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1. Johdanto

Vertaistuella tarkoitetaan lyhyesti vastavuo-
roista tukea, joka perustuu jaettuun koke-
mukseen sairaudesta tai haastavasta ela-
mantilanteesta (ks. esim. Tiitinen ja muut
2018a; Demjen 2016; Lombardo ja Skinner
2003-2004). Muuhun sosiaaliseen tukeen
verrattuna vertaistuessa ovat keskeisia
keskinainen ymmarrys ja yhteisyys, joka
pohjaa samankaltaisten kokemusten jaka-
miseen (Ussher ja muut 2006; Mikkonen ja
Saarinen 2018). Perinteisemmista sosiaali-
sista ryhmista poiketen vertaistukiryhmiin
osallistuvia yhdistavat jaetut elamankoke-
mukset ja niihin pohjautuva identiteetti, ei
asema sosiaalisessa hierarkiassa (Makela ja
muut 1996). Vertaistukiryhmissa osallistujat
ovat "samassa veneessd"” eikd ryhman ulko-
puolisilla eronteoilla ole merkitystd (Barak
ja muut 2008). Esimerkiksi Anonyymien
Alkoholistien identiteetit kokouksessa ovat
konstruktioita, jotka ovat osaltaan erillisia
AA:n ulkopuolisista identiteeteistad (Arminen
1998, 61). Vertaisryhmassa ei myoskaan ole
auttajia ja autettavia, vaan kyse on aina vas-
tavuoroisesta auttamisprosessista (Lainio ja
Karnell 2010).

Vertaistoiminnan taustalla on ihmisten sisa-
syntyinen yhteisollisyyden tarve, joten tie-
tyssd mielessa vertaistukea on ollut aina
(Lainio ja Karnell 2010). Ensimmaisiksi ins-
titutionalisoituneiksi vertaisryhmiksi nime-
taan yleensa Anonyymien Alkoholistien ryh-
mat vuodesta 1939 alkaen (Makeld ja muut
1996). Toinen lahes yhta pitkaikdinen ver-
taistoiminnan muoto on klubitalotoiminta,
joka keskittyy mielenterveyskuntoutujien
tasavertaiseen, keskindiseen tukeen (Lainio
ja Karnell 2010). Vuosien 1999 ja 2000 vaih-
teessa perustettiin ensimmainen vertais-
tukea kasitteleva tieteellinen aikakauslehti
International Journal of Self Help & Self Care
(Nylund 2005). Ensimmaiset vertaisryhmien

tieteelliset tutkimukset puolestaan ajoittu-
vat Pohjois-Amerikassa 1960-1970-luvuille
ja Pohjoismaissa 1990-luvulle. Padosa var-
haisemmista tutkimuksista kasittelee ver-
taisryhmien luonnetta, maaraa ja toimintata-
poja, minka lisaksi tutkimuksissa pohditaan
vertaisryhmien maaritelmia ja niiden tar-
peellisuutta. Tutkimusta on tehty etenkin
sosiologiassa, sosiaalitydssd, psykologiassa
ja psykiatriassa. (Nylund 2005, 196.) Vertais-
tukiryhmissd tapahtuvaa vuorovaikutusta
on sen sijaan tutkittu toistaiseksi vahem-
man (Burleson ja MacGeorge 2002; Tiitinen,
Weiste, Ruusuvuorija Laitinen 2018b), vaikka
toimiva vuorovaikutus on vertaistukiryhman
onnistumisen perusedellytys (Holm 2070).

Nykyaan vertaisryhmia jarjestetaan luke-
mattomista eri teemoista ja hyvin moninaisin
toteutustavoin (Mikkonen ja Saarinen 2018;
Rissanen ja Jurvansuu 2017). Uusina toteu-
tusmuotoina ovat yleistyneet 1990-luvulta
alkaen Kirjalliseen ilmaisuun perustuva
verkkovertaistuki (Winzelberg 1997; Hsiung
2000; Naslund ja muut 2016; Lenczowski
ja Dahiya 2018) ja 2010-luvulla videovalit-
teiset verkkovertaistukiryhmat (Rubya ja
Yarosh 2017; Weiste ja muut 2020; Banbury
ja muut 2019; Jhaveri ja muut 2020). Etenkin
videovalitteisestd verkkovertaistuesta tarvi-
taan viela lisaa tietoa toiminnan kehittami-
sen tueksi (Spagnolo ja muut 2022). Vertais-
toiminta on Suomessa nopeimmin kasvava
jarjestdjen toiminta-alue (Lainio ja Karnell
2010), mika korostaa vertaistuen tutkimi-
sen merkityksellisyytta. Esittelemmme tassa
katsauksessa lyhyesti vertaistuen keskeisia
sisaltoja, verkkovertaistuen erityispiirteita
seka vuorovaikutuksen ohjaamiseen liitty-
via seikkoja aikaisempiin tutkimuksiin perus-
tuen. Varsinainen empiirinen analyysi esite-
taan tutkimusraportissa.



2. Vertaistuen
vaikuttavuus

Vertaistukea on tutkittu paljon, ja tutkimus-
nayttd tukee vahvasti vertaistuen vaikutta-
vuutta (ks. esim. Baillergeau ja Duyvendak
2016; Barak ja muut 2008; Bond ja muut
2019; Docherty 2004; Nieminen ja Lahikai-
nen 2027, Ussher ja muut 2008). Vertais-
tuen positiivisia vaikutuksia tutkitaan paa-
asiassa osallistujien kokemusten kautta, joko
kyselytutkimuksina tai haastattelemalla
(ks. esim. Schiff ja Bargal 2000; Virtanen
ja muut 2021). Koettuun tuen saantiin vai-
kuttavat ryhman toiminnan lisédksi osallis-
tujien odotukset ja aiemmat kokemukset
(Mazanderani ja muut 2012; Wilska-Seemer
2005; Docherty 2004). Vertaistukiryhmaan
osallistuminen edellyttaa identifioitumista
ryhman mukaiseen jasenkategoriaan, joten
lahtokohtana on sairauden hyvaksyminen
osaksi omaa identiteettid (Stommel ja Koole
2010). Lisdksi on hyva huomioida, etta ver-
taisryhmissa kayvat vain ne, jotka kokevat
hyotyvansa toiminnasta; kielteisemmin suh-
tautuvat lakkaavat osallistumasta tai eivat
liity ryhmiin alun perinkdan (Wilska-See-
mer 2005). Vertaistuen piiriin hakeutuminen
edellyttda myos, ettd henkilolla on valmiiksi
sosiaalista pddomaa ja mahdollisuus tiedon
hankkimiseen (Mikkonen ja Saarinen 2018,
57). Kaikille osallistuminen ei ole kdytdnndssa
mahdollista, vaikka kiinnostusta olisikin.

Sairastuminen voi johtaa voimattomuuden
tunteeseen, joka vaikuttaa kielteisella tavalla
yli varsinaisten sairauteen kuuluvien oireiden
(Stang ja Mittelmark 2008). Vertaistukiryh-
mien tavoitteena ei ole sairauden parantami-
nen — eika se yleensa olisi mahdollistakaan
— vaan nimenomaan koetun hyvinvoinnin
lisdaminen. Koetulla hyvinvoinnilla tarkoite-
taan sitd, missd maarin yksild arvioi yleista
elamanlaatuaan positiivisesti. Tahan vaikut-
taminen on vertaistukiryhmien ydinaluetta.
(Schiff ja Bargal 2000.) Esimerkiksi Mikkosen
ja Saarisen (2018) mukaan erilaisiin sairaus-

ryhmiin kuuluvien vertaistukiryhmiin osallis-
tuneet kokevat saaneensa ryhmista tietoa,
toimintaa, tukea, turvaa, rohkaisua ja voima-
varoja (Mikkonen ja Saarinen 2018, 105). Ast-
maa ja allergioita sairastaville lapsille suunna-
tut verkkovertaistukiryhmat ovat kyselyiden
mukaan kasvattaneet lasten itsevarmuutta
sairaudestaan kertomisessa, lisanneet mina-
pystyvyyttéd ja helpottaneet yksinaisyyden
tunnetta. Reaaliaikaisiin keskusteluryhmiin
osallistuminen tuki lasten parjdéamista sai-
rautensa kanssa myos ryhman ulkopuo-
lisessa arjessa. (Stewart ja muut 2013.)
Vertaistukiryhmien on yleisesti todettu hel-
pottavan terveyspalveluihin hakeutumista,
tarjoavan tukea, parantavan itseluottamusta
ja pystyvyyden tunnetta seka tukevan itse-
hoidon toteutumista (Webel ja muut 2010).
Itseluottamuksen parantumisen myota ver-
taistukiryhmiin osallistuminen tukee myods
osallisuutta, jota voidaan pitada onnellisen ja
tyydyttavan elaman keskeisena osatekijana.
Osallisuudella tarkoitetaan ihmisen koke-
musta itsestdan merkityksellisend osana
laajempaa kokonaisuutta, jolloin se viittaa
mahdollisuuksiin vaikuttaa oman elaman
kulkuun ja yhteisiin asioihin. (Leemann, Kuu-
sio ja Hamalainen 2015.)

Vertaistuen tarkeadna tehtavana on tyostaa
kokemuksia voimavaraksi, aktivoida toimin-
takykya ja tarjota toivoa vaikeasta tilanteesta
selviytymisen tueksi. Vertaisryhmien kautta
voi myoOs rakentaa uusia sosiaalisia verkos-
toja ja ystavyyssuhteita, joissa ei puhuta-
kaan yksinomaan ryhman teemaan liittyvista
aiheista; yhteenkuuluvuuden tunnetta voi-
daan vahvistaa myos arkisten puheenaihei-
den avulla. (Karppinen ja Paananen 2008.)
Sosiaalinen yhteenkuuluvuus on vertais-
tuen toteutumisen kannalta aarimmaisen
tarkeaa. Esimerkiksi omaishoitajille suunna-
tuissa vertaisryhmissa suurin syy ryhmaan
liittymiselle oli haastatteluiden perusteella



yksinaisyys omassa elamantilanteessa: ysta-
vat ja perhe eivat olleet kestdneet mukana
tai osanneet olla tukena. Moni tunsi, etta
vain toinen samassa tilanteessa oleva pys-
tyy aidosti ymmartdmaan. (Munn-Giddings
ja McVicar 2006.) Myds sydpaa sairastavien
vertaistukiryhmiin  osallistuneet kertovat
vahvasta yhteenkuuluvuuden tunteesta ryh-
massa — kokemuksesta, etta muut ryhma-
laiset aidosti ymmartavat ja valittavat. Tar-
keaksi selviytymismekanismiksi kuvaillaan
keskinaistd huumoria ja kykya nauraa vaka-
villekin asioille. (Ussher ja muut 2006.) Armi-
sen (1998) tutkimuksen mukaan alkoholistit
usein sanovat, ettei heita voi ynmartaa jaka-
matta samoja kokemuksia. Tama ilmenee
etenkin tilanteissa, joissa puhuja hakee vas-
tavuoroisuutta tunnepitoisille, yksilollisille
huolille, jotka eivat valttamattad ole tuttuja
vastaanottajalle. Ongelmallisimmiksi muo-
dostuvat helposti institutionaaliset tilanteet,
joissa tuen tarjoajana toimii ammattilainen.
(Arminen 1998, 11.)

Munn-Giddingsin ja McVicarin  (2006)
mukaan ryhmien jasenet asettavat joskus
vertaistuen ja ammattilaisilta saadun tuen
vastakkain. Ammattilaisilta saatuun tukeen
ollaan usein pettyneita, tai ainakin se koe-
taan emotionaalisesti heikommaksi kuin ver-
taistuki (Munn-Giddings ja McVicar 2006).
Lainio ja Karnell (2010, 11) kuitenkin koros-
tavat, etta vertaistuki ei ole ammattiavun tai
julkisten palveluiden Kilpailija, vaan silld on
oma itsenainen paikkansa osana kansalais-
yhteiskuntaa. Ryhmatoiminnan ei myoskaan
tarvitse rajoittua yksinomaan kriisien kasit-
telyyn, vaan vertaistukiryhmissad luodaan
my0&s yhteisyytta ja ystdvyyssuhteita (Hyvari
2005, 215). Vertaistuelta odotetaan tiedol-
lista ja emotionaalista tukea seka kokemus-
ten vaihtoa ja hengdhdystaukoa arjesta.
Lisdksi sosiaalisten verkostojen rakentami-
sen ja vapaan keskustelun merkitys korostu-
vat ryhmissa (Karisalmi ja muut 2015). Ver-
taistukiryhmissa tarkeintd on kokemus tuen
saannista, vastavuoroisuudesta ja kuulumi-
sesta. Yhteiso, ehdoton hyvaksynta ja tiedon
saannin tarpeiden tayttyminen ratkaisevat,
joten varsinainen toteutusmuoto on toissijai-
nen. (Ussher ja muut 2006.)

Tutkimuksissa toistuvat samat vertaistuen
"peruspilarit”: tunneperainen tuki ja koke-
mustiedon jakaminen. Vertaistuen vaikutta-
vuutta valittdaa myods kokemus voimaantumi-
sesta, jota voidaan samalla pitaa vertaistuen
keskeisend paamaarana. Esittelemme seu-
raavaksi naitd vertaistuen ulottuvuuksia tar-
kemmin.

2.1. Tunneperainen
tuki ja affiliatiivi-
SuUus

Saman kokeneen vertaisuus koetaan ainut-
laatuisella tavalla lohdulliseksi (Docherty
2004). Vertaistukiryhmien osallistujat ker-
tovat usein, etta vain toinen saman kokenut
voi aidosti ymmartaa heitd (Munn-Giddings
ja McVicar 2006). Empaattinen ymmarrys
voi helpottaa stigman ja eristaytyneisyyden
tunteita tarjoamalla mahdollisuuden keskus-
tella vaikeuksista niitd aidosti ymmartavien
kanssa (Lombardo ja Skinner 2003—-2004).
Vaikka henkilolla olisi myds muita sosiaali-
sia verkostoja, vakavaan sairauteen liitty-
vista asioista on usein vaikeaa puhua ryh-
man ulkopuolisille (Ussher ja muut 2008). On
erittdin tarkeaa, ettd ryhmassa saa ilmaista
vapaasti tunteita, olivatpa ne sitten myon-
teisia tai Kielteisia. Toisaalta negatiivisiin
tunteisiin ei kannata jadda vellomaan, silla
tunnetilat "tarttuvat” helposti seka posi-
tiivisten ettad kielteisten tunteiden osalta.
(Holm 2010.) Tunnepitoiseen ilmaisuun on
olennaista vastata tavalla, joka tunnistaa ja
tunnustaa kertojan ilmaiseman tunnetilan
(Heritage 2011; Lindstréom ja Sorjonen 2012).
Tarkeaa on toisen ilmaiseman huolen oikeu-
tus, ei sivuuttaminen tai yleisyyden osoit-
taminen — kokemuksen tulisi tulla emotio-
naalisesti jaetuksi yhdessa (Tiitinen ja muut
2018b). Kaytannossa affiliatiivinen toiminto
on sellainen, jolla puhuja osoittaa tukea toi-
sen ilmaisemalle tunnetilalle, esimerkiksi
huolten kerronnan yhteydessd (Lindstrom
ja Sorjonen 2012). Puhuja osoittaa ymmar-
tavansa toisen tunnetilan taustalla vaikut-



tavat ongelmalliset olosuhteet. Ratkaisu-
keskeisyys ei ole affiliatiivista, ei mydskaan
positiivisten puolten etsiminen. Empaattinen
vastaus tuotetaan osoittamalla ymmarrysta
toisen tunnetilasta ja samalla tunnustamalla,
ettad tunnetilan tarkempi arviointi on taman
oikeus (esimerkiksi "kuulostat surulliselta”).
Nain kannustetaan puhujaa kertomaan lisaa.
(Ruusuvuori 2013.)

Lausumien sisallon Llisdksi tunneperainen
ilmaisu ilmenee itkuna, nauruna, tunteik-
kaana aanensavyna, kielioppivalintoina, pro-
sodiana tai ilmeina (Ruusuvuori 2013). Empa-
tian osoittamisen keinoja ovat muun muassa
eleiden, ilmeiden ja tunnetilojen peilaami-
nen, aanensavy ja toisen puheenvuoron jat-
kaminen (Herlin ja Visap&da 2016). Keskuste-
lunanalyyttisissa tutkimuksissa on havaittu,
ettad "joo"-vastaus tunnepitoiseen kertomuk-
seen rekisterdi kertomuksen ymmarretyksi
mutta ei osoita samaistumista. "Niin” on affi-
liatiivinen vastaus, "joo" puolestaan ei. (Sor-
jonen 2001.) Nollapersoonan kayttaminen eli
tekijan haivyttaminen virkkeestd rakentaa
vuorosta jaettavan muiden kanssa. Keino
tarjoaa kuvaillun kokemuksen sellaisena,
jonka muutkin ovat voineet kokea ja voi-
vat siten samaistua siihen. (Logren ja muut
2017.) Muita affiliatiivisuuden osoittamisen
keinoja ovat prosodian eli puheen savelkulun
sovittaminen toisen puheeseen (Lindstréom
ja Sorjonen 2012) seka tunnepitoiset huu-
dahdukset, kuten "ooh” ja "aa”, jotka ilmenta-
vat empaattista yhteytta puhujan ja kuunte-
lijan valilla (Heritage 2011). Myds huumori on
affiliatiivista: sen avulla voi vahvistaa ihmis-
suhteita ja vahentaa jannitteitd. Huumori ja
nauru ovat selviytymismekanismeja, jotka
lievittavat ahdistuksen kielteisia vaikutuksia.
(Bond, Wright ja Bacon 2019.) Hauskanpito
koetaan yhteenkuuluvuutta lisddvana (van
Uden-Kraan ja muut 2008), ja samanlaisen
tunnetilan omaksuminen (esim. yhdessa

nauraminen) tukee ylipaataan kuulluksi
tulemisen tunnetta (Weiste ja muut 2020).
Ussherin ja muiden (2008) mukaan kaikkein
keskeisimpia vertaistuen ulottuvuuksia ovat
tunteiden jakaminen, niiden aito hyvaksymi-
nen ja ymmartaminen sekd kokemusperai-
nen empatia.

MyOs sosiaalisten verkostojen vahvistami-
nen on tarkeda, etenkin haastavassa ela-
mantilanteessa (Virtanen ja muut 2021).
Muun muassa Stewart ja muut (2013) ovat
havainneet, ettd vertaistukiryhmat voivat
vahentaa yksinaisyyden tunnetta merkitta-
vasti. Mahdollisuus jakaa vaikeita tunteita
ryhmassa onkin yksi vahvimmin vertaistu-
kea kohtaan koettuun tyytyvaisyyteen vai-
kuttavista tekijoista (Schiff ja Bargal 2000).
Toisaalta henkildkohtaisten asioiden pal-
jastamiseen sisaltyy torjutuksi tulemisen
riski. Heikko tai olematon vastaus vahentaa
luottamusta, ja kielteinen tai tuomitseva
vastaus voi tuottaa hylatyksi tulemisen tun-
teen. (Logren ja muut 2019.) Tarjottu tuki
voi olla jopa haitaksi, jos se koetaan pinnal-
liseksi. Jos kuuntelija maarittelee ongelman
eri tavoin ja painottaa eri asioita, ensim-
mainen puhuja ei valttamatta koe tulleensa
kuulluksi. Tarpeeton tai vaarin ajoitettu
neuvo — kdytanndssa silloin, kun puhuja kai-
paisi tunneperaistd tukea neuvojen sijasta
— on yleisimpia syita tyytymattomyyteen
tuen saannin osalta. (Goldsmith 2004.)
Vertaistukiryhmiin osallistumisen myo6ta
kehittyvad kokemustieto kuitenkin kehittaa
ymmarrysta toisten tunteista sairauteen tai
elamantilanteeseen liittyen, jolloin tilantee-
seen nahden relevantin tunneperaisen tuen
tarjoaminen helpottuu (Noorani, Karlsson ja
Borkman 20719). Lisaksi osallistuja voi kokea
saavansa tukea jo muiden kertomusten
kuuntelemisesta vaikka ei itse jakaisikaan
aktiivisesti omia kokemuksiaan (Mo ja Coul-
son 2010).



2.2. Kokemustiedon
Jakaminen

Vertaistoiminta perustuu kokemukselliseen
asiantuntijuuteen tasa-arvoisesti ja toisia
kunnioittaen. Ajatuksena on, ettd samoja
asioita kokeneella on kokemukseen perus-
tuvaa asiantuntemusta, jollaista kenellakaan
muulla ei ole. (Lainio ja Karnell 2070.) Kuten
ailemmin tassa katsauksessa esitettiin, ver-
taisryhmien osallistujilla on usein tunne
siita, ettd vain saman kokenut voi aidosti
ymmartaa heitd. Tama asettaa haasteita
ammattilaisauttajille ja toisaalta tuottaa sel-
van vertaistuen tarpeen. (Arminen 1998.)
Vertaistukiryhmissad kokemusperaisesta tie-
dosta onkin tullut arvostettu resurssi, joka
mahdollistaa muiden auttamisen ja opasta-
misen (Baillergeau ja Duyvendak 2016).

Borkman (1976) toi kokemustiedon kasitteen
('experiential knowledge') vertaistukitutki-
muksen kentalle kuvatakseen vertaistuki-
ryhmissa tuotettua tietoa. Kokemustietoa ei
tuoda esiin ainoana totuutena asiassa, vaan
jokaisen ihmisen kokemuspohjainen tieto on
yhta luotettavaa, yhta tarkeaa ja yhta oikein
(Vahtivaara 2010). Vertaistuen yhteydessa
kokemustieto sisdltdda nimenomaan Kkysei-
seen sairauteen tai elamantilanteeseen liit-
tyvia omakohtaisia kokemuksia. Baillergeau
ja Duyvendak (2016) perustelevat kokemus-
tiedon merkitystd vertaistukiryhmissa kol-
mesta nadkokulmasta: 1) selviytyjan kokemus
eli kokemus sairauden tai muun haasteen
kanssa elamisestd, 2) kokemukset hoitoins-
tituutioista ja hoidosta sekad 3) kokemukset
sairauteen liittyvasta leimaamisesta ja sosi-
aalisesta stigmasta. Nama kolme toimivat
esimerkkeina alueista, joihin ammattilaisen
tieto ei ulotu, mutta muitakin vastaavia voi
olla. (Baillergeau ja Duyvendak 2016.) Ver-
taistukiryhmiin osallistuminen myos kehit-
t4a kokemusperaista tietoa. Osallistujien
kertomusten mydta ryhmassa rakennetaan
yhteisia merkityksia, joiden kautta tarinat
nakyvat uudessa valossa. Merkityksia kasit-
teellistetdan suhteessa jaettuun kokemus-
tietoon, ja vaikeiden kokemusten kanssa

opetellaan selviytymaan. Niista myds opitaan
kommunikoimaan muille. (Noorani, Karlsson
ja Borkman 2019.) Kokemustieto on tarkeaa
sen havaitsemiseksi, ettd oma kokemus on
normaali ja hyvaksyttava. Lisaksi kokemus-
tiedon kertyminen tarjoaa konkreettisia
vinkkeja avun hankkimiseksi ja arjesta selviy-
tymiseksi. (Munn-Giddings ja McVicar 2006.)
Toisaalta kokemusten jakamiseen vertaistu-
kiryhmassa liittyy vuorovaikutteista tyots,
jonka avulla osallistujat hahmottavat ole-
vansa samanaikaisesti keskenaan seka erilai-
sia ettd samanlaisia. Taman prosessin myota
kunkin henkildkohtainen kokemus muodos-
tuu osaksi ryhmassa arvostettua kokemus-
tietoa. (Mazanderani ja muut 2012.)

Omien kokemusten kertominen vertaistu-
kiryhmassa vahvistaa episteemista itsenai-
syytta eli sita, ettd hankittu tieto ja sen tul-
kinta on saatu riippumatta edellisen kertojan
tarinasta. Kokemusten jakamisen kautta
voidaan sekd ilmaista nakemysten erilai-
suutta ettd kunnioittaa toisen kokemusta.
(Logren ja muut 2020.) My6s Kujala, Hei-
nonen ja Koivunen (2019) korostavat osal-
listujien erilaisuuden hyvaksymista: jokai-
sen kokemus on yhta arvokas. Yksilollisista
eroista riippumatta kokemustiedon jakaja
antaa omalla esimerkilldan toivoa sairauden
kanssa selviytymisestd, minka lisaksi han
voi tarjota tarkeaa tietoa ja neuvoja kaytan-
ndn asioiden hoitamiseen (Vahtivaara 2010).
Lahtokohtaisesti neuvojen antaminen on
vuorovaikutuksellisesti haastavaa, silld se
edellyttda asiantuntija-aseman ottamista.
Keskustelussa esimerkiksi hiljaisuus ja nau-
reskelu ilmaisevat, etta toisen suunnitelmien
arvioiminen on herkkaluonteinen toiminto
(Potter ja Hepburn 2010). Kokemustieto aut-
taa asiantuntija-aseman ottamista. Neuvon
antaja on jo kokenut ongelman ja ratkaisun
asiaan, joka vaivaa aiempaa puhujaa talla
hetkelld, ja samalla han voi osoittaa affilia-
tiivisuutta osoittamalla ymmartavansa toi-
sen tilannetta. (Logren ja muut 2020.) Toi-
sen auttaminen omien kokemusten avulla
on parhaimmillaan voimaannuttavaa. Tosin
voimaantumisen kannalta on ratkaisevaa,
ettad kokemusperaista tietoa pidetaan arvok-
kaana. (Lombardo ja Skinner 2003—-2004.)



Kokemustiedon kasite vaikuttaa potilaiden
osallisuuteen terveydenhuollon palveluissa,
joten se on myos poliittisesti merkittava ja
keskustelua herattava (Castro ja muut 2019;
Baillergeau ja Duyvendak 2016). Yleisena
kokemusasiantuntijuuden kritiikkind noste-
taan esille, ettd potilaat kasittelevat asioita
vain omasta, yksilollisestd nakdokulmastaan.
Kokemustietoa Kkasittelevassa Kkirjallisuu-
dessa erotetaan yksildllinen ja kollektiivinen
kokemustieto, joista jalkimmainen muodos-
tuu, kun kokemuksia jaetaan muiden vas-
taavista haasteista karsivien kanssa. Omien
kokemusten reflektointi ja perehtyminen
muiden kokemuksiin tukevat kokemustiedon
kerryttamisessa, silla niiden kautta osallis-
tuja oppii hahmottamaan omien kokemus-
tensa yleistettavyyttd suhteessa muihin.
(Castro ja muut 2019.) Noorani, Karlsson ja
Borkman (2019) ovat tutkineet samaa ilmi-
ota syvan kokemustiedon kasitteen (‘deep
experiential knowledge') kautta. Talld tar-
koitetaan kokemusperaista tietoa, joka ei
perustu vain henkildn omiin kokemuksiin
vaan laajempaan kokemustiedon verkos-
toon. Koottu kokemustieto sisaltda useita
eri kokemuksia ja ndkdkulmia, jolloin henkild
kehittda ymmarrysta toistuvuudesta ja eri-
laisuudesta. (Noorani, Karlsson ja Borkman
2019.) Castro ja muut (2019) argumentoivat,
ettd jokaisella saman ongelman kokeneella
voi olla kokemustietoa mutta asiantuntijuus
maarittyy sen mukaan, missa maarin henkild
on sisdistanyt tiedon ja kykenee jakamaan
sitéa muille.

Lisaksi vertaistukiryhmien osallistujat ovat
itsekin yleensa tietoisia siitd, ettei heidan
kokemuksensa ole valttamatta yleistetta-
vissa kaikkiin muihin. Kokemustietoa jaet-
taessa painotetaan subjektiivisuutta, mika
nakyy keskustelussa henkilékohtaisena refe-
rointina (Halonen 2008). Andersen (2017) on
havainnut, ettd keskustelualustoille Kirjoit-
tavat ilmaisevat selitysvelvollisuutta vait-
teidensd suhteen. Henkildkohtaisia koke-
muksia selitetdan muun muassa kuvaamalla
omaa sairaushistoriaa, kayttamalla laaketie-
teellisia termeja tai hyddyntamalla lahteita.
Mika tahansa vaite ilman perusteluita ei ole
verkkoyhteisdissd hyvaksyttava. (Ander-

sen 2017.) Vertaisryhmien osallistujat eivat
myOskaan vaitd olevansa ainoa tiedonlahde
kyseisesta sairaudesta tai elamantilanteesta
vaan ylimaarainen resurssi niille, jotka kai-
paavat lisdtukea (Docherty 2004).

2.3. Voimaantuminen

Vertaistuki, sekd verkkomuotoisena etta
kasvokkaisena, tukee tutkitusti voimaan-
tumisen kokemusta erilaisten sairauksien
kanssa elavilld (Ziegler ja muut 2022). Ver-
taistukiryhmiin  osallistuminen  koetaan
voimaannuttavaksi, hyvaksyntaa ja toimi-
juutta voimistavaksi. Ryhmaan osallistumi-
nen antaa itsevarmuutta etsia tietoa, ottaa
vastuuta omasta hoitoprosessista ja kertoa
ihmisille sairaudesta. Passiivisen potilaan
sijasta henkild voi asemoida itsensa aktiivi-
seksi toimijaksi, joka hyvaksyy ja ymmartaa
tilanteensa ja osaa edistdd omaa hyvinvoin-
tiaan. (Ussher ja muut 2010.) Hyvari (2005,
231) maarittelee vertaistukitoiminnan yti-
meksi pyrkimyksen “loytdd ymmarrysts,
vastauksia ja visioita hyvan eldaman ehtojen
ja edellytysten luomiseen”. Voimaantumisen
voidaan katsoa tukevan juuri taman aktiivi-
sen toimijuuden vahvistamisessa. Vertais-
ryhmissa tapahtuvaa voimaantumista tutki-
nut Wilska-Seemer (2005, 261) maéarittelee
voimaantumisen kolmen osa-alueen kautta:

1. sosiaalinen voimaantuminen — hankittu
kokemustieto, kehittyneet vuorovaikutus-
taidot ja itseilmaisu, uudet selviytymis-
keinot, sosiaalisten verkostojen kasvat-
taminen seka tietoisuuden kehittyminen
aihepiirista

2. psyykkinen voimaantuminen — yhteen-
kuuluvuuden tunne ryhmassa seka uusi
suhde itseen itsetunnon parantumisen,
identiteetin vahvistumisen ja koettujen
vaivojen lievenemisen myota

3. kayttaytymisen voimaantuminen —
aktiivinen toimijuus vertaisryhmassa seka
puolensa pitaminen omien asioidensa
hoitamisessa ryhman ulkopuolisessa
elamassa.



Voimaantumisen taustalla vaikuttavat kriit-
tinen tietoisuus ja reflektioprosessi: voi-
maantuminen on oppimista. Tietoisuuden
kasvulla tarkoitetaan nimenomaan omaan
itseen ja omiin voimavaroihin liittyvaa tietoi-
suutta. Myo6s ajatus voimaantumisesta koe-
taan tarkeaksi, ja sen voidaan katsoa autta-
van kasvattamaan aktiivisesti tietoisuutta
omista voimista ja rajoista. Vertaistukiryh-
missa keskinainen solidaarisuus, tasa-ar-
voisuus ja vastavuoroinen kokemuksista
oppiminen tukevat voimaantumista. (Stang
ja Mittelmark 2008.) Voimaantuminen kas-
vattaa koettua kykya seka haasteellisiin
tilanteisiin sopeutumiseen ettd erilaisten
esteiden ylittamiseen. Kyseessa on ennen
kaikkea mielentila. (Barak ja muut 2008.)
Voimaantuminen voi sisaltda kokemuksen
riittavasta tiedon omaksumisesta, itsevar-
muudesta hoidon ja palveluiden hakemi-
sessa, sairauden hyvaksymisestd, omaan
elamaan vaikuttamisesta ja optimistisuu-
desta, lisdantyneesta itseluottamuksesta
ja parantuneesta elamanlaadusta (Mo ja
Coulson 2010).

Etenkin avun vastavuoroisuus voimaannut-
taa. Ryhmassa saa tukea muilta ja voi itse
osaltaan auttaa toisia omien kokemustensa
ja myodtatunnon kautta. Oman taustan ja
kokemustiedon hyddyntaminen neuvojen
ja tuen antamiseen seka jaettuihin koke-
muksiin samaistuminen koetaan voimaan-
nuttaviksi ja itsetuntoa ja minapystyvyytta
kohottaviksi. Onkin erityisen tarkeaa, etta
osallistujat ovat ryhmassa aktiivisia osapuo-
lia, eivat passiivisia ohjeiden vastaanottajia.
(Bond, Wright ja Bacon 2019.) Vertaistuki
tarjoaa vastavuoroisesti voimaannuttavan
suhteen, kun molemmat hyotyvat vuoro-
vaikutuksesta. Arvostettu rooli ryhmassa ja
mahdollisuus tukea muiden toipumista vai-
kuttavat vahvan myonteisesti omaan identi-
teettiin. (Castro ja muut 2019.) Lombardon
ja Skinnerin (2003—2004) mukaan yksi ver-
taistuen keskeisistd vaikuttavista tekijoista
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on "auttajan terapia” ("helper therapy’), joka
perustuu muiden tukemisen tuottamaan
voimaantumiseen. Vertaistukiryhmissa osal-
listujat ottavat aktiivisen roolin ja tekevat
tietoisia toimia omien ja muiden ongelmien
kasittelemiseksi. Lisaksi he toimivat tuen
ja tiedon lahteinad toisilleen. (Lombardo ja
Skinner 2003—-2004.) Tuen tarjoaminen voi
edesauttaa vertaistuen tarjoamia positiivisia
vaikutuksia jopa enemman kuin tuen vas-
taanottaminen (Salem, Bogat ja Reid 1997,
Hether, Murphy ja Valente 2014).

Voimaantumisen kannalta on olennaista,
onko osallistujilla keskinaistd suoraa vuoro-
vaikutusta vai tapahtuuko keskustelu vain
ohjaajan valityksellda (Weiste ja muut 2020;
Weiste ja muut 2021). Wilska-Seemerin
(2005) mukaan vetovastuun kierrattdminen
verkkovertaistukiryhmissa yhdistyy kor-
keampaan koettuun voimaantumiseen. Kier-
tava vetovastuu on tosin kiinni vetdjan lisaksi
ryhmalaisten halusta ottaa vastuuta. Ohjaaja
voi etsia ryhmasta voimaantumis- ja selviy-
tymiskokemuksia myos vuorovaikutteisesti.
Holm (2010) kehottaa hyddyntdmaan osal-
listujien aiempia tunnekokemuksia ja muu-
tosvaiheita kysymalla rohkaisevia kysymyk-
sid niiden jakamiseksi. Esimerkkeina han
mainitsee muun muassa seuraavat: "Mika
auttoi sinua selviytymaan, ja mita se kertoo
omista kyvyistasi ja vahvuuksistasi?” "Mika
on tarkein asia, joka sinun tulee siita kriisista
muistaa ja joka auttaa selviytymaan tasta-
kin tilanteesta?” "Minkéalaisia merkkeja olet
jo huomannut, jotka kertovat siita, etta olet
paassyt eteenpain?” Huolellisesti valittujen
kysymysten ja keskustelunavausten avulla
ohjaaja voi pyrkia kdantamaan esiin tulevia
ongelmia tavoitteiksi tai merkityksiksi. Myos
huumorin kaytto voi vapauttaa ja luoda posi-
tiilvista energiaa ryhmassa. (Holm 2010.)
Stang ja Mittelmark (2008) suosittelevat
vertaistukitoiminnan jarjestjia nostamaan
voimaantumisen yhdeksi vertaistukitapaa-
misen teemaksi.
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3. Verkkovertaistuen

kehitys

Verkkovertaistuki on kaikissa muodoissaan
suhteellisen tuore ilmid. Tietotekniikan
kehittymisen ja tietokoneiden yleistymi-
sen myotd ensimmaisia verkkovertaistuen
toteutusmuotoja olivat erilaiset keskuste-
lualustat. Schneider ja Tooley (1986) esit-
televat tiettavasti ensimmaisen kokeellisen
verkkovertaistukiohjelman, jonka tarkoituk-
sena oli tukea tupakoinnin lopettamisessa.
Kokeiluun osallistui 16 henkilda, ja keskus-
telualustalle kirjoitettiin kolmen kuukauden
kokeilun aikana yhteensd 55 kommenttia.
Kokeilun perusteella Schneider ja Tooley
arvioivat, etta verkkomuotoinen vertaistuki
voisi olla jatkossa toimiva valine niille, jotka
eivat voi tai halua osallistua kasvokkaisiin
vertaisryhmiin. (Schneider ja Tooley 1986.)
Taman jalkeen keskustelualustoilla toimivat
verkkovertaistukiryhmat yleistyivat vauh-
dilla, ja vuonna 1995 verkkovertaistukiyh-
teisdja arvioitiin olevan jo yli 230 (Winzel-
berg 1997). Varhaisimpia verkkovertaistuen
muotoja olivat sdhkdpostilistat, chatit seka
"viestitaulut”, joilla tarkoitetaan asynk-
ronista’ valvottua chattia (Hsiung 2000).
Sisalloltdan verkkovertaistuki on vastan-
nut alusta lahtien samoihin tarpeisiin kuin
kasvokkainenkin vertaistuki. Esimerkiksi
syomishairidista karsivien sahkodisissa vies-
tiketjuissa 1990-luvun puolivalissa suurin
osa viesteistd sisalsi henkilokohtaisia tari-
noita, pyyntdja saada tietoa jostakin asiasta
seka suoraa emotionaalisen tuen tarjoa-
mista. Verkkoyhteisdissa hyddynnettiin
myos samanlaisia auttamistapoja kuin vas-
taavissa kasvokkaisissa tukiryhmissa. Jase-

1 Asynkroninen eli ei-reaaliaikainen kommu-
nikointi tarkoittaa, etta keskustelun osapuolet
eivat ole ajallisesti toisistaan riippuvaisia. Se on
siis ajasta (ja paikasta) riippumatonta.

net tarjosivat emotionaalista tukea, tietoa ja
palautetta seka tiedostivat olevansa omien
haasteidensa asiantuntijoita. Pidempéaan
syomishairidista toipuneet toimivat myods
roolimalleina muille tarjoten rohkaisevia
tarinoita muutoksen mahdollisuudesta.
(Winzelberg 1997.) Vanhin lOdytdmani yha
kaytossa oleva verkkovertaistukisivusto on
Robert Hsiungin (2000) vuonna 1998 perus-
tama Psycho-Babble Medication by Dr. Bob
-keskustelualusta?. Sivusto on keskittynyt
mydhempien vertaistukimuotojen tapaan
tiedon, tuen ja keskinaisen kannustamisen
tarjoamiseen (Hsiung 2000).

Verkkovertaistukiryhmat ovat olleet
nopeasti kasvava ilmié 2000-luvulla, joskin
vield 2000-luvun alussa internetissa kay-
tyjen vertaistukikeskusteluiden osallistujat
olivat paaasiassa nuoria ja korkeasti kou-
lutettuja (Munnukka, Kiikkala ja Valkama
2005). Vuonna 2005 Nylund mainitsee
vasta erilaiset keskustelupalstat ja chatit,
eikd nosta esiin videopuheluiden mahdol-
lisuutta (Nylund 2005, 201). Karppisen ja
Paanasen (2008, 37) mukaan vuonna 2008
yleisimpia verkkovertaistuen muotoja olivat
keskustelupalstat, sdhkdiset ilmoitustaulut,
blogit seka chatit. Myoskaan Barak ja muut
(2008) eivat vielda mainitse videovalitteisen
verkkovertaistuen mahdollisuutta. Viime
vuosiin asti verkkovertaistuella onkin tar-
koitettu lahes yksinomaan Kirjalliseen ilmai-
suun perustuvaa vertaistukea, ja valtaosa
verkkovertaistuen tutkimuksesta keskittyy
vastaavasti tekstimuotoisiin toteutustapoi-

2 http:/www.dr-bob.org/babble/. Sivusto oli
toiminnassa viela vuoden 2022 lopulla.



http://www.dr-bob.org/babble/

hin. Edella mainittujen keskustelupalstojen
lisdksi verkkovertaistukea on jarjestetty
sahkopostitse. Suomessa esimerkiksi Mun-
nukka, Kiikkala ja Valkama (2005) ovat tut-
kineet aideille suunnattuja sahkopostilis-
toja, joissa keskusteltiin hyvinkin vaikeista
teemoista ja tunteista. Tunteiden jakamisen
ja niihin vastaamisen lisaksi osallistujat ker-
toivat saaneensa keskusteluista konkreet-
tista tietoa. Neuvot perustuivat tyypilli-
sesti muiden aitien kdytdnndon kokemuksiin
mutta myods ajankohtaiseen tieteelliseen
tietoon. Verkon kautta rakennetut vertais-
suhteet muodostuivat niin syvallisiksi, etta
aitien oli helppo sopia myos kasvokkaisia
tapaamisia. Kasvokkaiset tapaamiset koet-
tiinkin tarkeaksi osaksi vertaistukea sahko-
postilistojen rinnalla. Niissa jatkettiin sah-
kdpostilistoilla avattuja keskusteluita tai
tarjottiin konkreettista tukea arkeen. (Mun-
nukka, Kiikkala ja Valkama 2005.)

2010-luvulla keskeisiksi verkkovertaistuen
toteutusalustoiksi nousivat erilaiset sosiaa-
lisen median kanavat. Facebookista on muo-
dostunut yksi merkittdvimmistd verkkover-
taistuen kanavista, jonka kautta lukuisat eri
sairauksiin erikoistuneet ryhmat kokoontu-
vat jakamaan tietoa, kokemuksia ja tukea
(Greene ja muut 2011). Facebookin lisaksi
Youtube toimii omanlaisenaan verkkover-
taistuen kanavana. Sielld jaettavien vide-
oiden kommenttikenttiin kirjoitetaan omia
vastaavia kokemuksia ja kiitoksia samais-
tuttavista videoista.  Verkkovertaistuki
toteutuu Youtubessa taysin ilman erillista
organisointia ja on ilmeisen merkityksellista
videoita jakaville ja niitd kommentoiville.
(Naslund, Grande, Aschbrenner ja Elwyn
2014.) Youtubessa ja muissa sosiaalisen
median kanavissa jaettavat videot sairau-
den hoitamisesta ovat nykyaan kasvava osa
verkon vertaistukitarjontaa (Lenczowski ja
Dahiya 2018). Myds Twitterin on havaittu
toimivan vertaistuen hakemisen ja tarjoami-
sen kanavana (Bacsu ja muut 2021). Verk-
kovertaistuen eri muodoilla on omat sdan-
nénmukaisuutensa. Esimerkiksi Youtubessa
syovasta toipuneiden kertomukset rakentu-
vat selkean narratiivisen rakenteen varaan,
jossa korostuvat kontrasti diagnoosia edel-
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taneen elaman ja sen jalkeen tapahtuneen
valilla sekd selkeat tarinankerronnalliset
elementit, kuten tapahtuneen yllattavyys,
dramaattiset kadanteet ja tunneperaisyys
(Chou ja muut 2011). Vertaistukeen keskit-
tyvien sosiaalisen median kanavien nopea
yleistyminen  keskustelualustoilla, blo-
geissa, Facebookissa ja Youtubessa todistaa
niiden olevan tarkeita kayttajilleen (Naslund
ja muut 2016). Toisaalta valvomattomien
verkkovertaistukiryhmien on todettu sisal-
tavan myos virheellista ja harhaanjohtavaa
tietoa (Lenczowski ja Dahiya 2018), joskin
esimerkiksi Greene ja muut (2011) totea-
vat, ettei harhaanjohtavan tiedon osuus ole
heidan aineistossaan kovinkaan merkittava.
Verkkovuorovaikutuksen on lisaksi pelatty
rapauttavan "aitoa”, kasvokkaista vuorovai-
kutusta, mutta naiden vastakkainasettelu
ei kuitenkaan ole yleensa mielekasta, silla
osallistujille verkkovalitteinen ja kasvokkai-
nen tuki ovat tyypillisesti toisiaan tayden-
tavid resursseja (Huuskonen 2010; Chung
2013). Paasadantoisesti verkkovertaistukea
pidetdaan tutkimuksissa hyodyllisena (ks.
esim. Demjén 2016; Prescott ja muut 2020).

Aivan viime vuosien aikana vertaistukea
on tarjottu yha enemman myds videovalit-
teisind ryhmakeskusteluina. Videopuhelut
ovat olleet pienimuotoisesti mahdollisia
vuodesta 1964 alkaen, mutta niiden kaytto
on yleistynyt vasta 2000-luvun aikana
(Bohannon ja muut 2013). Vertaistuen
toteuttaminen videovalitteisesti on viela
uudempi ilmié. Huuskonen (2010) tuo esiin
Skype-puhelun mahdollisuuden kahden-
keskisessa tukitapaamisessa mutta ei kasit-
tele asiaa sen enempas, silla videovalitteista
vertaistukea ei tuolloin vield kaytannodssa
jarjestetty. Videopuheluteknologian kehitys
on edennyt viime vuosina harppauksittain.
Vield vuonna 2013 Bohannon ja muut (2013)
nostivat keskeisena ongelmana esille puhu-
jan katseen suuntautumisen alaspain mui-
den osallistujien ndkdkulmasta, mika johtui
paaasiassa aiemmin yleisista erillisista web-
bikameroista tietokoneen naytdon paalla.
Rubya ja Yarosh (2017) ovat tutkineet toi-
puville addikteille suunnattua InTheRooms.
com-alustaa, joka tarjoaa perinteisempien



http://InTheRooms.com
http://InTheRooms.com

sosiaalisen median toimintojen (postausten
Kirjoittaminen, chat) lisdksi mahdollisuu-
den videopuheluihin. Ryhmien osallistujille
suunnatuissa kyselyissa 60 prosenttia vas-
taajista koki verkkoryhmat yhta hyodyllisiksi
kuin kasvokkaiset tapaamiset, ja valtaosa
vastaajista osallistuikin seka kasvokkai-
siin ettd verkkotapaamisiin. Kasvokkaisten
tapaamisten etuina pidettiin fyysista lasna-
oloa ja tilaa: kahvin tuoksua tapaamistilassa,
kattelyitd ja halauksia. Toisaalta osallistu-
minen oman kodin rauhasta koettiin tyy-
pillisesti katevammaksi. (Rubya ja Yarosh
2017.) Vuonna 2020 julkaistussa artikke-
lissaan Weiste ja muut kasittelevat Skype
for Business -ohjelmiston kautta toteutet-
tuja videovalitteisia ryhmaohjaussessioita
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naispienyrittajille. Ryhmien tavoitteena oli
elamantapamuutosten saavuttaminen, ja
ryhmissd korostui ammattilaisvetoisuu-
desta huolimatta myds vertaistuen merki-
tys. (Weiste ja muut 2020.) Viime vuosina
videovalitteiset  verkkovertaistukiryhmat
ovat yleistyneet vauhdilla, etenkin koro-
na-aikana. Videovalitteinen verkkovertais-
tuki on koettu lahes yksinomaan hyodylli-
seksi ja yhteisollisyytta lisdavaksi. (Banbury
ja muut 2019; Zheng ja Phillips 2021; Jhaveri
ja muut 2020; Barclay ja Lalor 2022; Spag-
nolo ja muut 2022; Virtanen ja muut 2021.)
Videovalitteista verkkovertaistukea on kui-
tenkin toistaiseksi tutkittu vain niukalti, ja
se on ilmidénakin viela hyvin tuore (Spagnolo
ja muut 2022).

4. Verkkovertaistuen
saavutettavuus

Verkkovertaistuen saavutettavuudessa on
seka hyvia ettd huonoja puolia verrattuna
perinteisiin, kasvokkaisiin vertaistukiryhmiin.
Kasvokkaiset vertaistukiryhmat eivat ole
kaikkien saavutettavissa esimerkiksi ajan-
kohdan, pitkien valimatkojen tai erinaisten
fyysisten tai psyykkisten osallistumisrajoit-
teiden takia (Karppinen ja Paananen 2008).
Verkkomuotoinen vertaistuki on etenkin
nuorten aikuisten suosiossa ja toimiva rat-
kaisu kaikille, joille kasvokkainen vuorovai-
kutus voi olla syysta tai toisesta haastavaa
(Naslund, Aschbrenner, Marsch ja Bartels
2016). Verkon kautta on mahdollista tavoit-
taa ihmisid, jotka eivat muuten hakeutuisi
vertaistukitapaamisiin (Huuskonen 2070).
Vertaistuen sahkodiset palvelut ovat yksi
mahdollisuus tukea vertaistuen jarjesta-
mista ja palvelujen monipuolistamista. Ne
laajentavat verkostoja maantieteellisesti ja

tuovat palvelut lahemmas tukea tarvitsevia.
(Karisalmi ja muut 2015.) Rissanen ja Jurvan-
suu (2017) nostavatkin esiin verkkovalittei-
sen vertaistuen tarpeen etenkin pienemmilla
paikkakunnilla, joilla kasvokkaista vertaistu-
Kiryhmaa ei useinkaan ole mahdollista jar-
jestaa. Verkkovertaistuen etuna on kasvok-
kaisia ryhmia parempi saavutettavuus. Niihin
voi osallistua mistad tahansa ja videovalit-
teisia ryhmia lukuun ottamatta juuri siihen
kellonaikaan, kun tuelle on tarvetta. Lisaksi
ryhmiin on mahdollista osallistua anonyy-
misti, mika kasvattaa sosiaalista etaisyytta ja
saattaa helpottaa henkilokohtaisista asioista
kertomista ja tunneperaistd avautumista.
(Salem, Bogat ja Reid 1997.)

Verkkomuotoinen vertaistuki on tietyssa
mielessd mydOs tasa-arvoisempaa kuin kas-
vokkainen vertaistuki. Kun jokainen voi osal-



listua itse valitsemastaan tilasta (Hokka,
Kurtti ja Olsson 2022) ja samalla osallistujien
yhteiskunnallinen status ja muut ulkoiset
ominaisuudet jaavat piiloon, keskustelu voi
alkaa avoimin mielin (Barak ja muut 2008).
Videovalitteisessakin keskustelussa osallis-
tujat ndkyvat vain olkapaistd ylospain, ja he
voivat itse sdataad kameraa sopivaan kulmaan
tai sulkea sen kokonaan. Sosiaalisessa medi-
assa oman osallistumisen tasoa on helppo
sdadella, ja toisaalta seka sisaltoja ja postauk-
sia aktiivisesti jakavat etta naita passiivisesti
seuraavat kokevat saavansa vertaistukea
(Naslund ja muut 2016). Verkkovalitteinen
vertaistuki helpottaa tuen hakemista etenkin
silloin, kun tuen tarpeen syy koetaan kiusalli-
seksi tai sosiaalisesti leimaavaksi (Mo ja Coul-
son 2010). Kelan tutkimuksessa (Salminen ja
Hiekkala 2019) etakuntoutuksen valitsemi-
seen vaikuttivat pitkat etaisyydet, taloudelli-
set seikat, mieltymykset seka tyo- ja perheti-
lanne. My6s terveydentilaan liittyvilla seikoilla
on vaikutusta: esimerkiksi sosiaalisten tilan-
teiden pelko, allergiat, jaksamisen haasteet
ja liikkumisrajoitteet ovat syita etakuntou-
tuksen valitsemiseen. (Salminen ja Hiekkala
2019.) Selkdydinvamman kanssa elaville
suunnatussa kyselyssa videovalitteisen verk-
kovertaistuen suurimmaksi eduksi nostettiin
sen katevyys (Barclay ja Lalor 2022).

Toisaalta verkkovertaistukeen osallistuminen
edellyttda teknistd osaamista seka osallis-
tujilta ettd ohjaajalta. Salminen ja Hiekkala
(2019) korostavat, etta teknologian kayttéon-
ottoon on syyta valmistautua huolellisesti,
jotta varsinaista tapaamisaikaa ei kulu tek-
nologian opettelemiseen. Myods tietoturvalli-
suusseikkojen huomioiminen on tarkeaa. (Sal-
minen ja Hiekkala 2019.) Spagnolon ja muiden
(2022) tuoreen kyselytutkimuksen mukaan
osalta koulutetuista vertaisohjaajista puuttui
teknistd osaamista seka tarvittavien laitteis-
tojen ja internetyhteyden saatavuus (Spag-
nolo ja muut 2022). Suomessa videopuhelui-
den kayttd on nykyaan melko yleista, joskin
ikdryhmien valilld on tassd merkittavia eroja.
Vuonna 2021 suomalaisista 67 prosenttia oli
kayttanyt internetid videopuheluun. Osuus
oli suurin nuorilla (16—24-vuotiailla perati
88 %) ja pienin idkkdamman vaeston parissa
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(75—89-vuotiailla vain 22 %) (Tilastokeskus
2021). Videopuheluiden kayttd on yleistynyt
merkittdvasti vuodesta 2016 (Tilastokeskus
2016), oletettavasti suurelta osin koronapan-
demian seurauksena. Tilastojen perusteella
videovalitteinen  verkkovertaistukitoteutus
on nuoremmille tydikaisille helposti saavu-
tettava, mutta igdkkdammille osallistuminen
saattaa olla haastavaa. Mikkonen ja Saarinen
(2018, 118—119) mainitsevatkin, ettd inter-
netvalitteiset vertaistuen muodot eivat ole
monien ikaihmisten saavutettavissa, ja Taski-
sen (2017) mukaan verkkovalitteista vertais-
tukea hyddyntdvat Suomessa useimmiten
30-59-vuotiaat tydikaiset. Videovalitteisista
vertaistukiryhmista on kuitenkin saatu positii-
vista nayttdéa myos iakkaiden muistisairaiden
parissa, joskin tarvittavan teknologian saavu-
tettavuus edellyttda tuen saantia (Banbury ja
muut 2019). Shulverin ja muiden (2016) tutki-
muksessa Skype-valitteisen etdakuntoutuksen
todettiin sopivan hyvin myds idkkdammille
potilaille. Osa iakkdammista etakuntoutus-
osallistujista oli innokkaita oppimaan nuo-
rempien sukulaisten kayttamaa teknologiaa,
ja uuden oppiminen koettiin jopa ylimaarai-
send etuna. (Shulver, Killington, Morris ja
Crotty 2016.)

Koronapandemian aikana vertaistuen hake-
minen erilaisilta verkkoalustoilta tai eta-
ryhmista on yleistynyt vauhdilla osittain
pakonkin edessa (Rathbone ja muut 2022) ja
verkkovalitteisen vuorovaikutuksen merki-
tys on kasvanut (Lei, Wu ja Ye 2022). Erosen
ja Vellingin (2021) toteuttamassa kyselyssa
rintasyOpaa sairastavien vertaistuen saata-
vuudesta havaittiin, ettd koettu saatavuus
heikentyi korona-aikana vaikka vertaistuen
tarve ei muuttunut. Samassa tutkimuksessa
todettiin, ettd vastaajien ialla on yhteys verk-
kototeutusten saavutettavuuteen ja suo-
sioon: yli 60-vuotiaat kokivat verkkovertais-
tuen vahemman tarkeaksi kuin nuoremmat.
(Eronen ja Velling 2021.) Myds Lasinen lap-
suus -ryhmat isille toteutettiin kevaalla 2020
verkossa. Verkkomuotoiseen ryhmaan osal-
listuneet kokivat hydtyneensa ryhmasts, jos-
kin kokemukset verkkototeutuksen suhteen
vaihtelivat. Osa jai kaipaamaan syvempaa
vuorovaikutusta ja keskustelua, kun taas osa



koki verkkovalitteisyyden itselleen helpom-
maksi tavaksi osallistua. (Barck ja Kovalai-
nen 2021.) Kelan etdkuntoutushankkeessa
havaittiin, ettd vaikka erityislapsiperheille
suunnattuun etakuntoutukseen oltiin paaosin
tyytyvaisia, seka osallistujat etta terapeutit
kokivat, ettei etédna jarjestettava puhetera-
pia taysin korvaa kasvokkaisia tapaamisia.
Syyna tdhan on konkreettisen nayttamisen
tarve. (Leinonen ja Konola 2019.) Ritola ja
muut (2019) mainitsevat tekniset ongelmat
ja niiden pelon yhtena etavuorovaikutuksen
haasteena. Lisaksi eras potilas ei pystynyt
osallistumaan etaterapiaan epilepsian takia
ja useampi arvioi, ettei kotoa loydy tarpeeksi
rauhallista tilaa terapiaan keskittymiselle.
(Ritola, Saarni, Oksanen ja Stenberg 2019.)
Verkkopalveluiden tuottamisessa tulee huo-
mioida myods esteettomyysnakdkulma, jotta
esimerkiksi aistivammaisten tai kehitysvam-
maisten ihmisten tarpeet palveluiden sisal-
l6n ja saavutettavuuden suhteen tulevat
huomioiduiksi (Huuskonen 2010).
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Verkkovertaistukea ei tulisi Lombardon ja
Skinnerin (2003—2004) mukaan ajatella kas-
vokkaisen tuen kilpailijana, vaan eri tukimuo-
dot voivat taydentaa toisiaan. Parhaimmillaan
sama henkild voi osallistua eri aikoina tai eri
eldamantilanteissa molempiin. Vaihtoehtojen
maaran kasvu toimii siten osallistujien eduksi.
On kuitenkin tarkeaa huolehtia verkkomuo-
toisen tuen saavutettavuudesta, jotta siita
ei muodostu koulutettujen ja varakkaiden
areena, jonne heikompiosaisilla ei ole paasya.
(Lombardo ja Skinner 2003—-2004.) Toisaalta
vertaistuen piiriin hakeutuminen edellyttaa
toteutusmuodosta riippumatta, ettd hen-
kilolld on valmiiksi jonkinlaista sosiaalista
paaomaa ja mahdollisuus tiedon hankkimi-
seen (Mikkonen ja Saarinen 2018, 57). Osalle
ihmisistd kasvokkainen vertaistuki on mielui-
sampaa, kun taas osa suosii verkkovalitteista
tuen hakemista (Chung 2013). Tuen saavutet-
tavuudessa monipuolisten palveluiden tar-
joaminen on eduksi, jotta saadaan vastattua
mahdollisimman monen tarpeisiin.

5. Mihin verkkovalitteisyys

vaikuttaa®?

Verkkovertaistukea kasittelevat tutkimuk-
set osoittavat, ettd verkkovertaistuki vas-
taa keskeisimmiltéa sisalloiltaan kasvok-
kaista vertaistukea. Jo ennen ensimmaisten
verkkovertaistukimuotojen  kayttdéonottoa
arvioitiin, ettei tietokonevalitteisyys poista
yhtakaan vertaistuen tarkeimmista ominai-
suuksista (Schneider ja Tooley 1986). Salem,
Bogat ja Reid (1997) maarittelevat vertaistu-
kiryhmien tehtaviksi kokemustiedon jakami-
sen seka vertaisilta saadun sosiaalisen tuen
ripppumatta siitd, tapahtuuko vertaistukiryh-
man kokoontuminen verkossa vai kasvokkain.

Verkkovalitteisen vertaistuen onkin todettu
toteuttavan samoja vertaistuen elementteja
kuin kasvokkaisenkin vertaistuen. Molem-
missa toteutusmuodoissa vertaistuki tarjoaa
mahdollisuuden saada tarkeaa tietoa sairau-
den kanssa elamisestd, vaihtaa kokemuksia,
tarjota ja vastaanottaa tunneperaista tukea
seka voimaantua (Mo ja Coulson 2010; Tilus
2016). Keskustelupalstoilla jaetaan tunteita,
kokemuksia ja tietoa, vaikkakin esimerkiksi
tunteiden osoittamisen keinot perustuvat
Kirjalliseen vuorovaikutukseen ilmeiden ja
elekielen sijasta (Tilus 2016). Huumori ja



muut tunneperaisen jakamisen ja sosiaali-
sen tuen keinot ovat hydédynnettavissa myds
verkkovalitteisessa vuorovaikutuksessa, jopa
eriaikaisesti, esimerkiksi keskustelupalstoilla
(Demjén 2016). Verkkovertaistukiryhmiin
osallistumisen on todettu parantavan osallis-
tujien koettua elamanlaatua (Idriss, Kvedar
ja Watson 2009), ja voimaantuminen toteu-
tuu myo6s verkkovalitteisesti (Barak ja muut
2008). Van Uden-Kraan ja muut (2008) ovat
tutkineet verkkovertaistukiryhmissa tapah-
tuvaa voimaantumista haastattelututkimuk-
sella. He loysivat voimaantumisen taustalta
kuusi prosessia: tiedon vaihtaminen, tunne-
peraisen tuen saaminen, arvostetuksi tule-
minen, kokemusten jakaminen, muiden aut-
taminen ja hauskanpito. Tulokset korostavat
verkkovertaistukiryhmien  vaikuttavuutta.
(Van Uden-Kraan ja muut 2008.) Laajaan
tutkimusnayttdodn nojautuen sosiaali- ja ter-
veysministerio linjasi vuonna 2015, etta ter-
veydenhuollon etdpalvelut ovat rinnastet-
tavissa kasvokkaisiin vastaanottokaynteihin
(STM 2015).

Verkkovélitteista vertaistukea arvioitaessa
on tarpeen erottaa tekstimuotoinen, ajalli-
sesti epdsynkroninen vertaistuki (keskustelu-
palstat, sosiaalinen media) videovalitteisesta
vertaistuesta, joka tapahtuu reaaliaikaisesti
kuvayhteyden kanssa (Skype, Zoom, Teams,
Google Meet). Vaikka molemmat vertais-
tuen toteutustavat ovat tutkitusti toimivia,
niilld on omat hyvat ja huonot puolensa. Val-
vomattomissa, itseohjautuvissa ja kaikille
avoimissa verkkoryhmissa (ks. esim. Barak
ja muut 2008) jaettavan terveyteen liitty-
van tiedon laatua on tutkittu kriittisesti jo
1990-luvulla. Culver, Gerr ja Frumkin (1997)
toteavat laajan tutkimusaineiston perus-
teella, etta verkkoryhmissa jaettava tieto on
usein perustelematonta tai jopa virheellista.
Valvomattomissa verkkovertaistukiryhmissa
voidaan tukea myos haitallista identiteetti-
kehitystad ja virheellisen tiedon leviamista.
Esimerkiksi pro-anoreksiaryhmissa osallis-
tujat rakentavat ryhmaidentiteettia yhtei-
sen salaisuuden, anoreksiamyonteisyyden,
ymparille, mika heikentaa avun hakemista
syomishairiodn ryhman ulkopuolisessa ela-
massa (Gavin, Rodham ja Poyer 2008). Myds
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Naslundin ja muiden (2016) mukaan sosiaa-
lisen median kanavissa on riski harhaanjoh-
tavan tiedon omaksumiselle sekd ahdistuk-
sen lisdantymiselle muiden Kielteisten tai
vihamielisten kommenttien kautta (Naslund
ja muut 2016). Kokemusten jakaminen ver-
kossa voi johtaa pahimmillaan rajuunkin
kritiikkiin, vihaan ja jopa uhkailuun, jolloin
lopputulos on tuen saannin kannalta kiel-
teinen (Barak ja muut 2008). Salem, Bogat
ja Reid (1997) ovat myd&s havainneet, ettd
verkkovertaisryhmissd suoran emotionaa-
lisen tuen tarjoaminen on harvinaisem-
paa kuin kasvokkaisissa ryhmissa. Syyksi
tahan arvioidaan tervehdysten, halausten,
katsekontaktin ja hymyjen seka virallisen
tapaamisen jalkeisen rennon yhdessaolon
puuttuminen. (Salem, Bogat ja Reid 1997.)
Lombardo ja Skinner (2003—2004) arvioivat
verkkovertaistukiryhmien haasteiksi fyysi-
sen tuen puutteen seka mahdollisesti hei-
komman emotionaalisen tuen. Thmiset eivat
valttamatta koe tutustuvansa toisiinsa yhta
syvallisesti, jos he eivat ole kokonaisvaltai-
sesti lasna samassa tilassa. Visuaalisten ja
kehollisten eleiden puuttuminen saattaa
myOs aiheuttaa vaarinymmarryksia. Chun-
gin (2013) mukaan ohjaamattomien verkko-
vertaistukiryhmien osallistujien vaihtuvuus
on suurta, joten niissad luodut suhteet jaavat
usein lyhytkestoisiksi. Toisaalta internetva-
litteisyys mahdollistaa lukumaaraisesti run-
saampia ja vaihtelevampia kohtaamisia ja voi
siten tukea voimaantumisessa. Internetista
loytyy aina samankaltaisia ihmisia, joilla on
vastaavia kokemuksia ja tunteita. (Lombardo
ja Skinner 2003—-2004.)

Videovalitteistd verkkovertaistukea on tois-
taiseksi tutkittu niukalti (Spagnolo ja muut
2022), mutta olemassa oleva tutkimus-
nayttd tukee sen hyddyllisyytta vertaistuen
toteutusmuotona. Marhefkan ja muiden
(2013) tutkimassa HIV-positiivisille suunna-
tussa videovalitteisen vertaistukitoteutuk-
sen pilottiryhmassa kaikki osallistujat pitivat
videomuotoisesta toteutuksesta, vaikka osa
heista kaytti internetia arjessaan vain har-
vakseltaan. Kelan etakuntoutushankkeen
parissa tehdyssd tutkimuksessa (Ritola,
Saarni, Oksanen ja Stenberg 2019) havait-



tiin, ettd videovalitteinen etapsykoterapia
oli tuloksellista. Lisaksi kaikki potilaat arvioi-
vat, ettei etaterapia poikennut merkittavasti
kasvokkaisesta terapiasta, ja suosittelivat
videovalitteisyyden hyddyntamista hoidossa
jatkossakin. (Ritola, Saarni, Oksanen ja Sten-
berg 2019.) Mielenterveyskuntoutujille suun-
natun verkkovertaistuen koettiin lievittavan
yksinaisyytta, vahvistavan sosiaalisia verkos-
toja ja helpottavan palveluihin hakeutumista.
Toisaalta haasteiksi muodostuivat riittavan
yksityisyyden varmistaminen arkaluontoi-
sista asioista puhuttaessa. Lisaksi osallistujat
toivat esiin mielekkaiden fyysisten toiminto-
jen ja tekemisen puuttumisen verkkovertais-
tukiryhmista. (Virtanen ja muut, 2021.) Jha-
verin ja muiden (2020) tutkimuksen mukaan
syoOpasairauksista toipuvien seurantaryhman
siirtdmisestd Zoom-valitteiseksi saatiin hyvia
kokemuksia. Seurantaryhmaa pystyttiin jat-
kamaan jopa aiempaa suuremmin osallis-
tujamaarin. Keskeisiksi seikoiksi nostetaan
muun muassa riittadva teknisen tuen tarjoa-
minen osallistujille sekd mielekkaasta kes-
kusteluymparistosta huolehtiminen. Vuoro-
vaikutusta tukeviksi keinoiksi Jhaveri ja muut
(2020) mainitsevat muun muassa mahdol-
lisimman vahaisen ruudunjakamisen, jotta
osallistujat nakisivat toisensa suurimman
osan ajasta, ja pienryhmien hyédyntdmisen
breakout rooms -toiminnon avulla. (Jhaveri
ja muut 2020.)

Vuorovaikutuksen nakdkulmasta videova-
litteisen verkkovertaistuen voidaan ajatella
olevan eraanlainen valimuoto kasvokkaisen
vertaistukitapaamisen ja epasynkronisen
verkkovertaistukialustan valilla. Se tarjoaa
mahdollisuuden reaaliaikaiselle reagoinnille,
lasnaolon tunnulle ja tunneilmaisulle mutta
toisaalta myoOs osallistumiselle sijainnista
rippumatta ja siten laajempien osallistuja-
ryhmien tavoittamiselle. (Rubya ja Yarosh
2017.) Arminen, Licoppe ja Spagnolli (2016)
korostavat, ettd verkkovalitteisen vuoro-
vaikutuksen tutkimuksessa on syyta siirtya
heikkouksien etsimisesta kohti laajempaa
vuorovaikutuksen tarkastelua, jossa tekno-
logia on vain yksi resurssi muiden joukossa.
Videovalitteinen vuorovaikutus on multimo-
daalista, ja vuorovaikutuksen resursseina
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voidaan hyoddyntaa kaikkia modaliteetteja
(Mondada 2016). Adnen lisaksi osallistujilla
ovat hyddynnettavissaan videokuvan myota
esimerkiksi eleet ja ilmeet sekd videopuhe-
luohjelmiston mahdollistamat uudet toi-
minnot. Niitd ovat ruudun jakaminen, chat,
kddennosto seka erilaiset taustat ja lisatta-
vat asusteet. Verkkovalitteisyys tarjoaa vuo-
rovaikutukselle monenlaisia mahdollisuuksia
ja resursseja, eika sita tulisi ndhda vuoro-
vaikutusta hallitsevana tekijand (Mlynar ja
Gonzalez-Martinez 2018; Kaanta 2016, 69).
Resurssien merkitys rakentuu aina tilanne-
kohtaisesti osallistujien valisena toimintana;
teknologiset mahdollisuudet eivat ole staat-
tisia (Meredith 2019).

Videovalitteiseen vuorovaikutukseen sisal-
tyy sille ominaisia normeja, kuten asettumi-
nen kameran eteen siten, etta keskustelun
osapuolet nakevat toisensa. Tasta lahtokoh-
taisesta asetelmasta voidaan poiketa silloin,
kun puhuja haluaa nayttdad muuta ymparis-
t6aan tai samassa fyysisessa tilassa oleva toi-
nen henkilo haluaa osallistua keskusteluun.
(Licoppe jaMorel 2012.) Videovalitteinen kes-
kustelu alkaa aina valmistautumisella, jonka
aikana osallistujat asettuvat nayton aareen,
saatavat asentoaan ja muodostavat yhtey-
den tarvittavaan ohjelmistoon (Mlynaf ja
Gonzalez-Martinez 2018). Useamman osallis-
tujan videopuhelussa ryhman ensimmainen
tehtava on selvittaa, ovatko kaikki osallistu-
jat aidosti lasna; pelkka keskusteluun liitty-
minen ei valttdmattd takaa tatd. Oman las-
naolon voi ilmoittaa puhumalla tai avaamalla
kameransa. Teknologiaan ja sen mahdollisiin
ongelmiin orientoituminen onkin videopu-
heluissa tyypillisesti ensimmainen toiminto
ennen varsinaisen keskustelunaiheen avaa-
mista. (Santos Mufoz 2016.) Keskustelun
kuluessa tunneilmaisun voidaan katsoa ole-
van helpompaa kuin kirjoittamiseen perus-
tuvalla keskustelualustalla. Lausumien sisal-
lon lisaksi tunneperainen ilmaisu ilmenee
itkuna, nauruna, tunteikkaana ddnensavyna,
kielioppivalintoina, prosodiana tai ilmeina.
Hymyily kuuluu &anesta, vaikka kamera
olisi pois paalta. Yleensa ilme, kuten hymy,
on vastavuoroinen. Ilmeeseen vastaaminen
toimii talloin osoituksena ymmarryksesta ja



jaetusta suhtautumisesta puheenaiheena
olevaan asiaan. (Ruusuvuori 2013.) Toisaalta
osallistujat nakyvat ruudulla riveissa ja paal-
lekkain vaihtaen ajoittain paikkaa. Nakyma on
jokaisella erilainen, joten videokuvasta huoli-
matta muiden katseen kohdetta ei voi paa-
telld (Karl, Peluchette ja Aghakhani 2021).
Kaytannossa katsekontakti ei ole videopu-
heluissa mahdollinen — etenkaan silloin, kun
osallistujia on useampia. Kukaan osapuolista
ei voi tietda, ketd muut kullakin hetkella kat-
sovat. Vastaavasti osoittaminen on yhta lailla
mahdotonta. (Mlynaf ja Gonzalez-Martinez
2018.) Lisaksi Zoom-valitteisia keskusteluita
tutkineet Hokka ja muut (2022) mainitsevat,
ettei videovalitteisen tilanteen jarjestdja tai
tallenteita tutkiva henkild voi tietaa, miten
kukin osallistuja on saatanyt nakymansa.
Esimerkiksi valittaessa puhujanakyma silla
hetkellda aanessa olevan henkildon kuva erot-
tuu nayton keskiossa, kun taas muiden osal-
listujien kuvat nakyvat huomattavasti pie-
nempinad. Videoidussa vuorovaikutuksessa
ohjaajan rooli fasilitoijana on erityisen tar-
kea, koska osallistujat eivat voi hyodyntaa
katsekontaktia vuoron antamisessa ja sopi-
vaa vuoron ottamisen hetkea on haastavam-
paa arvioida (Weiste ja muut 2020). Koska
kasvokkaisessa keskustelussa myos paal-
lekkdispuhunnan ratkaisemiseen (kumpi saa
jatkaa vuoroaan) hyddynnetdan usein kat-
sekontaktia (Schegloff 2000), videovalittei-
sessa keskustelussa valtetdan arkikeskuste-
lussa hyvin tavanomaista, yhteistydhakuista
paallekkaispuhuntaa (Vatanen 2010).

Teams-valitteistd opetusta tutkineet Vollb-
recht, Porter-Stransky ja Lackey-Cornelison
(2020) korostavat, ettd verkkovalitteisessd
toteutuksessa kaikkeen tulee varata hieman
enemman aikaa. Puheenvuoron ottamisen
lisdksi esimerkiksi ndyton jakaminen ja siir-
tyméat break out -huoneisiin ja takaisin kes-
tavat kauemmin kuin kasvokkaisessa toteu-
tuksessa. Croes ja muut (2018) ovat myods
havainneet, ettd videovélitteisen vuorovai-
kutuksen osapuolet puhuvat kovemmalla
aanella ja ilmeilevat korostetummin kuin
kasvokkaisessa vuorovaikutuksessa. Oman
kuvan nakyminen ruudulla tuntuu monista
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hairitsevalta (Karl, Peluchette ja Aghakhani
2021), joten osallistujia voi neuvoa kuvan pii-
lottamisessa. Myds kysymyksien esittami-
sellejaniihinvastaamiselle tulisivaratatavan-
omaista enemman aikaa, koska jo mikrofonin
avaaminen vaatii joitakin sekunteja. (Vollb-
recht, Porter-Stransky ja Lackey-Cornelison
2020.) Mehtola ja Natunen (2017) korostavat
myos tilan suunnittelun merkitysta vertais-
tukiryhman toiminnalle. Esimerkiksi piiriin
asetetut tuolit ja ryhman jasenten osallis-
taminen tilan sisustamisessa voivat lisata
vertaisuuden tunnetta, kun taas liilan suuri ja
kolkko tila voi heikentaa turvallisuuden tun-
tua. Vastaavasti videovalitteisen verkkover-
taistukiryhman toimintaymparistda voidaan
tukea huolellisella suunnittelulla. Videova-
litteisessa keskustelussa osallistujat voivat
nostaa esineitd toistensa nahtaville, mika
voi lisata yhteyden tunnetta etévuorovaiku-
tuksessa (Licoppe 2017). Ryhma&n vuorovai-
kutuksen tukena voidaan kayttaa erilaisia
toiminnallisia menetelmia, kuten musiikkia,
tarinoita, Kkirjallisuutta, symboliesineita, kuvia
ja draamatyoskentelyd (Holm 2070). Karlin
ja muiden (2021) mukaan videovalitteisissa
kokouksissa yhteisten pelisdantdjen puuttu-
minen ilmenee helposti turhautumisena. Eri-
mielisyyksia ovat tuottaneet muun muassa
kameran auki tai suljettuna pitaminen, ruu-
dun edessa sydominen ja mikrofonin auki jat-
tamisen tuottamat taustadanet. Ratkaisuna
tahan ehdotetaan yhteisten ohjeiden lapi-
kdymista tapaamisen aluksi. (Karl ja muut
2021.) Monista hyvista puolistaan huolimatta
videopuhelut voivat olla myos kuormittavia.
Bailenson (2021) kuvaa “Zoom-uupumusta”,
joka johtuu videopuheluiden tavanomaisesta
poikkeavasta tilan tunnusta. Kaikki muut
puhelun osallistujat ovat naytolla aina suo-
raan katsojaa kohti, myds silloin, kun tama ei
ole itse aanessa. Jatkuva suorien katseiden
kohteena oleminen on kognitiivisesti kuor-
mittavaa. Myds nonverbaalinen viestinta vaa-
tii tietoisempaa tyoskentelya, mika selittaa
esimerkiksi poikkeuksellisen runsaan nyok-
kailyn. Lisdhaasteita tuottavat oman kuvan
nakeminen ruudulta seka jatkuva paikallaan
pysyminen nayton edessa. (Bailenson 2021.)



6. Ohjaustyo
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vertaistukiryhmissa

Vertaistuen tarjoamisen mahdollisuus ryh-
mamuotoisessa toiminnassa ei ole tae sille,
ettad osallistujat kokisivat saavansa vertais-
tukea (Tiitinen ja muut 2018b). Sosiaalinen
tuki saavutetaan vuorovaikutuksellisesti
(Goldsmith 2004), ja toimiva vuorovaikutus
on vertaisryhman tarkein voimavara (Holm
2010). Tasta huolimatta vertaistuen aikainen
vuorovaikutus ei useinkaan paase tutkimus-
ten keskioodn (Burleson ja MacGeorge 2002;
Tiitinen ja muut 2018a). Wilska-Seemerin
(2005) mukaan vertaistukiryhmien tutki-
muksessa on ollut aukko etenkin laadulli-
sen, ryhmalaisten omaa aanta kuuntelevan
tutkimusotteen osalta. Myds Bond, Wright
ja Bacon (2019) arvioivat, ettd vertaistuki-
ryhmien tutkimuksessa on tarvetta tarkem-
malle tiedolle sen suhteen, miten ryhmat
kaytannossa tuottavat positiivisia vaikutuk-
sia ja yllapitavat osallistumista tapaamisiin.
Docherty (2004) korostaa, ettd vertaistuki-
ryhmakokemus on aina yksilollinen ja ryhmia
tulisi siksi lahestya osallistujien kokemusten
kautta. Keskustelunanalyysi on menetel-
mana sopiva juuri ryhman hetkittaisen vuo-
rovaikutuksen tutkimiseen, ja sita onkin hyo-
dynnetty ammatillisissa ymparistdissad seka
institutionaalisen vuorovaikutuksen tutki-
muksessa ettd konkreettisemmin saatujen
tulosten keskusteluttamisessa ammattilais-
ten kanssa. Ajoittain on tehty myds varsinai-
sia kehittdmisehdotuksia vuorovaikutuksen
parantamiseksi, mutta nama ovat Suomessa
harvemmassa. (Nissi, Simonen ja Lehtinen
2021, 12-16.)

Samankin aihepiirin ryhmat muodostuvat
toiminnaltaan ja ryhnmadynamiikaltaan erilai-
siksi riippuen osallistujien toiveista ja tavoit-
teista ryhman suhteen (Wilska-Seemer
2005). Ohjaaja vaikuttaa ryhman menestyk-
seen olennaisesti valittamalla ja suuntaa-
malla keskusteluita, tarjoamalla henkildokoh-
taista vuorovaikutusta ja mahdollistamalla

ryhmasuhteiden kehittymisen osallistujien
jakaessa tietoa ja vertaistukea. (Bond, Wright
ja Bacon 2019.) Vuorovaikutus on kuitenkin
yhteistoiminnallista, jolloin vuorovaikutustai-
doiltaan taitavampi osallistuja tai ohjaaja voi
tarvittaessa paikata toisen osallistujan puut-
teita ottamalla enemméan vastuuta vuoro-
vaikutuksen onnistumisesta tai jopa asettua
kontrolloimaan tilannetta (Weiste, Lindholm,
Stevanovic ja Valkeapaa 2021). Osallistuijilla
voi olla myds keskenaan ristiriitaisia tavoit-
teita ryhman suhteen. Esimerkiksi syopasai-
raiden vertaistukiryhmissa optimistisuuteen
pyrkivien ja pessimistisemmmin sairauteensa
suhtautuvien valinen vuorovaikutus koetaan
ajoittain hankalaksi (Docherty 2004). Jos
tilanteen struktuuri ei tarjoa luontevia paik-
koja kokemusten kommentointiin ja myota-
tunnon osoittamiseen, tama jaa riippuvai-
seksi osallistujien luonteenpiirteista, etenkin
spontaaniudesta (Tiitinen ja muut 2018b).
Ryhman rakenne vaikuttaa lisaksi osaltaan
vertaistukiprosessiin. Schiff ja Bargal (2000)
arvioivat, etta pitkaaikainen ja sdannoéllinen
osallistuminen vertaistukiryhmiin johtaa
parempiin lopputuloksiin osallistujan hyvin-
voinnin kannalta. Myo6s Niininen ja Tera-
va-Karhinen (2021) argumentoivat, ettd ver-
taisuus toteutuu taysin vasta pidemman ajan
kuluessa. Vuorovaikutukselle ja kokemusten
jakamiselle tulee olla riittavasti aikaa. Heidan
ohjaamansa Voikukkia-vertaisryhmat huos-
taanotettujen lasten vanhemmille kokoontu-
vat aina vahintaan 16 tunnin ajan. Toisaalta,
kuten Kirjallisuuskatsauksen aikaisemmat
osiot osoittavat, vertaistuen toteutusmuoto
on lopputuloksen kannalta toissijainen, kun-
han vertaistuen keskeiset ulottuvuudet paa-
sevat toteutumaan.

Vertaistukiryhmien ohjaajien tehtavana on
samanaikaisesti seka tarjota mahdollisuuk-
sia affiliatiiviselle puheelle ja kokemusten
jakamiselle ettd sailyttad keskiossa tapaa-



misten institutionaalinen tavoite eli huoleh-
tia ryhman rakenteesta ja tavoitteiden tayt-
tymisesta (Weiste ja muut 2020). Ohjaaja
tasapainottelee lisdksi ajattelun haastami-
sen ja uuden tiedon tarjoamisen seka koke-
musten validoinnin, tuen ja yhteisymmar-
ryksen valilld (Vehvildinen 2014). Koska
vertaistuessa keskeisintd verrattuna muu-
hun sosiaaliseen tukeen ovat keskinainen
ymmarrys ja yhteisyys, joka pohjaa saman-
kaltaisten kokemusten jakamiseen, vuoro-
vaikutuksessa tulisi tietoisesti rakentaa paik-
koja niille (Tiitinen ja muut 2018a). Weisten
ja muiden (2020) mukaan ratkaisevaa on,
kohdistavatko osallistujat puhetta toisilleen
ja valitsevatko he toisiaan puhujiksi — eli
onko osallistujilla keskinaista suoraa vuoro-
vaikutusta — vai tapahtuuko keskustelu vain
ohjaajan valityksella. Lisaksi osallistujilla
tulee olla mahdollisuus tuoda kokemuksiaan
esille muiden seurassa ja osoittaa ymmar-
rystd toistensa kokemuksista. Kokemus-
ten jakaminen tapahtuu yleensd ohjaajan
avustuksella. (Weiste ja muut 2020.) Muun
muassa ohjattavien itsereflektiivisen puheen
— sellaisten vuorojen, joissa he tulkitsevat
tai arvioivat omaa toimintaansa — on todettu
olevan keino yhteisten kokemusten jakami-
seen ja asian reflektiiviseen prosessointiin
ryhmalaisten kesken (Logren, Ruusuvuori ja
Laitinen 2017). Avoimet kysymykset lisdavat
keskustelua, ja ohjaajan kannattaa hyoddyn-
taéd myos niitd kohdennetumpien kysymys-
ten rinnalla (Trotzer 2013). Ohjaaja voi luoda
paikkoja kokemusten jakamiselle kutsumalla
osallistujia neuvomaan toisiaan, kommen-
toimaan muiden kertomuksia ja jakamaan
ajatuksia tai tarjoamalla vapaata vuoroa
("Tuleeko jotain mieleen?”) (Weiste ja muut
2020). Tiitinen ja muut (2018a) korostavat
myos, etta olisi tarkeaa kutsua osallistujia
kokemusten samankaltaisuuden ja tuttuu-
den tunnistamiseen ja kuvailemiseen, silla
pelkka tilanteen nostaminen paiviteltavaksi
tai arvioitavaksi ei valttamatta tuota myota-
tuntoa (Tiitinen ja muut 2018a).

Vertaistukiryhmien rakenne noudattaa tyy-
pillisesti selkeda vuorottelujasennysta, jossa
kukin puhuu vuorollaan muiden kuunnel-
lessa. Esimerkiksi Anonyymien Alkoholistien
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kokoontumisissa vuorottelujarjestys on niin
vahva ja ennakolta kaikkien tiedossa, ettd
puhuja voi pitaa pitkiakin taukoja ilman, etta
kukaan muu ottaa vuoroa itselleen, vaikka
vihjeitd puhujan jatkamisesta ei ole. (Armi-
nen 1998, 62.) Kierroksittain puhumisessa
vuoron ottaminen on oletusarvoista, joten
jokaiselle varataan lahtokohtaisesti oma tila
olla danessa (Halonen 2008). Vaikka tiukka
vuorottelujarjestys ehkaisee konflikteja ja
tarjoaa tilaa herkkien henkilokohtaisten
asioiden kasittelemiselle (Arminen 1998,
79), perakkaisten tarinoiden kertominen ei
valttamattd mahdollista omien kokemus-
ten jakamista irrallaan ensimmaisen kerto-
muksen aihepiiristd vaan keskidodn nousee
kokemusten samankaltaisuus tai erilaisuus
suhteessa ensimmaiseen puhujaan (Halonen
2008). Osallistujien tilanteiden perakkai-
nen kasitteleminen saattaa siksi hankaloit-
taa ryhmalaisten keskinaista kokemusten
jakamista. Kommentoiminen toisen vuorolla
vaatii erityistd vuorovaikutuksellista tyots,
ja sitd tapahtuu harvoin (Tiitinen ja muut
2018a; Weiste ja muut 2020). Lisdksi kom-
mentoinnin ajoittaminen on haastavaa (Tiiti-
nen ja muut 2018a). Halosen (2008) mukaan
puhuja voi rakentaa Kkielioppivalinnoillaan
kertomuksensa tai kysymyksensa yhteisesti
jaettavaksi kayttamalld passiivirakennetta
tai korostaa kokemuksensa yksilollisyytta
henkildokohtaisemmalla referoinnilla.

Vuoroittaisessa keskustelurakenteessa ver-
taistukea voi osoittaa liittamallad oman tari-
nansa epasuorasti osaksi edellisen puhujan
kertomusta "toisen tarinan” ('second stories’,
Arminen 2004) avulla. Toinen tarina osoit-
taa, ettd henkildlld on ollut rinnakkainen
kokemus samasta asiasta, ja ilmaisee siten
ymmarrysta edellisen puhujan kertomusta
kohtaan. Tama yhteys edeltaviin vuoroihin
on kuitenkin valikoiva, silld puhuja valitsee,
mihin tarinan ulottuvuuksiin han kulloinkin
samaistuu. Kertomuksissa orientoidutaan
vertaistukeen, ja ne suunnataan tarjoamaan
tukea ja rakentamaan osallistujien valista
solidaarisuutta. Tarinankerronta on ylipaa-
tdan keskeinen vertaistuen elementti. (Armi-
nen 2004.) Oman kertomuksen jakaminen
helpottaa myds muiden kokemusten kom-



mentointia ja toisten neuvomista. Lahtokoh-
taisesti jokaisen katsotaan olevan asiantun-
tija omien kokemustensa osalta (Sacks 1984),
joten muilla on rajatumpi oikeus kommen-
toida, arvioida ja tulkita toisten kokemuksia.
Jos kommentoija voi osoittaa kokeneensa
saman kuin edellinen puhuja, kokemusta voi-
daan kuitenkin kohdella jaettuna (Logren ja
muut 2020). Tama on tarkeas, jotta tarjottu
tuki ei nayttaydy pinnallisena. Goldsmithin
(2004, 20) mukaan esimerkiksi kommentti
"tiedan, miltd sinusta tuntuu” ilman konk-
reettista osoitusta ymmarryksesta on tulkit-
tavissa pinnalliseksi ja jopa tokerdksi.

Vertaistukitapaamisiin on hyva jattaa tilaa
myOs vapaalle keskustelulle, silla vertais-
tukiryhmissa luodaan myds yhteisyyttd ja
ystavyyssuhteita (Hyvari 2005, 215). Verkko-
vertaistukiryhmien osallistujat jaavat tutki-
musten mukaan joskus kaipaamaan vapaata
yhdesséoloa ja yhteistd tekemista (Virtanen
ja muut 2027; Rubya ja Yarosh 2017). Jokai-
nen vertaisryhma laatii omat saantonsa, joi-
hin voi kuulua muun muassa oikeus olla hil-
jaa niin halutessaan (Mikkonen ja Saarinen
2018, 59). Pelkka keskusteluiden seuraami-
nen tuottaa Mon ja Coulsonin (2010) mukaan
osan samoista hyoddyista kuin aktiivinen osal-
listuminen, mutta suhde ryhman jaseniin jaa
talléin heikommaksi. Hiljaa seuraaminen-
kin voi kuitenkin edistaa minapystyvyyden
kehittymista ja uskoa omaan tulevaisuuteen.
(Mo ja Coulson 2010.) Henkilokohtaisten
asioiden paljastamiseen sisaltyy aina torju-
tuksi tulemisen riski (Logren ja muut 2019),
eikd omista kokemuksista kertominen ole
valttamatta helppoa.
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6.1. Erilaiset
ohjaajat ja ohjaajan
taustan vaikutus

Internetin keskustelupalstoilla tai sosiaa-
lisessa mediassa tapahtuva vertaistuki on
usein taysin ohjaamatonta, mutta kasvokkai-
silla vertaistukiryhmilla ja videovalitteisilla
verkkovertaistukiryhmilla on tyypillisesti
yksi tai useampi ohjaaja. Ohjaajia on erilai-
sia: kdytadnndssa ohjaajalla voi olla prosessi-
osaamista, substanssiosaamista tai molem-
pia (Vehvilainen 2014, 60). Ryhmanvetsjan
taustalla on merkitysta vertaisryhman toi-
minnalle, silla vertainen ymmartaa toisten
tilanteita syvemmin kuin henkild, joka ei ole
kokenut samaa. Toisaalta taas ammattilai-
sella on ammatillista tietoa, joka on tarkeaa
etenkin kriisiryhmissa. Taustasta riippu-
matta hyva ryhmanvetaja on empaattinen ja
paattavainen. Han uskaltaa antaa tilaa osal-
listujien tunteiden ja kokemusten jakamiselle
tekematts itsestdan korvaamatonta. (Mikko-
nen ja Saarinen 2018, 63—65.) Esittelemme
seuraavaksi lyhyesti aiempia tutkimuksia
ammattilais- ja vertaisohjaajan erityispiir-
teista vertaistukiryhmien ohjaajina.

6.1.1. Ammattilaisohjaaja

Ammattilaisohjaajan vetamassa vertaisryh-
massa ryhmavuorovaikutuksen fasilitointi
ja tuen tarjoaminen on erotettu toisistaan.
Ohjaaja huolehtii keskustelun rakenteen ylla-
pitdmisesta ja vuorovaikutukselle hedelmal-
lisestd ilmapiirista, kun taas varsinaista ver-
taistukea tarjoavat osallistujat itse. (Hsiung
2000.) Tarve saada luotettavaa tietoa on yksi
keskeisimmista vertaistuen piiriin hakeutu-
misen syistd (ks. esim. Baillergeau ja Duy-
vendak 2016), ja ammattilainen voi toimia
tarkeadna tiedonlahteena. Valvomattomilla
keskustelualustoilla on tutkitusti jaettu myods
laaketieteellisen tiedon vastaisia nakemyk-
sia, jotka voivat olla pahimmillaan vaaralli-
sia (Winzelberg 1997). Ammattilaisen ohjaus
auttaa kartoittamaan ja tarvittaessa korjaa-
maan vastaavia ongelmia. Lisdksi ammat-



timainen fasilitointi auttaa takaamaan kai-
Kille tasapuolisen mahdollisuuden osallistua
(Stang ja Mittelmark 2008). Hsiungin (2000)
mukaan ammattilaisohjaajan vetamassa ryh-
massa voidaankin ajatella yhdistyvan par-
haat puolet sekd ammattilais- etta vertais-
avusta.

Toisaalta ammattilaisen lasnaolo saattaa vai-
kuttaa ryhmadynamiikkaan (Salem, Bogat ja
Reid 1997). Kun ohjaajalla on vahvaa subs-
tanssiosaamista, hanen roolinsa lahestyy
opettajuutta (Vehvilainen 2014, 64). Noora-
nin, Karlssonin ja Borkmanin (2019) mukaan
ammattilaisen lasnaolo voi olla jopa niin hal-
litseva, ettd se saattaa estaa osallistujien
omien merkitysten ja narratiivien rakentu-
misen. Lombardo ja Skinner (2003-2004)
arvioivat ammattilaisvetoisuuden vaikutta-
van vertaistukiryhmien peruspilareista paa-
asiassa voimaantumiseen, mikali ammattilai-
sellaonvahvatiedollinen auktoriteettiasema.
Voimaantumisen kannalta on ratkaisevaa,
ettd kokemusperaista tietoa pidetaan arvok-
kaana. Toisaalta jos ammattimaisesti ohjattu
ryhma tukee ja syventda osallistujien omien
kokemusten arvokkuutta, se voi toimia myos
osallistujien omaa toimijuutta voimaannut-
tavana. (Lombardo ja Skinner 2003—-2004.)
Ohjaaja joutuukin tasapainottelemaan ajat-
telun haastamisen ja kokemusten validoinnin
valilld (Vehvildinen 2014). Lisaksi suuri osa
kollektiivisesta kokemustiedosta poikkeaa
ammattilaistiedon alueelta, eivatkd ammat-
tilaiset voi vahvistaa sita (Baillergeau ja Duy-
vendak 2016). Mikkosen ja Saarisen (2018,
48-49) mukaan ammattilaisten vetdmissa
vertaistukiryhmissa ilmapiiri saattaa myos
olla virallisempi kuin vertaisten vetamissj,
jolloin jaettuun tunneilmaisuun perustuva
tuki jaa vahemmalle.

Vertaistuki ndhdadn monesti ammattimai-
sen tuen vastakohtana — sen katsotaan
perustuvan tieteellisyyden sijasta kokemuk-
sellisuuteen ja epadmuodollisiin ihmissuhtei-
siin. Toisaalta Hyvari (2005, 218) toteaa, etta
ammattilaisten ja maallikoiden kokemusten
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yhdistaminen hyddyttaa molempia osapuo-
lia. (Hyvari 2005.) Vertaistukiryhma voikin
olla esimerkiksi paikka ammattilaisten ja
potilaiden tavanomaista yhteistoiminnalli-
semmalle kohtaamiselle, jossa molempien
nakdkulmia ja prioriteetteja opitaan arvosta-
maan aiempaa paremmin (Lombardo ja Skin-
ner 2003—2004). Parhaimmillaan vertaisryh-
missa tapahtuu oppimista monenkeskisesti
vertaisten valilld mutta myds vertaisten ja
ammattilaisten valilla erilaisten kokemusten
ja tiedon jakamisen myo6ta (Mikkonen ja Saa-
rinen 2018, 23). Mikali ohjaaja vie kuulemiaan
haasteita ja tarpeita eteenpain, vertaistuki
voi toimia my®ds siltana yksityisen ja julkisen
valilla. Talloin kokemuksia voidaan vertaistu-
kKiryhmien kautta saattaa yleisempaan tietoi-
suuteen. (Hyvari 2005.)

6.1.2. Vertaisohjaaja

Vertaisohjaajan ominta aluetta on koke-
mustieto, kokeneella vertaisohjaajalla syva
kokemustieto. Syva kokemustieto auttaa
kysymaan oikeita kysymyksia, joiden avulla
uuden jasenen kokemuksista voidaan saada
tarpeeksi informaatiota ongelmien ratkai-
semiseksi. Lisaksi syva kokemustieto mah-
dollistaa tietynlaisen ongelmaa koskevan
huumorin ymmartamisen tavalla, joka ei valt-
tdmatta avaudu muille. (Noorani, Karlsson ja
Borkman 2019.) Saman kokeneen vertaisuus
koetaan myoOs ainutlaatuisella tavalla lohdul-
liseksi (Docherty 2004). Kokemustieto ker-
tyy vertaistukiryhmiin osallistumalla ja niita
ohjaamalla omien kokemuksien analysoinnin
ja reflektoinnin sekd muiden kokemuksiin
perehtymisen myéta (Castro ja muut 2019).
Moninaisuuden ymmartaminen ja uusien ide-
oiden ja kaytantdjen kokeileminen vahvista-
vat ja monipuolistavat kokemusperaista tie-
toa. Pitkaaikaisilla vertaisohjaajilla on siten
laajan kollektiivin yhdessa tuottamaa koke-
mustietoa, joka ei rajoitu vain yhden henkilén
kokemuksiin. (Noorani, Karlsson ja Borkman
2019.) Baillergeau ja Duyvendak (2016) erot-
televat kolme ndkdkulmaa, jotka vain saman
kokenut voi taysin ymmartaa:



1. selviytyjan kokemus eli kokemus
sairauden kanssa elamisesta

2. kokemukset hoitoinstituutioista ja
hoidosta

3. kokemukset sairauteen liittyvasta
leimaamisesta ja sosiaalisesta stigmasta.

Ammattilaisohjaajalla ei ole samalla tavalla
paasya naihin kokemuksiin. (Baillergeau ja
Duyvendak 2016.) Vertaisen ohjaamassa
vertaisryhmassa ei ole auttajia ja autettavia,
vaan kyse on aina vastavuoroisesta auttamis-
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prosessista (Lainio ja Karnell 2070). N&in ollen
vertaisohjaaja osallistuu ryhmaan myds tuen
saajana. Tassakin mielessa vertaisohjaajan
rooli ryhmassa poikkeaa ammattilaisohjaajan
roolista. Vertaisohjaaja voi tydskennelld myos
yhdessa ammattilaisohjaajan kanssa, jolloin
ryhmassa voidaan hyddyntaa molempien eri-
tyisosaamista. Esimerkiksi Lasinen lapsuus
-ryhmissa vetovastuu on jakautunut ammat-
tiohjaajalle ja vertaisohjaajalle siten, etta
ammattilainen vastaa tapaamisten kokonais-
rakenteen sujuvuudesta, kun taas vertaisoh-
jaaja voi syventya tarkemmin kasiteltavaan
asiasisaltoon. (Barck ja Kovalainen 2021.)
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