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Mielenterveyden hyvinvoinnin haasteet ovat olleet kasvussa jo pidempaan maailman-
laajuisesti. Koronapandemian aikaan muun muassa sosiaalinen eristdaytyminen ja lisaan-
tynyt stressi aiheuttivat kauaskantoisia ongelmia. Kansainvalisella tutkimuskentalld on
tarkasteltu sita, milla toimin yleinen kirjasto voi tukea asiakkaan mielenterveyden hyvin-
vointia. Aihepiirin kansallinen ajantasainen tutkimus on erittdin vahaista, mikda motivoi
taman tutkielman toteuttamista.

Tutkielmassa haluttiin tarkastella seka kirjaston nakdkulmaa omasta toiminnastaan asi-
akkaiden mielenterveyden tukemiseksi ettd asiakkaiden suhtautumista kirjastoon ja sen
toimintaan mielenterveytensa kautta. Tutkimusta varten kansainvalisesta tutkimuskir-
jallisuudesta kerattiin teoreettinen viitekehys, jonka perusteella suunniteltiin teema-
haastattelu. Haastatteluita jarjestettiin vuoden 2024 lopussa kolme, ja haastatteluun va-
litut kirjastojen edustajat olivat Tampereen, Oulun ja Kokkolan kaupunginkirjastojen
tyontekijoita. Teemahaastattelut nauhoitettiin, litteroitiin ja analysoitiin laadullisesti.
Vuoden 2025 alussa toteutettiin kyselytutkimus, joka luotiin haastatteluiden ja viiteke-
hyksen pohjalta. Kysely oli kaupunginkirjastojen asiakkaiden vastattavissa 7.1.—
28.2.2025 ja siihen vastasi 300 asiakasta. Aineisto analysoitiin seka laadullisesti etta
maarallisesti.

Haastatteluista ilmeni, ettd asiakkaiden mielenterveyden haasteet havaitaan arjen kir-
jastotydssa, mutta strategia- ja suunnittelutydssa niita ei sanallisteta. Kirjastoissa pyri-
taan kuitenkin tavoittamaan erilaisia asiakasryhmia ja toteuttamaan lakisaateisia tehta-
vid mahdollisimman monien eri yhteisdjen tarpeet huomioiden. Kyselyaineiston mukaan
asiakkaat kokevat kirjaston tukevan heidan mielenterveyttaan monin tavoin, mutta ei-
vat ajattele tukemisen olevan kirjaston roolin mukainen tehtava. Koronapandemia vai-
kutti [ahinna kirjastojen varautumiseen seka yksildiden mielenterveyteen, mutta se ei
aiheuttanut suuria muutoksia kirjastojen toimintaan tai asiakkaiden suhtautumiseen kir-
jastoa kohtaan.

Tulosten perusteella yleisellad kirjastolla on positiivinen vaikutus asiakkaiden mielenter-
veyteen, mutta seka kirjaston ettd asiakkaiden nakokulmasta sen tulee pitaytya kulttuu-
risessa roolissaan eika laajentua terveydenhuollon toimialalle. Toisaalta jo olemassa ole-
via positiivisia vaikutuksia on syytd huomioida, pitda arvossa seka kehittda entisestaan.
Lisaksi kirjastojen toimintamahdollisuuksiin kriisitilanteissa tulisi perehtya.

Avainsanat: yleiset kirjastot, kirjastopalvelut, mielenterveys, hyvinvointi, koronavirus-
pandemia

Taman julkaisun alkuperaisyys on tarkastettu Turnitin OriginalityCheck -ohjelmalla.



ESIPUHE

Kirjastossa kidydessdni havaitsen yhéd uudestaan olevani rauhallinen. Seilailen kirjahylly-
jen vileissd, pysdhdyn lukemaan takakansia ja hymyilen toiselle asiakkaalle, jonka kanssa
katseemme kohtaavat. Tydskennellessédni Tampereen kaupunginkirjastolla kahden kesén
ajan koin myds kolikon toisen puolen: olin iloinen, jos asiakas l4hti edes hieman parem-

malla mielelld, kuin mitd hin oli kirjastoon tullessaan.

Pro gradu -tyoni aihe on kulkenut kanssani jo vuosia, vaikka se realisoitui vasta vuoden
2024 kuluessa. Tutkimusta tehdesséni havaitsin useimpien asiakkaiden kokevan kirjaston
samalla tavoin kuin itse koen. Erds kyselyyn vastannut asiakas kertoi, ettd kaupunginkir-
jasto tuo hénelle lohtua, rauhaa, inspiraatiota ja iloa. Kommentti antoi tyodlleni motivaa-

tiota sekd otsikon.

Haluankin siis kiittdé kaikkia teitd, jotka autoitte minua l0ytdméén vastaukset kysymyk-
siini ja uudistitte tyon mielekkyyttd kerta toisensa jélkeen. Kiitos Tampereen, Oulun ja
Kokkolan kaupunginkirjastojen tyontekijoille, jotka osallistuitte haastatteluun ja valotitte
kirjaston ndkokulmaa. Kiitos kirjastojen asiakkaille, jotka kiytitte aikaanne vastatak-

senne kyselyyni. [lman teitd titi tutkielmaa ei olisi toteutettu.

Haluan kiittdd my0s teitd, jotka autoitte minua etenemddn tyoni kanssa tunteiden ja mo-
tivaation heitellessd. Kiitos professori Tuomas Harviaiselle tyoni ohjaamisesta seké se-
minaaritovereilleni vertaistuesta. Kiitos tydpaikalleni, jossa mahdollistettiin joustavasti
tyOn ja pro gradun tekeminen yhtdaikaisesti. Suurin kiitos aviomiehelleni, perheelleni ja

ystdvilleni visymittomaésti kuuntelemisesta sekd empaattisesta eteenpéin tuuppimisesta.

Lopuksi niin omasta puolestani kuin monen kyselyyn vastanneen puolesta haluan kiittdd
kirjastotoimea. Kirjastot pyrkivit jatkuvasti kehittdméén toimintaansa asiakkaiden nako-
kulmasta paremmaksi ja tavoittamaan my0s heitd, joilla on syysta tai toisesta vaikeuksia
tulla kirjastoon. Kirjastot, olematta varsinaisia mielenterveysalan toimijoita, jo téllaise-
naan tukevat asiakkaiden mielenterveyttd monella tapaa. Toivon, ettd timd pro gradu
voisi osoittaa sen, kuinka kirjasto arvostaa asiakkaitaan, ja kuinka me asiakkaat arvos-

tamme suomalaista kirjastoinstituutiota.
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1 JOHDANTO

Mielenterveys on kompleksinen henkisen hyvinvoinnin tila, jonka avulla selvidmme ar-
jesta ja vaikeista ajoista. Mielenterveyteen vaikuttavat usean eri tason tekijét, jotka voivat

vaihdella yksilotason kokemuksista maailmanlaajuisiin katastrofeihin.

Pelkéstiddn 2020-luvun aikana on ilmennyt merkittdviad kansainvélisid huolenaiheita, jotka
osaltaan ovat vaikuttaneet heikentdvisti mielenterveyden hyvinvointiin. Erds suurista
kansainvalisisti kriiseistd oli koronaviruspandemia, joka tutkitusti aiheutti yleistervey-
dellisten ongelmien lisdksi pelkoa, yksindisyyttéd, huolta ja jopa pitkdaikaisia mielenter-
veyden hdirioitd . Pandemian vaikutuksia tutkitaan vield tdnd tdnddnkin, vuosia sen jal-

keen, kun pandemiaa ei enéé ole pidetty kansainvélisend hétitilana.

Mielenterveyden hiiriot ovat olleet kasvussa jo pitkddn. Tyoikéisten mielenterveys on
entistd rasittuneempi esimerkiksi tyoeldmén lisddntyneen kiireen ja kuormittavuuden
vuoksi (Heikkild, 2025). Lasten ja nuorten pahoinvointi on kasvanut, miki voidaan ndhda
tilastoissa lisdéntyneind lddkemyrkytyksind seki entistd heikompana arviona omasta ter-
veydentilasta (HUS, 2024; THL, 2023; Astrom et al., 2024). Vieston ikirakenteen muut-
tuessa my0s eldmén loppupuoleen usein liittyvit haasteet, kuten yksindisyys ja masentu-
neisuus, lisddntyvit (WHO, 2023). Haasteet kannustavat pohtimaan, milld tavoin mielen-
terveyden hyvinvointia voitaisiin tukea jo varsin kuormittuneen sosiaali- ja terveyden-

huollon ulkopuolelta.

Yleinen kirjasto koetaan turvallisena, avoimena ja helposti ldhestyttdvéna tilana, ja orga-
nisaationa sitd pidetddn saavutettavana ja luotettavana (Ks. esim. Peet, 2019; Throgmor-
ton, 2017, Morgan et al., 2016; Berk, 2015). Edelld mainittujen ominaisuuksiensa ansi-
osta kirjastolla on paljon potentiaalia tehdéd sekd ennaltachkdisevid ettd korjaavaa tyotd
asiakkaiden mielenterveyden tukemiseksi. Kansainvilistd tutkimuskenttda tarkastellessa
huomataan, etti kirjastoissa ympéri maailman asiakkaiden mielenterveys on otettu huo-

mioon niin strategiatydssd kuin jokapédivdisessd toiminnassa.

Kansainvilistd tutkimusta kirjastojen mielenterveyttd tukevista palveluista ja toimista on
paljon ajalta ennen koronapandemiaa. Myds pandemian aikaan tehtiin tutkimusta siité,

miten kirjastot eri puolilla maailmaa toimivat yhteiskunnallisesti tukena kriisitilanteessa.



Sen sijaan kansallista tutkimusta on erittdin vdhidn: mielenterveyden hyvinvoinnin tuke-
misen nikdkulma on aliedustettu tutkimuksessa, vaikka kansainvélisesti sen merkitys on
havaittu ja tehty nékyviksi. Kirjastot toteuttavat tyytyvdisyyskyselyiti ja kehittavét toi-
mintaansa asiakasldhtdisesti, mutta niiden todellinen merkitys asiakkaiden mielentervey-

den hyvinvoinnissa on epéselva tieteellisen tutkimuksen puutteen vuoksi.

Tamin pro gradu -tyon tarkoituksena oli selvittdd, milld toimin asiakkaan mielenterveys
otetaan huomioon suomalaisissa yleisissd kirjastoissa, vai huomioidaanko sitd lainkaan
toiminnassa ja toiminnan suunnittelussa. Lisdksi roolia mielenterveyden hyvinvoinnin tu-
kemisessa haluttiin tarkastella my0s kirjaston asiakkaan nédkokulmasta. Jos kirjastoilla on
toimia asiakkaiden mielenterveyden tukemiseksi, asiakaskyselylld saataisiin selville, mi-
ten toimet otetaan vastaan. Asiakaskyselylld varmistettaisiin my0s asiakkaiden ndkemys

kirjastosta mielenterveyden tukijana.

Tyosséd haluttiin myos selvittdd koronapandemian vaikutus kirjastojen toimintaan sekd
asiakkaiden suhtautumiseen kirjastoon. Pandemialla oli tiettdvésti laajalti negatiivinen
vaikutus ihmisten mielenterveyteen, mika herétti kiinnostuksen sitd kohtaan, onko kirjas-
toissa pyritty tukemaan asiakkaiden mielenterveytti joillakin keinoin pandemian aikaan
tai sen jilkeen. Tutkimusta pandemian vaikutuksesta kirjastojen toimintaan on tehty,

mutta ei asiakkaiden mielenterveysndkokulmasta ennen tétd pro gradu -tyota.

Tutkielma koostuu seitsemaésti osiosta. Johdannon jdlkeen tutkielman keskeiset kasitteet
esitellddn luvussa 2. Tutkielma perustuu aihepiirin teoreettiseen viitekehykseen, joka esi-
telladn kirjallisuuskatsauksena luvussa 3. Luku 4 koostuu tutkimusasetelmasta, johon si-
saltyvit tutkimusongelma ja -kysymykset, aineiston keruun ja analyysin metodit seka tut-
kimuksen haasteet. Luvussa 5 esitellddn tutkimuksen tulokset, ja luvussa 6 pohditaan tu-
losten merkitystd, suhdetta viitekehykseen seké tutkimuksen aikana havaittuja haasteita
ja jatkotutkimuskohteita. Luvussa 7 ilmaistaan tutkielmasta herdnneet johtopaitokset.

Tutkielman lopussa ovat ldhdeluettelo ja liitteet.



2 KESKEISET KASITTEET

Tassd luvussa madritellddn tutkielmassa kaytettyjd kasitteitd. Aliluvussa 2.1 kerrotaan
vieisestd kirjastosta. Seuraavassa aliluvussa 2.2 madritellain mielenterveys. Viimeisessi

aliluvussa 2.3 mééritelldén koronapandemia.

2.1 Yleinen kirjasto

Opetus- ja kulttuuriministerion mukaan yleinen kirjasto on kaikille avoin kunnan- tai kau-
punginkirjasto. Yleiset kirjastot koostuvat — kunnan kokoluokan puitteissa — useammista
palvelupaikoista, jotka saattavat olla keskendin hyvinkin erilaisia. Téllaisia palvelupaik-
koja ovat esimerkiksi paikirjasto, sivukirjastot ja kirjastoautot tai -veneet. Kirjastolaki
(4.12.1998/904) velvoittaa kuntia jirjestimdan kirjastopalvelut itsendisesti, yhdessid mui-
den kuntien kanssa tai muilla tavoin. Kirjaston oman kokoelman kéytto ja lainaus tulee

olla maksutonta. (Tilastokeskus, 2024.)

Laki yleisisti kirjastoista (29.12.2016/1492) osoittaa kuudennessa pykaldssa yleisen kir-
jaston tehtdvit. Sen tulee ylldpitdd monipuolista kokoelmaa, edistdd lukemista ja kirjalli-
suutta ja edistdd yhteiskunnallista ja kulttuurista vuoropuhelua. Lisdksi yleisen kirjaston
tehtdvani on tarjota padsy tietoon ja aineistoihin, tarjota tiloja oppimiseen, harrastami-
seen, tydskentelyyn ja kansalaistoimintaan, seki tarjota tietopalvelua, ohjausta ja tukea

tiedon hankintaan ja kdyttoon sekd monipuoliseen lukutaitoon. (Laki yleisisté kirjastoista

68.)

Mainittujen tehtdvien liséksi kirjastolla voi olla valtakunnallinen kehittdmistehtava, alu-
eellinen kehittdmistehtiva tai erityinen tehtava (Laki yleisisté kirjastoista 6 §). Valtakun-
nallinen kehittdmistehtdvd osoitetaan yhdelle yleiselle kirjastolle, jolla on edellytyksid
tehtidvin hoitamiseen muun muassa kansallisen ja kansainviélisen kirjastoalan tuntemuk-
sen kautta (Laki yleisista kirjastoista 7 §). Talld hetkelld Helsingin kaupunginkirjastolla
on vastuullaan valtakunnallinen kehittdmistehtidva (Opetus- ja kulttuuriministerion asetus
yleisistd kirjastoista 1 §). Alueellisen kehittdmistehtivin tavoitteena on muun muassa
edistdd yhteisid palveluita ja keskindistd yhteistoimintaa tietylld alueella (Laki yleisistad

kirjastoista 8 §). Alueellisia kehittimistehtavid hoitavia kirjastoja on tilla hetkelld yhdek-



sén (Opetus- ja kulttuuriministerion asetus yleisistd kirjastoista 2 §). Vaikka vastuu alu-
eellisesta kehittimistehtdvistd on alueen yhdella kirjastolla, kehittimisty®d on yhteistyota,
johon osallistetaan alueen eri kirjastoja. Erityinen tehtdvé on esimerkiksi saamenkielisen
kirjaston ylldpitdminen, ja tehtdvé osoitetaan yksittdiselle kirjastolle, koska sen toteutta-

minen hajautetusti ei olisi tarkoituksenmukaista (Laki yleisistd kirjastoista 10 §).

2.2 Mielenterveys

Maailman terveysjarjestd (World Health Organization, WHO) méiérittelee mielentervey-
den henkisen hyvinvoinnin tilaksi, joka mahdollistaa selvidmisen eldméin stressitilan-
teissa, oppimisen, tyOskentelyn sekd yhteiskunnalliseen toimintaan osallistumisen. Mie-
lenterveys on suurempi kokonaisuus kuin vain sen héirididen puute. Se on kompleksinen
jatkumo, joka koetaan yksil6tasolla eri tavoin. (WHO, 2022.) Téssé tutkielmassa kayte-

tadn WHO:n miiritelmaa mielenterveydesta.

Mielenterveys voi heittelehtid jokaisella. Mielenterveyden hiiridstd puhutaan silloin, kun
yksilon mieliala, tunteet, ajatukset tai kiytos rajoittavat elimaa merkittavésti, aiheuttavat
yksilolle pitkdaikaista kdrsimysté tai haittaavat toimintakykya ja ihmissuhteita. Hairioita
ovat esimerkiksi ahdistuneisuushdiriot, masennus seka eldmantilanteisiin liittyvét hairiot,
kuten traumaperidinen stressihdirio. (Duodecim Terveyskirjasto, 2022.) Edelld mainitut
hiiriét kuuluvat mielen sairauksien yldluokkaan, jossa on myds muita hiiriokategorioita
(Duodecim Terveyskirjasto, 2024). Téssi tutkielmassa puhuttaessa mielenterveyden héi-
ridistd tarkoitetaan ldhinnd edelld mainittuja hiiridita tai niiden kaltaisia hairigitd eika

niinkdan erityisen vakavia psykiatrisia sairauksia, kuten esimerkiksi skitsofreniaa.

WHO:n (2022) mukaan mielenterveyttd tuetaan tunnistamalla siihen vaikuttavia yksilol-
lisid, sosiaalisia ja rakenteellisia tekijoitd, joita hallitaan vihentdmalla riskejd ja kehitté-
malld mielenterveyttd tukevia ymparistdjd. Mielenterveyden tukemisen kansainvilisessa
kehyksessd WHO luokittelee kaksi ensisijaista tehtavii: itsemurhien ehkdiseminen sekéa
lasten ja nuorten mielenterveyden edistdminen. Néiden ja muiden mielenterveyteen liit-
tyvien tehtdvien hoitamiseen kehotetaan terveydenhuoltosektoreiden lisdksi useita muita
toimijoita, kuten koulutus-, tydvoima-, oikeus-, litkkenne-, ympéristo- ja asuntoaloja. Mie-
lenterveyden edistdmiseen voidaan osallistua lakien ja sdddosten, organisaatiostrategioi-

den, johtajien koulutuksen sekd tyontekijoiden interventioiden kautta.



Mielen hyvinvointi
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Kuva 1. Mielen hyvinvointiin vaikuttavia eri tekijoitd ja tasoja. Mielenterveytta edistavid toimia voidaan
suunnitella ja toteuttaa useilla eri toimialueilla. (THL, 2023.)

Suomessa mielenterveystyotd tutkii ja kehittdd Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL).
Mielenterveystyon tavoitteena on vahvistaa mielenterveyttd ja vahentdé sithen kohdistu-
via uhkia (Sosiaali- ja terveysministerid, 2024). Kuvassa 1 visualisoidaan THL:n luokit-
telemia mielen hyvinvointiin vaikuttavia tekijoité ja tasoja. Vuonna 2020 julkaistiin kan-
sallinen mielenterveysstrategia, jonka tavoitteena on turvata mielenterveystyon jatkuvuus
ja tavoitteellisuus vuoteen 2030 saakka. Strategiassa ilmaistaan, ettd hyvi mielenterveys
on aiempaa tarkedmpi voimavara muuttuvassa ymparistossi, jossa kognitiivinen kuormi-

tus ja stressi kuuluvat entistd useamman yksilon arkeen (Vorma et al., 2020).

2.3 Koronapandemia

Koronavirustauti (Coronavirus disease-19, COVID-19) on SARS-CoV-2-viruksen ai-
heuttama tartuntatauti (WHO, 2024). Tauti ilmeni vuoden 2019 lopussa Kiinassa ja levisi
nopeasti maailmanlaajuiseksi epidemiaksi eli pandemiaksi muuttuen vuoden 2020 kulu-

€Ssa.

Koronavirus tarttuu pisaratartuntana, ilmaviélitteisesti, kosketuksen kautta sekd pinnoilta
(THL, 2023). Tartuntatapojen oppiminen johti muun muassa seuraaviin ehkiiseviin toi-
menpiteisiin: viranomaiset ohjeistivat ithmisid pitdmiin turvavileji ja julkiset tilat sul-

keutuivat tai rajoittivat kvijamaaridéan.



Koronapandemian aiheuttama kansainvélinen hététila julistettiin loppuneeksi vuoden
2023 toukokuussa, vaikka sitd pidetddn yhé kansainvilisend uhkana terveydelle (WHO,
2023). Pandemiasta on kiytetty julkisuudessa erilaisia nimityksié, kuten koronaviruspan-
demia ja Covid-19-pandemia. Téssa tutkielmassa kéytetddn kisitteitd koronapandemia ja
pandemia. Lisdksi puhuttaessa ajasta “ennen pandemiaa” tarkoitetaan vuotta 2020 edel-
tdnyttd aikaa ja ”jdlkeen pandemian” kevédn 2023 jélkeistd aikaa. ”Pandemian aikaan”

on edelld mainittujen vélinen aika.



3 TEOREETTINEN VIITEKEHYS

Tassd luvussa tarkastellaan tutkielman viitekehysta kirjallisuuskatsauksen kautta. Lahde-
kirjallisuus kerittiin informaatiotutkimukselle keskeisten tietokantojen, kuten ProQuestin
ja Emeraldin, avulla. Liséksi kirjallisuutta koottiin Tampereen yliopiston kirjaston An-
dor-hakupalvelua ja Google Scholaria hyodyntden. Hakulausekkeet muodostuivat vaih-

televasti avainsanoista kirjasto, mielenterveys, public library, library ja mental health.

Tutkielman viitekehys muodostuu 1dhinnd kansainvélisesti kirjallisuudesta, silld kansal-
lisesti yleisen kirjaston toimia asiakkaiden mielenterveyden hyvinvoinnin tukemiseksi
koronapandemian ajalta ja sen jélkeen on tutkittu erittdin viahén, jos lainkaan. Kansallinen
kirjallisuus ajalta ennen koronapandemiaa osoittaa, ettd suomalaiset kirjastot eivét juuri-
kaan osallistuneet kunnalliseen mielenterveystyohon tai hyvinvointistrategiointiin
(Niemi, 2008), ja yhteistyoOtd kirjastojen ja mielenterveysalan ammattilaisten vililld oli
hyvin vdhin, vaikkakin kiinnostusta aihetta kohtaan ilmeni (Lehikoinen, 2018). Suuri osa
kirjallisuudesta on yhdysvaltalaista johtuen englanninkielisistd hakusanoista, mutta tutki-

muksia on my0s Euroopasta, Aasiasta ja Australiasta.

Katsauksessa nostetaan esiin koronapandemiaa edeltéineitd toimia, jotta tutkielmassa voi-
daan tarkastella toiminnassa tapahtuneen muutoksen laajuutta. Aliluvussa 3.1 kisitellddn
kyseenomaisia toimia: tiedon vélittdminen (3.1.1), kirjastoammattilaisten kouluttaminen
(3.1.2), biblioterapia (3.1.3), aktiviteetit (3.1.4) ja lopuksi yhteistyd sosiaalityontekijoi-
den kanssa (3.1.5). Aliluvussa 3.2 tarkastellaan koronapandemian vaikutusta ihmisten
mielenterveyteen. Aliluvussa 3.3 esitelldén yleisten kirjastojen toimia asiakkaiden mie-
lenterveyden eteen pandemian aikaan (3.3.1) ja jilkeen (3.3.2). Viimeinen aliluku 3.4 on

yhteenveto katsauksesta.

3.1 Yleisen kirjaston toimet mielenterveyden tukemiseksi ennen
koronapandemiaa

Yleinen kirjasto on monille tila, joka on turvallinen, avoin ja helposti 1dhestyttdva. Eri-

tyisesti mielenterveydellisistd haasteista kérsivit asiakkaat kokevat kirjastoympariston

helpottavan heidén oloaan ja antavan suuntaa tulevaisuudelle terveyteen liittyvén aineis-

ton sekd ystavéllisen ja vilittdvin palvelun avulla. Varsinkin viimeksi mainitun on koettu



korostavan mielenterveyttd tukevaa ilmapiirid. (Berk, 2015; Peet, 2019; Throgmorton,

2017.)

Terveyskulttuurin tukemiseksi kirjastolla on kaksi erityistd vahvuutta: saavutettavuus ja
luotettavuus. Kirjasto on vapaasti kenen tahansa kéytettivissé, eikd kirjaston henkild-
kunta kysele asiakkaalta henkilokohtaisia kysymyksid, vaan asiakas voi itse 1ahestyd hen-

kilokuntaa, jos kokee sithen tarvetta. (Morgan et al., 2016.)

Mielenterveyttd tukevan ilmapiirin liséksi kirjastoissa ympari maailman on otettu tehta-
viksi panostaa toiminnan ja aineistojen kautta asiakkaiden mielenterveyteen. Tietokirjal-
lisuudella lisdtdén asiakkaiden ymmarrystd terveystiedosta ja lukemisella yleensa tiede-
tddn olevan muun muassa kognitiivisia kykyja tukevia vaikutuksia. Joissakin kirjastoissa
aineistoon on lisdtty kirkasvalolamppuja, joita voi lainata kaamoksen aikaan, tai koottu
“hyvinvointipaketteja”, jotka sisdltdvét tutkitusti mielelle sopivaa kirjallisuutta ja virik-

keita (Peet, 2019).

Aineiston huomioimisen ohella asiakkaiden mielenterveyttd tukeva toiminta kirjastossa
on moninaista, strategista ja usein hieman keskenéén lomittuvaa. Seuraavissa aliluvuissa

esitelldén viisi teemaa, jotka esiintyivit usein aihepiirin kirjallisuudessa.

3.1.1 Informaatiotilaisuudet, tiedonhaku ja tiedon valitys

Yleisilla kirjastoilla on usein hyvit puitteet tiedon vélittimiseen ja informaatiotilaisuuk-
sien jarjestdmiseen, silld yleensd ne tarjoavat yhteisoille tiloja, kirjallisuutta, internet-yh-
teyden sekd tulostusmahdollisuuden. Kirjastoja pidetién luotettavaa tietoa tarjoavina ins-
tituutioina, joilla on laaja védestoulottuvuus. Nédiden piirteiden kautta kirjastoilla uskotaan
olevan mahdollisuuksia parantaa vieston terveyttd. (Ks. esim. Malachowski, 2014; Mor-
gan et al., 2016; Philbin et al., 2019.) Esimerkiksi Yhdysvalloissa yleisen kirjaston kom-
munikointimahdollisuudet on otettu kiyttoon terveys- ja mielenterveystiedon jakami-
sessa: asiakkaille on jdrjestetty kirjastojen tiloissa terveysmessuja ja substanssiasiantun-

tijoiden luentotilaisuuksia (Peet, 2019; Malachowski, 2014).

Aineistojen kannalta asiakkaat pitdvét yleisid kirjastoja hyvind ja laajoina tietoldhteind
mielenterveydellisissd aiheissa (Elia, 2019; Hammock et al., 2024). Tiedon olemassa ole-

minen ei kuitenkaan tarkoita tiedon olevan helposti [dydettivissd, mutta tissd ongelmassa



kirjaston tyontekijédt ovat ratkaisevassa asemassa. Asiantunteva tiedonhakija voi valittaa
luotettavaa tietoa seka lisdksi levittdd osaamistaan kirjastojen tarjoamilla valineilld ja ndin
auttaa asiakasta 10ytdmain myos itse jatkossa luotettavan tiedon dérelle (Horrigan, 2015;

Hammock et al., 2024).

Kirjaston informaatiopalveluihin liittyy kuitenkin my6s ongelmia. Markkinointi ja tiedo-
tus informaatiotilaisuuksista sekéd terveyteen liittyvistd kampanjoista ja ohjelmista on
usein puutteellista (Ports et al., 2015; Hicks et al., 2010). Liséksi toisinaan edes kirjasto-
ammattilaisen tiedonhakutaidot eivit riitd. Luotettavan terveyteen liittyvén tiedon 16yta-
minen voi olla haastavaa internetissé, jossa aineistoa on paljon ja mis- ja disinformaation
riski on suuri. Haastetta ei kuitenkaan viltelld, vaan siithen halutaan tarttua: kirjastoiden
tyontekijit ovat ilmaisseet tarvetta terveystiedon hakemisen koulutukselle (Peet, 2019;

Luo & Park, 2013; Rubenstein, 2016).

3.1.2 Tyodntekijoiden kouluttaminen

Luotettavan terveystiedon haun koulutustarpeeseen on vastattu Yhdysvalloissa Medical
Library Association (MLA) -jarjeston toimesta. Jarjestd on tarjonnut Consumer Health
Information Specialization (CHIS) -koulutusta yleisten kirjastojen tyontekijoille. Koulu-
tuksen suoritettuaan tyontekijit olivat valmistautuneempia ja varmempia vastaamaan asi-
akkaiden tiedontarpeisiin ja ohjaamaan heiti asianmukaisen tiedon ddrelle (Clifton et al.,
2017; Ports et al., 2015). Vastaavanlainen koulutusohjelma jérjestettiin Missourissa tie-
dekirjastojen ja yleisten kirjastojen vilisessd yhteistydssi. Ohjelmassa pyrittiin muun mu-
assa kyselyn avulla tunnistamaan asiakkaiden tietotarpeet ja kouluttamaan kirjaston hen-

kilostod 10ytdméén oikean tiedon ddrelle (Engeszer et al., 2016).

Kirjaston tyontekijoiden kouluttamista mielenterveyden teemassa on toteutettu niin en-
naltaehkdisevyyden kuin myds mielenterveyden héiridistd jo kérsivien asiakkaiden koh-
taamisen perspektiivistd. Ajatus tyontekijoiden kouluttamisesta asiakkaiden mielenter-
veyden tukemiseksi on ollut 14sni jo pitkdédn: esimerkiksi noin 15 vuotta sitten Englannin
yleisissd kirjastoissa jérjestettiin ennaltachkdisevdn mielenterveyspalvelun edistdmis-

hanke, jonka toteuttamiseksi tyontekijoiden kouluttautumista pohdittiin (Taylor, 2010).



Ennaltaehkidisevyys on tirkedssd roolissa mielenterveyden hiirididen syntymisen ehkaéi-
semiseksi, mutta miten tyontekijit voivat varautua jo sairastuneisiin asiakkaisiin? Téllai-
sia kohtaamisia varten tyontekijat halusivat kouluttautumista (Peet, 2019; Morgan et al.,
2016). Osassa Yhdysvaltojen osavaltioista tarpeeseen vastattiin kirjastojen tyontekijoille
suunnatulla “mielenterveyden ensiapukoulutuksella” (Mental Health First Aid), jossa
opittiin tunnistamaan héiridista kielivdt merkit, arvioimaan itsetuhoisuuden riskejé, rea-
goimaan ja rauhoittamaan tilanteita ja luomaan yhteys hiiridistd kdrsiviin henkil6ihin.
Koulutus koettiin arvokkaaksi, ja erds sen suurimmista vaikutuksista kohdistui tyonteki-
joiden asenteeseen: asiakkaat kohdattiin rentoutuneemmin ja kérsivéllisemmin. (Peet,

2019; Throgmorton, 2017.)

3.1.3 Biblioterapia

Kirjallisuus- eli biblioterapia on terapiamuoto, jossa kirjallisuutta hyddynnetdin mielen-
terveyden hyvinvoinnin edistdmisessi. Késitteend biblioterapia otettiin kdyttdon 1930-
luvulla, vaikka ilmiond se tunnistettiin ensimmaéisen maailmansodan aikana. (Turner,

2008; Bewster, 2008.)

Terapiamuotona biblioterapia on lddkkeeton ja edullinen mielenterveyden edistimis-
keino. Asiantuntijoiden mukaan se sopii henkildille, joilla ei ole akuuttia hoitoa vaativaa
mielenterveysongelmaa vaan esimerkiksi lievé tai keskivaikea ahdistus tai masennus.
Biblioterapia on moninaista ja siksi se on todellisuudessa sateenvarjokasite erilaisille kir-
joja terapiassa hyddyntdville hoitomuodoille. Se voi olla ryhmiéterapiaa, jossa luetaan ja
jaetaan lukemisesta syntyneitd kokemuksia, tai yksilterapiaa, jossa terapeutti madrda
self-help- eli itsensdkehittimiskirjoja asiakkaalle luettavaksi. (Turner, 2008; Brewster,

2008; Brewster et al., 2013.)

Yleiset kirjastot ovat aineistonsa ja suosionsa ansiosta avainasemassa biblioterapiassa.
1900-luvun alussa kirjastoammattilaisia kiytettiin terveyskirjastoissa ja sairaaloissa
apuna aineistonhallinnassa. Biblioterapiaa on toteutettu siis alusta alkaen yhteistyossa kir-
jastojen ja julkisen terveydenhuollon toimijoiden kesken. Kirjastot voivat toimia bibliote-
rapian toteuttamisessa primédrisend tai sekundédrisend toimijana. Sekundédrisend toimi-

jana kirjasto on apuna niin kutsutussa kliinisessé biblioterapiassa, jossa terveydenhuollon
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asiantuntijat méérittavét luettavan aineiston ja kirjasto tarjoaa sen. Primaérisend toimijana

kirjasto itsendisesti ohjaa asiakkaita sopivan aineiston ddrelle. (Zanal Abidin et al., 2023.)

Juuri ennen koronapandemiaa Phul ym. (2024) tutkivat biblioterapian vaikutusta mielen-
terveyden hyvinvointiin. He toteuttivat asiantuntijoiden ja kirjastoammattilaisten kanssa
lukuohjelman, johon valittiin sopivia kaunokirjallisuudesta poimittuja aineistoja. The
Five Ways to Wellbeing -nimisen projektin tarkoituksena oli tuoda asiakkaat yhteisen lu-
kukokemuksen ddrelle ja auttaa heitd sen avulla toteuttamaan viittd hyvinvoinnin osa-
aluetta: connect (yhteenkuuluvuus), take notice/be mindful (huomioiminen/huomaavai-
suus), keep learning (oppiminen), give (antaminen) ja be active (aktiivisuus). Ohjelma
sisélsi 15 kertaa ja oli suunnattu henkiléille, jotka tavoittelivat mielenterveyden hyvin-
vointia — ei niinkdan heille, joilla oli vakavia mielenterveysongelmia. Lukuohjelman lop-

puessa ldhes kaikki 125 osallistujaa kokivat ohjelman vaikuttaneen positiivisesti itseensa.

3.1.4 Aktiviteetit

Edellisissé aliluvuissa esiteltyjd mielenterveyden edistdmistoimia voidaan pitdd suoraa
asiakkaan mielenterveyteen kohdistuvina tai sitd varten jérjestettyind toimina. Kirjastossa
voidaan ajatella olevan myos mielenterveyttd vélillisesti tukevia piirteitd sen tarjoamien
rauhallisten tilojen, sivistdvien aineistojen ja pakottoman sosiaalisuuden kautta. Yleinen
kirjasto voi tarjota lisdksi erilaisia aktiviteetteja, jotka my0s osaltaan vélillisesti tai vilit-
tomasti kehittavit ja yllapitdvat mielen- ja yleisterveyttd. (Ks. esim. Rubenstein, 2016;

Philbin et al, 2019.)

Téllaisia toimia ovat esimerkiksi kirjastojen tiloissa jarjestetty Zumba-tanssitunti, jooga-
tai muu litkunnallinen harjoitustunti, minikoripallokori nuortenkirjallisuusosastolla tai
hernepussin heittopaikka lastenkirjallisuusosastolla. Yksittdisten tuntien lisdksi kirjas-
toissa on jdrjestetty myds kokonaisia litkuntakursseja, joiden myotd liikkuminen ja sen
monipuoliset hyddyt ovat kotiutuneet eri ikdisten asiakkaiden arkeen. (Malachowski,

2014; Rubenstein, 2016; Elia, 2019; Lenstra, 2018.)

Liikunnan ohella kirjastoissa on pidetty meditaatioharjoituksia, varitystuokioita, tydpa-
joja terveyteen liittyvastd aiheesta, kielikursseja ja perheille suunnattuja palveluita. Asi-
akkaita on avustettu muun muassa tyohakemusten luomisessa. Palveluita on merkittava

maérd pienestd lapsesta eldkeldiseen saakka: lukukoiratoiminta tukee lapsen psyykkisti
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ja sosiaalista kehitystd lukutaidon ohella, ja vanhuksille on suunnattu kognitiivisia toi-
mintoja sekd sosiaalisuutta ylldpitdvid aktiviteetteja. (Philbin et al., 2019; de Armas,

2019; Kautz, 2017.)

3.1.5 Yhteistyo terveyden- ja sosiaalihuollon ammattilaisten kanssa

Yhteistyotd terveyden- ja sosiaalihuollon ammattilaisten ja kirjastojen vélilld on toteu-
tettu eri tavoin. Asiantuntijat ovat voineet luennoida kirjastossa tai kouluttaa kirjaston
tyontekijoitd kohtaamaan asiakkaita ja ohjaamaan heité tarkoituksenmukaisen avun &a-
relle. Kirjaston tyontekijoiden ei kuitenkaan oleteta hallitsevan jokaista kohtaamista, jol-
loin yhteisty0 on saatettu nostaa seuraavalle tasolle: terveys- tai sosiaalityontekijét ovat
tulleet kirjastoon toteuttamaan omaa ammattiaan. Vaihtoehtoisesti kirjasto on jopa pal-
kannut sosiaalityontekijén vakituiseksi osaksi kirjaston henkilokuntaa. (Peet, 2019; Ma-

lachowski, 2014; Morgan et al., 2016; Monaghan, 2016; ks. Provence, 2019.)

Terveysalan tyontekijoiden toimet ovat usein kohdistuneet perusterveydenhuoltoon. He
ovat saattaneet opettaa terveyteen liittyvistd aiheista, mutta myos rokottaa ja tehda ter-
veystarkastuksia. Myos erityisalojen asiantuntijoita, esimerkiksi puheterapeutteja, on kut-
suttu kirjastoithin kohtaamaan asiakkaita. (Malachowski, 2014; Monaghan, 2016.) Sosi-
aalialan tyontekijit ovat rauhoittaneet muun muassa mielenterveysongelmista karsinei-
den asiakkaiden aiheuttamia tilanteita, mutta he ovat huolehtineet myos kirjaston tyonte-
kijoiden hyvinvoinnista (Malachowski, 2014; Dankowski 2018). Mielenterveysjarjestot,
kuten The New Chapter Support Group, ovat tarjonneet kirjastossa mielenterveys- ja so-

siaalipalveluita kodittomille asiakkaille (Malachowski, 2014).

Kirjastoissa on hyddynnetty ammattilaisten ohella myos vertaistukea. Esimerkiksi kodit-
tomuutta, diagnosoituja mielenterveyden hdiri6ita ja huumeriippuvuutta kokeneet yksilot
on otettu avuksi kohtaamaan vastaavanlaisten ongelmien parissa painivia asiakkaita. Ver-

taistukijat ovat voineet jakaa kokemuksia ja opastaa muita toipumisen tielle. (Peet, 2019.)

Kirjastoissa tehdddan monenlaisia toimia asiakkaiden mielenterveyden tukemiseksi. Tut-
kimuskirjallisuus osoittaa kuitenkin, ettd yhteisty0 paikallisten mielenterveystahojen, ku-
ten jdrjestojen ja terveydenhuollon, kanssa on erittdin tdrkedssé roolissa. Hyddynnettiessa
olemassa olevaa asiantuntijuutta kirjastoammattilaisilta ei odoteta alansa ulkopuolista

osaamista. (Berk, 2015; Peet, 2019.)
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3.2 Koronapandemian vaikutus mielenterveyteen

”Vaikka meilld ei ole koskaan mennyt paremmin, vaikuttavat monet voivan psyykkisesti
huonosti. Kuluu tuskin pédivddkain ilman huolestuttavia tietoja mielenterveysongelmien
lisdéntymisestd”, kirjoittaa aivotutkija Anders Hansen (2022). WHO:n (2022) mielenter-
veyden raportissa kerrotaan, kuinka mielenterveyden kehityssuunta on nostettu esiin maa-
ilmanlaajuisena huolenaiheena jo yli kaksikymmenti vuotta sitten julkaistussa raportissa,
ja kuinka tilanne on yhé huolestuttava, vaikka kehitystdkin on tapahtunut ongelmien huo-
mioimisessa. Tdmin pdivdn mielenterveyteen vaikuttavat muun muassa sosiaalinen ja ta-

loudellinen eriarvoisuus, pitkittyneet konfliktit — ja koronapandemia.

Mielenterveys on terveyden osa-alue, johon vaikuttavat erittdin monet muuttujat, kuten
genetiikka, eldméntyyli, sosioekonominen tilanne ja sosiaaliset suhteet. Mielenterveyteen
vaikuttavat muuttujat ovat osin limittdin, mutta kuitenkin toisistaan niin eridvid, ettd usein
niitd tutkitaan omina alueinaan ja eri tutkimusalojen kautta. On harvinaista, ettd yksittdi-
nen sairaus vaikuttaa yhtiaikaisesti ldhes kaikkiin mielenterveyden muuttujiin, mutta ko-
ronapandemia teki juuri ndin. (Troisi, 2023.) Kokemukset pandemian vaikutuksista mie-
lenterveyteen, kuten mistd tahansa ilmiosté, ovat yksilollisid sekéd kulttuurista ja yhtei-
sOsté riippuvaisia. Tutkimusta vaikutuksista on kuitenkin tehty ympéri maailmaa, ja ne

osoittavat samankaltaisuutta valtionrajoista riippumatta.

Viruksen levidmiseen reagoitiin nopeasti. Julkiset tilat, esimerkiksi ravintolat, koulut,
kuntosalit ja kirkot, suljettiin ja suurten ihmisryhmien kokoontumiset kiellettiin. Pidem-
péén jatkunut erossaolo, epavarmuus tilanteiden kestosta ja ikdvien uutisten seki epétie-
toisuuden mydtd herdnnyt pelko aiheuttivat eristyneisyyden tunnetta, huolta, stressid, kes-
kivaikeaa tai vaikeaa ahdistusta ja masennusta sekd jopa kuolemanpelkoa. Tunnetiloja
pahensivat epdvarmuus erityisolojen ja pandemian kestosta. (Emodi-Perlman et al., 2021;
Safiye etal., 2023; Zhu et al., 2023.) Julkisten tilojen sulkeminen lisdsi myos tyottomyytta
ja lomautuksia merkittavésti. Huolet taloustilanteesta seké tdiden saamisesta tai jatkuvuu-
desta pahensivat stressid sekd mielenterveyden héirididen oireita. (Wilson et al., 2020;

Zhu et al., 2023.)

Koronapandemian vaikutuksia mielenterveyteen on tutkittu useissa eri yhteisoissa. Esi-

merkiksi Kavvadas ym. (2022) havaitsivat yliopisto-opiskelijoiden keskuudessa stressin,
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ahdistuksen ja masennuksen kokemukset ja oireet olleen erittdin ndkyvisti koholla pan-
demian aikaan. Ndissdkin kokemuksissa suuria tekijoitd olivat muun muassa epavarmuus
omasta taloudesta ja akateemisesta tulevaisuudesta. Stressin havaittiin vaikuttavan nega-
tiivisesti opiskelijoiden mielenterveyteen voimakkaammin kuin yksindisyyden (Krendl,
2023). Toinen yhteiso, jonka mielenterveyttd on tarkasteltu pandemian aikaan paljon, on
terveydenhuollon henkil6sto. Useat tutkimukset osoittavat, ettd taipumus masennukseen,
ahdistukseen ja unettomuuteen yleistyivit terveydenhuollon henkilokunnan keskuudessa

(ks. esim. Olaya et al., 2021; Sampaio et al., 2020; Rossi et al., 2020).

Koronapandemiasta seuranneet mielenterveyden oireet vaihtelivat miedommista vaka-
vampiin. Pandemia aiheutti esimerkiksi itsetuhoisen ajattelun lisdéntymistd (Zhu et al.,
2023; Gesi et al., 2021; Hall & McAlister, 2021). Itsetuhoisuus tarkoittaa kayttaytymista,
jolla ihminen tarkoituksellisesti vahingoittaa itsedén tai pyrkii ottamaan henkeé uhkaavia
riskejd (Lonnqvist et al., 2023). Zhu ym. (2023) havaitsivat verkkopalvelu Redditin kayt-
tdjien paivityksistd, ettd voimakas huoli taloustilanteesta korreloi itsetuhoisuuden kanssa
sitd vahvistaen. Lisdksi he huomasivat, ettd pandemian aikaan erityisesti miehilld lisdén-
tynyt alkoholin ja huumeiden tai 1d4keaineiden kdytto johti voimakkaisiin oireisiin, kuten
juuri itsetuhoisuuteen. Myos Gesi ym. (2021) tutkivat itsetuhoisuutta vuosien 2020 ja
2019 aikana Lombardiassa, Italiassa. Tutkimuksessa ilmeni, ettd pandemian alettua vuo-
den 2020 aikana itsetuhoisuudesta johtuvia yhteydenottoja terveydenhuoltoon oli merkit-

tavasti enemman kuin vuonna 2019.

Aiemmin mainituissa tutkimuksissa mielenterveyden hiiriét ovat seurausta pandemian
niin sanotuista kontekstuaalisista tekijoistd: taloudesta, arjen muuttumisesta, huolesta ja
eristiytymisestd. Taquetin ym. (2021) mukaan kontekstuaaliset tekijét eivét pelkistdan
selitd mielenterveyden héirididen lisddntymistd. Tutkimukset osoittavat viitteitd myos
siitd, ettd koronavirustautiin sairastuneilla kehittyi neuropsykiatrisia sairauksia, eli mie-
lenterveyden héiriét saattoivat olla koronavirustaudin oire (Taquet et al., 2021; Zia et al.,
2022). Zia ym. (2022) luokittelivat mielenterveyden hiirididen kehittymiseen vaikutta-
vien kontekstuaalisten tekijoiden lisdksi kaksi muuta tekijdaluetta: sairauteen liittyva ela-
miénlaadun heikkeneminen esimerkiksi visymyksesti ja hengenahdistuksesta; seki aivoi-

hin vaikuttavat biologiset tekijat, kuten neuroimmunologiset ilmiét.

14



Zia ym. (2022) havaitsivat, ettd jo ennestdén neuropsykiatrisista héiridistd kirsineiden
potilaiden oireet pahenivat entisestdidn huolestuttavan paljon. Ahdistuneisuushdirioistd
kérsineet yksilot kokivat oireidensa voimistumista (Asmundson et al., 2020), ja mieliala-
hairidistd kirsineilld yksiloilld oli suurempi riski joutua sairaalaan tai menettdd henkensi
verrattuna heihin, joilla ei ollut ennestddn mielialahdirioitd (Ceban et al., 2021). Myds
Kavvadas ym. (2022) havaitsivat opiskelijoita tutkiessaan, ettd ennestddn mielentervey-
den hiiridistd kérsineilld yksildilla stressin, ahdistuksen ja masennuksen kokemukset oli-

vat voimakkaampia kuin terveilld yksildilla.

Useiden tutkimusten perusteella on ilmeistd, ettd koronapandemia vaikutti kansainvali-
sessd mittakaavassa negatiivisesti thmisten mielenterveyteen. Jotkut tutkimukset kuiten-
kin osoittavat my0s, kuinka koronapandemialla saattoi olla positiivisia vaikutuksia mie-
lenterveyteen — ainakin vilillisesti. Mancini (2020) viittaa artikkelissaan useaan tutki-
mukseen, jotka osoittavat ihmisten taipumusta tulla yhteen kriisin keskelld ja sen jédlkeen.
Bowe ym. (2022) huomasivat, ettd koordinoitu yhteistyd muiden auttamiseksi paransi
yhteisollisyyttd ja sekd auttajien ettd autettavien mielenterveytti. Liséksi osa ihmisistd
alkoi harrastaa kotioloissaan enemman liikuntaa pandemian aikaan, miké vaikutti positii-
visesti heiddn mielenterveyteensé (ks. Coyle et al., 2021; Dwyer et al., 2020; Callow et
al., 2020).

3.3 Koronapandemian vaikutus kirjaston toimiin

Kuten muut julkiset tilat, myos kirjastot sulkeutuivat koronapandemian levidmisen ehkéi-
semiseksi. Perinteiset toimet, kuten painetun aineiston lainaaminen ja tapahtumien jirjes-
tdminen, pysdhtyivit. Osa tyontekijoista siirtyi etdtyohon ja osa lomautettiin. Kirjastojen
oli 16ydettdvi uusia toimintatapoja ja vahvistettava digitaalista osaamista, jotta asiakkaita
voitiin yha tavoittaa ja palvella. Suomalaisilla kirjastoilla oli loppujen lopuksi melko véa-
hin pédétintivaltaa omassa toiminnassaan. Niiden tuli parhaansa mukaan toteuttaa toimin-
taansa kuntansa médrittelemilld mahdollisilla henkilokuntaresurssirajaamisilla. (Haasio

& Kannasto, 2020.)

Kuten Haasion ja Kannaston tutkimus, myos monet muut tutkimukset keskittyvat kirjas-

tojen yleiseen toimintaan sekd sen muutokseen pandemian aikana. Tésséd tutkielmassa
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keskiossd on kuitenkin mielenterveyden nakokulma. Védhdisen kansallisen tutkimuskir-
jallisuuden perusteella suomalaisissa kirjastoissa ei ole annettu erityistd huomiota asiak-
kaiden mielenterveydelle. Runsaasta kansainvélisesti kirjallisuudesta voidaan kuitenkin
tarkastella, milld tavoin asiakkaiden mielenterveyden tila nikyi kirjastoissa ja miten sii-

hen reagoitiin koronapandemian aikaan.

Kirjastoissa ympéri maailman on huomioitu asiakkaiden mielenterveyttd ennen ko-
ronapandemiaa, mutta pandemian aiheuttamien ongelmien myotéd aiheeseen kiinnitettiin
entistd enemmén huomiota. Phul ym. (2024) tekivét tutkimusta biblioterapiasta juuri en-
nen pandemiaa (ks. 3.1.3). He kirjoittavat tutkimusartikkelissaan Libraries Connected -
jérjestdd lainaten, ettd pandemian myotd 44 prosenttia Iso-Britannian julkisista kirjas-
toista on havainnut asiakkaiden kdyttdvan enemmén kirjastojen tarjoamia mielenterveytti

tukevia palveluja.

3.3.1 Pandemian aikaan: ”Yhteyden tunteen fasilitointi”

Uuden ja nopeasti muuttuvan tilanteen dérelle joutuessaan monet ihmiset pyrkivét pelois-
saan saamaan tietoa ja suojautumistapoja lahdekritiikittd, mika johti joidenkin kohdalla
katastrofaalisiin seurauksiin (Adle et al., 2023). Julkisen kirjaston luotettavuus ja tavoit-
tavuus osoittautuivat jdlleen merkittiviksi tekijoiksi informaation jakamisessa. Ennen
pandemiaa kirjastoissa saatettiin jarjestdd informaatiotilaisuuksia, jotka pandemian saa-
puessa olivat varsin helposti siirrettdvissd digitaaliseen muotoon eri alustoille, esimer-
kiksi lataamalla videoita YouTube-videopalveluun tai pitdméalld online-tilaisuuksia Zoom-
videoneuvottelupalvelussa. Pandemian aikaan tilaisuuksissa keskityttiin erityisesti jaka-
maan tietoa koronapandemiaan, sen torjuntaan ja kriisin aikana jaksamiseen liittyen. Eta-
tilaisuudet saavuttivat toisinaan suuremman yleison kuin perinteisesti kirjastossa jérjes-

tetyt tilaisuudet. (Swanberg et al., 2022; Adle et al., 2023.)

Asiakaspalvelu siirtyi sosiaaliseen mediaan videoiden ja muiden pdivitysten muodossa,
mutta kirjastojen tileilld eri alustoilla oli vdhédn seuraajia verrattuna varsinaiseen asiakas-
lukuun, joten asiakkaiden tavoittamisessa oli haasteita (Reid & Mesjar, 2023). Joillekin
tyontekijoille sosiaaliseen mediaan péivittdminen oli luontevaa, osan piti opetella paljon

uutta siséllontuottamisesta ja esiintymisestd (Reid & Mesjar, 2023; Wakeling et al.,
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2022). Nojautuminen digitaalisiin palveluihin oli my0s asiakkaiden puolelta osittain on-
gelmallista. Kaikki eivét olleet laitteiltaan, osaamiseltaan tai internet-yhteydeltdin tasa-
arvoisessa asemassa kayttamain kirjastojen digitaalisia palveluita (Wakeling et al., 2022;

Balagopal et al., 2021).

Eristdytyminen ja yksindisyys olivat monien kirjastoasiakkaiden arkea. Kirjastot pyrkivit
pitdimadn yhteyttd asiakkaisiinsa ja nédin huolehtimaan erityisesti yksindisimmistd yksi-
16istd yhteyden tunnetta fasilitoimalla™ (“facilitating a sense of connection”, Wakeling
et al., 2022). Esimerkiksi Australiassa kirjastot tekivét yhteistyotd postitus- ja lahettipal-
veluiden kanssa lainaten painettuja kirjoja, niin sanottuja aktiivisuuspakkauksia ja asiak-
kaiden toivomaa kirjastossa tulostettua materiaalia ylldpitddkseen asiakkaiden toiminta-
kykyisyyttd. (Wakeling et al., 2022.) Gogoi ym. (2021), Reid ja Mesjar (2023) sekd Wa-
keling ym. (2022) nostivat esiin tutkimuksissaan kirjastoammattilaisten huomioineen asi-
akkaidensa hyvinvointia soittamalla tai laittamalla heille sihkopostia. Puhelut vaihtelivat
e-aineiston késittelyn avustamisesta kuulumisten ldpikdymiseen ja esimerkiksi tyon-
haussa auttamiseen. Puhelujen avulla tyontekijat helpottivat muun muassa asiakkaiden

yksindisyytta.

Braun (2022) kertoo artikkelissaan yhdysvaltalaisista kirjastoista, joissa teini-ikdiset asi-
akkaat osallistuvat suunnittelemaan virtuaalitodellisuuskokemuksia. Projekti toteutettiin
osittain ehkdisemddn pandemian aiheuttamia ja vahvistamia mielenterveysongelmia.
Sekd kokemuksissa itsessdén ettd niiden suunnittelussa késiteltiin mielenterveyteen ja
tunteidenilmaisuun liittyvié aiheita: heikkouden tai onnen tunteita, pelkoja ja stressinpur-
kukeinoja. Keskustelulla aiheista oli positiivinen vaikutus nuorten mielenterveyteen.
Knapp ym. (2023) osoittivat tutkiessaan nuorille suunnattujen digitaalisten mielenter-
veyspalveluiden (Digital mental health, DMH) implementoimista kirjastopalveluihin,
ettd kirjasto on ympéristona ja vélittdjdnd erinomainen taho tukemaan nuorten mielenter-

veyttd digitaalisin keinoin.

Nuoret huomioitiin myds muualla maailmassa. Erds australialainen kirjasto Uudessa
Etelda-Walesissa julkaisi mielenterveyttd tukevia videoita yhteistydssd Headspace-yrityk-
sen kanssa helpottaakseen nuoria selvidmédn epdvarmuuden aikoina (Wakeling et al.,

2022).
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3.3.1 Pandemian jalkeen: kirjasto yhteiskunnan tukijana

Koronapandemiasta johtuneen kansainvilisen hitétilan péddttyessa kirjastojen potentiaali
yhteisdjen tukijana oli huomattu. Karki ym. (2024) toteuttivat kyselyn ja haastatteluita
Iso-Britannian kirjastojen asiakkaille seké tyontekijoille. Tutkimuksessa ilmeni, ettd seka
asiakkaat ettd tyontekijat ovat kokeneet merkittiviksi pandemian aikaiset toimet esimer-
kiksi yksindisyyden ehkéisemiseksi. Kirjasto koetaan turvallisena tilana ja luotettavana
tietoldhteend, my0s niiden asiakkaiden keskuudessa, jotka vierailevat kirjastossa harvem-
min kuin kerran viikossa. Tutkimuksessa huomattiin myos, ettd asiakkaiden tietoisuuden
puute mielenterveyteen kohdistuvista palveluista kirjastoissa on este yhteisén hyvinvoin-

nin tukemisessa.

Wakeling ym. (2022) vertailivat eri maiden hallintoviranomaisten suhtautumista kirjas-
toon pandemian aikaan. He havaitsivat, ettd esimerkiksi Suomessa kirjastot suljettiin, eli
niiden tietovarastona toimimista laajempaa roolia ei ymmarretty (viitaten Haasio & Kan-
nasto, 2020). Sen sijaan Ruotsissa kirjastot pysyivit avoinna, silld sielld rooli néhtiin
enemmain “yhteistd hyvdd” tukevana ja tasa-arvoisten palvelujen tarjoajana (viitaten
Rundqvist, 2020). Wakelingin ym. (2022) mukaan kirjastolla on mahdollisuus toimia
pelkkii tiedonjakajaa suuremmassa roolissa kriisitilanteissa. Pandemian aikainen osoitti,

ettd kirjastolla on rohkeutta ja innovatiivisuutta olla yhteiskunnan elintdrkea tukija.

Koronapandemia ei endd vuonna 2025 pidd maailmaa otteessaan samalla tavalla kuin
edeltdneind vuosina, mutta sen vaikutukset ovat yhé havaittavissa. Pandemian aikainen
vuorovaikutuksen puute aiheutti varsinkin yksindisyyttd, jonka kanssa kamppaillaan vield
tanddnkin. Kirjastoilla on tahtoa huomioida asiakkaidensa tarpeita, ja tavat, joilla sité teh-
ddin — esimerkiksi kirjakerhot ja perhetapahtumat — ovat asiantuntijoiden mukaan oikeita
ja tehokkaita toimia yhteisollisyyden rakentamisessa. Julkisella kirjastolla on erityinen
potentiaali tarjota jokapdiviisid kohtaamisia, jotka eivit vélttimitta tarjoa ensisijaisesti
syvid ystavyyssuhteita, mutta vastaavat sosiaalisuuden tarpeeseen sekéd yhteenkuuluvuu-

den kaipuuseen ja néin ehkiisevit yksindisyyttd. (Rich, 2024.)
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3.4 Yhteenveto

Koronapandemia ei suinkaan ole ainoa mielenterveyden haasteiden syy, ja kirjastoissa
halki maailman on pyritty vastaamaan haasteisiin jo pitkdin ennen pandemiaa. Henkilo-
kunnan ystévillisyys ja luotettavuus, aineiston kattavuus ja moninaiset palvelut tukevat
asiakkaiden hyvinvointia niin vélillisesti kuin vilittomastikin. Tyontekijoilld on halu op-
pia uutta, jotta he voisivat vastaanottaa paremmin mielenterveytensa kanssa painivia asi-
akkaita. My0s yhteistyd sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten kanssa on keino,
jonka monet kirjastot ovat ottaneet avukseen asiakkaita tukevan tydn suunnitteluun ja to-

teuttamiseen.

Pandemia iski moneen eldmin eri osa-alueeseen, kuten terveyteen, talouteen ja sosiaali-
suuteen. Kollektiiviset turvattomuuden, pelon ja stressin kokemukset johtivat mielenter-
veyden haasteiden lisddntymiseen ympari maailman. Monet ihmiset kirsivét epdvarmuu-
desta tulevaisuutta kohtaan. Mielenterveysongelmat lisdéntyivit ja monilla ennestdin
mielenterveysongelmista kérsineilld oireet pahenivat pandemian aikana. Pandemialla oli
maailmanlaajuisesti negatiivinen vaikutus ihmisten mielenterveyteen, vaikka tutkimukset

osoittavat, ettd se myos toi thmisid yhteen ja motivoi esimerkiksi liikkumaan enemmén.

Kirjastot, kuten muut julkiset tilat, sulkivat ovensa mutta jatkoivat toimintaansa digitaa-
lisuuteen painottaen. Muutos oli haasteellinen mutta toteutettavissa, ja kirjastojen tyd so-
siaalisessa mediassa sekd muilla media-alustoilla koettiin hyvéksi ja tarpeelliseksi. Kir-
jastot itsendisesti ja yhteistyon avulla pyrkivét auttamaan vaikeuksissa olleita yksil6ité ja
yhteisgjd. Koronapandemia muutti yleisen kirjaston toimintaa ékillisesti mutta hetkelli-
sesti, silld sen laannuttua kirjastot ovat avanneet ovensa ja palanneet entiseen, useimmat
alempaa suuremman e-aineiston kera. Pandemian véistyessé kirjastojen potentiaali yh-

teiskunnan tukijana on saanut vahvistusta.

Epitasapaino kansallisen ja kansainvélisen kirjallisuuden runsaudessa on ilmeinen. Kan-
sallista tutkimusta kirjastojen vaikutuksista tarvitaan, jotta saadaan selville, hyddynne-
taanko kirjastojen ilmeistd potentiaalia asiakkaiden mielenterveyden tukemisessa. Lisédksi
asiakkaiden ndkokulmaa on tutkittu kansainvalisessa viitekehyksessd. MyOskadn tistd né-
kokulmasta ei ole kansallista tutkimusnayttod, vaikka kirjastot saattavatkin toteuttaa

omaan kiyttdonsd asiakaskyselyitd toimintansa vaikuttavuudesta. Kirjallisuus herattad
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kysymyksid: Onko toimia pyritty toteuttamaan myds Suomessa? Millaisin seurauksin?

Kansallista tutkimusta on tehtdvd enemmén, jotta ndihin kysymyksiin saadaan vastauksia.
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4 TUTKIMUSASETELMA

Téassd luvussa kasitellddn tutkimusasetelmaa. Aliluvussa 4.1 maédritellddn tutkimuson-
gelma ja tutkimuskysymykset. Aliluvussa 4.2 esitelldén ja perustellaan aineiston keruu-
menetelmit: teemahaastattelu (4.2.1) ja kyselylomake (4.2.2). Tamin jilkeen tarkastel-
laan tutkimusmenetelmien haasteita (4.2.3). Aliluvussa 4.3 kerrotaan teemahaastatteluai-
neiston laadullisesta siséllonanalyysista ja lopuksi aliluvussa 4.4 kyselylomakeaineiston

analyysista.

4.1 Tutkimusongelma ja tutkimuskysymykset

Tutkimuskirjallisuus osoittaa, ettd ihmisten mielenterveyden hiiriét ja ongelmat ovat ol-
leet kasvussa jo pidempddn maailmanlaajuisesti. Koronapandemian aikaan muun muassa
sosiaalinen eristdytyminen ja lisdéntynyt stressi aiheuttivat kauaskantoisia ongelmia,
jotka korostuvat niin sosiaali- ja terveydenhuollon kuormittumisena kuin tutkimuksissa
esiin tuotuina lukuina. Néin laajoihin yhteiskunnallisiin ongelmiin vastaaminen on koettu

useiden julkisten toimijoiden tehtiviaksi, ja yksi ndistd toimijoista on yleinen kirjasto.

Kirjallisuuden kautta voidaan todeta, ettd kansainvélisesti yleiset kirjastot ovat huomioi-
neet monin tavoin asiakkaidensa mielenterveytté jo ennen koronapandemiaa. Myds pan-
demian tuomat muutokset ihmisten hyvinvoinnissa huomioitiin esimerkiksi soittamalla
yksindisimmille asiakkaille. Kuitenkin kansallinen tutkimus sekd kirjastojen toimista
mielenterveyden hyviksi ettd asiakkaiden kokemus kirjastosta mielenterveyden tukijana

on hyvin vajavaista, minka kautta syntyivit seuraavat tutkimuskysymykset:

- Miten asiakkaiden mielenterveys huomioidaan yleisen kirjaston toiminnassa ja
toiminnan suunnittelussa?

- Onko koronapandemia muuttanut kirjaston toimia asiakkaiden mielenterveyden
huomioinnissa?

- Miten asiakkaat kokevat kirjaston toiminnan vaikuttavan heiddn mielenter-

veyteensi?

Tadmin tutkimuksen tavoitteena on vastata edelld esiteltyihin kysymyksiin sekd aiheen

kansallisen tutkimuksen puutteeseen. Onnistuessaan tutkimus antaa tietoa ja luo ymmaér-
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rysté eri tahoille. Yleisella tasolla tutkimus esittdd uutta tietoa tai vahvistusta yleisen kir-
jaston roolista mielenterveyden tukemisessa. Lisdksi tutkimukseen osallistetut kirjastot
saavat tietoa siitd, miten niiden mahdolliset toimet mielenterveyden tukemisessa ovat on-
nistuneet asiakkaiden ndkokulmasta, ja miten asiakkaat yleisesti ottaen suhtautuvat kir-

jastoon.

Kiinnostus seké kirjastojen ettd asiakkaiden nidkokulmaan ei ollut alkujaan ldsni. Tut-
kielma haki muotoaan useita viikkoja. Alustava tavoite oli selvittdé kirjastojen toimet ja
rooli tutkimalla vain kirjastoja. Jossain vaiheessa pelkistdin asiakkaiden perspektiivin
tutkiminen vaikutti mielekkadltd: mitd asiakkaat ndkevit, kokevat ja toivovat kirjaston
tekevédn heiddn mielenterveytensd eteen? Ajatus molempien nidkokulmien tutkimisesta
tuntui suuritoiseltd pro gradu -tutkielman tasolla, mutta lopulta kiinnostus voitti. Kaksi
nikokulmaa lisdsi myds tyon mielekkyyttéd: Jos toimia ei ole, voidaan tiedustella asiak-
kaiden toiveita. Jos toimia on, voidaan tarkastella niiden vaikuttavuutta asiakkaiden kes-

kuudessa.

4.2 Aineiston keruu

Tutkielmassa haluttiin ymmartaa kirjaston toimet ja rooli kahdesta eri nikokulmasta: kir-
jaston ja sen asiakkaiden. Kirjaston nidkokulma saatiin selville tiedustelemalla aiheesta
kirjaston henkil6kunnalta. Yhden satunnaisen kirjastotyontekijén uskottiin tietdvin to-
denndkdisesti riittdvisti kirjaston mahdollisista toimista, silld oletettavasti toimet ovat or-
ganisaatiotasolta ohjeistettuja eivitka jonkun tietyn tyontekijdn suunniteltavana ja toteu-
tettavana. Asiakkaidenkin ndkdkulmaa olisi voitu tarkastella yksilotasolla, mutta tutki-
muksessa haluttiin tarkastella yleistd mielipidettd. Mahdollisimman laaja otanta asiakkai-
den mielipiteistd tuottaisi helpommin yleistettdvén aineiston kuin yksildiltd tiedustelemi-

nen.

Tiedontarpeen perusteella aineiston keruumetodeiksi valikoituivat teemahaastattelu ja
kyselylomake. Teemahaastattelu toteutettiin yksittdisille kirjastoammattilaisille, ja kyse-
lylomake jaettiin kirjaston asiakkaille. Tutkimuksen teoreettinen viitekehys (luku 3) oli
oleellisessa osassa tutkimusasetelmassa. Kun aiheen tutkimuskirjallisuudesta oli kerry-

tetty ymmarrystd, voitiin maérittdd haastattelussa tiedusteltavat teemat. Haastattelut tuot-
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taisivat tietoa toimista, joiden vaikuttavuudesta voitaisiin tiedustella asiakkailta laajem-
min kyselyn muodossa. My®ds viitekirjallisuus vaikutti metodien valintaan, silla useat tut-

kimukset oli toteutettu hyodyntden seké haastatteluja ettd kyselyjd — useimmat kuitenkin

Tutkielman kirjasto-otantaan valikoituivat Tampereen, Kokkolan ja Oulun péékirjastot.
Kaupungit ovat eri kokoisia asukasluvultaan ja sijaitsevat eri puolilla Suomea. Ne olivat
myos itselleni tutkimuksen tekijané henkilokohtaisesti helpoimmin saavutettavat kaupun-
git, joten otos perustui osittain mukavuusotantaan (Kananen, 2015, s. 271). Paikirjas-
toissa on yleensd suurimmat kavijamaart, ja kaupunginkirjastojen suunnittelu- ja strate-
giaty0 tapahtuu niin ikdin péékirjastossa. Kirjastojen haluttiin myds edustavan eri kirjas-
tokimppoja, silld samaan kimppaan kuuluvat kirjastot seuraavat keskendén samankaltai-
sia toimintalinjoja. Kimppoihin — téssi tapauksessa Piki-, Anders- ja Outi-kirjastoihin —
ei kuitenkaan kiinnitetty enempéd huomiota, jotta tutkimus pysyi sopivan rajattuna opin-

nidytteeksi.

4.2.1 Teemahaastattelu

Haastattelu on tavoitteellinen tiedonkeruun tilanne, joka useimmiten nauhoitetaan. Tee-
mahaastattelu sijoittuu strukturoidun ja strukturoimattoman haastattelun vélimaastoon,
tarkoittaen sité, ettd haastattelun teema-alueet on ennalta mééritty mutta tarkempia kysy-
myksid ei ole suunniteltu. Tarkoituksena on kdydé lapi teema-alueet haastattelun aikana,

mutta teemojen jérjestys ja laajuus saattavat vaihdella. (Eskola et al., 2018, s. 28-29.)

Teemahaastattelun valintaan pdadyttiin viitekehystd kasitellessd. Pohdintaa kdytiin haas-
tattelun ja kyselyn vilill4. Haastattelu on kuitenkin menetelména joustavampi kuin kysely
ja sen avulla saadaan kuvaavia esimerkkejd (Hirsjarvi & Hurme, 1995, s. 15). Teema-
haastattelu on strukturoitua haastatteluakin joustavampi, ja keskustelumainen asetelma
todennidkoisesti antaisi syvemmin tietoa kuin etukdteen valmisteltuihin kysymyksiin vas-
taaminen. Lisdksi teemahaastattelu soveltuu kéytettdvéksi silloin, kun tutkimuksen koh-
teena ovat emotionaalisesti arat aiheet, joista haastateltavat eivit ole tottuneet keskuste-
lemaan paivittdin (Hirsjirvi & Hurme, 1995, s. 35). Asiakkaiden mielenterveyteen suh-
tautuminen voidaan lukea téllaiseksi aiheeksi, vaikka onkin mahdollista, etti aihepiirin

tilanteista keskustellaan tydtovereiden kesken.
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Haastattelun teemat valittiin kirjallisuuden perusteella ja jérjestettiin kolmitasoiseksi ka-
sitekartaksi (kuva 2) Eskolan ym. (2018, s. 44) teoksessa esiteltyd Jaana Vastamden
(2001) kolmitasoista teemarunkoa mukaillen. Asiakkaiden mielenterveys ja koronapan-
demian tuomat muutokset ovat laajat teemat, joihin siséltyvisté aiheista on tarkoitus kes-
kustella. Toisella tasolla (vérilliset) on tarkentavia apukysymyksii, joilla teemoja on tar-
koitus pilkkoa helpommin vastattaviksi kysymyksiksi. Asiakkaiden mielenterveyden tee-
maan sisiltyvit myos kolmannen tason yksityiskohtaiset kysymykset (varittdmait), joilla

haetaan tarkempia vastauksia, mikéli niitd ei nouse esiin ylemmissa teemoissa.

Asiakkaiden
mielenterveys;\}l
M_it_en ALYy Strategia \ Toimet
kirjastossa l
- tilanteet, kokemukset - Sisallytetty? _'tg:i?l?i?_::t
- lainaus, aineistopyynnét - Haluttaisiinko siséllytta4? - koulutus tydntekijoille

Koronapandemia
) +— ‘ \b
I Ok, S
Muuttiko | Muuttiko
mielenterveyden kirjastotoimen | Muuttiko toimia,
naKyvyytta, \ suunnittelua, || miten?
miten? l miten? ‘

Kuva 2. Osittain kolmitasoinen teemarunko.

Tutkimuksen tekeminen aloitettiin hakemalla tutkimuslupia. Kun kaupunkikohtaiset tut-
kimusluvat oli mydnnetty, mahdollisia haastateltavia ldhdettiin tavoittelemaan ldhetta-
milld sdhkopostilla haastattelukutsut (Liite 1) Tampereen ja Kokkolan péékirjastoihin
marraskuussa 2024. Oulun piikirjasto oli tutkimuksen aikaan remontissa, joten haastat-
telukutsu ldhetettiin viistotilaksi nimettyyn Pekurin kirjastoon. Kirjastoja ldhestyttiin
aluksi nettisivuilta 10ytyneiden yhteystietojen kautta ja lopulta kirjastotoimenjohtajien
yhteistietojen avulla. Haastateltavalta edellytettiin tyduraa, joka oli alkanut ennen ko-
ronapandemiaa. Jokaisesta kirjastosta osoitettiin haastateltava. Kirjastojen edustajat

osoittivat mielenkiintoa ja arvostusta aihetta kohtaan, mika oli positiivista.
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Haastateltavat saivat tutustua etukéteen haastattelun teemoihin. Heitd informoitiin myos
haastattelun tarkoituksesta sekd nauhoituksesta. Haastattelut toteutettiin joulukuussa
2024 Tampereella ja Kokkolassa paikan pailld sekd Oulussa etdyhteydelld. Nauhoitus
tapahtui tutkijan kannettavan tietokoneen d4ninauhurisovelluksella sekd vastaavalla &ly-
puhelimen sovelluksella. Etdyhteydelld toteutetussa haastattelussa nauhoitus tapahtui
Zoom-videopuhelusovelluksen nauhoitustoiminnolla. Nauhoitukset tallennettiin tietotur-
vallisesti tutkijan kotikoneelle sekd varmuuskopioitiin muistitikulle. Haastattelut kestivit

ajallisesti puolesta tunnista tuntiin.

Nauhoitukset litteroitiin Microsoft Word -tekstinkisittelyohjelmaan aluksi suoraa nau-
hoituksia kuunnellen, myéhemmin hyddyntden Express Scribe -transkribointisovellusta.
Litterointi toteutettiin sanatarkan ja yleiskielisen (Kananen, 2015, s. 160—161) litteroinnin
vilimallina: teksti oli murteellista, mutta esimerkiksi huokauksia ja takelteluja ei kirjattu.
Osassa haastattelijan kysymyksistd oikaistiin, jos niissd esimerkiksi avattiin tutkimuk-
sessa kdytettdvdd mielenterveyden késitettd. Kun litteroinnit olivat valmiit, ne tallennet-
tiin samoihin sijainteihin kuin nauhoitukset, jotka sittemmin hévitettiin. Haastattelussa
tiedusteltiin haastateltavan tehtdvid kirjastossa, mika kirjattiin ylos litteroidessa. Tehti-
vien huomattiin olevan kuitenkin vaihtelevan identifioivia, silld tehtdviankuvaan saattoi
siséltyd jonkin tietyn toiminnan organisointi. Tastd syysta tehtidvétiedot jitettiin tietoisesti

analyysin ulkopuolelle, jotta kirjaston edustajat pysyisivit anonyymeina.

4.2.2 Kyselylomake

Kysely on perinteinen tapa kerdtd tutkimusaineistoa, ja se voidaan toteuttaa monissa eri
muodoissa, kuten paperisena tai verkossa (Valli, 2018, s. 92). Kysely on ei-kokeellinen
tutkimusmenetelma, jonka avulla kuvaillaan esimerkiksi mielipiteiden jakautumista tut-
kittavassa joukossa (Taanila, i.a.). Kyselyitd voidaan hyddyntdd pitkittdis- ja poikittais-
tutkimuksissa tutkimusaiheen perusteella. Tdssé tutkielmassa haluttiin selvittdd kerta-
luontoisesti mahdollisimman monen kirjastoasiakkaan timénhetkinen mielipide kirjas-
tosta mielenterveyden tukijana, joten aineiston keruumenetelméksi valittiin kyselylo-

make.
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Kyselyn muotoilua ohjaavat esimerkiksi tutkimuksen tarkoitus, kohderyhma, tutkijan 14s-
ndolo aineistonkeruussa ja tutkimusongelman keskeisten piirteiden mitattavuus. Kysely-
lomake rakentuu usein alkaen taustakysymyksilld esimerkiksi vastaajan sukupuolesta,
idstd ja koulutuksesta. Taustakysymykset toimivat “lammittelykysymyksind” varsinai-
seen aiheeseen siirtymisessd sekd selittdvind muuttujina tutkittavalle ominaisuudelle.
Taustoituksen jilkeen sijoitetaan yleensa niin sanotut helpot kysymykset, joissa ei kdyda
lapi arkaluonteisia tai haastavia aiheita. Arat aiheet seuraavat helppoja kysymyksid, ja
niiden jélkeen vastaaja ”jadhdytelladn” muutamalla helposti vastattavalla kysymyksella.

(Valli, 2018, s. 92-95.)

Verkossa toteutettava kysely soveltuu tutkimuksiin, joissa tutkimusalue on maantieteel-
lisesti laaja tai hajanainen, vastauksia tarvitaan paljon, kohderyhmai on heterogeeninen ja
tutkimustuloksilla on kiire (Kananen, 2015, s. 211). Téssa tutkielmassa kirjastojen toi-
minnasta ja sen vaikuttavuudesta haluttiin maantieteellisesti laaja otanta sekd mahdolli-
simman reliaabeli mittaus yleisestd mielipiteestd riippumatta vastaajien taustasta. Liséksi
tutkielman toteuttamiseen varattiin noin yksi lukuvuosi, joten tutkimuksen aikaikkuna on
pienehkd. Edelld mainittujen piirteiden vuoksi kyselytutkimus oli paras metodi kirjaston

asiakkailta tarvittavan aineiston keradmiseen.

Lomakkeen kysymykset kehitettiin kirjallisuuden, haastatteluiden ja tutkimuskysymysten
perusteella. Aikaikkuna kyselyn luomiseen oli kuitenkin lyhyt, silld se haluttiin saada asi-
akkaille vastattavaksi heti vuoden 2025 alusta alkaen, vaikka haastattelut toteutettiin edel-
tdvin vuoden lopussa. Alustava ajatus kyselyssé oli tuottaa laadullista aineistoa avoimien
kysymysten kautta. Ndin kysymysten ajateltiin antavan tarkempaa tietoa asiakkaiden suh-
tautumisesta kirjastoon. Suunnitelmana oli myds luoda kaupunkikohtaisia kysymyksia
mahdollisten haastatteluista nousevien toisistaan eroavien toimintatapojen vuoksi. Lo-
pulta kuitenkin tiukan aikataulun ja laajan kyselyaineiston méérdllisen késittelyn help-

pouden kautta paddyttiin yksittdiseen strukturoituun kyselylomakkeeseen.

Kysely sisélsi yhteensd 18 kysymysté: 13 pakollista monivalintakysymystd, kolme viisi-
portaista Likert-asteikkoa sekd kaksi vapaavalinnaista avointa kysymysté (Liite 3). Mo-
nivalintakysymysten vastausvaihtoehdot kuvasivat selkeisti toisistaan poikkeavia henki-
16piirteitd, toimintoja tai asenteita. Likert-asteikollakin mitataan usein asenteita ja mieli-

piteitd (Valli, 2018, s. 106) — tdssd tutkimuksessa sitd kdytettiin kysymyksissd, joiden
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vastausvaihtoehdot voitiin kokea viljempiné kuin kylld-ei-asteikkoisena. Avoimilla ky-
symyksilld vastaajille annettiin mahdollisuus esitelld vapaasti omia aihepiiristd nousevia
ajatuksiaan, mikd mahdollistaa myds perusteellisemman asenteiden ilmaisun (Valli,
2018, s. 114). Kysely muodostettiin Microsoft Forms -lomakeohjelmalla sen tuttuuden ja

helppokayttdisyyden vuoksi.

Esimerkiksi Karkin ym. (2024) tutkimuksessa huomautettiin, ettd ihmisten suhtautumi-
seen kirjaston rooliin terveyden ja hyvinvoinnin tukemisessa vaikuttavat erindiset tekijét
kuten ik4, sukupuoli ja tyostatus. Nadma tekijat haluttiin siséllyttda kyselyyn, jotta voidaan
tarkastella edelld mainittua ilmiotd — vaikkakaan vaikuttavat tekijdt eivét ole tutkielman
keskitssd. HenkilGtietoja ei kuitenkaan tiedusteltu, silld ikd, sukupuoli ja tyostatus luoki-
tellaan henkildd kuvaaviksi taustamuuttujiksi (Tietosuojavaltuutetun toimisto, i.a.).
Muuttujat pyrittiin ilmaisemaan tarpeeksi suurpiirteisesti siten, ettei vastaajaa ole mah-
dollista tunnistaa vastaustensa perusteella. Esimerkiksi ikd4 kysyttdessd vastausvaihtoeh-
dot olivat ikdryhmittdin noin kymmenen vuoden vélein. Tutkimus rajattiin tdysi-ikdisiin
asiakkaisiin, silld alle 15-vuotiaiden osallistumisesta suuria vastaajamiirid koskevaan

tutkimukseen huoltajaa tulisi informoida tutkimuksesta (TENK, 2019).

Terveyttd koskevat tiedot luokitellaan erityisiin henkilGtietoihin (Tietosuojavaltuutetun
toimisto, i.a.), mutta asiakkaiden mielenterveys oli kuitenkin tutkielman keskidssi. Néin
ollen kyselyyn siséllytettiin vastaajan oma arvio mielenterveydestdén sekéd arviot kirjas-
ton vaikutuksista mielenterveyteen. Vastaajilta ei edellytetty tarkempaa vastausta tai var-
sinkaan diagnoositietoa, jotta terveystieto olisi tarpeeksi yleistasoinen. Muut kysymykset
koskivat kirjastoaktiivisuutta, toimimista kirjastossa ja suhtautumista kirjastoon seké sen
henkilokuntaan ja palveluihin. Kyselyssé tiedusteltiin myos asiakkaiden merkillepanoa ja
kiinnostusta kirjastossa jérjestettdviin mielenterveyden palveluihin. Lisdksi vastaajilta
tiedusteltiin arviota koronan tuomasta muutoksesta kirjastoaktiivisuuteen ja mielenter-
veyteen. Lopuksi asiakkaat saivat vapaasti arvioida kirjaston roolia mielenterveyden tu-

kijana. Kyselyn saate ja kysymykset kokonaisuudessaan ovat luettavissa liitteistd 2 ja 3.

Vuonna 2023 Kokkolan kaupunginkirjastossa oli noin 460 000 kavijdd, Oulun kaupun-
ginkirjastossa ldhes 1,7 miljoonaa ja Tampereen kaupunginkirjastossa noin 2,7 miljoonaa

(Kirjastot.fi, i.a.). Luonnollisestikaan tilastoitujen kdyntien suuri méaré ei tarkoita, ettd
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kaikki asiakkaat olisivat yhta aktiivisia kdvijoitd. Joka tapauksessa tilastoista voitiin kui-
tenkin olettaa, ettd kirjastoasiakkaiden perusjoukko on massiivinen. Tilastollisten mene-
telmien suorittamista varten on parempi, ettd otoskoko — perusjoukkoa eli populaatiota
edustava osanen — on mahdollisimman suuri, jolloin menetelmén perusteella tehdyt yleis-
tykset ovat varmempia (Valli, 2018, s. 102—103; Taanila, i.a.). Tédssa tutkimuksessa ta-
voiteltiin kolminumeroista otoskokoa, silld se on pro gradu -tutkielmalle suositeltu otos
(Valli, 2015, s. 23). Kolminumeroisuutta ajatellen suurimmasta kohteesta eli Tampereen
kaupunginkirjastosta tavoiteltiin vahintddn 150 vastauksen otosta. Téll6in karkeasti suh-
teutettuna kdvijamairiin Oulusta tavoiteltiin vahintddn 94 ja Kokkolasta vdhintddn 26

vastausta.

Otoskokoa yritettiin kasvattaa kyselyn levittimiselld kohderyhmén eli kirjastoasiakkai-
den keskuudessa kirjastojen vélitykselld, silld niiden uskottiin olevan asiakkaille luotet-
tavia ja vastaamiseen motivoivia tahoja. Haastatteluiden ohessa tiedusteltiin yhteystietoja
kirjastoista kyselylomakkeen levittdmistd varten. Nditd yhteystietoja ldhestyttiin joulu-
kuun 2024 lopussa tiedustellen, voisivatko kirjastot tiedottaa asiakkailleen kyselysta.
Kaikki kolme kirjastoa suostuivat kyselyn levittimiseen sosiaalisessa mediassa ja/tai

verkkosivuilla seké kirjaston tiloissa.

Vaikka haastattelut toteutettiin padkirjastoissa, kyselya ei kuitenkaan rajattu paikirjasto-
jen asiakkaille. Esimerkiksi Oulun péékirjaston ollessa remontissa kyselyn levittiminen
sen tiloissa olisi ollut mahdotonta. Lisédksi haastatteluissa ilmeni, ettd kaupunginkirjasto-
jen muissakin toimipisteissé jarjestettiin toimintaa, esimerkiksi lukupiirejd, jotka saattai-
sivat liittyd mielenterveyteen. Ndin ollen kirjastoille annettiin vapaus valita, milld laajuu-
della sekd milla kielilld ne halusivat jakaa kyselyd. Tarkempaa tietoa lopullisesta kyselyn
levittdmisen laajuudesta ei saatu. Kirjastojen levityksen ohella tutkija itse hyodynsi omia

tuttaviaan sekd LinkedIn-kayttdjaprofiiliaan vastausten keruussa.

Kysely kirjoitettiin aluksi suomeksi, jonka jidlkeen se ChatGPT-tekodlyd hyddyntien
kddnnettiin myo0s ruotsiksi ja englanniksi. Kysely jaettiin graduseminaarin opiskelijoille
sekd ohjaajalle tarkastettavaksi ja kielenhuollettavaksi, jonka jdlkeen kyselyn saatelo-
make ldhetettiin 7.1.2025 kirjastojen yhteyshenkildille. Saatelomake (Liite 2) sisélsi lin-

kin sekd linkistd generoidun QR-koodin kyselyyn, jotta se olisi sekd digitaalisesti ettd
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fyysisen tulosteen kautta helposti saatavilla. Koodi generoitiin aluksi QR.io -nettiohjel-
malla ja lopullinen versio Google Chromen omalla koodigeneraattorilla. Kirjastoja varoi-
tettiin riskistd, joka liittyy QR-koodien esilld pitimiseen: koodi saatettaisiin peittdé ja
korvata toisella koodilla. Tdlloin asiakkaat avaisivat laitteillaan tuntemattoman ja mah-

dollisesti esimerkiksi tietoturvallisesti haitallisen linkin.

Kysely oli vastattavissa 7.1.-28.2.2025. Lopullinen otoskoko oli 300 vastaajan joukko,
josta 43 % (128) oli Tampereen kaupunginkirjaston asiakkaita, 45 % (135) Oulun kau-
punginkirjaston asiakkaita ja 12 % (37) Kokkolan kaupunginkirjaston asiakkaita. Vastaa-
jamadra yllatti positiivisesti, ja sen uskottiin edustavan melko hyvin kirjastojen asiakkai-

den yleistd mielipidetta.

4.2.3 Tutkimusmenetelmien heikkoudet

Erilaiset tutkimusmenetelmadt raottavat ymmarrystd ilmioon eri ndkokulmista, jotka toisi-
aan tukiessaan lisddvét tutkimuksen luotettavuutta. Kyseistd ilmioté kutsutaan triangulaa-
tioksi (Kananen, 2015, s. 358-361; Hirsjarvi & Hurme, 1995, s. 23-24). Triangulaatio ei
kuitenkaan takaa luotettavuutta, silld kaikessa tutkimuksessa luotettavuuden voi kumota
tutkijan subjektiivisuus (Kananen, 2015, s. 261). Tédssé tutkimuksessa hyddynnettiin tri-
angulaatiota ja pyrittiin lisdédméadn luotettavuutta tunnistamalla etukéiteen menetelmien
heikkouksia ja kiinnittdmalla erityistd huomiota subjektiivisuudesta vaikuttuviin osa-alu-

eisiin, kuten teemojen ja kysymysten luomiseen.

Teemahaastattelu on tutkimustilanteena eléva ja reaktiivinen, mutta sitd suunnitellessa
huolellisuus on merkittdvin tirkedd. Teemojen on oltava tutkielman keskidssd ja niiden
tulee osaltaan vastata tutkimuskysymyksiin. Teemahaastattelun keskustelumainen luonne
voi johdattaa aineistoon, jossa kaikki suunnitellut teemat eivit liity tutkielman aiheeseen
tai vastaa kysymyksiin. Tdmi osa aineistosta voi olla turha késilld olevan tutkimuksen
kannalta, mutta jatkotutkimuksen tai muun tutkimuksen nékokulmasta silld saattaa olla
merkitystd. Heikkous huomioitiin suunnittelemalla teemat tarkasti viitekehyksen kirjalli-
suuden mukaan, ja haastattelutilanteiden eldvyys otettiin huomioon valmistelemalla ky-
symyksid teemojen sisdltd sekd aikatauluttamalla teemoista keskustelua. Néin keskuste-
lua ei péddstetty ronsyilemédin liikaa aiheesta ja varmistettiin kaikkien teemojen perinpoh-

jainen ja tarkoituksenmukainen kasittely.
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Kuten haastattelussa, myos kyselylomakkeen kysymysten muotoilussa tulee kayttda har-
kintaa: sanamuodoissa tulee olla tarkkana, jotta ne ovat helposti ymmarrettdvissd; kysy-
mysten tulee olla yksiselitteisid, silld ne eivit saa johdatella vastaajaa. (Valli, 2018, s. 93.)
Niitd kyselyn haasteita pyrittiin ehkdisemédn esittelemdlld kysymyksiéd ja saatetekstid
edeltd kisin kanssaopiskelijoille sekd ohjaajalle ja muokkaamalla kyselyd saatujen kom-
menttien mukaan. Kuitenkin on mahdollista, ettd kysymykset eivit olleet kaikille vastaa-
jille helposti tulkittavissa. Valli (2015, s. 93) huomauttaa aloittelevan tutkijan ldhtevin
usein liian nopeasti aineistonkeruuseen. Téssdkin tutkimuksessa kysely luotiin nopeasti

pienen aikaikkunan sisélld, milld oli mahdollisesti vaikutuksia kyselyn laatuun.

Verkossa toteuttava kysely on monihaasteinen: sitd uhkaavat muun muassa tekniset on-
gelmat, tulosten vinoumat ja alhainen vastausprosentti (Kananen, 2015, s. 215). Teknisid
ongelmia pyrittiin vilttdimaan kdyttdmalla jo aiemmin toimintansa todistaneita ohjelmis-
toja, kuten Microsoft Forms -lomakeohjelmistoa, jota kdytettiin myos kandidaatintutkiel-
maa tehdessd. Tulosten vinoumat ovat mahdollisia esimerkiksi silloin, jos kysely ei ta-
voita oikeaa kohderyhmaéa tai se siséltdé vaikeasti ymmarrettivid kysymyksid. Vinoumia
ehkdistiin jakamalla kysely kirjastojen vilitykselld suoraa kohderyhmélle eli kirjastojen

asiakkaille.

Kyselyn kenties tunnetuin riski on kato eli alhainen vastausprosentti. Kato on mahdolli-
nen ilmi6 huolimatta siitd, ettd kaikki tutkimuksen elementit olisi toteutettu sdéntdjen mu-
kaisesti (Kananen, 20135, s. 265). Katoon pyrittiin vaikuttamaan monin tavoin: jakamalla
kyselyd oikealle kohderyhmalle, otsikoimalla ja personoimalla kysely mieluisaksi vastat-
tavaksi, tekemadlld kyselystd sisdltorikas mutta tiivis, ohjeistamalla selkedsti, informoi-
malla vastausajasta sekd pitdmailld kyselylomake avoinna tarpeeksi kauan. Lisdksi sen
sijaan, ettd tutkija itse olisi tavoitellut vastaajia, kirjastot valittivét kyselya asiakkailleen.

My®6s tdmin luotettiin lisddvin vastausprosenttia.

4.3 Teemahaastatteluaineiston laadullinen sisallonanalyysi

Laadullinen sisédllonanalyysi on luonteva osa kirjoitettujen ja puhuttujen aineistojen ana-
lyysia. Se keskittyy ennemmin aineiston kertomiin aiheisiin ja teemoihin kuin aineiston
kielelliseen muotoon. Sisdllonanalyysin tavoite on luoda sanallinen ja selked kuvaus tut-

kittavasta ilmidsté, johon aineisto tarjoaa ndkymin. (Vuori, 2021; Vuori, 2021.) Téssi
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tutkielmassa teemahaastatteluaineiston sisdllonanalyysilla pyrittiin vastaamaan tutkimus-
kysymyksiin ”Miten asiakkaiden mielenterveys huomioidaan yleisen kirjaston toimin-
nassa ja toiminnan suunnittelussa?” ja ”Onko koronapandemia muuttanut kirjaston toimia

asiakkaiden mielenterveyden huomioinnissa? ”

Koodaaminen on olennainen alkuvaiheen tyovéline sisdllonanalyysissa (Vuori, 2021).
Koodaamisessa aineistosta yhdistellddn ja erotellaan osia jonkin ominaisuuden mukaan.
Samankaltaiset osat luokitellaan yhteen ja syntyneelle luokalle annetaan yhteisen ominai-
suuden mukainen nimi. Koodaamisella sekd yksinkertaistetaan aineistoa hallittavaan
muotoon ettd niin sanotusti monimutkaistetaan, jolloin aineistosta voidaan saada esiin yl-
lattavidkin ndkokulmia. Luokittelu voi tapahtua erilaisista ndkokulmista ja kohdistua mo-
niin erilaisiin piirteisiin, joten on tarkeda, etti tutkimuskysymykset ohjaavat koodaamista.

(Juhila, 2021.)

Koodaaminen ei ole aina valmiina aineistossa odottamassa (Juhila, 2021), mutta tdssi
tutkielmassa sité ajateltiin analyysimenetelmaiksi jo teemarunkoa (Kuva 2) luodessa. Tee-
moilla pyrittiin 1dhestyméin kirjastojen ndkdkulmaa omasta roolistaan mielenterveyden
tukemisessa ja koodaamisella selkeytettiin ilmidn kuvaamista. Aineistoa tarkasteltiin kui-
tenkin avoimesti: teemojen ulkopuolisia aiheita ei jétetty huomiotta, silld nekin saattoivat
omalla tavallaan kuvata ilmiotd. Aineiston koodaamista voidaan toteuttaa myos ohjel-
mien avulla. Kuitenkin suppeiden aineistojen kohdalla aineisto on yleensd hallittavissa
lukemalla (Kananen, 2015, s. 162), joten ohjelmien hyodyntdminen sivuutettiin tissa tut-

kimuksessa.

Kun aineistot oli litteroitu, niitd 1dhestyttiin “vérikynilld”, joka on koodaamisen perintei-
nen tekniikka. Virikynilld tutkija merkitsee aineistotekstiinsd samaan luokkaan kuuluvat
tekstikohdat (Juhila, 2021), minkd avulla voitiin tarkastella, yhdistelld ja erotella seka
yhden haastattelun osioita ettd kaikkien kolmen haastattelun vastauksia samasta aihepii-
ristd. Teemoja saatettiin kasitelld haastatteluissa yha uudestaan keskustelun polveuduttua
muihin teemoihin tai aiheisiin, joten eri vérit auttoivat huomaamaan helposti saman luo-
kan osioita haastattelujen eri vaiheista. Toinen perinteinen tekniikka on ’lakanat”, jossa
isolle paperille hahmotellaan pédédluokat ja alaluokat sekd ndiden keskindiset suhteet

(Juhila, 2021). Vérimerkintdjen tarkastelun jdlkeen paperille piirrettiin kuuden ruudun
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taulukko, jotka otsikoitiin ja joihin merkintdjen sisdlto luokiteltiin. Lopuksi otsikot muo-

kattiin luokkiansa kuvaavammiksi, jolloin lopulliset luokat olivat

1. Mielenterveyden niakyminen kirjastoissa
Mielenterveyden huomioiminen strategioissa
Mielenterveyden huomioiminen toimissa

Koronapandemian tuomat muutokset

U

Muut huomiot

Aineistoa analysoitiin sen mukaan, miten kunkin luokan sisélto kuvaa otsikkonsa ilmiota.
Luokilla 2 ja 3 sellaisenaan pystyttdisiin vastaamaan ensimmadiseen tutkimuskysymyk-
seen. Tutkimuksessa haluttiin kuitenkin ymmaértdd aluksi se, miten asiakkaiden mielen-
terveys nikyy kirjastojen tyontekijoille. Tima muodostui omaksi luokakseen, silld sen
ajateltiin pohjustavan sitd, miten mielenterveyttd huomioidaan tai voidaan huomioida kir-
jastotoimessa. Koronapandemian vaikutus mielenterveyteen on melko suuressa roolissa
tdssd tutkielmassa, mutta haastatteluita analysoidessa huomattiin, ettd sen merkitys — niin
mielenterveyden nikyvyydessi, kirjastotoimen suunnittelussa kuin kirjaston toiminnassa
— oli tutkielman nékokulmasta kuitenkin melko pieni. Siksi teemarungossa kolmeen eri

alateemaan luokitellut koronapandemian tuomat muutokset tiivistettiin yhdeksi luokaksi.

Muiden luokkien tulkittiin vastaavan melko suoraan tutkimuskysymyksiin. Luokkaan 5
padtyiviat huomiot kirjastojen mainonnan tavoittavuudesta, haastateltavien omat usko-
mukset kirjaston roolista mielenterveyden tukemisessa, kirjastoammattilaisen roolin ra-
joista sekd mielenterveyden ndkymisestd ja puhumisen muutoksesta vuosien aikana. Jot-
kin edelld mainituista teemoista olisi voitu luokitella muihin luokkiin, mutta analyysissa
haluttiin muodostaa niin sanottu kaatoluokka omaksi luokakseen. Osa luokan 5 aiheista
oli liian erilladn muiden luokkien aiheista, osa taas niin merkityksellisid, ettd ne haluttiin
erottaa muista luokista itsendisiksi osiksi. Edelld mainituista merkityksellisisté aiheista ei
kuitenkaan ollut saatavilla riittdvésti analysoitavaa aineistoa, ettd niisté olisi luotu omia

luokkiaan.

Luokat olivat melko suorassa linjassa teemarungon aiheiden kanssa, lukuun ottamatta
luokkaa 5. Aineiston koodaaminen ja tulkinta ei ollut puhtaasti teoria- tai aineistolahtoista

(Kananen, 2015, s. 171-177). Teemarunko oli luotu teoreettisen viitekehyksen kautta, ja
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koodaamisessa syntyneiden luokkien samankaltaisuus rungon kanssa kielii koodaamisen
sekd tulkinnan teorialdhtdisyydestd. Haastatteluaineistosta huomioitiin kuitenkin myds
teemojen ulkopuolisia osioita, mikéli ne toistuivat eri aineistoissa ja olivat ilmiota kuvaa-
via. Néin ollen koodaaminen toteutettiin my0s aineistoldhtdisesti. Eri l&htokohtien uskot-

tiin tukevan toisiaan ilmion kuvaamisessa.

Huolimatta luokkien toteamusmuotoisesta otsikoinnista niitd késiteltiin analyysissa ky-
symyksind, esimerkiksi "Miten mielenterveys nikyy kirjastoissa?”’ ja Mitid muita huo-
mioita haastatteluissa nousi esiin?”” Luokiteltua aineistoa tulkittiin siten, etti se vastaisi
luokkansa otsikossa esitettyyn kysymykseen seké kuvailisi otsikon ilmi6ta. Eri haastatte-
luista etsittiin keskindisid yhtdldisyyksid sekd poikkeavuuksia, joista voitiin muodostaa

johtopéétoksid seké erityisesti kokonaiskuvia (Vuori, 2021).

4.4 Kyselylomakeaineiston analyysi

Aineiston keruun aikana ja jilkeen kyselylomakeaineistoon tutustuttiin aluksi kursori-
sesti. Tdssd vaiheessa ilmeni, ettd osa kysymyksistd olivat epérelevantteja — vaikkakin
mielenkiintoisia — muuttujia tutkielman kannalta. Taustatiedot mahdollistavat erilaisten
vastaajaryhmien vertailun, mutta kyselylomakkeessa keréttyja taustatietoja oli liian useita
erilaisia, jotta niitd kaikkia olisi voitu hyddyntda ja sdilyttda analyysin mielekkyys. Taus-
toitusaineistoa ei kuitenkaan jitetty huomiotta, mutta sen tarkastelu jétettiin systemaatti-

sen analyysin ulkopuolelle.

Kyselytutkimuksen tavoitteena oli vastata tutkimuskysymykseen Miten kirjaston asiak-
kaat kokevat kirjaston toiminnan vaikuttavan heidédn mielenterveyteensid?”” Abduktiivisen
tutkimusotteen kautta tutkielman tarkoituksena oli kartoittaa asiakkaiden ajatuksia ja mie-
lipiteitd aiheesta. Siksi tutkimuskysymys oli tarkoituksella muotoiltu siten, ettei sithen ole
yksiselitteistd vastausta, vaan aineiston kautta pyritdén parhaaseen saatavilla olevaan se-

litykseen.

Tutkimuskysymyksen perusteella nakdkulmaksi, jonka kautta tarkasteltiin muita vastauk-
sia, valikoitui asiakkaiden arvio omasta mielenterveydestd. Tavoitteena oli hahmottaa,

kokevatko mielenterveytenséd hyviksi arvioivat asiakkaat kirjaston vaikuttavan eri tavoin
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kuin ne, jotka kokevat mielenterveytensd heikommaksi. Muuta vastaajien taustakysymys-
aineistoa — kuten ikd, sukupuoli- ja tyollisyysjakaumat — hyodynnettiin kuvaamaan vas-

taajien joukkoa.

Koronan vaikutusta mielenterveyteen ja kirjastoaktiivisuuteen tarkasteltiin vastaajien
muiden taustatietojen yhteydessd. Muut kysymykset jaettiin kolmeen luokkaan: ’Suhtau-
tuminen kirjastoon”, ”Mielenkiinto mielenterveystoimintaa kohtaan” ja ”Omin sanoin:
Ajatukset kirjastosta mielenterveyden tukijana”. Ensimmdiisessd luokassa perehdyttiin
sithen, miten asiakkaiden suhtautuminen kirjastoon ilmenee kirjastoaktiivisuudessa, ko-
kemuksessa kirjastosta sekd mielipiteissd kirjaston tiloista, henkilokunnasta ja yleisesti
mielenterveyden kannalta. Toisessa luokassa tarkasteltiin sitd, miten asiakkaat huomaa-
vat ja kokevat mielenterveysaiheiset tapahtumat sekd onko heillé toiveita tapahtumien
jarjestamiseen liittyen. Viimeisessd luokassa hahmotettiin yleisid mielipiteitd avointen

huomioiden perusteella.

Ristiintaulukointi on mééréllinen analyysimenetelmi, jonka avulla tutkitaan muuttujien
jakautumista ja niiden vilisié riippuvuuksia (Tietoarkisto, i.a.). Timén kyselytutkimusai-
neiston analyysissa mahdollisia korrelaatioita mielenterveysarvion ja kirjastosuhtautumi-
sen vélilld etsittiin ristiintaulukoinnin avulla. Ristiintaulukointi toteutettiin Microsoft Ex-
cel -taulukkolaskentaohjelmalla Akin menetelméblogin (Taanila, i.a.) ohjeistuksen mu-
kaisesti. Ristiintaulukointi osoittautui kelvolliseksi apuvélineeksi vastausaineiston visu-
alisoinnissa, silld taulukoista oli melko helposti havaittavissa mahdollinen korrelaatio tai

korreloimattomuus. Taulukoinnin haasteena oli aineiston pieni koko.

Kyselyn kaksi viimeistd kysymystd (17 ja 18) olivat avoimia kysymyksid, joista ensim-
maisessd tiedusteltiin asiakkaille herddvié ajatuksia kirjaston roolista mielenterveyden tu-
kijana ja toisessa oli mahdollista jittdd vapaavalintainen kommentti. Nama kysymykset
eivit olleet pakollisia, mutta nithin vastattiin silti melko aktiivisesti: kysymykseen 17
vastasi 179 ja kysymykseen 18 90 asiakasta. Vastauksia selailtiin aluksi silmdmaéréisesti,
minka jilkeen ne koodattiin tarkemmin tarkastellen Microsoft Excel -taulukkolaskenta-
ohjelmaan havaintomatriisiksi. Vastausten keskeiset huomiot jésenneltiin sarakkeisiin,

joihin huomioiden toistuessa muissa vastauksissa taulukkoon laitettiin merkintd (Kuva
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3). Uusia huomioita merkittiin taulukkoon matalalla kynnykselld, jotta vastaukset huomi-
oitaisiin perinpohjaisesti. Myohemmin joitakin saman teeman sarakkeita yhdisteltiin: esi-

merkiksi tasavertaisuus ja tasa-arvo muodostivat lopuksi yhden sarakkeen.

A B C
. L I ai

‘-.l"astmljv ajanvietto - ilmainen lul

1 X X

2

3

4

3 X

6

¥

8 X

Kuva 3. Ote avoimen kysymyksen 17 havaintomatriisista.

Avoimista kysymyksistd luoduista taulukoista pyrittiin havaitsemaan, mitkd maininnat
kyselyyn vastanneiden asiakkaiden vastauksissa toistuivat usein. Vastauksia ei rajattu
pelkéstiddn mielenterveyden tukemisen nikokulmasta, vaan taulukkoa muodostaessa kiin-
nitettiin huomiota my0s niihin mainintoihin, joiden perusteella kirjasto ei tue tai voisi
tukea paremmin mielenterveyttd. Viimeinen kysymys jétettiin tietoisesti analyysin ulko-
puolelle, silld se sisdlsi tutkimuksen kannalta erittdin vdhin relevantteja kommentteja.
Vastauksissa korostuivat kiitokset ja kehitysehdotukset yksittéisille kirjastoille tai kirjas-

toille yleensa sekd kehut tutkielman aiheesta.
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5 TULOKSET

Tassd luvussa tarkastellaan teemahaastattelun ja kyselylomakkeen analyysien tuloksia.
Aliluvuissa 5.1 esitetdéin siséllonanalyysin tulokset ja aliluvussa 5.2 kyselylomakkeen

analyysin tulokset.

5.1 Laadullisen sisallonanalyysin tulokset
5.1.1 Mielenterveyden nakyminen kirjastoissa

Haastatteluissa korostui ymmarrys kirjastojen asiakkaiden moninaisuudesta. Laajojen
asiakaskuntien tiedettiin sulkevan sisddnsd myds mielenterveytensi kanssa kamppailevia
yksilditd, vaikka se ei ilmenisi asiakkaan ulkoisesta olemuksesta. Jokainen haastateltava
huomautti, ettei kirjaston tyontekijén tehtdvé ole tietdd tai selvittdd asiakkaiden mielen-
terveydellisid asioita. Kuitenkin jokaisessa haastattelussa mainittiin erilaisia piirteitd,

jotka saattavat vihjata tyontekijélle jotakin asiakkaan mielenterveyden tilasta.

Ulkoisesti havaittaviksi piirteiksi nostettiin kiyttdytyminen ja kanssakdymisen tarve, joka
usein ilmenee keskustelunhaluisuutena. Kéyttdytymisestd puhuttaessa mielenterveyden
hiirididen kerrottiin ilmenevén hyvin vaihtelevasti: harvinaisista aggressiivisesti tai se-
kavasti kayttaytyvistd asiakkaista aktiivisten kirjastossa kévijoiden pitkiin poissaolokau-
siin. Varsinkin Kokkolassa, joka oli tutkimuksen kaupunginkirjastoista asiakasluvultaan
pienin, haastateltava kertoi tyontekijoiden huomaavan tiettyjen asiakkaiden olevan poissa
kirjastosta pitkid aikoja. Joissakin tapauksissa ndméa asiakkaat kirjastoon palatessaan
kayttaytyivét selvisti entisestd poiketen, minka tulkittiin kertovan esimerkiksi mahdolli-

sesta hoitojaksosta.

Haastatteluiden perusteella kirjaston kokoluokasta huolimatta joistakin kirjastojen asiak-
kaista muodostuu “vakiasiakkaita”. Ndma asiakkaat kdyvit usein ja mielellddn hakeutu-
vat keskusteluihin tyontekijoiden kanssa. Asiakkaat saattavat jakaa tyontekijélle henkilo-
kohtaisiakin aiheita ja kertoa voinnistaan muun rupattelun ohessa, jolloin heidén tilan-
teensa kidyvit tyontekijoille tutuiksi. Toisaalta asiakkaan ei tarvitse olla tyontekijdlle

tuttu, jotta hin uskaltaa avautua omasta elamistién. Haastateltavat kertoivat, ettd joissa-
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kin kirjaston tapahtumissa, kuten lukupiireissé tai muissa sosiaalisissa tapahtumissa, asi-
akkaat saattavat padtyd kertomaan omista — haasteellisistakin — kokemuksistaan ja tilan-

teistaan, mikali tapahtumassa késitelty aihe jollakin tapaa liittyy asiakkaan kokemuksiin.

Vakiasiakkaiden tai muiden vastaavien “rupattelijoiden” kohdalla keskusteluiden kerrot-
tiin ldhtevin toisinaan ammatillisista aiheista, esimerkiksi aineistoon liittyvastd asiasta,
ja siirtyd sittemmin asiakkaan kokemuksiin, huolenaiheisiin tai muihin asiakasta koske-
viin aiheisiin. Toisinaan keskustelujen kerrottiin pysyvén rupattelun tasolla, mutta jokai-
sessa haastattelussa nousi esiin asiakkaiden tarve kanssakdymiseen. Oulun haastateltava
kertoi tyontekijoiden havaitsevan asiakkaissa yksindisyyttd, jonka uskottiin johtavan

kanssakdymisen tarpeeseen.

Ulkoisen kéyttaytymisen, jakamisen tarpeen ja yksindisyyden ohella haastateltavat ker-
toivat myds vaikeammin havaittavista piirteisté, joissa asiakkaiden mielenterveys tulee
esiin. Mielenterveyden ndkymisen suoranaista yhteyttd aineistoon ei varmistettu, mutta
esimerkiksi Oulussa oli huomattu mielenterveytta tukevien self help -kirjojen olevan suo-
siossa. My0Os Kokkolassa oli havaittu mielenterveyteen liittyvan kirjallisuuden olevan
suosittua, mutta suosion syyksi arveltiin paikallisen ammattikorkeakoulun opiskelijoiden
tarve kyseenomaiselle kirjallisuudelle. Tampereella aineistotoiveita kommentoitiin seu-

raavasti:

”Voi ndkyd ihan siind ettd tullaan than kysyyn suoraa johonki mielentervey-
den haasteisiin vaikka apua, siis vaikka aineistoja yleensd. Ja se voi olla hyvin
niinku epamaadrésti, sit siind tiytyy olla aika sensitiivinen [...] et jos on védha
sillee et mistdhén tdssd on kysymys ja mitd oikeestaan haluat ja mité oikees-
taan hén tarvisi sithen tilanteeseensa, mistd vois olla apua. Niin ei se 0o aina
niin helppoo, varsinkaan jos se asiakas ei itse osaa sitd sanallistaa kauheen

selkeesti.”

Aineistoihin liittyvien pyyntdjen ohessa asiakkaat voivat kertoa mielenterveydestéédn hy-
vinkin suoraan tai hieman vaikeammin tulkittavasti, jolloin tarve ei vélttimattd todelli-
suudessa kohdistu kirjaston aineistoihin vaan muuhun apuun. Loppujen lopuksi mielen-
terveyteen liittyvit aineistopyynndt ovat haastatteluiden perusteella hyvin vdhiiset, eika

kirjaston tydntekiji voi arvailla todellista syyti aineiston tarpeen takana. Mielenterveytta
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tukeva aineisto huomioidaan joka tapauksessa aineistohallinnassa aivan kuten muutkin

kirjallisuuden luokat.

IImainen ja kaikille avoin kirjasto mielletddn usein helpoksi tilaksi saapua. Oulun haasta-
teltava kertoi kuitenkin asiakkaista, joille kynnys tulla kirjastoon on liian korkea. Hén
mainitsi sosiaalisten tilanteiden pelon ja jannittdmisen, jotka voivat tehdé kirjastossa kdy-
misestd vaikeaa, ja ndissi tilanteissa saatetaan tarvita esimerkiksi ystidvaa tueksi kirjasto-
vierailuihin. Tyontekijoiden on vaikea tai mahdoton tietdé asiakkaista, jotka eivit oma-
ehtoisesti uskalla tai voi tulla kirjastoon. Kuitenkin tieto siitd, etté téllaisia asiakkaita on,

huomioidaan kirjastotoimen suunnittelussa ja tavoitettavissa kohderyhmissa.

5.1.2 Mielenterveyden huomioiminen strategioissa

Strategioista keskusteltaessa osalla kirjastoista oli oma toimintastrategia, mutta kaikki
haastateltavat kertoivat kirjastonsa osallistuvan my0s kaupunkitason strategiatyohon.
Kaupunkien strategioiden suunnittelussa ja toteuttamisessa hyvinvointi, tasa-arvo ja yh-
denvertaisuus nousivat haastatteluissa vahvasti esiin, mutta mielenterveyden késitetta sel-

laisenaan ei haastateltavien tiedon mukaan strategioissa mainittu.

Kirjastojen kerrottiin toteuttavan kaupunkikohtaista tai valtakunnallista strategiaty6ta kir-
jastolle ominaisin keinoin. Esimerkit osallisuudesta vaihtelivat kampanjoihin liittyvistd
kirjallisuusnostoista ja teemaviikoista yleiseen lukutaidon, yhteisdllisyyden ja tasa-arvon
edistdmiseen. Lisdksi kaupunkistrategiaa sovellettiin kirjaston omassa strategiasuunnitte-
lussa, mikéli kirjastolla sellainen oli. Tampereella kirjaston strategiasta nostettiin muun
muassa osallisuus ja yhdenvertaisuus, joita pyritddn tukemaan esimerkiksi suunnittele-

malla tapahtumia siten, ettd ne olisivat hyvin saavutettavissa eri kohderyhmille.

Vaikka mielenterveys ei késitteend sijoitukaan kirjastotyon strategiaan, Oulun haastatel-
tava arvioi kuitenkin, ettd se otetaan huomioon esimerkiksi toiminnan sallimisessa. Han
koki, ettd Oulussa jérjestettdvien hyvinvoinnin tukemiseen liittyvien hankkeiden jatku-
minen ja kehittdminen ovat merkkeja siité, ettd aiheella on merkitysti kirjastotyon suun-
nittelussa. Lisdksi hin uskoi sithen, ettd mielenterveyden haasteiden lisdintyessd my0s

sen huomioiminen kirjastotydssa lisdéntyy.
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Haastateltavista kaikki kolme olivat sitd mieltd, ettd asiakkaiden mielenterveys huomioi-
daan muiden teemojen kautta. Osallisuuden, aktiivisuuden, turvallisuuden, yhdenvertai-
suuden ja tasa-arvon teemojen uskottiin tukevan mielenterveytti. Lisdksi hyvinvointi oli
toistuva késite, jonka tunnistettiin siséltdvéin ihminen kokonaisuutena — fyysisesti, psyyk-

kisesti ja sosiaalisesti.

5.1.3 Mielenterveyden huomioiminen toimissa

Haastatteluiden perusteella mielenterveyttd huomioidaan kirjastojen toiminnassa hyvin
laajasti, vaikkakaan sitd ei ajatella omana teemanaan tai kohteenaan, jota huomioida. Asi-
akkaiden ja siind sivussa heiddn mielenterveytensd huomioiminen alkaa asiakaspalve-
lusta: asiakkaat toivotetaan tervetulleeksi kirjastoon ja heidit kohdataan yksiloind. Hen-
kilokunta on avuliasta ja ystavéllistd sekd asiakkaan saatavilla, mutta tarvittaessa he myos
antavat asiakkaalle omaa tilaa ja rauhaa. Kirjastoissa on myds mahdollisuus asioida tdysin
omatoimisesti ilman vuorovaikutusta. Tilanteeseen nidhden tarkoituksenmukainen asia-
kaspalvelu ja matala kynnys saapua kirjastoon koettiin mielenterveyttd tukevaksi toimin-

naksi.

Kirjastoilla osoittautui olevan merkittdvin paljon yhteisty6ta eri toimijoiden kanssa. Toi-
mijat olivat useimmiten kulttuurisia ja yhteiskunnallisia tahoja, mutta yhteisty6ti toteu-
tettiin my0s sosiaali- ja terveydenhuollon osaajien kanssa. Kirjastojen rooli yhteistydssa
toteutetuissa toimissa vaihteli tapahtumien jarjestdjistd oheistoiminnan tai tilojen tarjo-
ajaan. Kokkolan haastattelussa korostui yhteisty6toiminta, jossa toinen taho tekee aloit-
teen ja kirjasto tarjoaa tilan toiminnan esittelemiseen, luennon pitdmiseen tai muuhun toi-
mintaan. Lisédksi kirjasto saattaa tiedottaa toiminnasta ja laittaa tueksi toiminnan aihee-
seen sopivan aineistondyttelyn. Haastateltava kertoi kirjastossa jirjestetyistd psykologian
luennoista, jotka olivat olleet asiakkaiden keskuudessa erittdin suosittuja. Hin lisési kir-
jaston osallistuvan mielellddn yhteistoimintaan, mutta hénelld oli myds haave yhteistyon
tehostamisesta kaupungin, hyvinvointialueen ja kirjaston vililld. Hén tiesi taloudellisten
haasteiden pakottavan jokaista tahoa keskittymaédn oman toiminnan ylldpitdmiseen ja ke-

hittdmiseen, mutta toive yhteistyon muotoutumisesta oli silti olemassa.

Vastaavaa toimintaa ilmeni muissakin kaupungeissa. Tampereen ja Oulun haastatteluissa

nousivat erityisesti esiin hankkeet, joita toteutetaan yhteistydssd muiden toimijoiden
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kanssa. Yhteistyotahon perusteella hankkeet saattoivat olla hyvinkin 1dhelld asiakkaiden
mielenterveyden teemaa, vaikka sitd ei sellaisenaan ollut sanallistettu hankkeessa, aivan
kuten ei strategioissakaan. Sen sijaan hyvinvointi ja tavoittavuus olivat jélleen esill4 toi-
minnan suunnittelussa. Tampereen haastateltava kertoi yhteistyokumppaneiden valikoi-
tuvan my0s silld perusteella, ketd kirjasto voisi kumppaneiden kautta tavoittaa. Esimer-
kiksi nuorisopalvelujen ja Tampereen Rap-Akatemian kautta kirjasto péddsi ldhemmas

nuoria.

Erityisesti mielenterveyteen yhdistettdvistd tahoista Kokkolan haastattelussa nousi esiin
yhteisty0 Keski-Pohjanmaan hyvinvointialue Soiten kanssa ja Tampereella Mielen ry -
yhdistyksen kanssa. Mielenterveyden tukemisen ei kuitenkaan ajateltu rajoittuvan vain
mielenterveyden toimijoiden kanssa tehtdvdan yhteystyohon, vaan sen uskottiin sisélty-
vian myos kulttuuriseen, yhteiskunnalliseen ja toiminnalliseen yhteisty6hon. Oulun kau-
punginkirjaston monipuolinen yhteisty6toiminta oli usein kytkoksissd mielenterveyteen.
Haastatteluissa mainittiin hankkeita, jotka keskittyivét aikuisten lukutaitoon panostami-
seen ja ihmisten kohtaamiseen jonkin teeman ddrella. Lisdksi haastattelussa kerrottiin yh-
teistyOssd toteutettavasta ”Vésyneiden lukupiiristd”, erityisen matalan kynnyksen luku-
piiristd, johon saa osallistua vaikkapa vain kuuntelemalla. Tdmé hanke toteutettiin kirjas-
ton tyotekijén aloitteesta, eli yhteistyohon hakeudutaan niin kirjaston kuin toisten toimi-

joiden taholta.

Haastattelujen perusteella kirjastojen oma toiminta, kuten lukupiirit, kirjavinkkaukset,
puhuja- ja artistivierailut sekd teemapdivit tai -viikot, toteutetaan mahdollisimman saa-
vutettaviksi. Aiheita, genrejd ja vastaavia muuttujia vaihdellaan, jotta useiden erilaisten
asiakasryhmien kiinnostuksenkohteet otettaisiin huomioon. Yhteen tuleminen ja keskus-
teluyhteys olivat siséllytettyind moniin tapahtumiin, kuten esimerkiksi puhetilaisuuden
loppuun sijoitetulla yleison kyselyosiolla. Tampereella ja Kokkolassa mainittiin olevan
kirjasuosittelupalvelu, jossa asiakas saa toivoa kirjasuosituksia ja kirjaston henkilokunta
valitsee ja ehdottaa toiveen mukaisia kirjoja. Haastateltavat eivét osanneet sanoa, kiyte-
tdédnko palvelua mielenterveyttd tukevien kirjojen etsimisessé, ja arvelivat toiveiden kes-
kittyvin enemmaén esimerkiksi kaunokirjallisuuden luokkiin. Mielenterveyttd tukevan ai-

neiston etsiminen todettiin kuitenkin mahdolliseksi suosittelupalvelun kautta.
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Tampereen ja Kokkolan haastatteluissa keskusteltiin kirjastojen toimista maahanmuutta-
jien ja suomea toisena kielené opiskelevien eli S2-opiskelijoiden tukemiseksi. Kokkolan
kirjaston tiloissa toimii Welcome Office -palvelupiste, josta maahanmuuttajat voivat tie-
dustella esimerkiksi perhepdivdhoidosta ja muista arjen konkreettisista selviytymiskei-
noista. Ukrainan sodan alettua pakolaisille tarjottiin asiakaspalvelua heiddn omalla kie-
lelldédn. Tampereella kirjastossa vieraileville maahanmuuttajataustaisten S2-opiskelijoi-
den ryhmille pidetdin tilaisuuksia, joissa tutustutaan kirjaston tiloihin ja toimintaan seké

sithen, miten kirjastosta voi saada tukea hyvinvointiin.

Tampereen haastattelussa yksi asiakkaiden mielenterveyden huomioimisen painopiste si-
joittui tapahtumien suunnittelussa tavoittavuuteen ja saavutettavuuteen. Haastateltavan
mukaan mielenterveys teemana tai mielenterveytensé kanssa kamppailevat asiakkaat ryh-
maéna eivit ole sanallistettuna toiminnan suunnittelussa. Kuitenkin sen, ettd toiminnalla
pyritddn tavoittamaan mahdollisimman monia erilaisia ihmisid, hén ajatteli huomioivan
myds mielenterveyttd. Huomiota suunnittelussa kiinnitetddn muun muassa siihen, miten
tapahtumat olisivat mahdollisimman saavutettavia eri kohderyhmille, miten tapahtumia
toteutettaisiin avoimessa kirjastotilassa eika suljettujen ovien takana ja miten osallistumi-
sen kynnystd madalletaan. Liséksi toiminnan suunnittelussa pohditaan sitd, miten tapah-
tumat vietdisiin my0s niiden asiakkaiden luokse, ketka eivét syysti tai toisesta paise kir-

jastoon.

Erés haastatteluissa esiin noussut teema oli henkilokunnan kouluttautuminen asiakkaiden
kohtaamisessa. Kaikissa haastatteluissa kerrottiin niin sanotusti vaativan tai aggressiivi-
sen asiakkaan kohtaamisen koulutuksesta, joka jérjestettiin poikkeuksetta henkilokunnan
turvallisuuden nikokulmasta. Tarve koulutukselle saattoi perustua kohtaamisiin tillaisten
asiakkaiden kanssa, mutta useimmiten se pohjautui kuitenkin henkilékunnan omaan tie-
donjanoon ja yleisen ty6turvallisuuden ylldpitdmiseen. Tampereen haastateltava mainitsi
koulutukset neuromoninaisten ja nuorten kohtaamisesta, ja toisetkin haastateltavat ker-
toivat koulutuksia olevan useampia. Henkilokunnan mainittiin olevan innokasta koulut-
tautumaan. Asiakkaiden mielenterveyden ndhtiin epédsuorasti liittyvan kaikkiin asiakas-
kohtaamisiin. Koulutusten koettiin epasuorasti huomioivan asiakkaiden mielenterveytta,

silld sen ajateltiin olevan taustalla mukana.
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5.1.4 Koronapandemian tuomat muutokset

Pandemiasta johtuneen kansainvilisen hititilan alkaessa kirjastot menivét ohjeistuksen
mukaisesti kiinni. Haastatteluiden mukaan kirjastoissa ei kuitenkaan jééty toimettomiksi,
vaan alettiin miettid uusia palvelukeinoja, turvallisuutta ja tavoittamista. Kaupunginkir-
jastojen toiminta siirtyi verkkosivuille ja sosiaalisen median alustoille suoratoistona ja
videotallenteina. Ajan kuluessa alkoi my0s valtionhallinnon ohjeistuksen mukainen as-
teittainen toiminnan palautuminen muun muassa asiakasmédrien rajoituksia ja tilojen

puhdistustoimenpiteitd huomioiden.

Yleiset toimintaohjeet, kuten kisienpesuohjeet ja turvavilien ylldpitdmisen ohjeet, olivat
kirjastojen tiloissa ja sivuilla esillé tilojen avautuessa. Haastatteluista ilmeni, ettd kirjas-
toille ei osoitettu erityisid informaatiotehtéivia koronapandemian aikaan. Kirjastotiloja ei

mydskdin hyddynnetty muuhun toimintaan, esimerkiksi rokottamiseen.

Haastateltavat eivit juuri osanneet kommentoida koronapandemian tuomaan muutokseen
asiakkaiden mielenterveydessd. Kontaktit asiakkaiden kanssa kirjastojen ovien avautu-
essa olivat vihiisid, mikd osaltaan teki vuorovaikuttamisesta haasteellista. Haastatte-
luissa nostettiin esiin kuitenkin huomiot turvattomuuden ja yksindisyyden tunteista. Tur-
vattomuus oli ndkynyt niin henkil6kunnan kuin asiakaskunnankin keskuudessa esimer-
kiksi tarpeena kertoa seké keskustella peloista ja huolista. Asiakkaiden yksindisyys ilmeni
yha tarpeessa jutella henkilokunnan kanssa. Kokkolan haastateltava kommentoi yksindi-

syytta:

”Et just ndd vanhemman ikéluokan, niin kylld he varmaan olivat kotona ja
varmasti oli sitd yksindisyyttd. Et aika monella se on siti et tulee kirjastoon
kerran viikossa ja se on heille timmonen sosiaalinen (...) et kylldhdn he paljo

haluaa meién kans jutella.”

Kysyttdessd siitd, yritettiinkd kirjastoista tavoitella nditd yksin jdéneitd asiakkaita, haas-
tateltava kertoi, ettd henkilokunnan ja asiakkaiden turvallisuuden nimissa oli tarkedd vélt-
tad kontaktia. Asiakkaita pyrittiin kuitenkin palvelemaan niin hyvin ja paljon kuin tilan-
teessa oli mahdollista, eikd henkilokunnan asiakaspalvelualttius horjunut pandemian ai-

heuttamasta erosta huolimatta.
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Vaikka koronapandemia kesti useita vuosia, kirjastoissa se oli tavallaan vain ilmié mui-
den joukossa. Viliaikaiset rajut muutokset toiminnassa ja pysyvimmat muutokset verk-
kotarjonnassa erottivat pandemian sitd edelténeistd kansainvilisisté kriiseista kirjastoym-
paristossd. Kuitenkin haastatteluiden perusteella kirjastotoimessa on havaittu, ettd kun jo-
kin aihe on ajankohtainen ja niin sanotusti pinnalla, se ndkyy aineistopyynndissa ja kes-
kusteluissa, mika toistui myos pandemian kohdalla. Tampereen haastateltava mainitsi esi-
merkkind, ettd Ukrainan sodan alkaessa maan historia- ja muu kirjallisuus oli todella suo-
sittua. Siithen verrattuna koronapandemiasta kertovaa kirjallisuutta ei juuri haluttu lukea;

kokemus oli ollut pitka ja raskas useimmille asiakkaille.

Varsinaisia suhteellisen pysyvid muutoksia koronapandemia toi ainoastaan kirjastojen
verkkotoiminnan aktiivisuuteen sekd tulevaisuuden kriiseihin varautumiseen, mutta sen
pitkdaikaisista tai merkittdvistd vaikutuksista asiakkaiden mielenterveyteen ei tehty ha-
vaintoja. Haastatteluista oli ymmérrettivissd, ettd pandemia ei endd ainakaan samalla ta-
valla pelota asiakkaita tai tyOntekijoitd, ja uudet haasteet ovat syrjdyttineet pandemian

aikaiset ongelmat.

5.1.5 Muut huomiot

Haastatteluiden perusteella kirjaston toiminnasta mainostaminen ja markkinointi ovat
haasteellisia tehtidvid. Aktiiviset kirjastoasiakkaat ovat helpoimmin tavoitettavissa ja
melko harvinaislaatuinen maksettu markkinointi on todettu myds melko toimivaksi,
mutta tdstd huolimatta kirjastojen monipuolinen toimintatarjonta jaa joiltakin asiakkailta
pimentoon. Tampereen haastateltava kertoi esimerkkind joidenkin tunnetumpien artisti-
vieraiden "ldpdisevin kirjastokuplan” ja tavoittavan myos vihemmaén aktiivisia asiakkaita
tai thmisia tyystin asiakaskunnan ulkopuolelta. Yleisesti ottaen tavoittaminen on kuiten-
kin haasteellista, mik4 koettiin harmilliseksi muun muassa siiti syysté, ettd kirjastossa

tapahtuva toiminta on maksutonta ja kaikille avointa.

Kaikki haastateltavat uskoivat kirjaston tukevan mielenterveyden hyvinvointia valilli-
sesti. Tampereen haastateltava ajatteli, ettei kirjasto voi vaikuttaa suoraan kenenkéén mie-
lenterveyteen, vaan sen sijaan tukea hyvinvointia laajemmin ajatellen. Oulun haastatel-

tava mainitsi, ettd kulttuuri tarjoaa eldimyksié, jotka voivat tukea mielenterveyttd. Vaikka
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kirjastotyOn suunnittelussa ja toteutettavissa toimissa asiakkaiden mielenterveytta ei sel-
laisenaan sanoitetakaan, sen uskottiin sijainneen jo pitkddn hyvinvoinnin késitteen sisalla.
Kokkolan haastateltava ajatteli kuitenkin, etté kirjastolla voisi olla suurempikin rooli. Hén
mainitsi, ettd kirjasto voisi 1dhestyd mielenterveytensd kamppailevia asiakkaita aktiivi-
semmin, silld he ovat yksi asiakasryhmd, vaikkakin toisinaan ndkymaéton. Han perusteli
ajatustaan muistuttaen kirjaston olevan hyvinvointipalvelu. Lisdksi haastattelussa nousi
esiin ajatus siité, ettd asiakkailla on mielenkiintoa mielenterveysteeman toimintaan ja pal-

veluihin, mutta he eivit itse aktiivisesti etsi tai toivo sellaista kirjastosta.

Haastateltavien yksimielisyys myds kirjastoammattilaisen roolin rajoista oli selkeéd. Asia-
kaspalveluun kuuluvat ystavéllisyys ja kohteliaisuus voivat ilmeté asiakkaiden ongelmien
kuuntelussa, mikdli he haluavat henkilokohtaisia ongelmiaan jakaa henkilokunnan
kanssa. Asiakkaan kohtaaminen ja huomaaminen ovat kirjastotyon ytimessé ja hdnen in-
formaatiotarpeisiinsa on vastattava. Sen sijaan ongelmien selvittiminen kuuluu sosiaali-
ja terveydenhuoltoon, jonka puoleen kirjastotyontekijéd voi asiakkaan ohjata, mutta ei aut-
taa enempdd. Kuitenkin syvemmasta yhteistyosti kirjastojen ja sotepalveluiden vililla eli
toive. Kirjastoammattilaiset kohtaavat ty0sséén apua tarvitsevia ihmisié, ja heilld on halu

auttaa; sotepalveluilla taas on osaaminen auttamiseen.

Yksimielisyydessd oli huomattavissa rakoilua keskusteltaessa asiakkaiden mielentervey-
den huomioimisen muutoksesta vuosien varrella. Kokkolan edustajan mielestd mielenter-
veys ndkyy nykyéddn vihemman kirjastossa verrattuna 2000-luvun puoleenviliin. Hin ar-
veli syyksi erdin yksittdisen paikallisen mielenterveystoimijan, joka tuohon aikaan tie-
dotti aiheesta aktiivisesti. Henkilon lopetettua toimintansa aihe on ollut harvemmin ja
vihemman esilld, lukuun ottamatta teemaviikkoja. Tampereen ja Oulun haastateltavien
kokemus oli pdinvastainen. Oulun haastateltavan mielestd mielenterveysasioista puhu-
taan kirjastossa avoimemmin kuin 2000-luvun alkupuolella. Tampereen haastateltava

ajatteli, ettd mielenterveys osataan sanallistaa kirjastossa paremmin kuin ennen.

5.2 Kyselylomakkeen analyysin tulokset
5.2.1 Vastaajat

Kyselyyn vastasi yhteenséd kolmesataa kirjastoasiakasta. Vastaajista 45 % oli Oulun kau-

punginkirjaston asiakkaita, 43 % Tampereen kaupunginkirjaston asiakkaita ja loput 12 %
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Kokkolan kaupunginkirjaston asiakkaita. Valtaosa kyselyyn vastanneista oli sukupuolel-
taan naisia ja tyOstatukseltaan tyOssdkdyvid. Vastanneiden ikédjakauma oli hajanainen:
eniten vastauksia tuli 30-39 vuoden ikdryhmaisté, vihiten yli 65 vuoden ikdryhmasta.

(Kuva 4.)

& 18-29 vuotta 36
® Mainen 238 ® Tyossakayva 159 & 30-39 vuotta o1
® Mies 37 @ Tystan 44 & 40-49 vuotta 49
@ En halua vastata 14 ® Opiskelija A7 @ 50-65 vuotta a6
® Muu 1 @ Elzkelsinen 50 ® yli 65 vuotta 38

5% 4% 13%

7% 19%
| |
127‘
22%
16%
53%
\ \ 30%
T9% 15% 16%

Kuva 4. Asiakkaiden henkil6d kuvaavia taustatietoja.

Asiakkaista ldhes kaikki (95 %) vastasivat lainaavansa kirjoja ja muuta aineistoa kirjas-
tossa kdydessddn. Lehtien lukeminen oli toisiksi vastatuin aktiviteetti (41 %) ja huvin
vuoksi kirjastossa kidyminen kolmanneksi vastatuin (34 %). Tapahtumissa (20 %) ja kah-
villa kdynti (16 %) olivat myds varsin suosittuja aktiviteetteja. Viisikymmenté asiakasta
vastasi vaihtoehdon Muu: kirjastossa esimerkiksi opiskellaan ja tehdddn toitd. Asiakkaista
kahdeksan kertoi osallistuvansa lukupiireihin, joka oli kaikista vaihtoehdoista vihiten

vastattu aktiviteetti.

Koronapandemialla oli ollut vastausten perusteella melko véhén vaikutusta asiakkaiden
kirjastossa kdymisen tai kirjaston palveluiden hyddyntdmisen aktiivisuuteen. Asiakkaista
62 % vastasi kirjastovierailujensa madrin pysyneen samana ennen ja jilkeen koronapan-
demian. Kolmasosa (33 %) asiakkaista kertoi kirjastossa kdymisensa lisdédntyneen pande-

mian jilkeen, ja viisi prosenttia arvioi kirjastossa kdymisenséd vidhentyneen.
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Arvio omasta mielenterveyden tilasta oli tutkielman kannalta keskeinen kysymys tarkas-
tellessa sitd, millaisena asiakkaat kokevat kirjaston mielenterveytensa tukijana. Kyselyyn
vastanneista asiakkaista yli puolet (172, 57 %) arvioi mielenterveytensé olevan kunnossa.
Noin kolmasosa vastaajista (94, 31 %) arvioi, ettd heiddn mielenterveytensd voisi olla
parempi. Loput (34, 11 %) arvioivat, ettd he tarvitsisivat apua mielenterveytensé kanssa.
Namaé arviot perustuivat asiakkaiden senhetkiseen kokemukseen omasta mielentervey-
tensd hyvinvoinnista. Vastausvaihtoehto Mielenterveyteni voisi olla parempi on melko
vapaatulkintainen, mutta sen uskottiin olevan sopiva vaihtoehto kunnossa olevan ja apua

tarvitsevan mielenterveyden vélilla.

Aineiston perusteella koronapandemialla oli enemmaén vaikutusta asiakkaiden arvioon
omasta mielenterveydestd kuin kirjastoaktiivisuuteen. Yhteensa ldhes puolet asiakkaista
(47 %) arvioi koronapandemian vaikuttaneen negatiivisesti heiddn mielenterveyteensa:
44 koki sen heikenténeen mielenterveyttidnsa paljon tai pidempiaikaisesti ja 96 vihén tai
hetkellisesti. Niin ikdén ldhes puolet (46 %) ajatteli, ettei pandemia vaikuttanut heiddn
mielenterveyteensi suuntaan tai toiseen. Pieni osuus asiakkaista (6 %) ajatteli pandemian
parantaneen heiddn mielenterveyttddn vahén tai hetkellisesti, ja kuusi vastaajaa (2 %)

ajatteli mielenterveytensi parantuneen paljon tai pidempiaikaisesti pandemian myota.

5.2.2 Suhtautuminen kirjastoon

Suurin osa kyselyyn vastanneista asiakkaista oli aktiivisia kirjastokdvijoitd. Yhteensad 240
asiakasta kdvi muutaman kerran kuukaudessa tai useammin ja 60 asiakasta kerran kuu-
kaudessa tai harvemmin. Asiakkaiden mielenterveysarvion ja kirjastokdymisen aktiivi-

suuden vililla e1 muodostunut havaittavia eroavaisuuksia tai korrelaatioita.

Asiakkaista ehdoton enemmist6 (91 %) piti kirjastoa mieluisana tilana. Vastaajista 23 (8
%) piti kirjastoa neutraalina tilana, ja loput viisi (2 %) pitivat sitd epdmieluisana tilana.
Asiakkaat, ketkd arvioivat tarvitsevansa apua mielenterveytensa kanssa, kokivat kirjaston
pelkdstddn mieluisena tilana. Kohtalaiseksi mielenterveytensd arvioineet asiakkaat koki-
vat kirjaston pitkdlti mieluisena, mutta my0s neutraalina tilana. Muutamat asiakkaat,
jotka kokivat kirjaston epdmieluisana tilana, olivat arvioineet mielenterveytensé hyvaksi.

(Kaavio 1.)
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90%
80%
70%
Heikko
60% mielenterveys
50% M Kohtalainen
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40%
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Mieluinen tila Neutraali tila Epamieluisa tila

Kaavio 1. Arvio miclenterveydestd suhteessa kokemukseen kirjastosta tilana.

Seuraavilla sivuilla 48—50 esiteltdvistd taulukoista on nidhtdvissd, miten asiakkaat vasta-
sivat Likert-asteikkokysymysten 14, 15 ja 16 osakohtiin. Vihred viri (taulukossa vasem-
malla) tarkoittaa asiakkaita, jotka arvioivat mielenterveytensi hyvéksi. Keltainen viri tar-
koittaa asiakkaita, jotka arvioivat, ettd heiddn mielenterveytensi voisi olla parempi. Pu-
naisella vérilld (taulukossa oikealla) on merkitty asiakkaat, jotka arvioivat tarvitsevansa
apua mielenterveytensd kanssa. Sarakkeeseen n on merkitty vastausten méarit ja sarak-
keeseen % on merkitty prosentit sarakkeen summasta. Valkoisella pohjalla néytetdén
kaikki vastaukset yhteensd ilman mielenterveysarviojaottelua. Selkeyden vuoksi prosen-

tit pyoristettiin kokonaislukuihin.

Kysymyksissd 14, 15 ja 16 tiedusteltiin asiakkaiden kokemusta viittdmistd. Perinteisen
Likert-asteikkotyylin mukaisesti vastausvaihtoehtoja oli viisi, ddripdindén Tdysin samaa
mieltd ja Tdysin eri mieltd. Kysymyksessd 14 (sivu 48) tiedusteltiin asiakkaiden koke-
musta kirjastosta tilana, kysymyksessé 15 (sivu 49) asiakkaiden kokemusta kirjaston hen-
kilokunnasta ja kysymyksessd 16 (sivu 50) kokemusta kirjaston piirteistd asiakkaan oman

mielenterveyden nidkokulmasta.
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Kirjastossa on rauhallista
Taysin eri mielta

Eri mielta

Ei samaa eika eri mielta
Samaa mielta

Taysin samaa mielta
Kaikki yhteensa

Tunnen oloni hyvaksi kirjastossa
Taysin eri mielta

Eri mielta

Ei samaa eika eri mielta

Samaa mielta

Tadysin samaa mielta

Kaikki yhteensa

Tunnen oloni huomioiduksi kirjastossa

Taysin eri mielta

Eri mieltd

Ei samaa eika eri mielta
Samaa mielta

Tdysin samaa mielta
Kaikki yhteensa

Kirjastossa on usein jotain, josta en pida

Taysin eri mielta

Eri mielta

Ei samaa eika eri mielta
Samaa mielta

Tadysin samaa mieltd
Kaikki yhteensa

Kirjastolla on minulle merkitysta
Taysin eri mielta

Eri mielta

Ei samaa eika eri mielta

Samaa mielta

Tdysin samaa mielta

Kaikki yhteensa

n %

2 1%
7 4%
10 6%
85 49%
68 40%
172 100 %
n %
2 1%
6 3%
49 28%
60 35%
55 32%
172 100 %
%
2 1%
6 3%
49 28%
60 35%
55 32%
172 100 %
n %
44  26%
74 43 %
27 16%
21 12%
6 3%
172 100 %
n %
1 1%
2 1%
2 1%
24 14 %
143 83 %
172 100 %

9
84
94

%
0%
3%
12 %
45 %
40 %
100 %

%
0%
3%
39 %
31%
27 %
100 %

%
0%
3%
39 %
31%
27 %
100 %

%

13 %
50 %
20 %
14 %
3%
100 %

%
1%
0%
0%
10 %
89 %
100 %

2
3
16
13
34

12
34

28
34

%
0%
6 %
9%
47 %
38 %
100 %

%

0%
15 %
26 %
24 %
35%
100 %

%

0%
15 %
26 %
24 %
35%
100 %

%

15 %
47 %
12 %
21%
6 %
100 %

%
0%
3%
0%
15 %
82 %
100 %

2 1%
12 4%
24 8%
143 48 %
119 40%
300 100 %

2 1%
14 5%
95 32%
97 32%
92 31%
300 100 %

2 1%
14 5%
95 32%
97 32%
92 31%
300 100 %
61 20%
137 46%
50 17%
41 14%
11 4%
300 100 %

2 1%

3 1%

2 1%
38 13%
255 85%
300 100 %
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Voin lahestya hlokuntaa n %

Eri mielta 2 1%
Ei samaa eika eri mielta 2 1%
Samaa mielta 45 26%
Taysin samaa mielta 123 72%
Kaikki yhteensa 172 100 %
Juttelen mielellani hlokunnan kanssa n %
Taysin eri mielta 1 1%
Eri mielta 15 9%
Ei samaa eika eri mielta 50 29%
Samaa mielta 45 26%
Taysin samaa mielta 61 35%
Kaikki yhteensa 172 100 %
Hl6kunta tuntuu etaiselta n %
Taysin eri mielta 46 27 %
Eri mielta 79 46%
Ei samaa eika eri mielta 33 19%
Samaa mielta 11 6%
Tadysin samaa mielta 3 2%
Kaikki yhteensa 172 100 %
Hl6kunta vaikuttaa palvelualttiilta n %
Taysin eri mielta 1 1%
Eri mielta 3 2%
Ei samaa eika eri mielta 16 9%
Samaa mielta 70 41%
Tadysin samaa mielta 82 48%
Kaikki yhteensa 172 100 %

2
4
35
53
94

13
30
24
25
94

18
40
18
15

94

11
45
36
94

%

2%
4 %
37 %
56 %
100 %

%

2%
14 %
32 %
26 %
27 %
100 %

%

19 %
43 %
19 %
16 %
3%
100 %

%

0%
2%
12 %
48 %
38 %
100 %

4
11
19
34

10

11
34

34

14
13
34

%
0%
12 %
32%
56 %
100 %

%

6 %
21%
29%
12 %
32%
100 %

%
21%
32%
24%
21%
3%
100 %

%

0%
3%
18 %
41 %
38 %
100 %

4
10
91

195

300

5
35
90
73
97

300

71
130
59
33

300

33
129
131
300

1%
3%
30 %
65 %
100 %

2%
12 %
30%
24%
32%
100 %

24%
43 %
20%
11%
2%
100 %

0%
2%
11%
43 %
44 %
100 %
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Aineisto tukee mielenterveytta

Eri mielta

Ei samaa eika eri mielta
Samaa mielta

Tdysin samaa mielta
Kaikki yhteensa

Tapahtumat tukevat mt:tta
Taysin eri mielta

Eri mielta

Ei samaa eika eri mielta
Samaa mielta

Taysin samaa mielta

Kaikki yhteensa

Hlékunta tukee mielenterveytta

Taysin eri mielta

Eri mielta

Ei samaa eika eri mielta
Samaa mielta

Tadysin samaa mielta
Kaikki yhteensa

Tila tukee mielenterveytta
Taysin eri mielta

Eri mielta

Ei samaa eika eri mielta
Samaa mielta

Tadysin samaa mielta

Kaikki yhteensa

Kirjastolla ei merkitysta
Taysin eri mielta

Eri mielta

Ei samaa eika eri mielta
Samaa mielta

Tadysin samaa mielta
Kaikki yhteensa

Kirjasto heikentdaa mielenterveytta

Taysin eri mielta

Eri mielta

Ei samaa eika eri mielta
Kaikki yhteensa

n

20
56
95
172

90
40
35
172

104
31
27

172

26

67

74
172

66
67
27

172

145

24

172

%

1%
12 %
33 %
55 %
100 %

%
1%
3%
52 %
23 %
20 %
100 %

%
1%
5%
60 %
18 %
16 %
100 %

%
1%
2%
15 %
39 %
43 %
100 %

%
38 %
39 %
16 %
3%
3%
100 %

%
84 %
14 %
2%
100 %

30
59
94

61
19

94

60
17
10
94

51
40

94

80
11

%
1%
4%
32%
63 %
100 %

%
2%
4%
65 %
20 %
9%
100 %

%
2%
5%
64 %
18 %
11 %
100 %

%
1%
1%
6 %
36 %
55 %
100 %

%
54 %
43 %
3%
0%
0%
100 %

%

85 %
12 %
3%
100 %

10
23
34

12
14

34

11
21
34

22
11

34

32

%
0%
3%
29 %
68 %
100 %

%
0%
3%
35%
41 %
21%
100 %

%

0%
15 %
38 %
24 %
24 %
100 %

%
0%
0%
6 %
32%
62 %
100 %

%
65 %
32%
3%
0%
0%
100 %

%
94 %
6 %
0%
100 %

25
96
177
300

11
163
73
50
300

18
177
56
45
300

34
112
147
300

139
118
31

300

257

37

300

1%
8%
32%
59 %
100 %

1%
4%
54 %
24%
17 %
100 %

1%
6 %
59 %
19%
15%
100 %

1%
2%
11%
37%
49 %
100 %

46 %
39%
10%
2%
2%
100 %

86 %
12 %
2%
100 %
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Sivun 48 taulukon perusteella kirjasto on tilana merkittdville enemmistolle asiakkaista
merkityksellinen, rauhallinen ja hyvé paikka olla. Asiakkaista he, jotka arvioivat mielen-
terveytensd keskinkertaiseksi, valitsivat véitteissd muita ryhmid useammin vaihtoehdon
Ei samaa eikd eri mieltd. Mielenterveytensd heikommaksi arvioineet kokivat muita ryh-
mid useammin, ettd eivit tunne oloaan hyvéksi tai koe tulevansa huomioiduksi kirjas-
tossa. Muutoin vastauksissa ei ollut havaittavissa huomattavia poikkeamia suhteessa ar-
vioon mielenterveydestd. Kaikkiaan kirjasto koettiin hyvéna tilana. Vaikka negatiivissa-
vytteiset kokemukset kirjastosta olivat hyvin vihéisid, aineisto kuitenkin osoitti, ettd yh-

teensd ldhes viidennes asiakkaista kokee kirjastossa olevan usein jotain epamiellyttavaa.

Sivun 49 taulukon perusteella henkilokunta koettiin helposti 1dhestyttavina seké palvelu-
alttiina. Asiakkailla oli hieman kokemuksia etdiseltd tuntuvasta henkilokunnasta. Huoli-
matta siité, ettd asiakkaat kokivat voivansa ldhestyd henkilokuntaa helposti, vuorovaiku-
tukseen ei vélttimattd koettu suurta vetoa. Juttelu henkilokunnan kanssa koettiin kuiten-

kin usein myds mieluisana ajatuksena.

Sivun 50 taulukon perusteella seké kirjaston aineisto etté kirjasto tilana koettiin mielen-
terveyttd erittdin hyvin tukeviksi piirteiksi. Tapahtumat ja henkilokunta koettiin useim-
min positiivisena piirteend, mutta niilld ei asiakkaiden mielestd ollut aineiston tai tilan
suuruista merkitystd mielenterveydelle. Marginaalinen osa asiakkaista koki, ettd kirjas-
tolla ei ole merkitystd. Kuitenkaan kukaan kolmesta sadasta kyselyyn vastanneesta asiak-
kaasta ei kokenut, ettd kirjasto heikentdisi mielenterveytti. Arviolla mielenterveydestd ei

ollut merkittavia vaikutuksia suhtautumiseen.

5.2.3 Mielenkiinto mielenterveystoimintaa kohtaan

Kaikista kyselyyn vastanneista asiakkaista valtaosa (73 %) ei ollut koskaan huomannut
tai kuullut kirjastossa jirjestettdvin mielenterveyteen liittyvid tapahtumia tai pop-up-pis-
teitd. Mielenterveytensd hyviksi arvioineista kolmasosa oli huomannut tai kuullut tapah-
tumista, mielenterveytensd kohtalaiseksi arvioineista viidesosa ja kehnoksi arvioineista
18 %. Ristiintaulukoinnin perusteella kokemuksella mielenterveydesti ei ollut erityista

vaikutusta sithen, kuinka hyvin mielenterveyteen liittyvid tapahtumia havaittiin.
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Lihes puolet (45 %) asiakkaista koki kirjastossa jirjestettivit mielenterveystapahtumat
vihén kiinnostaviksi. Vastoin tdtd noin neljdsosa (24 %) asiakkaista koki, etteivét tapah-
tumat kiinnosta heitd lainkaan. Vahiisté joukkoa (9 %) tapahtumat kiinnostivat paljon, ja
hieman yli viidennes (22 %) asiakkaista ei osannut sanoa. Asiakkaista he, ketka kokivat
tarvitsevansa apua mielenterveytensa kanssa, arvioivat useammin kuin kaksi muuta ryh-
mad, ettd mielenterveystapahtumat kiinnostavat heité paljon. Toisaalta tdssd ryhmaéssa oli
my0s eniten heité, jotka eivét osanneet arvioida mielenkiintonsa voimakkuutta. Lisdksi
ryhmadssé oli yhté paljon vastaajia, joita mielenterveyteen liittyvit tapahtumat eivét kiin-

nosta. (Taulukko 1.)

Taulukko 1. Asiakkaiden arvio kiinnostuksestaan mielenterveystapahtumia kohtaan.

Kiinnostus ) ; .
) ) Arvio mielenterveydestd
mielenterveystapahtumia hd
kohtaan - Hyvd mielenterveys Kohtalainen mielenterveys Heikko mielenterveys Yhteensd
Eivatkiinnosta 24 % 27% 15% 24%
En osaa sanoa 23 % 19 % 29% 22%
Kiinnostavat paljon 7% 10 % 15% 9 %
Kiinnostavat vahan 47 % 45 % 41 % 45 %
Yhteensd 100 % 100 % 100 % 100 %
Vastaajat=n | n=172 | n=-94 | n-34 | n=300

Noin kolmannes (34 %) asiakkaista toivoi kirjastossa jarjestettdvin enemmén tapahtumia
mielenterveyteen liittyen. Noin puolet (53 %) ei osannut sanoa, ja loput eivit toivoneet
enemman tapahtumia. Kaikissa ryhmissa asiakkaat olivat useimmin siis tapahtumien puo-
lella kuin vastaan, mutta ainoastaan ryhméssi, jossa mielenterveys arvioitiin heikom-
maksi kuin muissa, enemmist6 asiakkaista vastasi Kylld (47 %) vaihtoehdon En osaa sa-
noa (41 %) sijaan. Muissa ryhmissd enemmistd — eli hieman yli puolet — ei osannut sanoa,

kolmasosa toivoi enemmén ja noin seitsemisosa ei toivonut enempad tapahtumia.

5.2.4 Omin sanoin: Ajatukset kirjastosta mielenterveyden tukijana

Kysymykseen 17 ("Mitd ajatuksia itselleni herdi kirjaston roolista mielenterveyden tuki-
jana?”) vastasi 179 asiakasta. Vastauksissa oli yleensd useampia mainintoja, joita asiak-
kaille oli noussut mieleen kysymysté pohtiessa. Kaikki maininnat pyrittiin ottamaan huo-
mioon ja kirjaamaan havaintomatriisiin siind muodossa, jossa asiakkaat olivat ne kirjoit-
taneet. Yleisimpien mainintojen havainnollistamiseksi havaintomatriisista luotiin kaavio
(Kaavio 2). Mainintoja, jotka toistuivat ainoastaan kahden tai yhden asiakkaan vastauk-
sissa, ei sisdllytetty kaavioon. Kaaviossa on ndhtivissd, kuinka moni asiakas mainitsi

minkékin piirteen.
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Kaaviossa 2 nakyvit maininnat kertoivat pitkélti asiakkaiden positiivisesta suhtautumi-
sesta kirjastoon mielenterveyden tukijana. Maininnat esiintyivit usein mielenterveytta tu-
kevassa kontekstissa. Aineistot ja lukeminen yhdistettiin yhdeksi maininnaksi, silld vas-
tauksissa ne toimivat toistensa synonyymeina. Liikaa yhdistdmistd varottiin, koska mai-
nitut piirteet olivat usein varsin paillekkéisid: esimerkiksi maininnan ajanvietto olisi voi-
nut yhdistdd maininnan rauhallisuus kanssa, koska usein ne esiintyivit yhdessi toisiaan
tukien. Maininnat esiintyivét kuitenkin myos erilldén, eiké niilld vélttaméttd tarkoitettu

toisiaan, joten ne pédtettiin pitdd erilldén.

Yleisimmat maininnat

Aineistot, lukeminen I 07
Rauhallisuus I 58
IImaisuus TN 56
Sosiaalisuus, yhteisollisyys I 50
Tasavertaisuus I 43
Tapahtumat I 31
Turvallisuus I 20
Ajanvietto I 19
Oppiminen, sivistys I 17
Harrastusmahdollisuudet m——m 13
Henkilokohtainen merkitys mmm—m 11
Matala kynnys mmm 11
Neutraali mm 6
Itsepalvelu mH 5

Mielenterveyden tukeminen ei kirjaston tehtava H 3

Kaavio 2. Kysymyksen 17 useimmin toistuneet maininnat.

Monet asiakkaat ajattelivat lukemisen tukevan mielenterveyttd, ja kirjastojen aineistot
mahdollistavat lukemisharrastuksen aktiivisen ylldpitimisen — mutta myds satunnaisen
“tarpeeseen’ lukemisen. Lukeminen ja aineistot korostuivat vastauksissa selkeédsti muita
huomioita enemmaén. Lisdksi kirjastossa koettu rauhallisuus seka kirjastossa kdymisen ja
aineistojen ja palvelujen kdyttdmisen ilmaisuus olivat myds erittdin monen vastaajan mai-
nitsemia piirteitd, joiden koettiin tukevan mielenterveyden hyvinvointia. [lmaisuus liitet-
tiin usein my0s tasavertaisuuteen ja tasa-arvon kokemiseen, joka oli my0s usein mainittu

mielenterveyttd tukevaksi piirteeksi.
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Sosiaalisuus ja yhteisollisyys toistuivat maininnoissa usein syvéllisemmin perusteltuna.
Monille kirjasto on tila, jossa saa olla ”yhdessd yksin”, eli muiden kanssa mutta ilman
vuorovaikuttamisen tarvetta. Useat vastaajat ajattelivat turvallisessa tilassa muiden ihmis-
ten kohtaamisen — vuorovaikutuksen kanssa tai ilman — olevan erittdin suuri yksindisyytta
ehkdiseva tekijd. Joissakin vastauksissa oli kiinnitetty huomiota siihen, kuinka kirjasto on
avoin kaikille ja néin toivottaa tervetulleeksi erilaisia ihmisid, samalla heitd yhdistden
kirjallisuuden ja kulttuurin keinoin. Pakottamattoman sosiaalisuuden lisdksi yhteisolli-
syys ilmeni myds muissa muodoissa: jotkut kertoivat kdyvénsa tai kiyneensi tapaamassa
ystévidén kirjastossa, toiset taas viettiméassa aikaa perheen kesken. Vastapainona, mutta
myOs mielenterveyttd tukevana piirteend, mainittiin itsepalvelumahdollisuus, jonka

avulla pystyttiin vélttimain sosiaalisia kohtaamisia niin halutessaan.

Noin kolmekymment4 asiakasta mainitsi kirjastojen tapahtumat mielenterveytté jollakin
tapaa tukevina toimina. Usein tapahtumien vaikuttavuus perusteltiin sosiaalisuuden, il-
maisuuden ja tasavertaisuuden kautta. Samoja perusteluita esiintyi oppimisen ja harras-
tusmahdollisuuksien vaikuttavuutta pohtiessa. Ajanvieton vaikuttavuus perusteltiin myos
sosiaalisuuden ja ilmaisuuden kautta, mutta myos itseisarvona, silld paikka, jossa “’saa
vain olla ilman velvoitteita”, koettiin mielenterveyttd tukevaksi. Lisdksi matala kynnys
saapua kirjastoon esiintyi usein velvoitteettoman ajanvieton yhteydessé. Yksitoista asia-

kasta mainitsi kirjastolla olevan henkilokohtainen suuri merkitys heiddn eldmésséén.

Viisi asiakasta mainitsi sanan neutraali pohtiessaan kirjaston roolia mielenterveyden tu-
kijana. Neutraalius esiintyi kuitenkin aina positiivisessa kontekstissa, silld se yhdistettiin
esimerkiksi tasavertaisuuteen, asioimisen itsendisyyteen, tiedon jakamiseen seké rauhal-
lisuuteen. Kolme vastaajaa mainitsi suoraan, ettd mielenterveyden tukeminen ei ole kir-
jaston tehtdva. Erds vastaaja koki sen “’litan monisyisend atheena” kirjaston vastuulle lai-
tettavaksi, ja toinen ajatteli kirjojen olevan tirkeédssd roolissa mielenterveyden tukemi-

sessa, mutta muuten mielenterveyden tukeminen ei hinen mukaansa kuulu kirjastolle.
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6 POHDINTA

Tassd luvussa perehdytdédn tutkimustulosten merkitykseen seké suhteeseen viitekehyksen
kanssa tutkimuskysymyksittdin. Aliluvussa 6.1 esitelldan tutkimuksesta herédnneet paétel-
mit asiakkaiden mielenterveyden huomioimisesta kirjaston toiminnassa ja sen suunnitte-
lussa. Aliluvussa 6.2 pohditaan koronapandemian tuomia muutoksia mielenterveyden
huomioimiseen ja aliluvussa 6.3 asiakkaiden kokemuksia kirjastosta mielenterveyden tu-

kijana. Lopuksi aliluvussa 6.4 tarkastellaan tutkielman haasteita ja jatkotutkimuskohteita.

6.1 Asiakkaiden mielenterveyden huomioiminen yleisen Kkirjas-
ton toiminnassa ja toiminnan suunnittelussa
Tulosten perusteella kirjastoammattilaisten seké -asiakkaiden vililld oli selked konsen-
sus: mielenterveyden tukeminen sellaisenaan ei ole yleisen kirjaston tehtdvi, mutta kir-
jasto tukee mielenterveyttd kuitenkin monin tavoin. WHO (2022) on kehottanut julkisen
sektorin toimijoita huomioimaan mielenterveyden hyvinvoinnin lakeja ja organisaa-
tiostrategioita suunnitellessa. Tutkimus osoittaa, ettd pddsy monipuoliseen kokoelmaan,
lukemisen ja yhteiskunnallisen vuoropuhelun edistdminen, tilojen tarjoaminen harrastus-
, tyoskentely- ja kansalaistoimintaan sekd tiedon hankinnan tukeminen koetaan mielen-
terveyden hyvinvointia ylldpitéviksi toimiksi. Voidaan siis todeta, ettd kirjaston lakisaa-
teiset tehtivit oikein toteutuessaan tukevat my0s yhteiskunnallisen hyvinvoinnin ja sivis-

tyksen lisdksi mielenterveytta.

Kirjastossa tiedostetaan sen asiakkaiden moninainen kirjo, miki on peruspilarina toimin-
nan suunnittelussa. Ilmaisuus ja avoimuus ovat merkittdvimpid tekijoitd, joilla toimintaa
voidaan kohdistaa monipuolisesti eri ryhmille ja yksiloille. Kirjaston toimintaa suunni-
tellessa asiakkaiden mielenterveyttd ei vilttimattd mainita kirjallisesti tai suullisesti,
mutta muiden teemojen — esimerkiksi vithtyvyyden, tavoittavuuden ja turvallisuuden —

kautta aihetta kuitenkin pohditaan aktiivisesti.

Teoreettisen viitekehyksen perusteella asiakkaiden mielenterveyttd huomioidaan merkit-
tavésti kirjastojen toiminnassa ja sen suunnittelussa kansainvélisessd perspektiivissa (ks.
esim. Peet, 2019; Monaghan, 2016; Wakeling et al., 2022). Kun haastatteluissa kavi ilmi,

ettei mielenterveys ole sellaisenaan sanallistettava teema toiminnan kehittimisessa, he-
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rasi epdilys, ettd kansainvilisen kirjastotoimi on edelld suomalaista kirjastotoimea. Kui-
tenkin viitekehysté ja haastatteluiden tuloksia verrattaessa havaittiin paljon yhtildisyyk-
sid, ja kun otetaan huomioon mittakaavojen erot esimerkiksi yhdysvaltalaisen ja suoma-
laisen kirjaston viélilld, asiakkaiden mielenterveyden huomioiminen on todenndkdisesti

hyvin samanlaista.

Merkittavin ero kansainviélisen ja kansallisen toiminnan vélilld ilmeni siind, kuinka kan-
sainvilisesti yhteisty0 terveyden- ja sosiaalihuollon ammattilaisten kanssa on viety hie-
man pidemmadlle (Peet, 2019; Malachowski, 2014; Morgan et al., 2016; Monaghan, 2016;
Provence, 2019; Wakeling et al., 2022; Berk, 2015). Haastatteluiden perusteella my0s
Suomessa kirjasto toimii tiiviissd yhteistydssd useiden toimijoiden kanssa, joista osa voi
olla vélittomasti tai vélillisesti mielenterveyttd hoitavia tahoja. Kuitenkaan — vastoin kan-
sainvilistd toimintaa — varsinaista hoitotydta ei kirjastoissa jarjestetd, vaan toiminta esiin-

tyy hyvin “kirjastomaisessa” roolissa, kuten lukupiireissd, esittelyissé ja luennoissa.

Esimerkiksi Malachowskin (2014) artikkelissa kerrottiin terveysalojen asiantuntijoiden,
kuten puheterapeuttien tai sosiaalityontekijoiden, kohtaavan asiakkaita kirjastossa. Mai-
ninta on hyva esimerkki siitd, kuinka pitkéille yhteistyotoiminta kirjaston ja terveystaho-
jen vililld voidaan viedd. Suomessa on otettu askeleita pidemmaille viedyn yhteistoimin-
nan suuntaan, silld esimerkiksi Helsingin Diakonissalaitoksen tyontekijédt vierailevat
saannollisesti Lahden AKE- eli alueellisen kehittdmistehtdvén alueella ja heitd saatetaan
kutsua kohtaamaan asiakkaita (Holopainen, 2023). Haastatteluiden perusteella tima ei
kuitenkaan ole kovin yleistd. On kuitenkin tdrkedd muistaa, millainen toiminta on tarkoi-

tuksenmukaista kirjaston asiakaskunnan, roolin seké resurssien nimissé.

6.2 Koronapandemian muutokset asiakkaiden mielenterveyden
huomioimisessa

Koronapandemialla oli hetkellinen merkittava vaikutus kirjastojen toimintaan Suomessa.

Nakyvin vaikutus oli kirjastojen sulkeutuminen keviilld 2020. Liséksi pandemia johti

strategisen varautumisen lisddmiseen toiminnan suunnittelussa sekd verkkotoiminnan li-

sdadmiseen ja kehittimiseen. Edelld mainitut jdivat kuitenkin ainoiksi muutoksiksi, joita

koronapandemia toi kansalliseen kirjastotoimeen. Asiakkaiden mielenterveyden huomi-

oimiseen silld ei ollut mitddn vaikutusta: huomioiminen ei lisdéntynyt saati vihentynyt.
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Kansainvilisen viitekehyksen perusteella kirjastot saattoivat koronapandemian aikaisella
toiminnallaan lievittdd tai keventdd pandemian negatiivisia vaikutuksia asiakkaiden mie-
lenterveyteen. Yhteyden pitdminen (Wakeling et al., 2022; Gogoi et al., 2021; Reid &
Mesjar, 2023), toiminnan ylldpitdminen (Adle et al., 2023; Wakeling et al., 2022) ja tie-
don jakaminen (Swanberg et al., 2022; Adle et al., 2023) olivat merkittdvia tekijoitd asi-
akkaiden kirjastosuhteen sekd oman mielen hyvinvoinnin tukemisessa. Viitekehys ei
osoittanut, ettd kansainvilisesti kirjastojen toiminta olisi erityisesti tai pysyvésti muuttu-
nut pandemian myo6td, mutta sen potentiaali toimia yhteiskunnan tukipilarina kriisitilan-
teissa havaittiin. Haastatteluiden perusteella kansallisesti kirjastot pysyttelivét niin sano-
tusti omissa aitioissaan, eikd mahdollisuuksia tehdd enempéé pohdittu tarkemmin orga-

nisaatioiden tai hallituksen tasolta.

Kyselysté on johdettavissa, ettd koronapandemialla oli enemmaén vaikutusta yksilotasolla.
Useimmat vastaajista kokivat sen raskaana ja vaikeana ajanjaksona, vaikka joidenkin el-
miin se oli tuonut myds positiivisia kokemuksia. Vastaajien kokemukset jaettiin maail-
malla lisddntyneend mielenterveyden oireiluna (Zhu et al., 2023, Gesi et al., 2021; Hall
& McAlister, 2021; Krendl, 2023; Mancini 2020). Koska kansallinen kirjastotoimi oli
suppeaa pandemian aikana, kyselyssé ei voitu perehtyd sithen, miten asiakkaat kokivat
toiminnan tukevan mielenterveyttddn (vrt. Karki, 2024). Viitekehyksessa kavi ilmi, ettd
maissa, joissa kirjastot olivat auki ja toimivat joko tavalliseen tapaan tai erityisin tavoin

asiakkaita tukien, toiminta koettiin mielenterveyttd tukevana (Rundqvist, 2020).

Kansallisella kirjastotoimella olisi siis kansainvéliseen verrattuna ollut potentiaalia tehda
enemmain asiakkaiden mielenterveyden hyviéksi. Téssdkin tapauksessa on kuitenkin
muistettava kirjaston perimmaéinen rooli seka sille asetetut tehtavit. Kun kyseessa oli tart-
tuva ja joillekin vaarallinen tauti, oli ihmisten erottaminen toisistaan ensisijaisen tarke&a.
Vaikka yhteisollisyys voi olla suuri tekijd mielenterveyden tukemisessa, se oli asetettava
fyysisen terveyden ja turvallisuuden taakse. Tulevaisuutta ajatellen pdittdvien tahojen
olisi kuitenkin vertailtava ndité eri toimintatapoja ja pohdittava, olisiko keskilinjan — sekéa

mielenterveyden hyvinvointia ettd fyysisté turvallisuutta tukevaa — ratkaisua olemassa.
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6.3 Asiakkaiden kokemus kirjastosta mielenterveyden tukijana

Kyselytutkimuksen tuloksista pyrittiin ristiintaulukoinnin avulla havaitsemaan, oliko asi-
akkaiden mielenterveyden tilalla vaikutusta heidén suhtautumiseensa kirjastoon. Vastaa-
jia, jotka arvioivat mielenterveytensd hyvinvoinnin heikoksi, oli kuitenkin liian véhin,
jotta eroja olisi voinut varmuudella osoittaa. Tdmén ohella vastauksiin saattoivat vaikut-
taa my0s kirjastojen vdhdinen mielenterveyteen keskittyvien tapahtumien jérjestdiminen
sekd niistd tiedottaminen: valtaosa kyselyyn vastanneista asiakkaista ei ollut kuullut tai
huomannut tapahtumiin liittyvd4 mainontaa. Viitekehyksen perusteella asiakkaiden ta-
voittamisen ongelmat ovat kirjastotoimen haaste my6s muualla maailmassa (Ports et al.,

2015; Hicks et al., 2010).

Tulosten perusteella arviolla mielenterveyden tilasta ei ollut merkittdvid vaikutuksia asi-
akkaiden suhtautumiseen kirjastoa kohtaan. Kuitenkin kirjastoon suhtauduttiin kaikkiaan
hyvin positiivisesti. Useat vilittomaét ja vélilliset toimet ja piirteet koettiin mielenterveytta
tukevana, vaikka kuten kirjastoammattilaiset, mydskdin asiakkaat eivit pitdneet mielen-
terveyden tukemista sellaisenaan kirjaston tehtdvani. Yleisesti ottaen kiinnostusta mah-
dollisia mielenterveyttd tukevia tapahtumia kohtaan kuitenkin ilmeni, jopa hieman use-

ammin heill4, jotka kokivat mielenterveytensd heikoksi.

Positiivinen suhtautuminen kirjastoon oli odotettavissa, mutta kyselytutkimuksen avoin-
ten kysymysten kerryttdmét tulokset osoittivat kaksi merkittdvad piirrettd kirjaston roo-
lista mielenterveyden vélillisessd tukemisessa. Kirjasto on kaikille avoin ja ilmainen ins-
tituutio, minkd myo6td se on mukana useissa eri eliménvaiheissa. Asiakkaat kertoivat kir-
jaston olleen osa heidin eldméénsid lapsuudessa ja nuoruudessa esimerkiksi ajanvietto- tai
opiskelupaikkana koulun jilkeen. Lasten vanhemmat kertoivat vievinsé lapsiaan kirjas-
toon sen turvallisen ja kehittdvan ympariston ansiosta, seka viettdmain aikaa yhdessa per-
heen kesken. Elédkeldiset kokivat yhteenkuuluvuutta ja sosiaalisuutta kirjastovierailuil-
laan. Ty6ttomind eldneet ajattelivat kirjastoja tyollistymisen mahdollistajina aineistonsa
sekd laitteidensa kautta, ja monet tyossakayvit pitivit kirjastoa rauhoittumisen tilana. Kir-
jaston kyky palvella ja tukea kaikenikiisid on myds kansainvilinen ilmid (Philbin et al.,

2019; de Armas, 2019; Kautz, 2017).
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Toinen, hieman edelliseen limittyvd mielenterveyttd tukeva esiin noussut piirre oli sosi-
aalisuuden moninaisuus, joka ilmenee kirjastossa. Kirjasto kutsuu yhteen ihmisid, samaan
tilaan toistensa kanssa, kuitenkaan pakottamatta ketddn kanssakdymiseen ja vuorovaiku-
tukseen. Lisdksi yhdessé kirjastossa kdymisen tiedettiin vahvistavan perhesiteitd ja muita
suhteita. Asiakkaat ajattelivat myd0s, ettd kirjasto yhdistda ihmiset osaksi yhteiskuntaa eri-
tyiselld tavalla ja kannustaa asiakkaita sivistyméén heille itselleen sopivin tavoin. Sosi-
aalisuutta ei ndin ollen mielleti pelkéstiddn vuorovaikutuksessa toimimiseksi, vaan ”yksin
yhdessid oleminen” koettiin merkittdvaksi yksindisyyttd ehkaiseviksi tekijéksi, jonka kir-

jasto mahdollistaa.

Asiakkaiden ndkokulmasta kirjasto — ei erityisesti niinkdédn toiminnallaan vaan muilla si-
sdadnrakennetuilla piirteillddn seki tarjoamillaan aineistoilla ja laitteilla — selkedsti tukee
heiddn mielenterveyttdéin. Tuloksia tarkastellessa herdsi ajatus: mikd muuttuisi, jos jokin
ndistd piirteistd poistettaisiin? Maksujen lisddminen esimerkiksi lainaamiseen ja varaami-
seen rajaisi vdistdmétti osan asiakkaista pois. Kirjaston henkilokunnan vaihtaminen itse-
palvelupisteisiin vaikuttaisi merkittdvisti joidenkin asiakkaiden sosiaalisuuden kokemi-
seen. Toisaalta itsepalvelupisteiden poistaminen loisi niin sanottua pakotettua vuorovai-
kuttamista, mikd myos rajaisi asiakkaita. Painotus e-aineistoon asettaisi asiakkaita eriar-
voiseen asemaan, mutta niin ikéén eriarvoistumista aiheuttaisi myds verkkoaineiston tar-

joamattomuus.

Onko siis niin, ettd kirjasto tillaisena kuin se nykyéddn tunnetaan ja koetaan, tukee asiak-
kaiden mielenterveyttd niin hyvin kuin mahdollista? Haastatteluiden perusteella kirjastot
pyrkivit kehittimién toimintaansa ja tavoittamaan yhé uusia asiakasryhmid aktiivikdvi-
joiden ulkopuolelta. Kenties yleisen kirjaston keskittyminen sille laissa asetettuihin teh-
taviin riittdd sithen, ettd asiakkaat kokevat sen vaikuttavan mielenterveyteensi positiivi-
sesti. Kansainvilinen viitekehys tarjoaa kuitenkin katsauksia sosiaali- ja terveysalan toi-
mijoiden kanssa tehtdvéddn yhteistyohon, joka voisi entisestddn vahvistaa kirjaston roolia
mielenterveyden tukemisessa (ks. esim. Peet, 2019; Monaghan, 2016). Suuri osa asiak-
kaista osoitti kiinnostusta potentiaalisia kirjastossa jirjestettivid mielenterveystapahtu-

mia kohtaan.

Yhteistytoiminnan lisd&dminen toisi mahdollisesti kuitenkin kuluja, jotka taas lisdisivit

kirjaston perusarvoja ja lainmukaisia tehtdvid haastavaa eriarvoistumista. Lisdksi talld
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hetkelld sosiaali- ja terveysaloja riepottelevat resurssiongelmat epdilematta toisivat omat
haasteensa yhteistyon suunnitteluun, aloittamiseen ja ylldpitimiseen. Kirjastojen on myos
ratkaistava omat jo olemassa olevat haasteensa toimintansa mainontaan liittyen, silld toi-
minnan lisddmisesté ei saada tarkoitettua hydtyé, jos toiminnasta ei tiedetd. Niin ikdén
tasa-arvon tukeminen mielipiteiden polarisoitumisen aikana on haaste, joka kohdistuu
kirjaston omiin lakisditeisiin tehtéviin ja johon kirjastojen tulee kiinnittda suunnittelure-

surssejaan.

Toiminnan kehittimisessd on paljon nédkokulmia, joita tulee pohtia. Haastattelu- ja kyse-
lytutkimus kuitenkin osoittivat samanmielisyyttd kirjastojen ja niiden asiakkaiden valilla:
kirjaston rooliin sellaisenaan ei kuulu asiakkaiden mielenterveyden tukeminen, mutta ny-
kyiselld toiminnallaan ja olemuksellaan kirjasto kuitenkin tukee mielenterveyttd monin
tavoin. Asiakkaat ovat tottuneet kirjaston toimintaan sekd mielikuvaansa siitd, mita kir-
jaston kuuluu toimia. Tampereen haastateltava mainitsi, ettd joskus asiakkaat yllattyvét
esimerkiksi kirjaston artistivieraista: ”Ai tdd on kirjastossa, td4 on ilmanen, mitd ihmetté!”
Onkin siis mahdollista, ettd asiakkaiden kiinnostus mielenterveystapahtumia kohtaan voi
johtaa toiminnan kehittdmiseen siten, ettd jokin osa kirjaston toiminnasta keskittyy asiak-
kaiden mielenterveyden tukemiseen. Kenties ajan ja suunnittelun myo6té kirjaston rooli

mielenterveyden tukemisessa on selkedmpi ja totutumpi.

6.4 Tutkielmassa ilmenneet haasteet ja jatkotutkimuskohteet

Tutkielman haasteet kohdistuivat suurimmalta osin tutkimusmenetelmien suunnitteluun
sekd toteutukseen. Teoreettiseen viitekehykseen oli tarjolla paljon kansainvilisté kirjalli-
suutta samankaltaisista tutkimuksista, joissa kéytettiin tarkoituksenmukaisia tieteellisid
menetelmédvaihtoehtoja, joita hyddynnettiin timénkin tyon toteutuksessa. Kuitenkin ky-
seisten tutkimusten mittakaavat olivat massiivisia verrattuna tdhén pro gradu -ty6hon,

mika haastoi tutkimustulosten ja niiden analyysin validiteettia.

Teoreettisen viitekehyksen kautta kootut teemahaastattelut suunniteltiin hyvin, mutta me-
netelmin haasteena on oleellisen tiedon 16ytdminen, turhan tiedon paljous sekd analyysi-
vaiheessa ndiden erottaminen toisistaan. Lisdksi tutkijan kokemattomuus oli merkittidva
haastetekijd. Téssd tutkimuksessa kokemattomuus ilmeni erityisesti aikatauluttamisessa:

haastatteluista kaksi toteutettiin saman pdivén aikana. On mahdollista, ettd lyhyt aikavali
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on eduksi, silld teemoja ja kysymyksid voidaan poimia tuoreesta muistista. Tassé tapauk-
sessa se kuitenkin aiheutti uupumusta, jolloin my6hempi haastattelu jii mahdollisesti

puutteelliseksi.

Kyselytutkimus suunniteltiin teemahaastatteluaineistojen avulla hyvin lyhyessé aikaik-
kunassa, mika johti varsin suuriin haasteisiin. Kysely seulottiin vertaisarvioinnin ja oh-
jaajan avulla, mutta kiireestd johtuen tutkija ei perehtynyt tarpeeksi hyvin kysymysten
tarkoitukseen. Téstd johtuen osa kysymyksisté ei palvellut tutkimuksen tarkoitusta ja li-
sdsi tyomadrdd analyysivaiheessa. Esimerkiksi henkilod kuvaavat useat taustakysymykset

olivat kiinnostavia mutta eivét erityisen relevantteja timén tutkimuksen kannalta.

Kysymysten asettelu oli usein kirjastojen puolella. Esimerkiksi kysymys “’Kirjastossa jér-
jestettdvat mielenterveyteen liittyvit tapahtumat tai pop up -pisteet kiinnostavat minua”
sisélsi jo oletuksen kiinnostuksesta, mahdollisesti vastaajaan vaikuttaen. Kysymysten po-
sititvinen suhtautuminen tiedostettiin suunnitteluvaiheessa, mutta kiireesti johtuen kysy-
mysten asettelua ei muokattu neutraalimmaksi. Lisdksi kysely kohdennettiin kirjastojen
asiakkaille, jolloin premissind oli, ettd vastaajat suhtautuvat edes hieman positiivisesti

kirjastoon, eikd kysymysten muuttaminen tdysin neutraaliksi vaikuttaisi niin paljon tu-

loksiin.

Kyselytutkimuksen toteutuksessa ilmeni myds teknisid ongelmia, silld ensimmaiset kir-
jastoille ldhetetyt kyselysaatteet sisdlsivdat maksumuurilla lukitun QR-koodin kyselyyn.
Ongelma huomattiin nopeasti ja kirjastoille vilitettiin muutaman pian toimivalla koodilla
varustetut kyselysaatteet. Tdmékin ongelma aiheutui kiireen aiheuttamasta huolimatto-
muudesta. On mahdotonta tietdd, kuinka monta vastausta ensimmaisten péivien aikana jii

saamatta.

Tutkielma osoitti erilaisia jatkotutkimuskohteita tulevaisuudelle. Mielenterveytensé hei-
koksi arvioineita vastaajia oli varsin vihédn, joten tutkimusta kirjaston vaikutuksista mie-
lenterveyden haasteista kérsiviin ihmisiin on mahdollista syventdd. Edelld mainitun ryh-
mién lisdksi muita taustapiirteitd, joihin tdssd tutkimuksessa ei perehdytty, olisi mielen-
kiintoista tarkastella. Kokevatko tyottomat kirjaston eri tavalla kuin tyossidkdyvét? Miten

kirjasto tukee erityisesti vanhuksia, entd perheitd?
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Yksi kirjaston erityisimmisté piirteistd, joka toistui asiakkaiden vastauksissa, oli ilmai-
suus. Tdma tutkielma antoi pilkahduksen siitd, millainen yhteiskunnallinen merkitys kir-
jaston ilmaisuudella on kansalaisten mielenterveydelle. Olisi mielenkiintoista selvittéa,
miten muut kansalaisille tarjottavat ilmaiset — eli verovaroin kustannetut — toimet tukevat
mielenterveyden hyvinvointia, ja onko yleisessd kirjastossa jotakin erityistd suhteessa
ndihin muihin toimijoihin tai toimiin. Kirjasto on kulttuurinen toimija, ja kulttuurin mer-
kitys on usein helppo kyseenalaistaa varsinkin taloudellisesti haastavina aikoina. Tdméan
aihepiirin jatkotutkimuksen tulisi tehda selvéksi, kuinka térkeé rooli yleiselld kirjastolla

todellisuudessa on hyvinvointiyhteiskunnassa.

My®0s kansainvilistd tutkimusta kirjastosta mielenterveyden tukijana on tarkasteltava jat-
kossa. Esimerkiksi sosiaalityontekijoiden integroiminen kirjaston toimintaan on uusi me-
netelmé asiakkaiden tukemisessa ja palvelussa, josta todennikoisesti tehdddn tutkimusta
tulevien vuosien aikana. On syyté seurata, miten toiminta sujuu, minki jilkeen sen mie-

lekkyyttd kansallisessa viitekehyksessd voidaan alkaa tutkia.
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7 JOHTOPAATOKSET

Tutkielman tavoitteena oli selvittdd, huomioidaanko suomalaisen yleisen kirjaston toi-
minnassa ja sen suunnittelussa asiakkaiden mielenterveys, seki se, onko koronapandemi-
alla ollut vaikutusta asiakkaiden mielenterveyden huomioimiseen. Lisdksi haluttiin sel-
vittdd, miten asiakkaat kokevat kirjaston toiminnan vaikuttavan heiddn mielenter-

veyteensa.

Teoreettisen viitekehyksen perusteella rakentui selked kisitys siitd, ettd kansainvilisesti
yleisissé kirjastoissa asiakkaiden mielenterveys on ollut huomion kohteena varsin pitk&én
jo ennen koronapandemiaa. Ty0ssé esitellyt tutkimukset kohdistuivat pitkalti kirjaston
nikokulmaan mielenterveyttd tukevasta toiminnasta ja sen vaikuttavuudesta, mutta my0s
asiakkaiden ndkokulmaa koronapandemian aikaisen toiminnan vaikutuksesta tarkasteltiin
vahan. Kansainvélisesti yleiselld kirjastolla koetaan olevan suuri mahdollisuus vaikuttaa

asiakkaiden mielenterveyden hyvinvointiin positiivisesti.

Viitekehyksen pohjalta muotoiltiin teemahaastattelut, joista saaduilla tuloksilla vastattiin
kahteen ensimmaiseen tutkimuskysymykseen. Teemahaastattelu osoittautui patevaksi tie-
donhankintatavaksi, silld teemoista kiyty keskustelu oli hedelmaillisti ja tarjosi syvéluo-
taavan katsauksen kirjaston nikemykseen. Ilmeni, ettd asiakkaiden mielenterveys ei ole
erillinen teema, joka sellaisenaan huomioitaisiin yleisen kirjaston toiminnassa ja toimin-
nan suunnittelussa. Silti mielenterveyden tukeminen siséltyy toimintaan ja sen suunnitte-
luun sanallistamattomin tavoin, esimerkiksi hankkeissa, toiminnan saavutettavuudessa ja
aineiston valinnassa. Viitekehyksen ja kyselytutkimuksen perusteella koronapandemia
vaikutti negatiivisesti yksiloiden mielenterveyteen. Kuitenkaan mielenterveyden huomi-
oimisen nakdkulmasta pandemialla ei ollut vaikutusta kirjaston toimintaan, mika ilmeni

haastatteluista. Toiminnassa priorisoitiin yleisterveyden turvaaminen.

Kyselytutkimuksella kerittiin kolmensadan kirjastoasiakkaan kokemus kirjastosta mie-
lenterveytensi tukijana Tampereen, Kokkolan ja Oulun seuduilta. Kyselytutkimuksen tu-
lokset analysoitiin laadullisesti sekd méaréllisesti ristiintaulukointia hyddyntéden. Tulos-
ten perusteella yleisen kirjaston asiakkaat kokevat kirjaston tukevan mielenterveyttddan
monien kirjaston eri ominaispiirteiden kautta, vaikka mielenterveyden tukemista ei miel-

letd kirjaston tehtdvand. Kyselyn perusteella asiakkaat kuitenkin osoittivat mielenkiintoa
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mahdollisia mielenterveyttd tukevia toimia kohtaan. Néin ollen, vaikka asiakkaiden mie-
likuvaan kirjaston roolista ei sisdlly mielenterveyden tukeminen, kirjastojen potentiaaliin

mielenterveyden tukijana suhtaudutaan varovaisen positiivisesti.

Talld hetkelld suomalainen yleinen kirjasto tukee asiakkaiden mielenterveytti varsin hy-
vin, vaikka tukeminen ei olekaan yksi kirjaston lakisditeisistéd tehtdvistd. Tutkielma kui-
tenkin osoittaa kaksi seikkaa, joiden perusteella kirjastojen olisi syytd perehtyé tarkem-
min potentiaaliinsa mielenterveyden tukijana: kansainvéliset toimintamallit sekd asiak-
kaiden mielenkiinto. Tutkielmassa nousivat esiin moninaiset piirteet, joilla kirjasto jo tu-
kee mielenterveyden hyvinvointia. Mielenterveyden haasteiden lisddntyessé kirjastojen
tulisi kiinnittdd erityistd huomiota ndihin olemassa oleviin mielenterveyttd tukeviin piir-

teisiinsd ja pyrkid vahvistamaan niiden vaikutusta.
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LITTEET

Liite 1: Haastattelukutsu

Haastattelukutsu: Tutkimus asiakkaiden mielenterveyden huomioimisesta ylei-

sessi kirjastossa
Hei!

Olen informaatiotutkimuksen maisteriopiskelija Tampereen yliopistosta ja teen pro
gradu -tutkimusta suomalaisten yleisten kirjastojen toimista asiakkaiden mielentervey-
den tukemiseksi. Pyrin selvittdmaan, milld toimin mielenterveyteen liittyvit asiat huo-

mioidaan kirjastoissa, ja onko koronapandemia tuonut muutoksia néihin toimiin.

Pyydin, ettd kirjastonne olisi osana titd tutkimusta. Kuka teidén kirjastossanne osaa
kertoa, kuinka mielenterveyttd huomioidaan tai haluttaisiin huomioida teilld, ja mité
muutoksia korona toi tdhdn mukanaan? Haastateltavalta edellytetdén tyosuhdetta, joka
on alkanut ennen pandemiaa ja jatkuu yhd. Haastateltava saa tutustua késiteltdviin tee-

moihin ennen haastattelua.

Tutkimus toteutetaan teemahaastatteluina, eli kdytdnnossa edelld mainituista aiheista
keskustellaan melko vapaasti. Haastattelu kestdd noin tunnin. Haastattelu toteutetaan
haastateltavan aikatauluihin ja preferensseihin sovittaen eténd tai kasvotusten marras-
joulukuun aikana. Tarkemmat aikataulut sovitaan haastateltavan kanssa henkilokohtai-
sesti. Haastattelu nauhoitetaan, minka jalkeen nauhoitus litteroidaan, anonymisoidaan ja
tuhotaan. Haastateltavan tyOkirjasto nimetdén tutkimuksessa, mutta tarkemmin identi-
fioivia tietoja ei kerété eikd julkaista. Litteraatti analysoidaan laadullisesti ja hdvitetdin

tutkimuksen julkaisun jélkeen.

Tarkemmat tiedot tutkimuksesta 16ydétte viestin liitteend olevasta tutkimussuunnitel-
masta. Tutkimusta motivoi kansallisen tutkimuksen puute, silléd kirjastojen mielenter-
veyttd tukevista toimista ennen ja jilkeen koronapandemian on paljon kansainvélisti

tutkimusta.
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Tutkimuksen ohjaajana toimii informaatiotutkimuksen professori Tuomas Harviainen
Tampereen yliopistosta. Hineen voi tarvittaessa olla yhteydessé sdhkopostilla tuo-

mas.harviainen@tuni.fi.

Tutkimukselle on myonnetty tutkimuslupa marraskuussa 2024.

Pyydén yhteydenottoa tai mahdollisia lisdkysymyksié osoitteeseen jenni.2.joki-
nen@tuni.fi tai numeroon [puhelinnumero].

Etukiteen kiittden

Jenni Jokinen
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Liite 2: Kyselylomakkeen saate

Kysely: Koetko kirjaston tukevan mielenterveyttasi?

Hyva kirjaston asiakas,

pyvdan sinua osallistumaan kyselytutkimukseen, josza kerdtdan tutkimusaineistoa vieizen
kirjaston asiakkaiden ajatuksista liittyen kirjastoon mielenterveyden tukijana. Tutkimus on o=a
pro gradu -tydtd, joka toteutetaan Tampereen yliopistossa vuosien 2024-2025 aikana.
Tutkimuk=seen voi o=sallistua kuka tahansa kirjaston téysi-ikdinen asiakas. Tutkimukseen
osallistuminen on tiysin vapaaehtoista.

Kyselyssd arvioit yvleisen kirjaston vaikutusta mielenterveytesi tukijana. Tahan kyselyyn
vastaaminen vie 510 minuuttia. Tutkimuksessa kerdtdan henkilétietoina sukupuoli, ika,
tydstatus, oma kirjasto sekd arvio omasta mielenterveyden tilasta. lké-, tybstatus- ja
sukupuolitiedon perusteella tarkastellaan mahdollizia ryvhmien keskindisiad eroavaisuuksia.
Tieto kirjastosta vaaditaan, silld tutkimusaineistoa kerdtdan eri kaupungeista.
Mielenterveydelld tarkoitetaan henkizen hyvinvoinnin tilaa, joka mahdollistaa selvidmizen
eldman stressitilanteissa, oppimisen, tyiskentelyn sekd yhteiskunnalliseen toimintaan
osallistumisen (WHO 2022). Arvio mielenterveydestd on keskeinen tutkimuksen kannalta.
Kysely sizdltdd monivalintakysymyksis, Likert-asteikkoja seki avoimia kysymyksia.

Vastaukset kdsitellddn yleisen tietosuoja-asetuksen (2018) mukaisesti. Kaikki tutkimuksessa
kerattava tieto on luottamuksellista. Vastaukset analysoidaan maarillizest ja tutkimuksen
tulokset julkaistaan niin, ettd henkildllisyyttdsi ei voi tunnistaa. Tutkimuksen julkaisemisen
jalkeen aineisto havitetddn asianmukaisesti ja pysyvasti.

Kysely ldytyy alla olevasta linkista/QR-koodista:

https:./forms.office.com/fe/2idwTipCG
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Oz=allistumisestasi suuresti kiittéden

lenni Jokinen

Informaatiotutkimuksen maisteriopiskelija
Tampereen yliopisto

World Health Organization. {2022). Mentsl Health. httpa:/fweaewho int/hesalth-topica/mental-heslth#tab=tab_1
‘fleinen tietosuoja-asetus (GOPR) 27.04.2016/679. httpa:/feur-lex_europa.eu/Flflegsl-content/summary/general-
data-protection-regulation-gdpr. html



Questionnaire: Do you feel that your public library supports your mental
health?

Dear Library Customer,

| kindly ask vou to participate in a survey that collects research material about public library
customers” thoughts regarding the library as a supporter of mental health. The survey is a part
of a master's thesis conducted at Tampere University during 2024-2023. Any adult library
customer is welcome to participate in the survey. Participation in the survey is entirely
voluntary.

In the survey, yvou will assess the impact of the public library in supporting your mental health.
Responding to the survey will take 5—10 minutes. The study collects personal data such as
gender, age, employment status, primary library, and an assessment of one’s own mental
health. Age, employment status, and gender data are used to examine potential differences

between groups. Information about the library is required as research material is collected from

different cities. Mental health is defined as a state of mental well-being that enables coping
with life’s stressors, learning, working, and participating in societal activities (WHO 2022). The
assessment of mental health is central to the study. The survey includes multiple-choice
questions, Likert scales, and open-ended questions.

The responses will be processed in accordance with the General Data Protection Regulation
(2018). Allinformation collected in the study is confidential. The responses will be analyzed

quantitatively, and the research results will be published in a way that ensures your anonymity.

After the publication of the research, the data will be properly and permanently destroyed.
The survey is available via the link/QR code below:

https./forms.office.com/e/2iidwlipCG

Ofke rm@

@wkjﬁ

e S

With sincere thanks for your participation,

lenni Jokinen
Master's student in information studies
Tampere University

General data protection regulation (GDPR) 27.04.2016/679. https:/feur-lex.europa.ewEMN/lagsl-
content/summary/general-data-protection-regulstion-gdpr. html
World Heslth Organization. (2022). Mentsl health. httpe:/fasw owho.int/heslth-topica/mental-heslth#teb=tab_1
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Enkat: Upplever du att biblioteket stodjer din paykisk halsa?

Bésta biblioteksbesdkare,

lag ber dig att delta i en undersékning som samlar in forskningsmaterial om
biblioteksbesdkares tankar kring biblioteket som stéd for psykisk hilsa. Undersdkningen &r en
del av pro gradu-avhandling som genomférs vid Tammerfors universitet under aren 2024-2025.
Alla vuxna biblioteksbestkare &rvdlkomna att delta i undersdkningen. Deltagandeti enkiten r
helt frivilligt.

| enkdten bedémer du det allménna bibliotekets paverkan som stid for din psykiska halsa. At
besvara enkéten tar 510 minuter. | undersékningen samlas personuppgifter in sasom kan,
alder, arbetsstatus, huvudsakligt bibliotek och en beddmning av den egna psykiska halsan.
Uppgifter om alder, arbetsstatus och kin anvénds fér att undersdka eventuella skillnader
mellan grupper. Uppgift om bibliotek krévs eftersom forskningsmaterial samlas in fran olika
stader. Med psykisk hilsa avses ett tillstdnd av mentalt vilbefinnande som méjliggér hantering

av livets stressituationer, larande, arbete och deltagande i samhélleliga aktiviteter (WHO 2022).

Beddmningen av psykisk hilsa &r central fér undersdkningen. Enkiten innehaller flervalsfragor,
Likert-skalor och &ppna frégor.

Svaren behandlas i enlighet med den allménna dataskyddsfdrordningen (2016). All information
som samlas in i undersdkningen &r konfidentiell. Svaren analyseras kvantitativt och
forskningsresultaten publiceras pd ett s&tt som s3kerstiller din anonymitet. Efter att
forskningen har publicerats kommer materialet att forstdras pa ett korrekt och permanent satt,
Enkaten finns via lanken/QR-koden nedan:

https:/forms.office.com/ef2i3wTipCG
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Med stor tacksamhet for ditt deltagande

lenni Jokinen
Magisterstuderande iinformationsvetenskap
Tampere Universitet

Allmanna dataskyddsforordningen 2704 2016/875. httpa:/feur-lex europsa. w5V legsl-content/summary/general-
data-protection-regulation-gdpr. html

World Heslth Orgenization. (2022). Mental health. https:/fwwwnwho.int/heslth-topica/mental-heslth#tab=tab_1
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Liite 3: Suomenkieliset kysymykset
1. Olen *

O Mainen
O Mies
O En halua vastata

O Muu

2. Olen *

() 18-29 wuotta
() 30-39 vuotta
() 40-49 vuotta
() 50-65 vuotta
O yli 65 vuotta
3. Olen *

O Tybssakayva

() Tysten

() Opiskelija

() Hiakelainen

4. Kaytan *
O Tampereen kaupunginkirjaston palveluita
O Oulun kaupunginkirjaston palveluita

O Kokkolan kaupunginkirjaston palveluita
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5. Kayn kirjastossa *

O

O O O O O O

Paivittain

Muutaman kerran viikossa

Kerran viikossa

Muutaman kerran kuukaudessa

Kerran kuukaudessa

Muutaman kerran vuodessa

Harvemmin

6. Mité teen kirjastossa? (Valittavana useita vaihtoehtoja) *

[
[

N I I I O B O B O

Lainaan kirjoja ja muuta aineistoa

Luen lehtid

Kaytan tietokonetta

Kayn harrastamassa (esimerkiksi soittamista tai ompelemista)

Kayn tapahtumissa (esimerkiksi kuuntelemassa kirjailijavieraita tai soittajia)

Osallistun lukupiireihin

Kayn kahvilla

Kayn muuten vain, huvikseni

7. Kirjasto on minulle *

O
O
O

Mieluinen tila

Neutraali tila

Epamieluisa tila

8. Kirjastossa kdymiseni / Kirjaston palveluiden hyddyntémiseni #

O Véaheni koronapandemian jalkeen

O
O

Lisdantyi koronapandemian jalkeen

Pysyi samana ennen ja jdlkeen koronapandemian
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9. Koen, etta *

O Mielenterveyteni on kunnossa
O Mielenterveyteni voisi olla parempi

O Tarvitsen apua mielenterveyteni kanssa

10. Koen, ettd koronapandemia *
O Heilkensi mielenterveyttdni paljon tai pidempiaikaisesti
O Heikensi mielenterveyttani vahan tai hetkellisesti
O Ei vaikuttanut mielenterveyteeni
O Paransi mielenterveyttani vahan tai hetkellisesti
O

Paransi mielenterveyttani paljon tai pidempiaikaisesti

11. Olen huomannut/kuullut, ettd kirjastossa on joskus mielenterveyteen liittyvid tapahtumia
tai pop up -pisteitd *

() kylia
O En

12. Kirjastossa jarjestettavat mielenterveyteen liittyvét tapahtumat tai pop up -pisteet
kiinnostavat minua *

O Kiinnostavat paljon
O Kiinnostavat vahin
O Eivat kiinnosta

O En osaa sanoa

13. Toivoisin, ettd kirjastossa jarjestettdisiin enemman tapahtumia mielenterveyteen liittyen

() kylia
O En

O En osaa sanoa



14. Kirjasto tilana: Miten koen seuraavat vaittamat? *

Taysin samaa < ielta Ei samaa eikd Eri mialta Téysin eri
mieltd amaa mielta eri mieltd ri mielta mieltd

Kirjastossa on rauhallista. O O O O O

Tunnen oloni hyvaksi
kirjastossa.

O O O O

Kirjastossa on usein jotain,
mistd en pida, esimerkiksi
melua.

O
Iﬁ;ﬂfggfm huomioiduksi O O O O O
O

Kirjastoll inull
e O O O O O

15. Kirjaston henkilokunta: Miten koen seuraavat vaittamat? *

Taysin samaa S ielta Ei samaa eikd Eri mialta Taysin eri
mieltd amaa mielta eri mieltd ri mielta mieltd

Voin 15hestya kirjast:
henkilantaa helpoe. O O O O O

Juttelen mielelldm
henkilékunnan kanssa.

etdiselta.

Henkildkunta vaikuttaa
palvelualttiilta.

O O O
Henkilékunta tuntuu usein O O O
O O O

O O O

O
O
O

16. Kirjasto ja mielenterveys: Miten koen seuraavat vaittdmat? *

Taysin samaa S ielta Ei samaa eikd Eri mielta Taysin eri
mielts amaa mielta eri mieltd ri mielta mielts

Kirjast ineisto tuk
mielenterveyttan. O O O O O

Kirjaston tapahtumat tukevat
mielenterveyttani.

Kirjaston henkilékunta tukee
mielenterveyttani.

Kirjasto tilana tukee
mielenterveyttini.

O
O
O

O O O

O O
O O
O O

o O O

Kirjastolla ei ole mitdan
merkitystd mielenterveyteni
kannalta.

O
O
O
O
O

Kirjasto heikentdd
mielenterveyttani.

O
O
O
O
O



17. Mita ajatuksia itselleni herda kirjaston roolista mielenterveyden tukijana?

Kirjoita vastaus

18. Vapaa sana:

Kirjoita vastaus

&3



