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Tassa kirjallisuuskatsauksessa kuvataan ikdantyneitéa maahanmuuttajia koskevan tutkimuksen
teemoja ja tdmanhetkistd tietoa. Esille nousi kolme ajankohtaista tutkimuksen teemaa;
kulttuurinen sopeutuminen ja arjen toiminnot, terveys ja terveyspalveluiden piiriin paasy seka
sosiaaliset suhteet, yksinadisyys ja perheen hoivavastuu. On tarkeaa selvittaa ikdantyneiden
maahanmuuttajien moninaisia haasteita. Yhta tarkedd, kuten tutkimuksissakin todetaan,
on tutkia tapoja, joilla ikdédntyneiden maahanmuuttajien voimavaroja voidaan tukea.
Monikulttuuristuminen tuo yhteiskunnallemme valtavasti mahdollisuuksia — naita on mielekasta

tutkia myds tulevaisuudessa.
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Johdanto

den (WHO 2002) méaran ennustetaan kasvavan

(YK 2020) niin globaalisti kuin myds Suomessa.
Niin ikaan ikdantyneiden maahanmuuttajien maa-
ran ennustetaan kasvavan Suomessa, kun otetaan
huomioon 1990-luvulla Suomeen saapuneiden
ikaantyneiden pakolaisten ja ensimmaisen suku-
polven maahanmuuttajien maaran kasvu (KC, Clar-
ke & Seppanen 2023). Maahanmuuton myota seka
palveluiden kayttajat etta palveluissa tydskentelevat
ovat aidinkieleltdan, uskonnoltaan ja kulttuuriltaan
aiempaa heterogeenisempi joukko (Wrede, Tiilikai-
nen & Vartiainen 2020). Tutkimuksen valossa, taman
voidaan nahda olevan yhteiskuntamme haaste,
mutta my&s aivan selkea voimavara.

Se, miten ikdantyminen kasitetaan, vaihtelee.
Ikaa voi tarkastella esimerkiksi toiminnallisesti, ku-
ten Molsa ja Tiilikainen (2008) totesivat somaleja
koskevassa tutkimuksessaan. Suomessa kuitenkin
viitataan usein vain kronologiseen ikaan. Muuttoian,
eli ian hetkeng, jolloin henkild muuttaa uuteen ko-

Ikééntyneiden ihmisten eli 60 vuotta tayttanei-
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timaahansa, on tunnistettu vaikuttavan henkildon
kokonaisterveyteen (Hawkins ym. 2022). Myos mi-
krotasolla tietyt yksilolliset tekijat, kuten henkildon
yksiléllinen muuttoliiketausta, koulutus- ja talou-
dellinen asema, terveys ja aktiivisuus, teknologinen
osaaminen seké kielitaito, vaikuttavat ikaantyneen
maahanmuuttajan hyvinvointiin (Ciobanu, Fokke-
ma & Nedelcu 2017). Taman monimuotoisuuden
takia ikdantymiskokemuksia tutkittaessa on menta-
va pidemmalle kuin yksinkertainen maahanmuut-
taja—kantavaesto-dikotomia (Joshi, Finney & Hale
2025). Tulevien tutkimusten tulisi maaritella sel-
keasti, miten tutkittavat ryhmat ovat rajattu (Haw-
kins ym. 2022). On tarkeda laajentaa tutkimusta
ikaantymisesta siten, ettei se rajoitu vain muutamiin
kieliryhmiin. KC, Clarke ja Seppanen (2023) havaitsi-
vat, etta ainoastaan venajan- ja somalinkieliset oli-
vat edustettuina suomalaisessa ikaantyneita maa-
hanmuuttaja koskevassa tutkimuksessa. Tosin talla
hetkelld esimerkiksi Alex Berg ym. (2025) tutkivat
erityisesti arabiankielisia ikaantyneita.

Sen lisaksi, ettd maahanmuuttajia ei pida
mieltda homogeenisena ryhmana, Virokankaan,
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Liuskin ja Kurosen (2020) mukaan tutkijoiden ja
ammattilaisten tulisi olla varovaisia kayttaessaan
termia "haavoittuva’, silld se voi vaikuttaa hol-
hoavalta, toiseuttavalta tai leimaavalta. Pelkastaan
sen, ettd on ikaantynyt maahanmuuttaja, ei tule
olla ainoa kriteeri haavoittuvaksi maarittelemiselle
(Bozzaro, Boldt & Schweda 2018). Vironkangas, Li-
uski ja Kuronen (2020) korostavatkin keskittymista
haavoittuviin elamantilanteisiin ja haavoittuvuuden
gjallisen, tilannekohtaisen, relationaalisen ja ra-
kenteellisen luonteen tunnistamista. Tutkimuksia
ikdantyneiden terveyteen ja hyvinvointiin liittyen
on melko paljon (Karl & Torres 2015; Ciobanu,
Fokkema & Nedelcu 2017; Nare, Walsh & Baldassar
2017; Blaakilde ym. 2020), joskin tutkimustietoa ni-
menomaan Suomessa tarvitaan lisaa.

Tata tekstia varten, teimme kirjallisuuskat-
sauksen erityisesti Pohjoismaissa ja Euroopas-
sa tehdyista tutkimuksista. Kavimme myos lapi
esimerkiksi Kanadassa ja Yhdysvalloissa tehtyja
tutkimuksia. Osa Oytamistamme tutkimuksista
on itsessaan kirjallisuuskatsauksia. Tarkoituksem-
me oli selvittaa temaattisella tasolla, mita tutki-
muksessa tiedetaan ikaantyneista maahanmuut-
tajista. Katsauksestamme on johdettavissa kolme
teemaa; kulttuurinen sopeutuminen ja arjen toi-
minnot, terveys ja hyvinvointipalveluiden piiriin
paasy seka sosiaaliset suhteet, yksinaisyys ja per-
heen hoivavastuu. Teemojen jalkeen nostamme
esiin tulevaisuuden tiedon tarpeita mukaan lukien
ikaantyneiden maahanmuuttajien omien vahvuuk-
sien tunnistamisen ja tukemisen.

Kulttuurinen sopeutuminen ja arjen
toiminnot

Ensimmainen teema koskee ikaantyneiden maa-
hanmuuttajien kulttuurista sopeutumista ja arjen
toimintoja. Muuttaessaan ihminen ei ainoastaan
vaihda fyysistd asuinpaikkaansa. Hanen taytyy
vahintaan osin yhteensovittaa uuden asuinym-
paristonsa kanssa aineelliset ja henkiset arvonsa,
elamantapansa, uskomuksensa, ruokailutottu-
muksensa, perinteensa ja kulttuurinen menneisyy-
tensa (llgaz ym. 2025). Kulttuurisessa sopeutumi-
sessa on kyse siita, etta henkild omaksuu uudet
normit, arvot ja kayttaytymismallit vuorovaiku-
tuksessa vastaanottavan yhteiskunnan kanssa
samanaikaisesti yllapitden lapsuudesta lahtien
omaksuttuja arvoja, uskomuksia ja kayttaytymis-
malleja (Ilgaz ym. 2025). Kulttuurisen sopeutumi-
sen ja kotoutumisen pitaisi olla kahdensuuntaista,
jossa myOs vastaanottava yhteiskunta hyvaksyy ja
omaksuu uusia tapoja tehda asioita (Samaletdin
& Kauhanen 2024). Tasapainon l&ytaminen oman
identiteetin ja vanhojen tapojen sailyttdmisen seka

uusien tapojen ja tottumusten omaksumisen va-
lille on yleisen hyvinvoinnin nakdkulmasta tarkeaa
(llgaz ym. 2025). llgaz ym. (2025) havaitsivat tut-
kimuksessaan kulttuurista sopeutumista edistavia
ja rajoittavia tekijoita. Kulttuurista sopeutumista
edistavia tekijoita olivat esimerkiksi koettu sosiaa-
linen tasa-arvo, suvaitsevaisuuden ja taloudellisen
vaurauden kokeminen, tukea antavat ihmiset ja
toimiva hyvinvointijarjestelma seka se, etta henkild
oppii pitamaan uuden kotimaansa kulttuurista ja
ihmisista. Kulttuurista sopeutumista sen sijaan ra-
joittivat kielimuuri seka oman kulttuurin sailyttami-
nen ilman, etta henkild haluaa tai kykenee omak-
sumaan uuden kotimaan tapoja (llgaz ym. 2025).

Maahanmuuttajayhteisdjen kasvu Suomessa
ja sen kautta lisdantyneet mahdollisuudet (6ytaa
omasta maasta peraisin olevaa ruokaa, erityises-
ti suurimmilla paikkakunnilla, helpottavat oman
kulttuurin piirteiden séilyttdmistéd arjen yhteyk-
sissa, kuten ruokailuissa (O'Mara, Waterlander &
Nicolaou 2021; Berggreen-Clausen ym. 2022).
Nainkin arkiset asiat kuten ruokailut eivat ole lai-
sinkaan yhdentekevia. Kulttuurisesti merkitykselli-
nen ruoka on tarkeaa yhteenkuuluvuuden tunteen
ja hyvinvoinnin tukemisessa maahanmuuttajien
keskuudessa, ja sen puute saattaa mydtavaikuttaa
mielenterveyden haasteisiin (Abbots 2016). Ruoka
on my&s ehka yksi helpoimmista asioista omak-
sua uudesta kulttuurista. Esimerkiksi kahdessa
maahanmuuttajien ruokailutottumuksia Norjas-
sa kasittelevassa katsausartikkelissa, tutkimuksiin
osallistuneet kertoivat alkaneensa sydda norjalais-
ta ruokaa aamiaiseksi ja lounaaksi tydeldamassa ol-
lessaan, kuitenkin sailyttden oman aiemman ruo-
kaperinteensa illallisella ja juhlapyhina (Lillekroken
ym. 2024).

|kdantyessaan ihmisen taytyy sopeutua ar-
kisessa ymparistossaan tapahtuvien muutosten
lisaksi myds oman kehonsa muutoksiin — kuten
siinen, kuinka keho jaksaa erilaisessa arjessa. Osa
ikdantyneiden huolenaiheista liittyen tulevaisuu-
teen onkin yleisia nimenomaan maahanmuutta-
javaestolle, kuten se, tuetaanko heita kulttuurisen
ja uskonnollisen identiteettinsa yllapitamisessa, jos
he asuvat tulevaisuudessa hoitokodissa (Maxson
ym. 2024).

Terveys ja terveyspalveluiden piiriin
paasy

Toinen teema kasittelee terveytta ja terveyspalve-
luiden piiriin paasya. Erityisesti ei-eurooppalaisten
ikadntyneiden maahanmuuttajien keskuudessa it-
searvioitu terveys, hyvinvointi ja mielenterveyden
tila ovat yleensa heikompia verrattuna enemmis-
tovaestdon, ja terveyden heikkeneminen myo-
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hemmalla ialla on jyrkempaa (WHO 2018). Yleisim-
min kasiteltyja terveytta vaarantavia tai edistavia
tekijoité olivat sosiaalinen tuki tai sen puute, eris-
taytyneisyys tai vahvat sosiaaliset verkostot, mie-
lenterveyden tila, toimintaan osallistuminen, sai-
rausvakuutus (Yhdysvalloissa) ja palveluiden kayttd
tai niiden puute (Hawkins ym. 2022). Suomessa
tehdyissa tutkimuksissa, ikdantyneiden maahan-
muuttajien mielenterveyden tilan on katsottu vai-
kuttavan terveyspalveluiden kayttodn ja saavutet-
tavuuteen (Kouvonen ym. 2022).

Terveyden, sairauden, parantamisen ja tervey-
denhuoltopalveluiden jarjestamisen on katsottu
olevan myds sosiaalisesti ja kulttuurisesti rakentu-
neita (Molsa & Tiilikainen 2008). Esimerkiksi Mar-
tin (2009) havaitsi, ettd ikadntyneiden iranilaisten
maahanmuuttajien keskuudessa terveyteen kuului
fyysinen, henkinen, uskonnollinen ja emotionaa-
linen terveys. Hawkins ym. (2022) kannustavatkin
lahestymaan terveyttd moniulotteisesti, tiedostaen
miten henkinen ja psyykkinen terveys voivat vai-
kuttaa fyysiseen terveyteen ja painvastoin.

Tasa-arvon varmistamispyrkimyksista ja laki-
saateisistéd oikeuksistaan huolimatta kaikki ikaan-
tyneet maahanmuuttajat eivat paase nauttimaan
heille kuuluvista oikeuksista (Lebano ym. 2020;
Vestgarden ym. 2024). Haasteet terveydenhuol-
topalveluihin paasyssa johtuvat esimerkiksi mata-
lammasta sosioekonomisesta asemasta ja niukasta
tiedosta koskien palveluita, kuten Debesay, Arora
ja Bergland (2019) havaitsivat Norjassa. Palveluiden
piiriin paasyn esteina ovat usein myd&s rajoittunut
kielitaito (Lillekroken ym. 2021; Berg ym. 2025), di-
giosaaminen (Kouvonen ym. 2022), vaikeus hah-
mottaa terveydenhuoltojarjestelmaa (Stenberg &
Hjelm 2022), yksinaisyys ja kulttuurieroista juontavat
haasteet (Berg ym. 2025) seka kulttuurisen sensitii-
visyyden puute terveyspalveluissa (Berdai Chaouni
& De Donder 2019; Shrestha ym. 2023). Shrestha
ym. (2024) osoittivat Norjassa asuvia pakistanilaisia
koskien, etta terveydenhuollon ammattilaisten ja
ikdantyneiden maahanmuuttajien valinen vuoro-
vaikutus oli puutteellista; iakkadt maahanmuuttajat
eivat saaneet aantaan kuuluviin. KC:n, Clarken ja
Seppasen (2023) tekeman, Suomen kontekstia kos-
kevan tutkimuskatsauksen perusteella ikaantyneet
maahanmuuttajat kohtasivat haasteita mikrotasol-
la paasyssaan palveluiden piiriin ja osallistuakseen
merkityksellisesti yhteiskuntaan.

Osa ikaantyneistd maahanmuuttajista kokee
luottamuksen puutetta virallista hoivaa kohtaan,
joka puolestaan luo etaisyytta terveyshenkildston
ja iakkaan seka hantd arjessa auttavien omais-
ten valille, hankaloittaen yhteisty6ta, mika johtaa
usein terveydenhuoltopalveluiden vahaisempaan
kayttoon, silla osa saattaa eparoida ilmaista tarpei-
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taan (Ahmad, Saharso & Tonkens 2023; Conrad-
sen, Vardinghus-Nielsen & Skirbekk 2024). Tama
eparéiminen voi liittya huoleen, ettei terveyden
haasteita voisikaan enaa hoitaa kotioloissa laheis-
ten toimesta (Tavernier & Draulans 2018). Havain-
to on linjassa Vestgardenen ym. (2024) Norjassa
saadun tutkimustuloksen kanssa, jossa ikaanty-
neiden maahanmuuttajien halu pysya kotona oli
niin vahva, etta osa jopa salasi sairautensa pelaten,
etta heidat pakotetaan hoitokotiin. On myos nii-
ta, jotka uskovat perinteisiin ja uskonnollisiin hoi-
tomenetelmiin (Molsa & Tiilikainen 2008) tai ha-
keutuvat ulkomaille terveyspalveluihin. Esimerkiksi
Blaakilden ym. (2020) tutkimuksessa Tanskassa osa
iakkaista turkkilaisista maahanmuuttajista valitsi
Turkin terveydenhuoltopalvelut kommunikaation
helppouden takia.

Kemppaisen ym. (2023) venajankielisten maa-
hanmuuttajien terveyspalveluita koskevassa tutki-
muksessa korostui, etta tietamattdmyys digitaalis-
ten palveluiden toiminnasta seka luottamuksen ja
kielitaidon puute saivat osallistujat vahentamaan
palveluiden kayttoa. Blaakilden ym. (2020) tutki-
muksessa tunnistettiin ryhma, joka koostui melko
huolestuneista, hyvin informoiduista ja osaavista
terveydenhuoltopalveluiden kayttdjista, jotka oli-
vat taasen kriittisia Tanskan terveydenhuoltojarjes-
telmaa kohtaan ja valitsivat siksi Turkin terveyden-
huollon palveluita.

Sosiaaliset suhteet, yksinaisyys ja
perheen hoivavastuu

Kolmas teema liittyy sosiaalisiin suhteisiin, yksi-
naisyyteen ja perheen hoivavastuuseen. Perheen
merkitys on korostunut monissa eurooppalaisissa
tutkimuksissa, joissa ikaantyneet maahanmuutta-
jat saavat ja antavat hoivaa hyvin sukupuolittuneis-
sa sukulaisverkostoissa. Sukupolvien valiset suh-
teet ovat erityisen tarkeita perhekeskeisemmista
kulttuureista tuleville, kun taas ei-perhekeskeisista
ja yhteiskunnan vastuuta painottavista kulttuureis-
ta tuleville, irtautuminen yhteiskunnasta voi lisata
yksinaisyyden tunnetta (Fokkema, De Jong Gier-
veld & Dykstra 2012; Joshi, Finney & Hale 2025).
lkdantyneiden terveyden heiketessa heikkenee
myds heidan eldmanlaatunsa ja osallistumisensa
yhteiskuntaan (Maxson, ym. 2024). Maahanmuut-
tajilla on usein kantavaestda suurempi riski kokea
yksindisyytta uudessa kotimaassaan (Hawkins ym.
2022). Joshi, Finney ja Hale (2025) toteuttivat kir-
jallisuuskatsauksen artikkeleista, jotka kasittelevat
ikaantyneiden maahanmuuttajien yksinadisyyden ja
sosiaalisen eristaytymisen kokemuksia useissa kor-
kean tulotason maissa kuten Euroopan maissa ja
Yhdysvalloissa. Joitakin ainutlaatuisia yksinaisyyden

ja sosiaalisen eristaytymisen riskitekijéita, joita ni-
menomaan ikadntyneet maahanmuuttajat kohtaa-
vat, ovat kielellinen eristaytyminen (Jang, ym. 2021),
vaikeus sopeutua uuteen kulttuuriin (Gierveld, Van
der Pas, & Keating 2015), hajonnut sosiaalinen tu-
kiverkko (Park, ym. 2015), luottamuksen puute vas-
taanottavaa yhteiskuntaa kohtaan (Djundeva & El-
lwardt 2020) seka erilaiset syrjinnan muodot.
Sosiaalisen verkoston puute, kotoutumishaas-
teet ja kielivaikeudet lisaavat yhtaalta eristaytymi-
sen riskia ja toisaalta vahvistavat perheen roolia
ikdantyneen henkilén hyvinvoinnin tukemisessa,
kun arkisten askareiden suorittaminen kay tyolaak-
si. Tutkimukset osoittavat, ettad suhteellisen harvat
maahanmuuttajataustaiset ikaantyneet asuvat Eu-
roopassa hoitokodeissa, ja heilla on yleensa kor-
keammat odotukset lasten tarjoamaa perhehoivaa
kohtaan (Horn 2023). Kasitys hoitokodeista on
suurelta osin kielteinen, silla niita pidetaan paikkoi-
na, joista puuttuu kodikas ilmapiiri ja kulttuurisesti
merkityksellinen toiminta (Vestgarden ym. 2024).
Nuoremmat sukupolvet nayttavat sisaista-
van todennakdéisemmin uudet arvot, normit ja
odotukset perhesuhteista (Albertini & Mantovani
2022), eivatka nae pitkaaikaishoitolaitoksia pois-
suljettuina vaihtoehtoina. Nain nuoremman ja
vanhemman sukupolven valille saattaa syntya
kulttuurien sisainen kuilu, joka johtuu osin siita,
etta lapset ovat omaksuneet vanhempiaan vah-
vemmin ei-yhta-perhekeskeisen tavan jarjestaa
asioita (Birman & Addae 2015; Shrestha ym. 2023).
Suomessa voi myds olla mahdotonta jattaa pai-
vatyota hoitaakseen omaa vanhempaa kotona.
Alttius omaksua hoivaajan roolin muotoutuu kult-
tuuristen normien, sukupuolten valisten roolien ja
velvollisuuksien vaikutuksesta (Broom ym. 2016;
Cunha & Atalaia 2019; Ahmad ym. 2020). Perhe-
hoivan vaihtoehdot kuten hoitokodit liittyvat edel-
leen yhteisdssa osin leimaantumiseen ja hapedan
(Tavernier & Draulans 2018). Monelle on toisaalta
my&s kunnia-asia hoitaa ikaantyneita itse, vaikka
se olisi tyolasta (Molsa & Tiilikainen 2008). Naiset
kantavat merkittdvamman osan hoivavastuus-
ta. Hoivavastuuta lisda entisestdan kulttuurisesti
sensitiivisten palveluiden niukkuus, jotka tayden-
taisivat ikaantyvien maahanmuuttajien ja heidan
omaishoitajiensa tarpeita (Shrestha ym. 2023).
Vaikka jotkut ikaantyneet maahanmuuttajat ja hei-
dan perheensa saattavat edelleen epardida hoito-
kotien kayttda, kasvavissa maarin yha useammat
ei-eurooppalaistaustaiset perheet ovat avoimia
kotihoitopalveluille Euroopassa (Horn 2023).
Erityisesti silloin, kun eldama alkaa vaajaamatta
kaantya lopuilleen, maahanmuuttajaperheet ja ni-
menomaan ikdantyneet tarvitsisivat kulttuurisensi-
tiivista tukea myos oman perhepiirin ulkopuolelta.
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Perheen merkitys on
korostunut monissa
eurooppalaisissa
tutkimuksissa,

joissa ikaantyneet
maahanmuuttajat saavat
ja antavat hoivaa hyvin
sukupuolittuneissa
sukulaisverkostoissa.
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Varsinkin kuolemaan liittyvissa jarjestelyissa tar-
vitaan lisad kulttuurisensitiivisyytté yksildn koh-
datessa huolet esimerkiksi omaan kuolemaan tai
hautaukseen liittyen (Mdlsa & Tiilikainen 2008).

Tulevaisuuden tiedon tarve -
lkddntyneiden maahanmuuttajien
vahvuudet ja niiden lisdaaminen

Ikdantyneiden maahanmuuttajien maaré kasvaa
Suomessa. Taman Kirjallisuuskatsauksen pohjalta
tiivistamme tiedon tarpeen kahteen paaviestiin.
Ensinnakin on ratkaisevan tarkeaa tavoittaa ikaan-
tyneiden maahanmuuttajien ainutlaatuiset syr-
jinnan kokemukset. Tama sisaltaa ikasyrjinnan ja
muiden syrjinnan muotojen mahdollisen kasaan-
tumisen seka syrjinnan monitasoisen ilmenemi-
sen (Joshi, Finney & Hale 2025). KC:n, Clarken ja
Seppasen (2023) kirjallisuuskatsauksessa ikaanty-
neet maahanmuuttajat kohtasivat poissulkemista
suunnitelmista, ohjelmien rakenteista ja tutkimuk-
sesta. Tosin maahanmuuttajaryhmista puhuminen
erityisen haavoittuvina, esimerkiksi korostamalla
heidéan kulttuuriensa eroja suhteessa suomalai-
seen kulttuuriin, (uudelleen)tuottaa epatasa-arvoa
(KC, Clarke & Seppanen 2023). Haavoittuvuuden
kasitteen kayttaminen voidaan nahda osoittavan
heikkoutta ja riippuvuutta avusta sen sijaan, etta
katsottaisiin henkildn vahvuuksia ja itsemaaraa-
misoikeutta (Fawcett 2009). Tosin haavoittuvuu-
den tiedostamattomuus tai huomioimattomuus
yksilotasolla voi vaikuttaa terveyspalveluiden kayt-
toon ja saavutettavuuteen.

Toiseksi on tarkea tutkia niita monia, tassa
katsauksessa huomiota vaille jaaneita vahvuuksia,
joita ikaantyneillda maahanmuuttajilla on ja joita
monikulttuuristuminen saa aikaan. |kaantyneet
maahanmuuttajat tekevat arjessaan valintoja, yl-
lapitaakseen itsenaista toimintakykya, terveytta ja
kulttuurista identiteettia (Asamane ym. 2019; Ma-
Xson ym. 2024). Ruokailutottumukset ja ruokaan
littyvat uskomukset ovat seka osa kulttuurista
identiteettia ettd terveydellisia valintoja. Tieto eri
taustasta tulevien ruokailumieltymyksistd voi aut-
taa kulttuurisesti raataldityjen ravitsemusohjelmi-
en laatimisessa ikaantyneille (Maxson ym. 2024),
mutta myos muille.

Ikédantyneiden keskuudessa luottamus yhteis-
kunnan instituutioihin lisda yleisesti hyvinvointia.
Erityisesti ensimmaisen polven maahanmuuttajilla
voi olla jopa korkeampi luottamuksen taso julkisiin
instituutioihin verrattuna kantavaestoon, koska he
saattavat verrata kokemuksiaan julkisista instituu-
tioista ldhtdmaidensa vastaaviin (Réder & MiUhlau
2012). Sen lisdksi autonomia, eldamankokemus, so-
siaaliset verkostot ja uskonnollisuus ovat psyykkisil-
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ratkaisevan tarkeaa
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vaille jaaneita vahvuuksia,
joita ikaantyneilla
maahanmuuttajilla on ja
joita monikulttuuristuminen
saa aikaan.

ta haasteilta suojaavia tekijoita (Molsa & Tiilikainen
2008). Monimuotoiset terveydenhuollonstrategiat,
kuten matkustaminen maasta toiseen halutun hoi-
don vuoksi tai omien ruokailutottumusten sopeut-
taminen (Maxson ym. 2024), kuvastavat ikaantynei-
den maahanmuuttajien paatoksentekokyvykkyytta
(Mélsa & Tiilikainen 2008; Blaakilde ym. 2020), ja
omasta itsesta huolehtimista.

Tietoa kulttuurisen sopeutumisen vahvistus-
keinoista tarvitaan lisaa, kuten myoOs resursseja
naiden vahvistustoimenpiteiden toimeenpanoon
ja yllapitamiseen. Moni ikaantynyt maahanmuut-
taja toivoo olevansa hyddyksi ja avuksi niin ahi-
piirilleen kuin ylirajaiselle yhteiskunnalle. Eldman
kannalta mielekkaan tekemisen puute, johtui se
sitten esimerkiksi tydeldaman paattymisesta tai ke-
hon asettamista rajoitteista harrastustoiminnalle,
heijastaa tarpeettomuuden tunnetta (Molsa & Tii-
likainen 2008) ja joskus jopa omanarvontunnon
laskua. Agardin ja Torresin (2025) mukaan ikaan-
tyneet maahanmuuttajat tekevat paljon vapaa-
ehtoistydta juuri toimijuuden ja yhteiskunnallisen
vaikuttavuuden lisaamiseksi.

Tarvitsemme enemman laadullista tutkimus-
ta ikdantyneiden maahanmuuttajien moninaisis-
ta kokemuksista sekd pitkittaistutkimuksia muu-
tosten seuraamiseksi ajan mittaan (Joshi, Finney
& Hale 2025). lkaantyneiden maahanmuuttajien
ryhma ei ole homogeeninen ja mika sopii yhdel-
le, ei sovellu toiselle. Tietoa tarvitaan erityisesti eri
taustoista tulevista ryhmisté erikseen, vaikka ne-
kaan ryhmat eivat ole homogeenisia. KC, Clarke
ja Seppanen (2023) toteavat, ettd tulevaisuuden
tutkimuksen tulee selvittaa, keita tutkimukseen
otetaan, keita ei ja miksi. Niin ikaan KC, Clarke ja
Seppanen (2023) peraankuuluttavat vahvempaa
tutkimusta intersektionaalisesta nakdkulmasta
ikadantyvien maahanmuuttajien kanssa, jotta ym-
martaisimme heidan monimutkaisia ja moninaisia
kokemuksiaan suhteessa heidan sosiaalisiin ase-
miinsa, sukupuoleensa ja etnisyyteensa (KC, Clar-
ke & Seppanen, 2023). Erityisesti vanhuspalvelujen
osalta on tarkasteltava, yhteiskuntamme moni-
naistumisen luomia, palveluihin liittyvia haasteita
ja mahdollisuuksia. Tarkastelut voivat auttaa tun-
nistamaan uusia palvelu- ja kehittamistydn tarpei-
ta, kuten muun muassa Wrede, Tiilikainen ja Var-
tiainen (2020) toteavat, mutta myos tulevaisuuden
vahvuuksia ja suuntaviivoja.
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