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Opinnaytetyo oli toimeksianto Helsingin Diakonissalaitoksen s&ation Perheen yh-
distetyn hoidon yksikoltd Pyylta. Tehtavani oli paivittaa tyokirjan Paihteet-osa
niin, etta se tukisi paremmin kuntoutumisprosessia. Opinnaytetydn tavoitteena oli
paivittdd kuntoutuijille tarkoitettu perheen yhdistettya hoitoa kasittelevan tydkirjan
osa Paihteet laatimalla tehtaviin tai tehtadvakokonaisuuksiin teoreettiset perusteet
seka uudistaa tyokirjan graafinen ulkoasu.

Kuntouttavassa hoidossa tyoOkirja on yksi kuntoutumisprosessin tyovaline. Ty6-
kirja on syntynyt yksikén tyontekijoiden ja kuntoutujien yhteistyon tuloksena ja
ollut kaytdssa vuodesta 2002 lahtien. Tyokirja on salainen, joten sita ei tulla jul-
kaisemaan Theseus-tietokannassa.

Tyokirjan Paihteet-osa sisaltdéd monenlaisia tehtavia, jotka liittyvat paihteiden
kayttoon, kuntoutujan hoitomotivaatioon ja hoidon tavoitteisiin sek& keinoihin
saavuttaa paihteettomyys. Tyokirjan johdattamana kuntoutuja reflektoi omaa toi-
mintaansa, itseaan ja taustaansa seka kuvaa elamaansa. Han analysoi, mika
merkitys paihteiden kaytolla on ollut hanen elaméasséaan, elamanhallinnan, ter-
veyden, perheen ja muun sosiaalisen eldamén seka tyon ja talouden kannalta.
Pohdinnan ydintéa on kysyminen ja ihnmettely, minka tavoitteena on johtaa proses-
siin, jossa asiat alkavat nayttaytya uudella tavalla. Kuntoutujat pohtivat tyokirjan
teemoja ja tehtavia vertaisryhmissa.

Tyokirjan suurin muutos koski sirpalemaisten tehtavien jasentelya kolmeksi suu-
remmaksi kokonaisuudeksi. Jokaiseen tehtavaan tai tehtdvakokonaisuuteen liit-
tyy taustoittavaa teoriaa. Myos tyokirjan ulkoasu uudistui. Ohjauksen painopiste
tyokirjassa oli elamankokemuksen kuvaaminen kirjoittamalla, omien tavoitteiden
pohtiminen seka itsensa kehittaminen.

Asiasanat: paihderiippuvuus, perhekuntoutus, Pyy, yhteis6hoito, elaméanhallinta,
minuus



ABSTRACT

Kayhko-Lampsijarvi Margareetta. Toward a life free from substance abuse. Up-
dating the theory part in the Pyy (Helsinki Deaconess Institute, Substance Abuse
and Family Therapy Unit) workbook’s section on intoxicants. 53 p. Language:
Finnish. Helsinki Spring 2016. Diaconia University of Applied Sciences. Degree
Programme in Nursing, Option in Nursing. Degree: Nurse.

The purpose of this theses was to update Helsinki Deaconess Institute Pyy’s
workbook so that it better supports the rehabilitation process.

Therapeutic community treatment is used around the world to treat drug addicts.
Helsinki Deaconess Institute, Substance Abuse and Family Therapy Unit (Pyy) is
specialized in drug rehabilitation of the families with children.

The workbook was made in co-operation with Pyy’s personnel and rehabilitation
clients and it has been in use since 2002. This thesis concentrates in finding a
theory for the workbooks’ tasks. It restructures the workbook slightly and gives it
a new graphic layout.

The workbook contains a wide range of tasks aiming to help the client. The
rehabilitation client reflects for example his/her life and analyzes why she or he
has used intoxicants. In the end of the workbook the rehabilitation client makes a
summary of his/her process, writes down a few subjects of inspiration and makes
new goals for life.

The workbook is now more completed. The intoxicant-chapter is now divided into
three subtitles: the adherence, the self, and the future. The main focus in
counseling consists of writing about one's experiences of life, thinking about
personal goals, and creating oneself anew.

Keywords: family work, intoxicant addiction, therapeutic community, self-man-
agement skills, identity
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1 JOHDANTO

Alkoholin kaytto lisdantyi Suomessa suuresti vimeksi kuluneen puolen vuosisa-
dan aikana vuoteen 2007 saakka. Maara oli talléin noin viisinkertainen 1950-lu-
vun loppuvuosiin verrattuna. Alkoholin ja riippuvuutta aiheuttavien laékkeiden sa-
manaikaisen kayton rinnalla yleistyi myds huumausaineiden kayttd varsinkin
nuorten keskuudessa. (Hakkarainen 2011; Paihdetilastollinen vuosikirja 2014,
23.) Aivan viime vuosina alkoholin kokonaiskulutus henkil6&a kohti on kuitenkin
kaantynyt laskuun, mita voidaan pitaa positiivisena kehityssuuntana. Sekakaytto
on sen sijaan edelleen lisaantynyt. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2016 a.) Toi-
nen viime vuosikymmenia kuvaava trendi on lasten huostaanottojen lisaantymi-
nen. Vuonna 2014 huostaan otettuja lapsia ja nuoria oli 10 675. Lasten huostaan-
ottojen syyna oli vanhempien, erityisesti aitien paihteidenkayttd, parisuhdevaki-
valta, mielenterveydelliset ongelmat seka lasten oireilu. (Terveyden ja hyvinvoin-
nin laitos 2016 b.)

Paihdeongelmat vaikuttavat yksildiden ja yhteisdjen terveyteen ja hyvinvointiin
seka ovat merkittava kansanterveydellinen ja -taloudellinen ongelma. Tietoisuus
siita, ettd paihdeongelmat ovat usein koko perheen ongelma, on kasvanut. Lain
(Paihdehuoltolaki 1986 41 78) mukaan paihdehuoltopalveluja on annettava péih-

deongelmaisen lisaksi myds h&nen perheelleen ja laheisilleen.

Opinnaytetydni on tydelamalahtdinen. Se on toimeksianto Helsingin Diakonissa-
laitoksen saation Perheen yhdistetyn hoidon yksiko6lta, Pyyltd. Pyy tuottaa paih-
dekuntoutusta perheille, joissa vanhemmalla on paihdeongelma. Palvelu sovel-
tuu alkoholi-, huume- ja ladkeongelmaisille henkildille. Yksikdssa voidaan kun-
touttaa myods raskaana olevia ja korvaushoitoa saavia asiakkaita. Pyyssa hoidon
tavoitteena on irtaantuminen paihdekeskeisesté elamantavasta ja paihdekulttuu-

rista seka kasvaminen kokonaisvaltaiseen paihteettomaan elamantapaan. Siihen



siséltyy kayttaytymisen, ajattelun, tunteiden, arvojen ja asenteiden muutos. Vah-
vistamalla arjenhallintaa ja vanhemmuutta pyritddn lasten huostaanoton eh-

kaisyyn tai sen purkamiseen asteittain. (Helsingin Diakonissalaitos i.a.)

Opinnaytetyoni on toiminnallinen opinnaytetyd. Toiminallisen opinnaytetyon ta-
voitteena on tuottaa joku produkti, joka on valittdmasti hyédynnettavissa alalla.
Kuntouttavassa hoidossa kaytetaan yhtena tyovalineena kuntoutumisprosessia
tukevaa tyokirjaa. Nykyinen tydkirja on ollut kaytossa vuodesta 2002 lahtien. Teh-
tavani on paivittda tyokirja niin, ettd se tukee paremmin kuntoutumisprosessia.
Tyokirjan paivittaminen tarjoaa mahdollisuuden myds oman asiantuntijuuteni ke-
hittdmiseen. Koulutus luo perustaa hoitotydn asiantuntijuudelle. Asiantuntijuutta
vahvistaviksi tekijoiksi ovat todettu erilaiset kehittdmisprojektit ja tutkimushank-
keet, joissa hoitotyon asiantuntija voi toiminnallaan kehittaa hoidon laatua ja osal-
listua toiminnan kehittdmiseen. (Eriksson, Korhonen, Merasto & Moisio 2015,
42))

Laatiessani opinnaytetyoni toimintasuunnitelmaa tutkimusluvan anomista varten
lahtbkohtana oli perehtya Pyyn toimintaan ja tehtavaan. Nain Teoreettinen tieto-
perusta -luku rakentuukin paihderiippuvuutta ja siitd toipumista seka yhteiséhoi-
toa ja perhekuntoutusta kasittelevan kirjallisuuden pohjalta. Tyokirjan paivittami-
nen edellytti kiinte&& vuoropuhelua Pyyn henkildkunnan ja tyokirjan aihealueiden
kesken. Naita tydkirjaan sisaltyvia teemoja esittelen luvussa produktin sisaltdalu-

eet.



2 TOIMINTAYMPARISTONA PYY

Opinnaytetyoni on toimeksianto Helsingin Diakonissalaitoksen saation Perheen
yhdistamisyksikolta. Pyy toimii Helsingin Pitdjanmaéaella idyllisessa puutalossa.
Pyyn asiakkaat asuvat Pyyn valittomassa laheisyydessa kerrostaloasunnoissa,
joihin he tekevat omat vuokrasopimuksensa. Lastenhoitotila sijaitsee Pyyn vierei-
sessa rivitalossa, jossa paivakoti-ikaisia lapsia hoidetaan. Kouluikéaiset lapset
kayvat paivisin koulussa. Pyyssa tyoskentelee talla hetkelld sairaanhoitajien li-
saksi sosionomeja ja lahihoitaja. He ovat paikalla arkisin kello 8—16. Pyyhyn tul-
laan joko paihdehuollon tai lastensuojelun tydntekijan ohjaamana. Osa asiak-
kaista on ollut ennen Pyyhyn tuloaan katkaisu- tai vieroitushoidossa. Hoidolla tue-
taan paihteetontd vanhemmuutta ja turvataan lapsen kehitys. (Helsingin Diako-

nissalaitos i.a.)

Kuntoutusprosessi kestad Pyyssa keskimaarin noin 6—9 kuukautta. Se koostuu
perusjaksosta, joka sisaltdd paihde-, perhe- ja lapsikuntoutuksen. Hoidot ovat
paaasiallisesti avohuollon tukitoimin toteutettavia jaksoja. Hoidon lopussa perhe
voi olla avojaksolla tai harjoittelujaksolla, jolloin he kayvat Pyyssa kotoa kasin.
Kuntoutuksen lahtékohtana on sitoutuminen kuntoukseen. Hoito perustuu yhtei-
sollisyyteen ja vertaistukeen. Pyyssa paivaohjelma on strukturoitu tarkasti. Péi-
vittdin kuntoutujilla on omat vaihtuvat vastuualueensa, joiden kautta kuntoutuja
oppii arkielaman taitoja yhdessa vertaistensa kanssa. Paivittédiseen ohjelmaan si-
saltyy myds erilaisia ryhmatapaamisia, joissa kasitelladn muun muassa paihde-
ongelmaan, vanhemmuuteen, syyllisyyteen ja tulevaisuuteen liittyvia kysymyk-
sid. (Helsingin Diakonissalaitos i.a.)

Yksikossa on ollut kaytdéssa kuntoutujien ja hoitajien yhdessa laatima kuntoutu-
misprosessia tukeva tyokirja vuodesta 2002 lahtien. Sitd on muokattu vuosien
kuluessa yhdessa asiakkaiden kanssa. Tyokirjassa on kaksi osaa: Paihteet seka
Perhe ja vanhemmuus. Tydkirja on keskeinen tydvéline ja se kehittyy yhteisbhoi-

don myota. Tydkirja on suunniteltu tukemaan kuntoutumisprosessia. Kuntoutujat



prosessoivat hoitojakson aikana tyokirjan tehtavid. Tehtavien tekeminen aloite-
taan heti alkuhaastattelun jalkeen. Kaikki asiakkaat tekevat tehtavia, mutta yksi-
I6llisessa tahdissa ja jarjestyksessa sekd Pyyssa ettd itsendisesti myos vapaa-
ajallaan iltaisin ja viikonloppuisin. He pohtivat tydkirjan tehtavien viitoittamina
omaa menneisyyttaan, elamaa tassa ja nyt, seka tulevaisuuttaan. Tehtavia teh-
daan viikoittain ja esitetaan ryhmissa muille asiakkaille. Tydkirjan tehtavia voi-
daan kasitella terapeuttisissa yksilokeskusteluissa yhdesséa hoitohenkilékunnan
kanssa. Kun tydkirjan tehtavat on lapikayty, tehdaan tehtavia myos sen ulkopuo-
lelta. Se ettd kuntoutujat tytskentelevat yhdessa yhteisessa sosiaalisessa ti-
lassa, on ohjatun osallistumisen keskeinen ominaisuus. Oppiminen tapahtuu ha-
vainnoinnin, mallista oppimisen ja tekemisen avulla. Tasta syysta elamantilan-
teen kartoittaminen on tarkea sosiodynaamisen ohjauksen valine. (Peavy 2001,
17.)



3 TEOREETTINEN TIETOPERUSTA

Tybelaman tutkimusaiheet nousevat sen omista kaytannoista ja mielenkiinnon
kohteista. Tyoelamalta saatu toimeksianto méaarittelee reunaehdot, joita tutkimuk-
sessa toteutetaan. (Vilkka 2007, 44) Pyyn strategia, toiminta-ajatus ja painopis-
tealueet nostavat opinnaytetyoni keskeiseksi tietoperustaksi paihderiippuvuuden

ja siita toipumisen, yhteiséhoidon ja perhekuntoutuksen.

3.1 Paihderiippuvuus ja siita toipuminen

Paihderiippuvuus on vakava, salakavala ja pitkdaikainen sairaus, jolle on tyypil-
listd voimakas himo, pakonomaisuus seka kyvyttomyys hallita jonkin paihdytta-
van aineen kayton aloittamista, maéaraa ja lopettamista. Tyypillista on vieroitusoi-
reiden esiintyminen ja sietokyvyn kasvu. Paihteiden kaytto alkaa hallita elaméaa
kayton jatkuessa haitoista huolimatta. Riippuvuus syntyy vahitellen eiké tiedeta
ennalta, kuka kokeilijoista sairastuu riippuvuuteen, koska alttius riippuvuuteen
vaihtelee yksilollisesti. (Toiviainen 2008, 158; Aalto 2015, 12; Huttunen 2015.)

Riippuvuudesta eli addiktiosta karsivan on vaikeaa puhua asiasta, silla suomalai-
sessa kulttuurissa kontrollin menettamiseen liittyy h&peaa seka pelkoa tuomituksi
tulemisesta. Paihderiippuvuus herattdd voimakasta paheksuntaa ja pelkoa,
koska se ottaa ylivallan muusta toiminnasta. (Behm 2015, 24.) Addiktion ottaessa
ylivallan toiminta muuttuu lyhytjannitteiseksi ja elama kapeutuu paihteiden ympa-
rille. Taysipainoinen osallistuminen yhteiskunnan rutiineihin muuttuu vaikeaksi tai
mahdottomaksi. Samalla muuttuu muiden ihmisten suhtautuminen hallinnan me-

nettdneeseen yksiloon seka kasitykseen hanen yhteiskuntakelpoisuudestaan.
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Ymparistd maaritteleekin paihteiden kayton yleensa itse valituksi paheeksi. Ad-
diktio-puheeseen liittyy paljon vallankayttoa ja valtasuhteita, jotka jattavat rajalli-
sesti tilaa vaihtoehtoisille toimintatavoille seka tulkinnoille. (Raento & Tammi
2014, 7-8.)

Runsas paihteiden kayttd voi johtaa sairauksiin lahes kaikissa elinjarjestelmissa.
Huumeiden kayttgjilla keskeisia ovat tartuntataudit, jotka liittyvat pistoshuumei-
den kayttoon ja kayttajan elamantyyliin (Ristola 2012, 169). Tarkein alkoholin ai-
heuttama mielenterveyden héairio on alkoholiriippuvuus. Alkoholiriippuvaisilla
esiintyy muuta vaestta useammin persoonallisuus-, ahdistuneisuus- ja mieliala-
hairidita ja psykoottisia tiloja (Aalto 2015 a, 221). Eri paihdyttavien aineiden se-
kakayttoon liittyy mielenterveyden hairidita useammin kuin pelkastaan alkoholin
kayttoon (Vorna 2015, 237). Alkoholiriippuvaisilla esiintyy usein ruuansulatuska-
navan sairauksia, sydan- ja verisuonitauteja, hormonaalisia sairauksia ja veren-
kuvan muutoksia sekd hermoston sairauksia. Maksakirroosi, haimatulehdus ja
sydanlihassairaudet mielenterveyden héairididen ohella johtavat usein tyokyvytto-
myyteen. Alkoholi on haitallista myds sikidlle. Se voi aiheuttaa sikion kasvun hi-
dastumista ja sikiovaurioita. Alkoholin kayton ylittdessa rattijuopumuksen rajan
kasvaa liikenneonnettomuusriski. (Juntunen 2010, 66—67; Aalto 2015 b, 183
188; Autti-Ramo 2015, 164—-166; Sundquist & Seppa 2015, 133; Vakevainen, He-
li6, Winquist & Jaatinen 2015, 189-190.)

Paihderiippuvuus on myds tunnesairaus. Tunteita ei ole kyetty kohtaamaan, vaan
ne on tukahdutettu. Selviytymismetodina on olla kokematta asioita. Siksi erilais-
ten tunteiden tunnistaminen on vaikeaa. Tunteita saatelemalld ja manipuloimalla
poistetaan pelkoa, ahdistusta ja syyllisyyttd sekad tukahdutetaan valittamisen ja
rakkauden tunteita. Toipumisprosessin aikana kuntoutuja joutuu opettelemaan ja
kohtaamaan tunteita uudestaan, purkamaan syyllisyytta ja luottamaan itseensa.
(Korhonen 2013, 119-120.)
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Suhtautuminen miesten ja naisten juomiseen on muuttunut ajan kuluessa. Naiset
eivat juurikaan 1900-luvun alussa kayttaneet alkoholia. Raitista naista pidettiin
puhtaana ja naisellisena, mutta humaltuneita naisia irstaina ja hillittémina. Mies-
ten keskuudessa juominen oli tuttu ja luonnollinen tapa kayttaytya. Alkoholista tuli
vahvan miehisyyden symboli. Taysin raittiseen mieheen liittyi helposti heikkou-
den ja voimattomuuden leima. Naisten katsottiin olevan epasuorasti vastuussa
miesten juomisesta joko aiteind tai vaimoina, ja heidan tuli kodin piirissa "sivistaa”
ja rauhoittaa miehidaédn. Suomessa naiset saivat oikeuden kayda yksin ravinto-
lassa 1970-luvulla. Nuoret naiset humaltuivat julkisesti samoin kuin miehet me-
nettamatta enda mainettaan kunnon naisina. Perinteinen miehinen juopottelu-
malli 10ysi vastakohtansa uuden uratietoisen, kontrolloidun ja tulevaisuuteen
orientoituneen miesihanteen synnyssa. Juovan miehen katsottiin olevan voima-
ton ja selkarangaton, kun taas raitista naista pidettiin traditionaalisena, itsensa
uhraajana. (Natkin 2006 a, 11-12; Holmila 2001, 60, 57.)

Perheenjasenen paihdeongelma on aina myds koko perheen ongelma. Paihde-
ongelmiin liittyy usein lasten laiminlyonteja ja huostaanottoja. Aidin paihdeon-
gelma on ollut yleisesti kaytetty pakkohuostaanoton peruste. (Natkin 2006, 19.)
Paihdeongelmat vaikuttavat perheen toimintatapoihin. Niista tulee jaykki&, kun
ongelmat yritetdan salata muilta. Lapsille elamé&n ennustamattomuus ja turvallis-
ten rakenteiden puute ovat uhkaavia. Usein perheen vanhemmat Kkuvittelevat,
ettd lapset eivat tieda heidan paihteiden vaarinkaytostaan tai perhevékivallasta.
Vanhemmat voivat ajatella, ettd lapset unohtavat nopeasti ikavéat asiat, joten
niistd puhumista tulisi valttda. Paihdeperheessé lapsi on voinut kokea turvatto-
muutta ja jopa pelkoa ja ahdistusta. Vahaisempikin vanhemman kayttaytymisen
muutos on uhka pienen lapsen jatkuvuuden ja turvallisuuden tarpeille. Kielto,
pelko ja h&peéa puhua perheen asioista ulkopuolisille voi aiheuttaa ahdistunei-
suutta ja syyllisyytta. Paihdeperheissa lasten ensisijainen huolenaihe ei ole péaih-
teiden kayttd, vaan vanhempien tappelu ja riitely seka se, etta vanhemmat ovat
onnettomia. Lapsuuden vaikeat ja traumaattiset muistot tallentuvat lasten mie-
leen erilaisina tunnekokemuksina ja mielikuvina. (Rask & Pasanen 2003, 16;
Tuomola 2012 a, 150; Hiltunen 2015, 202; Makela 2015, 104-115.)
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Paihdeongelmista osa toipuu spontaanisti ilman paihdehuollon ammattilaisten tu-
kea. Paihteiden kayton lisddntyminen ja haittojen kasautuminen ovat tyypillisem-
paa hoitoon hakeutuneille kuin spontaanisti toipuneille, jotka eivat mielld itsedén
addikteiksi. Kohtuukayton on todettu olevan spontaanisti toipuneille luontainen
reitti pois paihdeongelmasta. Apua he saavat laheisilta tai uskonnollisen heraa-
misen avulla. (Kuusisto 2009, 35-36.) Hengellisyytta pidetaankin yhtena tarkeim-
mista toipumista tukevista elementeista silloinkin, kun se irrotetaan tunnukselli-

sesta uskonnolliseen yhteis66n kuulumisesta (Holopainen 2003, 507).

Vain vahemmistd paihdeongelmaisista hakeutuu hoitoon. Syyna tahan on paih-
deongelman kieltaminen ja terveydenhuollon ammattilaisten epaonnistuminen
ongelmakayttajien tunnistamisessa. Kaypa hoito -suosituksen (2015) mukaan
terveydenhuollolla on keskeinen asema esimerkiksi alkoholiongelman eh-
kaisyssa, havaitsemisessa ja hoidossa. Paihdeongelman tunnistaminen ei siita
huolimatta ole aina helppoa. Hoidon onnistumisen edellytyksia on, etta paihteen
kayttd tunnistetaan, tunnustetaan ja paihdeongelman luonne tunnetaan. (Kuu-
sisto 2009, 37; Behm 2015, 45.) Perusterveydenhoidossa alkoholiongelmia hoi-
detaan terveyskeskuksissa ja tyoterveyshuollossa. Peruspalveluihin sisaltyy neu-
vonta ja muu haittoja ehkaiseva ohjaus, mini-interventiot, matalan kynnyksen pal-
velut, kiireellinen hoito ja vierotusoireiden hoito seké& kroonisten alkoholisairauk-
sien hoito. Perusterveydenhoidon tehtaviin kuuluu myds motivointi ja ohjaaminen
paihdehuollon erityispalveluihin tai erikoissairaanhoidon palveluihin. Erikoissai-
raanhoitoon tarvitaan aina ladkarin lahete. (Partanen & Holopainen 2012, 78; M&-
keld & Simojoki 2015, 67—68; Behm 2015, 31.)

Paihdehuollon erityispalvelut voidaan ryhmitella palvelumuodon ja kohderyhman
mukaan. Keskeisimmat avohoidon palvelumuodot ovat A-klinikat ja nuorisoase-

mat. Naihin palveluihin voi hakeutua ilman lahetetta. Vieroitushoitoyksikoissé hoi-
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detaan vaikeampia vieroitusoireita. Vieroitushoitoon paéasee joko terveyskeskuk-
sen tai A-klinikkas&ation ohjaamana. (Partanen & Holopainen 2012, 79; Makela
& Simojoki 2015, 70-72.)

Kun avohoito on riittamatonta, voidaan paihteiden kayttaja ohjata kuntouttavaan
laitoshoitoon. Potilaan elaméantilanne on usein kaoottinen. Sekakaytto tai perhe-
tilanne voivat edellyttdd mahdollisuutta seurata potilasta paihteettomissa olosuh-
teissa. Kuntoutusyksikdita on eri puolilla Suomea. Osa niista palvelee lahikuntien
asukkaita ja osa on valtakunnallisia. Osa hoitopaikoista on omaksunut tietyn hoi-
toideologian tai toimii uskonnollisista lahtokohdista. Kuntoutuksen tavoitteena on
alkoholin saatelyn ohella muun eldménhallinnan oppiminen. Kuntoutusosastoilla
hoito perustuu yhteiséllisyyteen. Hoidon tavoitteet maaritellaédn voimavara- ja tu-

levaisuussuuntautuneesti. (Makela & Simojoki 2015, 72—-73.)

Paihderiippuvuudesta toipuminen on pitka ja tavallisesti useamman hoitoyrityk-
sen ja -jakson vaativa muutosprosessi, johon kuuluvat myds retkahdukset. Paih-
deongelman kehittymista ja toipumista on pyritty kuvaamaan graafisesti jo 1900—
luvun puolivalissa. Alkoholin kayttétapa muuttuu ajan kuluessa. Paihdekayttoa ja
-toipumista voidaan kuvata prosessina, jossa vuorottelevat esiharkinta, harkinta,
paatos, toiminta, yllapito ja henkilékohtainen kasvu. Prosessi ei etene aina suo-
raviivaisesti. Yksilo voi edeta esiharkinnasta vaihe vaiheelta yllapitovaiheeseen,
mutta retkahtamisen myo6ta han voi "pudota” johonkin edellisista vaiheista, ylei-
semmin harkinta- tai esiharkintavaiheisiin. Potilas saattaa kokea epésuhdan ta-
voitteen ja nykytilan valilla ylivoimaiseksi, jolloin han jumittuu vatvomaan ja mu-
rehtimaan kohtaloaan eikd uskalla ryhtyd muutokseen. Muutos heréttaa ham-
mennysta ja pelkoa seka kielteisia perususkomuksia omasta huonommuudesta.
Muutoksen esteend saattaa olla selviytymiskeinojen puute ja emotionaaliset on-
gelmat. Paihderiippuvaisen kayttbmaailma antaa potilaalle kokemuksen pysty-
vyydestd, mita uusi paihteeton elama antaa vain viiveella. (Havio, Inkinen & Par-
tanen 2008, 47-48; Kuusisto 2009, 41-42; Holmberg 2012, 125-127.)
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Arjessa paihderiippuvuus ja siité toipuminen nayttaytyvat usein laheisten silmin
loputtomilta lupauksilta ja pettymyksilta. Paihderiippuvuudesta luopuminen mer-
kitsee yleensa perustavanlaatuista muutosta ihmisen elaméassé, mindkuvassa ja
arvoissa. Paihteenkayttgja joutuu tiedostamaan omien aikaisempien valintojensa
ongelmallisuuden ja kielteiset seuraukset. Vaikka elaméantapa tuottaisi ongelmia,
paihteidenkayttaja on tottunut niihin. Paihteiden kayttajan identiteetti saattaa olla
ainoa selkea identiteetti ja paihteita kayttava verkosto ainoa hyvaksyva yhteiso.
Paihderiippuvuudesta toipuminen ei tapahdu tyhjidssa, vaan prosessina sosiaa-
lisessa yhteistssa. Paihteettomaksi muuttuminen voi tuntua pelottavalta uuden
elamantavan tuntemattomuuden ja osaamattomuuden vuoksi. (Inkinen, Partanen
& Sutinen 2000, 163-164; Koski-Jannes 2008, 8; Ruisniemi 2009, 162.)

Paihdekuntoutujan tavoitteena voi olla toimintakyvyn, terveyden seka elaman ko-
hentuminen tai kokonaan irtautuminen péaihteista (Toiviainen 2008, 158). Toipu-
misprosessin aikana paihteenkayttéja joutuu opettelemaan uusia taitoja ja muut-
tamaan asenteitaan seké elaméntapaansa ja identiteettiaan. Vaikka paihdeon-
gelmainen pystyisi irrottautumaan paihteita kayttavista ystavistdén, he eivat
useinkaan pysty loytamaan uusia ihmissuhteita. Yksinaisyydesta saattaa muo-
dostua paihteiden uudelleen aloittamisen riski. (Ruisniemi 2009, 168; Kallio
2001.)

Vaikka paihderiippuvaisen ihmisen elama saattaa nayttaa epaonnistuneelta, niin
menneisyys ei valttdaméattd maaraa tulevaisuutta. Paihderiippuvuudesta toipu-
mista tukevat terapia, uudet ihmissuhteet, usko Jumalaan ja vertaisryhmaét. Perhe
ja vanhemmuus voivat toimia tarkedné voimavarana elamanmuutoksessa. (Ruis-
niemi 2006, 165.)
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3.2 YhteisOhoito

Yhteis6hoito, yhteisbkasvatus, yhteisoterapia ja terapeuttinen yhteiso tarkoittavat
kutakuinkin samaa asiaa ja niita voidaan suomenkielessa pitda toistensa syno-
nyymeina. Yhteis6hoito on psykoterapeuttinen hoitomuoto, jossa kaytetaan hy-
vaksi sosiaalisen ympariston hoidollista vaikutusta. Paihdekuntoutuksessa kay-
tetdan yleisesti yhteiséhoidon kasitetta. (Kaipio 2009, 53.) Mielenterveystydssa
toiminta on usein organisoitu muita mielenterveyspalveluja tdydentavien klubita-

lojen kautta.

Seka yhteisthoito etté klubitalot tarjoavat kuntoutujajasenilleen toivoa, vertaistu-
kea ja kehittdvaa toimintaa tavoitteena, etta jasenet saavuttaisivat omat yksilolli-
set kehitysmahdollisuutensa. Toimintaperiaatteina molemmissa on ihmisoikeuk-
sien ja ihmisarvon kunnioittaminen, yhtalaiset mahdollisuudet osallisuuteen, pal-
velujen kayttajien oikeus osallistua heita koskevaan paatoksentekoon, yhteiso- ja
avopalvelujen ensisijaisuus, mahdollisuus luoda uusia ihmissuhteita seka voi-

maantumisen edistaminen. (Hanninen 2012, 58-61.)

Yksilon kuuluminen itseddn suurempaan yhteisdon on tarkea kasvua tukeva te-
kija. Yhteis6hoito on asiakaslahtoista tavoitteenaan tukea yksilon itsekontrollin ja
vastuullisuuden vahittaista kehittymista. Yhteiso toimii kuntouksen ajan yksilén
peilina ja painvastoin. Yhteisohoidossa opitaan elamisen ja itsensé hoitamisen
taitoja seka toipumista tukevia asenteita paihteettomassa ymparistossa. Yhteiso-
hoidon keskeinen hoitomenetelmé& on asiakkaiden ja henkilokunnan muodos-
tama yhteisd, jota luonnehtii asiakasyhteison eli vertaisten tarkoituksellinen
kaytto asiakkaiden muutoksen aikaansaamisessa ja tukemisessa. Kaikki tera-
peuttisen yhteison toiminnot on suunniteltu tuottamaan muutosta ja oppimista yh-
teisdn jasenisséa ja sen tulisi palvella hoidollisia, kasvatuksellisia sek& kuntoutus-
tavoitteita. Yhteistssa on selvat saannét ja rajat. Arkeen kuuluvat saannoélliset

yhteiset kokoontumisajat ja keskustelut, yndessa tyoskentely ja ruokailu seka hai-
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ritsevan kayttaytymisen ja tunteiden ymmartaminen ja sietaminen. Kaikki yhtei-
son jasenet ovat muutoksen ja oppimisen valittdjid. Jokainen jdsen on vastuussa
yhteisdn toiminnasta ja hyvinvoinnista. Yhteiséhoidon filosofian mukaan jokainen
on vastuussa addiktiostaan. (Ward 2003, 32—-33; Noppari, Kiiltomaki & Pesonen
2007, 39; Kaipio 2009, 44-45; Niemela 2009, 65; Ylitalo & Niemela 2012, 132.)

Yhteisollisyyden syntyminen on osa normaalia inhimillista toimintamallia. Paihde-
riippuvaiset muodostavat spontaanisti kayttajien ja toipilaiden yhteisdja. Usein
paihdekuntoutujien ihmissuhdeverkosto on vino ja viranomaiskeskeinen. Uuden
yhteisdllisyyden rakentaminen syntyy yhteisokokousten, tyén tekemisen, tasa-ar-
voisuuden ja avoimuuden kautta. Yhteison perustehtava on tukea jasenia paih-
deriippuvaisuudesta irrottautumisessa. Yhteisthoito tarjoaa vertaisryhmassa ih-
missuhteita ja motivoi vahvistamaan lahiverkostoja ja etsimaan uudenlaisia ih-
missuhteita. (Rask & Pasanen 2003, 44; Ruisniemi 2006, 167.) Yhteisoissa vah-
vistuu sosiaalinen pddoma, mika ilmenee kokemuksena sosiaalisen turvallisuu-
den tason paranemisesta seka yksinaisyyden ja eristyneisyyden vdhenemisesta
(Hanninen 2012, 49).

Tiiviissa yhteistsséa elaminen on jatkuvaa tasapainoilua julkisen ja yksityisen va-
lilla. Jokainen asiakas on omassa toipumisen vaiheessaan, mika antaa mahdol-
lisuuden peilata itsed ja omaa toipumista pidemmalla toipumisessa oleviin. Yh-
teinen kieli ja kasitteet ovat yhteisossa tarkeitd, jotta yhteinen ymmarrys ja kiin-
teys syntyisivat. Jos henkilokunta puhuu hyvin erilaisilla kasitteilla kuin mihin kun-
toutuja on tottunut, ei yhteytta synny ja kuntoutujan voi olla vaikea luottaa henki-
|I6kuntaan. (Ruisniemi 2009, 167.)

Kansainvéliset tutkimukset yhteiséhoidon tuloksellisuudesta osoittavat, etta yh-
teis6hoito vahentdd huumeiden kayttda, rikollisuutta, psyykkista oireilua ja lisda

tyollistymista ja opintoihin suuntautumista (Ylitalo & Niemela 2012, 138). On esi-
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tetty, ettd jopa 60 prosenttia hoitoon hakeutuneista ei vuoden kuluttua karsi alko-
holiongelmasta. Toipumisen tarkeiksi osiksi on noussut toisaalta yhteis6 muutok-

seen vaikuttavana tekijana ja toisaalta itsehoidon oppiminen. (Kaipio 2009, 45.)

Pyyssa el toteuteta systemaattista jatkoseurantaa tai tilastointia. Vuosittaisten ta-
paamisten perusteella henkildkunta arvioi, etta noin 70 prosenttia jatkaa Pyyn
hoidon jalkeen paihteettominéd. Rask ja Pasanen (2003) tekivat arviointitutkimuk-
sen Pyyn-kuntoutusprosessista. Yhteenvedon mukaan kuntoutujat pitivat kuntou-
tusta erittéin hyoddyllisena ja he kokivat saaneensa evaita raittiuteen. He korosti-
vat oppineensa arjen hallintaa, sosiaalisia taitoja, ymmarrystd omien tekojen seu-
raamuksista ja muutokseen vaadittavasta ajasta, vastuuta lapsesta, oman van-
hemmuuden arvostamista seké taitoa puhua omista asioista. Seka kuntoutujat
etta tyontekijat nakivat yhteisollisyyden olevan Pyyn kulmakivi, jota edelleen tulee
vahvistaa. (Rask & Pasanen 2003, 43-44.)

3.3 Perhekuntoutus

Pyyssa tavoitteena on kuntouttaa ensin paihderiippuvainen vanhempi, jotta han
Voisi ottaa vastuuta lapsestaan. Perhekuntoutus on intensiivista seka tavoitteel-
lista kuntoutusta, johon osallistuu koko perhe. Se voidaan toteuttaa esimerkiksi
lastensuojelulain mukaisesti osana avohuollon tukitoimia ja on n&in vapaaeh-
toista. Perhekuntoutuksella pyritddn tukemaan ja vahvistamaan perheen omia
voimavaroja sekéa edistamaan perheenjasenten hyvinvointia ja elamanhallintaa.
Perhekuntoutusta pidetd&n usein perheiden viimeisena vaihtoehtona ennen las-
ten huostaanottoa, koska useita tukitoimia on jo kokeiltu tuloksetta. Perhekuntou-
tus on aina suuri interventio perheen arkeen ja se vaatii perheelta sitoutumista
seka motivaatiota. (Laine, Heino & Parna 2010, 138-143.)

Perhekuntoutus voi siséltaa erilaisia toteutustapoja kuten tavoitteellinen toiminta

perhekokonaisuuden kanssa tai kohdennettu tydskentely perheessa ilmenneen
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tietyn ongelman tai erityistarpeen ratkaisemiseksi. Tyon tavoitteena voi olla lap-
sen tai nuoren laitossijoituksen aikana yhteisty6 perheen kanssa, vanhempien
tukeminen seka perheyhteyden sailyttdminen ja kiinteyttdminen. Perheiden tar-
peet eivat ole samanlaisia. Kukin tilanne vaatii oman tarkan suunnittelu- ja kayn-
nistamisvaiheensa. Kuntoutus kasitteend on mydnteinen: se tarkoittaa jonkin
asian parantumista. Lastensuojelu tuo usein mieleen tarkkailun, arvioinnin ja toi-
menpiteen kohteena olemisen. Kuntoutuskésite nostaa siten perheen roolin po-
sitiivisella tavalla keskeiseksi. Perheen toimivuutta pyritddn edistamaan yhteisin
sopimuksin. (Hurtig 2006, 10-11.)

Perhekuntoutuksen tarkeys nousee esille tarkasteltaessa vanhemmuuden mer-
kitystéd seka hoitoon hakeutumisessa ettd riippuvuudesta toipumisessa. Usein
vanhemman tarkein alkumotiivi hoitoon lahtemiselle on lapsi. Pelko lapsen me-
nettamisesta saa paihderiippuvaisen miettimaan tosissaan omaa tilannettaan ja
toimimaan asioiden muuttamiseksi. Naisen elamassa raskaus ja lapsen syntyma
ovat kaikkiin hoitomuotoihin verrattuna ylivoimainen motivaatioldhde ja raitistu-
mismahdollisuus. (Natkin 2006 b., 30) Lapsen takaisin saaminen voi olla l&ht6-
kohta elamanmuutokselle, jossa joutuu kohtaamaan oman paihderiippuvuutensa

lisdksi myds oman identiteettinsd vanhempana (Ruisniemi 2006, 172).

Vanhemmuus voi toimia yhtend kantavana elementtind péaihderiippuvuudesta toi-
pumisessa. Ruisniemi (2006) tutki yhteisokuntoutuksessa olevia paihdeongel-
maisia. Hanen mukaansa perhekuntoutuksen aikana vanhempana olemisen
merkitys avautui uudella tavalla. Lapset eivat olleet ongelma eivatka este jollekin,
vaan voimavara. (Ruisniemi 2006, 185). My6s Hiltunen (2015, 202) korostaa van-
hemmuuden merkitysta. Han tutki naisten kokemuksia lasten huostaanoton vai-
kutuksista elamaan. Lapset oli otettu huostaan aitien paihteidenkaytén, parisuh-
devéakivallan, mielenterveydellisten ongelmien seka lasten oireilujen vuoksi. Las-
ten huostaanotto pyséaytti ja totuuden kohtaaminen itsesta naytti aktivoineen heita

etsimaan apua.
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Pyyssa perhekuntoutusta toteutetaan yhteison arjessa. Kouluikéiset lapset ovat
koulussa ja alle kouluikaisid lapsia hoidetaan Pyyn omassa lastenhoitotilassa,
jotta perheen vuorovaikutusta ja dynamiikkaa voidaan arvioida kuntoutuskon-
tekstissa. Arkielamaa he elavat yhdessa vanhempiensa kanssa. Vanhemmat
saavat tukea ja ohjausta vanhemmuuteen eri tilanteissa ja viikoittain kokoontu-
vassa vanhempainryhmassa. Perhettd tuetaan yksilokeskusteluin, joissa kartoi-
tetaan perheen voimavaroja, rooleja ja muutostarpeita. Vanhemmuutta pyritdan
vahvistamaan, jotta lapsilla olisi mahdollisuus turvalliseen lapsuuteen omassa
perheessa. Ulkomaisissa tutkimuksissa perhekuntoutuksen on todettu edistavan
toipumista. (Ruisniemi 2006, 167.)

Suomessa tutkimuksia perhekuntoutuksesta on tehty vahan. Jarvenpaan sosiaa-
lisairaalassa tehdyn tutkimuksen mukaan osalla kuntoutujista tilanne parani,
osalla kuntoutuminen ei kaynnistynyt. Haasteena on, miten taataan lapsen ddnen
kuuluminen paihderiippuvuudesta toipuvan tarpeiden keskella. (Ruisniemi 2006,
171.) Samanlaisia havaintoja on tehty myos Pyyn toimintaa arvioivassa tutkimuk-
sessa. Vaikka Pyy-hoito on onnistunutkin vahvistamaan kuntoutujan itsetuntoa
vanhempana, niin valtaosa Pyyn hoidon lapikayneista oli pettyneita lasten kun-
toutukseen Pyy-hoidon aikana. Vanhemmat kokivat, etteivat lapset saaneet tar-
peeksi tukea vaikeissa tilanteissa ja he toivoivat enemman toimintaa ja omaa
tyontekijaa. (Rask & Pasanen 2003, 43, 59.)

Raskin ja Pasasen tutkimuksen (2003) jalkeen on Pyyssa kiinnitetty huomiota
siihen, ettd lapsen aani kuuluisi paremmin. Talla hetkella lapsitythén perehtynyt
sosionomi tydskentelee myos theraplay-tyéryhmassa. Lapsille on omaa tydsken-
telya vanhemman sekad perheen tydskentelyn rinnalla ja lapsen nakékulma on

otettu huomioon myo6s kokonaiskuntoutuksessa. Lapsille on myds oma tydkirja.
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4 PRODUKTIN SISALTOALUEET

Tyokirjan osa Paihteet sisdltda monenlaisia tehtavid, jotka liittyvat paihteiden
kayttoon, kuntoutujan hoitomotivaatioon ja hoidon tavoitteisiin seka keinoihin
saavuttaa tavoitteet. Tyokirjan johdattamana kuntoutuja reflektoi omaa toimin-
taansa ja taustaansa laatiessaan sukupuunsa ja kuvaten elamaansa elaman-
puun avulla. Han analysoi, mika merkitys paihteiden kaytélla on ollut héanen ela-
massaan, hanen oman elaménhallintansa, terveytensa, sosiaalisen elamansa
seka tyon ja talouden kannalta. Pohdinnan ydintd on kysyminen ja ihmettely,
jonka tavoitteena on johtaa prosessiin, jossa asiat alkavat nayttaytya uudella ta-
valla. Tyokirjan lopussa kuntoutuja tekeekin yhteenvedon prosessista ja kirjaa

oivalluksiaan seké asettaa uusia tavoitteita.

Keskustelussa henkildston kanssa nousi esille tarve jasentaé laajaa tehtavakirjoa
suurempien otsikoiden alle. Neuvottelussa paadyttiin kolmeen isompaan teema-
alueeseen: kiinnittyminen, minuus ja tulevaisuus. Seuraavassa avaan naita aihe-

alueita hahmottelemalla niihin sisaltyvia kasitteita ja prosesseja.

4.1 Kiinnittyminen

Siren ja Makela (1989, 120, 126) tutkivat 1980-luvulla paihdeongelmaisten hoi-
toon kiinnittymista. He toteavat, ettd paihdehuoltoon ohjaamisen keskeisena kyn-
nyksené pidetddn usein hoitoon tuloa. Usein oletetaan, etta paljon on jo voitettu,
jos hoidon tarpeessa oleva saadaan astumaan sisaan hoitopaikan ovesta. Oman
ongelman muodostaa hoidossa pysyminen: paihdeongelmaisilla kiinnittyminen
hoitoon alkukontaktin jalkeen vaihtelee. Jatkohoidossa pysyminen voi olla yhta

vaikeaa kuin hoidon aloittaminenkin. Hoitoprosessin kaynnistymisessa tai sen
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epaonnistumisessa on asiakkaiden ja heidan taustaryhmiensa ominaisuuksilla
tarked osuus. Toinen keskeyttamisiin liittyva kysymys koskee asiakkaan ja tyon-

tekijan suhdetta.

Yleisesti on tunnustettu, ettei pakko johda paihdeongelman hoitamisessa mihin-
kaan. Keskeista on saada asiakkaat ja henkildstd yhdessa sitoutumaan yhteisiin
normeihin ja arvoihin. (Kaipio 2009, 46.) Koski-Janneksen (2008, 7) mukaan riip-
puvuusongelmissa on aina kyse motivaatio-ongelmasta. Yleensa motivaatio
maaritelladn toiminnan vaikuttimeksi ja kannustukseksi. Motivaatiolla voidaan
katsoa olevan kolme erilaista tehtéavaa. Ensinnakin motivaatio toimii energian lah-
teend, joka saa ihmisen toimimaan tietylla tavalla. Toiseksi se ohjaa ihmisen kayt-
taytymisen suuntaa hanen pyrkiessaan saavuttamaan jonkin tietyn tavoitteen.
Kolmanneksi motivaatio saatelee kayttaytymista. Arvioimme ihmisen patevyytta
seka toimintaympariston ja tilanteen merkitysta suhteessa tavoitteeseen. Koska
motivaatio on subjektiivisen luonteensa vuoksi abstrakti ja vaikeasti kasiteltava
tutkimuskohde, se on johtanut monien erilaisten motivaatioteorioiden syntyyn.
(Liukkonen, Jaakkola & Suvanto 2002, 14-17; Lehtinen, Kuusinen & Vauras
2007, 177-179.)

Motivaatio voidaan maaritella yksilon tilaksi, joka maaréé, miten vireasti ihminen
toimii ja mihin hanen mielenkiintonsa on suuntautunut. Motivaatio voidaan jakaa
sisdiseen ja ulkoiseen motivaatioon, jotka poikkeavat toisistaan kayttaytymista
virittavien ja suuntaavien motiivien seka palkkioiden puolesta. (Liukkonen ym.
2002, 14-17; Miller 2008, 16—-23.) Sisaisessa motivaatiossa motivaatio on synty-
nyt sanan mukaisesti sisaisesti tai kayttaytymisen syyt ovat sisaisia. Ihminen toi-
mii omasta tahdostaan ilman ulkopuolisia palkkioita tai pakotteita ja han kokee
iloa sek& tyydytysta toiminnastaan. Sisdinen motivaatio on yleensa pitkékestoi-
nen ja siitd voi tulla pysyva motivaation lahde. Taman takia sisaiset palkkiot ovat
yleensa teholtaan parempia kuin ulkoiset. (Koski-Jannes 2008, 9.)
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Ulkoiselle motivaatiolle on ominaista, etta toiminta on riippuvainen ymparistosta.
Ulkoisen motivaation lahteet ovat lahtoisin jostakin muualta. Toiminta pohjautuu
muun muassa palkkioiden saavuttamiseen, esimerkiksi hyvan arvosanan saami-
seen tai rangaistusten valttamiseen. Ulkoinen motivaatio johtaa helposti lyhytjan-

nitteiseen toimintaan. (Koski-Jannes 2008, 9.)

Motivaatio koostuu erilaisista motiiveista. Motiiveilla tarkoitetaan tarpeita, vietteja,
haluja tai palkkioita ja rangaistuksia. Motiivit ovat paamaarasuuntautuneita ja ne
voivat olla tiedostettuja tai tiedostamattomia. (Ikonen 2001, 61-63.) Matiivit voivat
olla my0ds keskenaan ristiriidassa ja johtaa talloin konfliktiin. Paihderiippuvilla on
tyypillisesti vahintd&dn kahdenlaisia kilpailevia tavoitteita. Toisaalta he haluavat
kokea paihteiden tuottamaa mielihyvaa tai helpotusta, toisaalta he haluavat valt-
taa sitd seuraavat haitat ja syyllisyyden tunteet. Ristiriita muutoksen ja paihde-
riippuvuuden valilla on epamukavaa, mutta sen tarkastelu yhdessa voi edistaa
muutosta. (Koski-Jannes 2008, 9-10).

Pasasen ja Raskin (2003, 11) mukaan hoitotuloksiin ei niinkaan vaikuta paihtei-
den kayttdjan motivaatio hoidon alussa. Tarkeampi tekija on, miten hoitopai-
koissa pystytaan pitamaan ylla motivaatiota tai synnyttamaan sita. Usein perheet
kokevat olevansa pakotettuja hoitoon. Tyontekijan tehtavaksi jaa talléin tuoda
esille paihteiden kaytdn haittoja niin, ettéa asiakas lopulta toteaa ne itsekin. Risti-
riidan luominen muutoksen ja paihteiden kayton valille on selkea toipumiseen
vaikuttava tekijd. Motivaation kaantadminen ja sailyttdminen ovat koko hoitoajan
lapikayva prosessi. Perhe, ystavét ja yhteison tuki voivat vaikuttaa voimakkaasti
yksilén muutosmotivaatioon. Pyy-hoidolla pyritddn ehkaisemaan tai purkamaan
lapsen huostaanotto. Huostaanoton purkaminen ja ehkaisy motivoivat vanhem-
pia lopettamaan paihteiden kaytén. (Havio, Inkinen & Partanen 2008, 47-48;
Koski-Jannes 2008, 11; Behm 2015, 28.)
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4.2 Minuus

Minuutta pohditaan monissa tyokirjan tehtavassa. Tyokirjaan sisaltyy esimerkiksi
elamanpuu-tehtava. Minuuden kasitteen ohella keskeiseksi nousee myds per-
heen kasite. Perhekuntoutusta kasittelin opinnéytetyoni alussa. Perheen merkitys
on keskeinen minuuden ja identiteetin rakentumisessa seka muutoksessa, joten

palaan siihen viela tassa luvussa.

Psykologisessa Kkirjallisuudessa minuudesta puhutaan monilla eri kasitteilla,
koska yhta yleisesti hyvaksyttya teoriaa minuudesta ja sen kehittymisesta ei ole.
Tavallisemmin kaytettyja kasitteitd ovat mind, minakuva, identiteetti, minakasitys
ja itsetunto. Minalla tarkoitetaan persoonallisuuden ydinta, kaikkea sitéa, minka
ihminen kokee "minuna”. Siind voidaan erottaa kolme osaa: identiteetti, minakuva
ja itsetunto. Identiteetissa korostuu seka yksiléllisyys ettd yhteenkuuluvuus jo-
honkin tiettyyn ryhmaan tai yhteisoon. Identiteetti muuttuu elaman kuluessa. Yk-
silolla voi olla erilaisia identiteetteja. Persoonallinen identiteetti viittaa inmisen yk-
siléllisyyteen. Sosiaalinen identiteetti kertoo kuulumisesta johonkin ryhmaan ja

samankaltaisuudesta muiden ihmisten kanssa. (Ruisniemi 2006, 168.)

Mindkuva tai minakasitys on erilaisten ominaisuuksien, toimintojen ja paamaarien
kokonaisuus, joiden avulla ihminen kuvaa itsedén. ldentiteetin muuttuminen
muuttaa myds mindkuvaa. Itsetuntoa tai itsearvostusta voidaan luonnehtia ky-
vyksi luottaa itseensa, pitaa itsestdan ja arvostaa itsedan huolimatta heikkouk-
sistaan seké kyvyksi ndhda oma elamansa tarkeana ja ainutlaatuisena. ltsetun-
nossa heijastuu muiden hyvaksynta. Hyvaan itsetuntoon kuuluu myés kyky ar-
vostaa toisia ja sietaa epaonnistumisia ja pettymyksia. (Ruisniemi 2006, 186; Kel-
tinkangas-Jarvinen 2008, 17-23, 97; Nurmi, Ahonen, Lyytinen, Lyytinen, Pulkki-
nen & Ruoppila 2014, 205.)



24

Minuuden kehittymista on kuvattu monin eri tavoin. Keltinkangas-Jarvisen (2008,
100-111) mukaan mina kehittyy ihmiselle vasta biologisen syntyman jalkeen ih-
misten valisessa vuorovaikutuksessa. Tata kehitysta nimitetaan inmisen psyko-
logiseksi syntyméksi. Minan perusrakenteet syntyvat ensimmaisten kolmen elin-
vuoden aikana. Minan syntymisen ensimmaisené vaiheena on tietoisuus omasta
kehosta muusta ymparistosta irrallisena. Seuraavassa vaiheessa kielen kehitty-
essa lapsi alkaa osoittaa, mitka kuvaukset sopivat haneen ja mitka eivat, ja ilmai-
see siten muille oman minakasityksensa. Seuraavaksi lapsi osoittaa tuntevansa
varhaisemmat vaiheensa. Han kykenee nakemaan itsensa samanlaisena kuin
muutkin nakevat. Erilaisten kokemusten kautta jo varhaisaikuisuudessa hanelle

on muodostunut yksil6llinen ja eriytynyt mina.

Aikuisena ihmisen minakuva ja itsetunto eivat ratkaisevasti muutu. Paivittaiset
kokemukset tulkitaan persoonallisuuden valossa. Vasta tavallisuudesta poikkea-
vat, vaikuttavat kokemukset muuttavat ihmisen kasitystd omasta itsestaan. Sel-
laiset pettymykset ja epaonnistumiset, joihin han ei voi vaikuttaa, mutta jotka ovat
hanen elamassaan merkityksellisid, voivat heikentaa itsetuntoa. (Keltinkangas-
Jarvinen 2008, 224-226.)

Pitkaaikainen paihteiden kaytto vaikuttaa mindkuvaan. Paihderiippuvaiset pitavat
usein itseaan muita huonompina ja alempiarvoisina. Toipumisprosessissa ihmi-
sen tulee muuttaa mindkuvaansa. Vahvan identiteetin muuttuminen vie aikaa.
Identiteetti voi olla ihmisen itsensd vuosien aikana omaksuma, mutta toisaalta
paihdekuntoutukseen tulevalle voidaan antaa paihderiippuvaisen identiteetti,
vaikka ha&n ei koe sité itse olevansa. Paihdekuntoutuksessa oleellista ei ole se,
kokeeko kuntoutuja olevansa addikti tai paihderiippuvainen, vaan se ettd han on

tullut hakemaan apua. (Ruisniemi 2009, 167.)

Perhe ja ihmissuhteet vaikuttavat identiteettiin, minakasitykseen ja itsetuntoon.
Varhaislapsuuden ihmissuhteissa syntyvat kokemukset jadvat muistiin itsea ja

muita koskevina kasityksind, jotka ohjaavat tunnereaktioita ja kayttaytymista
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myOohemmissa ihmissuhteissa. Turvallisesti kiintyneet aikuiset arvostavat itse-
aan, pystyvat luomaan laheisia ihmissuhteita eivatka ole riippuvia muiden tuesta.
Sosiaalisissa verkostoissa on erotettu kolme piirié: sisapiiriin kuuluvat ovat niin
laheisia, etta on vaikea kuvitella elamaa ilman heitd. Keskipiirin laheiset ovat tar-
keita, mutta eivat yhta laheisia. Ulkopiirissa olevat eivat ole laheisia, mutta tar-
keita. Kuhunkin piiriin kuuluu keskiméérin 6-8 henkilda. Miehilla on naisia suppe-
ampi lahipiiri. Ystavyyssuhteet pyritdén sailyttamaan. Ne auttavat elamaan sisal-

tyvien muutosten kasittelyd. (Nurmi ym. 2014, 210-211.)

Aikuisiassa parisuhde on onnellisuuden lahde, mutta my®6s ristiriitojen aiheuttaja.
Naiset ndkevat enemman ongelmia parisuhteessa ja tekevat useammin eroaloit-
teita. Naiset kokevat parisuhteessa ongelmaksi perheeseen liittyvan yhteisen na-
kokulman puuttumisen, miehet taas uhkan riippumattomalle elamaélle. Parisuh-
teen heikkenemista ja eroa ennustavat parisuhteen ulkopuoliset suhteet ja ongel-
majuominen. Ongelmista huolimatta parisuhteessa olevat ovat tyytyvaisia. Tyy-
tymattomyytta herattdd parisuhteen puuttuminen. (Nurmi ym. 2014, 212.)

Perheelle ei nykyisin ole yksiselitteista maaritelméa. Perhe muodostuu jasen-
tensa valisista suhteista. Avioerojen ja uusperheiden johdosta ihmisen nakemys
psykologisesta ja sosiaalisesta perheestaan voi olla hyvinkin erilainen kuin biolo-
ginen ja juridinen maaritelma. Sosiaalinen vanhemmuus tarkoittaa vanhempia,
jotka huolehtivat lapsista. Psykologinen vanhemmuus on lapsen tunneperaista
kokemusta vanhemmuudesta. Nykyisin lahdetaan ndkemyksesta, etta yksilolla
on oikeus maaritellda oma perheensa. (Vilen, Leppamaki & Ekstrom 2002, 194.)
Perheessa kaikki vaikuttaa kaikkeen: muutos yhdessa perheenjasenessa vaikut-
taa muihin ja heiddn keskinaisiin suhteisiinsa (Jarvinen, Lankinen, Taajamo,
Veistela & Virolainen 2012, 24). Perhesuhteita kartoitetaan tydkirjassa mm. niin,
ettd kuntoutuja piirtdd sukupuunsa ja kuvaa tunnesuhteitaan lahisukulaisiinsa.

Perhesuhteita tarkastellaan myds perheen roolien analysoimisen kautta.
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Perhettd koskevat lait ja ajattelutavat ovat muuttuneet viime vuosikymmenina
suuresti perheiden monimuotoisuuden yleistyessa. Ajattelutapojen taustalla vai-
kuttavat kaksi osittain ristiriidassa olevaa arvolahtokohtaa: perhekeskeisyys ja
yksilokeskeisyys. (Jallinoja 2006, 11.) Perhekeskeinen, familistinen ajattelu ko-
rostaa monin tavoin perheen arvoa yhteiskunnan perussoluna ja perheen merki-
tystd jasentensa turvapaikkana. Perhe kasvattaa lapset kunnon kansalaisiksi ja
vahentaa jasentensa itsekkyytta edellyttdessaan yhteistyota, keskinaista huolen-
pitoa ja yhteisvastuuta. (Raunio 2006, 94-96; Yesilova 2007, 61—-62.) My6s yksi-
|Iokeskeisessa ajattelussa perhettd pidetaan tarkeana yksilon tunne-eldman tur-
vallisuuden ja tasapainoisen kehityksen kannalta. Samalla kuitenkin korostetaan
yksiléa yhteiskunnan elamisyksikkdna ja hanen oikeuttaan omaan elamaansa:
yksild voi asettaa omat tarpeensa perheen edelle oman onnellisuutensa tai it-
sensa toteuttamisen vuoksi. (Raunio 2006, 94-95.) Silloin kun kulttuurimme roh-
kaisee yksilolliseen vapauteen, vallitsee kuitenkin uskomus perheesta ainoana
oikeana elamisen mallina. Yksinelajat kokevat, ettd he eivat ole arvostettuja yh-
teiskunnan jasenia. Miehen yksinelaminen ei ole niin paheksuttavaa kuin naisen,
joka leimataan lapsettomana itsekkaaksi. Useimmat yksinel&jat haluaisivat pysy-
van parisuhteen. (Ojala & Kontula 2002, 131-135.)

Tasa-arvokeskustelu 1960-luvulla johti vanhojen asenteiden ja sukupuoliroolien
muuttumisen lisdksi moniin uudistukseen. Pidemmat aitiyslomat ja perhevapaat
seka lasten paivahoidon kehittaminen johtivat naisten tydssakaynnin yleistymi-
seen, mikd on vaikuttanut perheen sisaiseen tyonjakoon ja rooleihin. (Mickwitz
2008, 220, 231.) Aikaisemmin mies oli perheen paa ja elattgja, eika osallistunut
kodin- ja lastenhoitoon. Nykyaan naiset kayvat miesten tavoin kokopaivatydssa
ja osallistuvat perheen elattamiseen kuten miehetkin. Ty6elamassa olevien mies-
ten viikoittainen tydaika on suurempi kuin naisten. Naiset puolestaan kayttavat

enemman aikaa kodin ja lastenhoitoon. (Nurmi ym. 2014, 222—-223.)

Myos yksilokeskeisessa ajattelussa perhetta pidetaan tarkeana yksilon tunne-
elaman turvallisuuden ja tasapainoisen kehityksen kannalta. Samalla kuitenkin

korostetaan yksilod yhteiskunnan elamisyksikkéné ja hanen oikeuttaan omaan
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elamaan: yksilo voi asettaa omat tarpeensa perheen edelle oman onnellisuu-

tensa tai itsensa toteuttamisen vuoksi. (Raunio 2006, 94-95.)

Aiemmin perheen keskeisena tehtavana pidettiin taloudellista tehtavaa: perheen
tulee huolehtia jasentensa jokapaivaisen elamisen tarpeista. Nykyisin koroste-
taan perheen kasvatustehtavan ohella perheen merkitysta jasentensa tunne-ela-
man tarpeiden tyydyttamisessa, kuulumista johonkin seka perinteita ja suojaa ul-
kopuolisia vastaan. (Paajanen 2007, 25.) Perherakenteen kiinteyden heikkene-
minen merkitsee perheeltd saatavan sosiaalisen tuen heikkenemista ja lisda

huono-osaisuuden riskia (Raunio 2006, 95).

Perheen sisalla tydnjako ja perheenjasenten roolit, viestintd- ja tunnesuhteet,
vaihtelevat. Perheroolit kehittyvat perheen kehitysvaiheen vaatimien tehtavien
kautta. Perheroolit muotoutuvat arjessa ja ne edistavat tai ehkaisevat perheen
toimintaa. Aiemmin painotettiin naisen ensisijaista roolia lasten hoivaajana ja kas-
vattajana, kun taas isa kuvattiin etdisempana auktoriteettina. Viime vuosikymme-
nind yleistynyt ajattelu jaetusta vanhemmuudesta kiistda eron naisten ja miesten
vanhemmuuden valilla. (Eraranta 2007, 86.) Aidin ja lapsen kiintea tunnesuhde
voi johtaa isan turhautumiseen. Isadksi tulo ilon, ylpeyden ja yhteenkuuluvuuden
ohella isa saattaa tunnistaa itsesséan ulkopuolisuutta ja ahdistuneisuutta. Isyy-
teen sitoutuminen rikastuttaa ja suojaa monin tavoin miehen elamaa. (Mykkéanen
& Huttunen 2008, 181; Huttunen 2014, 195.) Hyva parisuhde luo perustan van-
hemmuudelle ja siksi vanhemmat tarvitsevat tukea myos parisuhdekysymyk-

sissa.

Varsinais-Suomen lastensuojelun kuntayhtyman kehittdmé& Vanhemmuuden roo-
likartta kuvaa viittd vanhemmuuden osa-aluetta: elaman opettaja, ihmissuhde-
0saaja, rajojen asettaja, huoltaja, rakkauden antaja. Jokainen osa-alue jakaantuu
alarooleihin, tavoiterooleihin, joiden perusteella on helpompi jAsentda, mita paa-
rooli tarkoittaa toiminnan tasolla. (Tapio, Seppanen, Hyppénen, Janhunen, Pru-

sila, Salo, Toivanen & Vilen 2010, 137.) Vanhemmuuden roolikartan pohjalta on
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Varsinais-Suomessa kehitetty parisuhteen roolikartta. Parisuhdetta voidaan ku-
vata viiden eri osa-alueen kautta: suhteen vaalija, rajojen kunnioittaja, arjen san-
kari, rakastaja ja kumppani. Parisuhteen roolikartan avulla voidaan tarkastella pa-
risuhdetta ja ratkaista sen ongelmia. Roolikarttojen rinnakkaisen tarkastelun
avulla voidaan selkeyttaa perheen roolijakoa silloin, kun vanhemmuuden ja pari-

suhteen rajat ovat epaselvia. (Vilen ym. 2010, 120-122.)

Rooli tarvitsee perheessa usein vastaroolin tai taydentavan roolin: on huoltaja ja
huollettava, suojelija ja riippuvainen, onnistuja ja epaonnistuja, jne. Lapsuudessa
opitut mallit periytyvat usein lapsille. Lapsi saa kotoaan perinnoksi sosiaalisen
padaoman, joka koostuu kodin ihmissuhteista, normeista ja keskinaisesta luotta-
muksesta. Hyvin toimivassa perheessa perheenjasenet saavat ilmaistuksi ajatuk-
sensa, toivomuksensa ja tarpeensa. Perhe luo mahdollisuudet léheisyyden ko-
kemiseen. Kiintymys tuo tyydytysta ja yhteenkuuluvaisuuden tunnetta. Kiintymys
voi kuitenkin vaaristyd omistamisen haluksi, mustasukkaisuudeksi, syyllisyyden-
tunteeksi, ahdistuneisuudeksi tai jopa vihaksi ja torjunnan tunteeksi. (Ronkkd &
Rytkénen 2010, 108.)

Termilla sosiaalinen perima tarkoitetaan ongelmien siirtymistéa vanhemmilta lap-
sille. Sosiaalinen perima voi perustua oppimiseen tai lapsuudessa koettuihin kas-
vua ja kehitystd haittaaviin kokemuksiin. Paihteiden lapsille aiheuttamat haitat
perheessa ovat usein pitkaaikaisia. Paihteiden vaarinkaytté on sukupolvelta toi-
selle siirtyvissa vaikeuksissa yksi keskeinen tekija. Varhaiset tapahtumat voivat
kriittisella tavalla vaikuttaa biologiseen, psyykkiseen ja sosiaaliseen kehitykseen.
Vaikutukset ovat kuitenkin yksil6llisia johtuen elamantilanteesta ja vaikutusten

monimuotoisuudesta. (Holmila, Bardy, & Kouvonen 2008, 429.)
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4.3 Elamanhallinta

Useissa tyokirjan tehtavissa kuntoutuja pohtii omaa tulevaisuuttaan. Tulevaisuu-
den rakentamisessa naen keskeisena elamanhallinnan, psyykkisen toimintaky-
vyn tunteen. Usein paihdeongelmaiset ovat menettéaneet uskonsa siihen, etta he
voivat mitenkaan vaikuttaa omaan elamaéansa, sita koskeviin paatoksiin ja paih-
teiden kayttoon. (Kallio 2001; Havio, Inkinen & Partanen 2008, 106.)

Kasitteena elaméanhallinta on hyvinkin epaméaéarainen. Se sisaltaa ajatuksen, etta
elama olisi hallittavissa. Elaménhallinta, elamantaito, elaméanpolitiikka ja elaméan-
filosofia viittaavat siihen, ettd nykyaikaisen ihmisen on hoidettava itse elamaansa
koskevat asiat. (Ylistd 2006, 5.) Kuitenkaan elaman hallittavuus ei voi olla kos-
kaan taydellista. Elaméassa ilmenee aina odottamattomia tilanteita ja vahingollisia

tai onnekkaita sattumuksia, joihin ei ole voitu varautua.

Elaméanhallinnan kasitteen teoreettiset juuret ovat toisaalta psykologiassa ja toi-
saalta sosiologiassa. Psykologian kasitteesta koherenssi kaytetaan suomenkieli-
sena nimitysta elamanhallinnan tunne. Silla viitataan oman elaman nakemisesta
ymmarrettavana, mielekk&éana ja merkityksellisend seka tunteena, etta asioihin
ja tapahtumiin voi vaikuttaa. (Nurmi ym. 2014, 204.) Tutkimuksissa on havaittu,
ettd alkoholin kayton lopettaminen liittyy usein yksil6lle itselleen merkittavaan ko-

kemukseen, joka muutti ajattelua (Koski-Jannes 2008, 9).

Elamanhallinnasta puhutaan myds kayttden coping-kasitetta. Coping on henkilon
kykya ohjata omaa elamaansa ja selvitd elaméssa vastaantulevista ongelmista
niin, etta niiden aiheuttama ahdistuneisuus lievittyy. Siina on kyse, vaikeuksien
voittamisesta ja tarkeisiin paamaéaariin padsemisena. Elamanhallinnan keinot voi-
daan ryhmitellda tunnekeskeisiin ja ongelmakeskeisiin keinoihin. Ongelmakeskei-
set keinot sisaltavat ongelman maarittelyn, ratkaisujen aktiivisen etsimisen, eri-
laisten toimien hyGtyjen ja haittojen punnitsemisen, vaihtoehdoista valitsemisen

ja valitun vaihtoehdon toteuttamisen. Talldin voidaan pyrki& muuttamaan jotakin
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itsessa tai ymparistossa. Tunnekeskeisilla keinoilla ongelmat kielletdan ja pyri-
ta&an estamaan tilanteen herattamien kielteisten tunteiden paaseminen pinnalle.
Silloin henkil6 joko tekee jotakin sellaista, mika vie ajatukset pois vaikeista asi-
oista tai sitten henkil6 muuttaa mielessdén tapahtumien merkitysta. (Nurmi ym.
2014, 202.)

Myds sosiologiassa kaytetaan elamanhallinnan kasitetta. Talléin viitataan siihen,
miten hallinto-organisaatiot pyrkivat hallitsemaan ihmisia ja ohjaamaan heita va-
lintojen tekemisessa. Itsehallinnassa tarkastellaan my6s sité, miten ihminen kayt-

taé valtaa myds itseensa. (Ylistd 2006, 6.)

Roos (1987, 66) on yksi ensimmaisista suomalaisista tutkijoista, joka kayttaa ka-
sitetta elaméanhallinta. Han jaottelee elaméanhallinnan siséiseen ja ulkoiseen. Si-
sainen elamanhallinta on yksilon kykya sopeutua siihen, mita hanelle elamassa
tapahtuu. Sisainen elamanhallinta tapahtuu henkilon paan sisalla ja se on opit-
tava vahitellen jo lapsuudessa. Ulkoinen elamanhallinta on kyseessé&, kun ihmi-
nen on suurin piirtein kyennyt ohjaamaan elaméansa kulkua ilman, ettd hanesta
itsestaan rippumattomat asiat, vieraat voimat eivat ole heitelleet hanta elaméanti-
lanteesta toiseen. Positiivinen elamanhallinta on paamaarien tavoittelua ja ongel-

mien ratkominen negatiivista elamanhallintaa. (Roos 1987, 65.)

Elaméanhallinnan kysymysten sisalto vaihtelee ian mukaan. Elamankulun eri vai-
heisiin sisaltyy suuria elamanmuutoksia. Jokaisessa eldménvaiheessa on ika-
kauden mukaan niin biologisista kuin sosiaalisistakin syistd maarittyneet kehitys-
tehtavansa. Kehitystehtavien saavuttamisella on myds yhteiskunnan normatiivi-
sesti maarittama aikataulu. (Kuusinen 1995, 312-322.) Yhteiskunnalliset normit
maaraavat, millaisia kehitystehtavaratkaisuja pidetaan onnistuneina ja mihin ika-
vaiheeseen mennessa niiden oletetaan toteutuneen (Nurmi ym. 2014, 264). Ke-
hitystehtdvien odotusten mukainen elamanrakenne on yhteydessa onnellisuu-

teen, elaman kiinnostavuuteen ja onnistumisen elamyksiin (Kuusinen 1995, 320).
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Ihmisen kehitys jatkuu [api elamén aina vanhuuteen saakka. Ihmisen elama on
monien vaikutusten yhteistulosta. Kussakin ikdvaiheessa on vastassa uusia ke-
hittymisen tarpeita, jotka liittyvat ikaan, historialliseen aikaan ja epanormatiivisiin
elamantapahtumiin. 1kd tuo mukanaan seka fyysisid muutoksia etta erilaisia ke-
hitystd suuntaavia ympariston odotuksia. Elamankulku on sidottu tiettyyn aikaan
ja paikkaan: sodat, talouden ja yhteiskunnan kehitys vaikuttavat elamankulkuun.
Kunkin oman elaman vaiheisiin sisaltyy suuriakin yksiléllisia elamantapahtumia
kuten avioero, muutto, onnettomuus, jotka pakottavat ihmisen suuntautumaan
elamassaan uudelleen. Jokainen k&y omalla tavallaan lapi elamé&énsa vaikuttavia
asioita. Jokaisen ihmisen elam& muodostaa ainutlaatuisen yksil6llisen kokonai-
suuden. (Dunderfelt 2011,13; Nurmi ym. 2014, 186.)

Elaméa on luonteeltaan syklistd, ja siksi erilaiset elamanvaiheet vuorottelevat.
Muutoksen sysaa liikkeelle se, etta ihminen ei ole tyytyvainen omaan elamanti-
lanteeseensa. Silloin ruvetaan tietoisesti tarkastelemaan muutoksen mahdolli-
suuksia itsessa ja ymparistossa. Vakaissa elamanvaiheissa ollaan tyytyvaisia ti-
lanteeseen eika erillistd elaméansuunnittelua tarvita. Siirtyméavaiheet eli transitiot
ovat kiivaan elamanhallinnan aikaa. Elamaa arvioidaan ja muutetaan. Muutoksen
sysaa liikkeelle se, ettd ihminen ei ole tyytyvainen omaan elamantilanteeseensa.
Silloin ruvetaan tietoisesti tarkastelemaan muutoksen mahdollisuuksia itsessa ja
ymparistossa. Vakaissa elaméanvaiheissa ollaan tyytyvaisia tilanteeseen eika eril-
listd elaméansuunnittelua tai muutosta tarvita. (Perho & Korhonen 1995, 323-340;
Nurmi ym. 2014, 186.)

Elaméanhallinta edellyttda aina myods resursseja, joita henkild voi hyddyntaa toi-
miakseen. Resurssit ovat voimavaroja, joiden avulla henkil6 voi ohjata omaa ela-
maansa haluamaansa suuntaan. Usein henkil6t eivat ole tietoisia omista voima-
varoistaan tai kayta niitd. Resurssit ja voimavarat luovat ihmisille toiminnan ja
ajattelun kapasiteettia. (Raunio 2006, 48.) Syrjaytymisvaarassa olevan voimava-
roja ja selviytymiskykyja voidaan vahvistaa rohkaisemalla, tukemalla ja autta-

malla ihmisia nakemaan vaihtoehtoisia ongelmien ratkaisutapoja, tarjoamalla
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paatoksentekoa helpottavaa ja muutokseen motivoivaa informaatiota seka kay-
tannon elaméssa selviytymisté helpottavia taitoja. (Raunio 2006, 52.)

Vertaisryhmatoiminta on todettu tehokkaaksi tukimuodoksi kriiseja ja vaikeita ela-
manvaiheita kokeneille ihmisille. Vertaistuki perustuu ajatukseen, etta jokainen
on oman kokemuksensa ja tunteidensa paras asiantuntija. (Hiltunen 2015, 192.)
Vastavuoroisen vuorovaikutuksen kautta voidaan liséta yksilon tai yhteison kykya
elamanhallintaan. Tasta prosessista kaytetddn nimitysta empowerment eli val-
taistuminen tai voimaantuminen. Voimaantuminen on kasvuprosessi, jossa ihmi-
nen kokee omien selviytymistaitojensa, itsetuntonsa, pystyvyytensa ja itseluotta-
muksensa lisaantyvan. (Havio ym. 2008, 107.)

Sosiaalinen pdaoma on resurssi, joka liittyy kestaviin vuorovaikutussuhteisiin.
Sen kannalta keskeista ovat kodin hyvét ihmissuhteet, koulutus ja ty6 seka erityi-
sesti ystavyyssuhteet. Ystavyysverkostot tarjoavat luottamusta seka aineellista ja
henkista tukea. Sosiaalisen paaoman yllapitaminen edellyttdd ponnistelua. Ysta-
vyyssuhteita tulee pitaa ylla aktiivisesti, mika edellyttaa aikaa ja energiaa. liman
jatkuvaa yllapitamista ystavyyssuhteet rapautuvat ja sosiaalinen padoma heikke-
nee. (Nurmi ym. 2014, 22, 215.) Asiantuntijat tuottavat valtavan maaran tietoa ja
sen avulla pyritddn ohjaamaan ja hallitsemaan sen kohteena olevia ihmisia. Kun
asiantuntijatieto sisaistyy osaksi yksilollista elaméntapaa, henkilon toiminta ru-
peaa myotailemaan tuon tiedon tuottajan intresseja. Kaikki organisaatioiden joh-
tamistavat seka ohjaava neuvonta ja psykoterapia voidaan kasittaa hallinnaksi.
Ne muovaavat niitd tapoja, joilla ihnmiset koostavat oman kayttaytymisensa yhte-
naiseksi. (Helén 2004, 209-210.)

Elaméanhallinta ei tuota aina haluttuja lopputuloksia. Voidaan sanoa, ettd huonosti
valitut toimintatavat saattavat huonontaa mahdollisuuksia elamassa. Kuitenkin
henkild voi vaikuttaa omalla toiminnallaan ja reaktioillaan tapahtumien kulkuun.
Vaikka tavoitteet eivat toteutuisikaan, niin henkilon tekojen vuoksi ne ovat lahem-

pana henkilén omia toiveita kuin ilman niitd. Elamanhallinta ei toteudu koskaan
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taydellisesti, mutta joka kerta se kuitenkin on vaikuttamassa elaman tapahtumiin.
(Ylistd 2006, 24.)
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5 PRODUKTIN TOTEUTUS

Produktin toteutukseen osallistui aktiivisesti Pyyn esimies ja tydryhma. Opinnay-
tetyon tekemiseksi teimme sopimuksen yhteistydsta. Helsingin diakonissalaitok-
sen eettinen toimikunta antoi luvan opinnaytetyon toteuttamiseen kevaalla 2015.

Taman jalkeen aloin perehtya lahdekirjallisuuteen.

5.1 Opinnaytetyon tavoitteet

Pyyssa kaytetddn tyokirjaa yhteisbhoidon yhtena tyovalineenad. Opinnaytetyoni
tarkoituksena on Paihteet-osan paivittaminen niin, ett se tukee paremmin kun-

toutumisprosessia. Opinnaytety6llani on seuraavat tavoitteet:

1. Paivittaa perheen yhdistettya hoitoa kasittelevan tyokirjan Paihdeteh-
tavat-osa kuntoutuijille.

2. Laatia tyokirjan Paihteet-osan tehtaviin tai tehtavakokonaisuuksiin
teoreettiset perusteet.

3. Uudistaa tyokirjan graafinen ulkoasu.

Opinnaytetyd on merkittdva myds oman ammatillisen kehittymiseni kannalta. Se
antaa mahdollisuuden kehittdéda omaa ymmarrystani ja osaamistani yhteisdhoi-
dossa. Yhteisthoito on muuttanut muun muassa psykiatristen sairaaloiden osas-
tojen ilmapiirid ja tydtapoja. Tallainen aktiivinen hoitokaytantd on syrjayttanyt pas-
siivisen hoitomuodon, jossa potilas oli toimimaton omassa hoidossaan. (Kaipio
2009, 44; Hanninen 2012, 27.)

Opinnaytetyoni on toiminnallinen opinnaytety®, jonka tuloksena on produkti eli
paivitetty tyokirja. Toiminnallisessa opinnaytetydssa on tutkiva ja kehittava ote.
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Toiminnallisen opinnaytetydn tavoitteena on oman ammatillisen alueen ammatil-
lisen taidon, tiedon ja sivistyksen kehittyminen. Tiedon I6ytdminen toiminnassa
on tavallista ammatillisille toimijoille. (Diakonia—ammattikorkeakoulu 2010, 33—
34.) Toiminnalliseen osuuteen liittyy tuotosta tai kehittdmisprosessia koskeva ra-
portti, jossa ei kuitenkaan kayda toimintatutkimuksen edellyttamaa alan tieteel-
lista tai yhteiskunnallista keskustelua. Tavoitteena on oman ammatillisen alueen
ammatillisen taidon, tiedon ja sivistyksen kehittyminen. (Vilkka & Airaksinen
2003, 9; Vilkka 2007, 33, 75-77.)

5.2 Suunnittelu

Kiinnostuin tehtavasta, koska aihe on seka yhteiskunnallisesti ettd yksilon tervey-
den ja hyvinvoinnin kannalta keskeinen. Lisaksi yhteisthoito oli opinnoissani jaa-
nyt vahalle huomiolle, joten yhteisty6 tydelaman kanssa tarjosi minulle mahdolli-
suuden kehittdd omaa osaamistani. Aihepiiri oli minulle tuttu, silla paihderiippu-
vuuteen ja sen hoitoon olin tutustunut aiemmilla mielenterveys- ja paihteet har-
joittelujaksoilla syyslukukaudella 2014. Mielenterveys- ja paihteet -opintokoko-
naisuus oli laajuudeltaan ainoastaan 5 opintopistetta, joten tarvitsin tietoperustan

syventamista.

Tapasin Pyyn osastonhoitajan toukokuussa 2015 Helsingin Diakonissalaitoksen
saation Perheen yhdistetyn hoidon yksikdssa. Kaydyssa keskustelussa opinnay-
tetyoni tavoitteeksi hahmottui tydkirjan paivittdminen laajentamalla tehtavien teo-
reettisia perusteita. Osastonhoitaja painotti tehtavdnannossa yhteisen teoreetti-
sen perustan laatimista henkilokunnalle, mika yhtendistasi kuntoutusprosessin

ohjausta.

Hain Eettiselta toimikunnalta lupaa opinnaytetyoni tekemiseen. Tein tutkimus-

suunnitelman: missé ajassa ja miten toteuttaisin produktin (Vilkka & Airaksinen
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2003, 27). Suunnitelman mukaan syyskuun loppuun mennessa perehtyisin tyo-
kirjan sisaltyvaan teoreettiseen taustaan ja laatisin siita ensimmaisen péaivitetyn
version. Taman jalkeen tydstaisin sita yhdessa Pyyn henkilékunnan ja kuntoutu-
jien kanssa. Minun tulisi esitella valmis tyokirja henkilékunnalle osastotunnilla.
Onnistumisen kriteerit asetin hyvin yleiselle tasolle: paivitetty tyokirja olisi kaytet-
tavissa toukokuuhun 2016 mennessa.

Realistinen toimintasuunnitelma vastaa kysymyksiin: mita tehdaan, miten teh-
daan ja miksi tehdaan. Toimintasuunnitelmaan pitéisi pystya sitoutumaan, mutta
joskus suunnitellut toteuttamistavat osoittautuvat mahdottomaksi. (Vilkka & Ai-
raksinen 2003, 26-27.) Suunnitelman mukaan uudistaisin koko tyokirjan yhte-
naistamaan henkilokunnan teoriaperustaa yhdessa kuntoutujien ja henkilokun-
nan kanssa. Perehdyttyani Pyyn tyodkirjaan ja sen aihe-alueisiin jouduin totea-
maan, etta alkuinnostuksen vallassa tekeméani toimintasuunnitelma on liian laaja.
Ohjaava opettajani olikin jo toukokuussa kehottanut harkitsemaan, etta rajoittui-
sin vain Paihteet-osaan. Myds Pyyssa tapahtuneet henkildmuutokset johtivat sii-

hen, ettd jouduin pohtimaan tavoitteita ja toteutusta uudelleen.

5.3 Toteutus

Vilkan ja Airaksisen (2003, 53) mukaan opinnaytetydn ensisijaisia kriteereita ovat
tuotteen muoto, kaytettavyys kohderyhméssa ja kayttoymparistdssa, asiasisallon
sopivuus kohderyhmalle, tuotteen houkuteltavuus, informatiivisuus, selkeys seka
johdonmukaisuus. Tuotteen tulee erottautua edukseen muista vastaavanlaisista

tuotteista. Tuotteen tulisi olla yksil6llinen ja persoonallisen ndkéinen.

Toteutusvaiheeseen paastyani alkuperdinen suunnitelmani siis muuttui. Tyokir-
jan kommentointiin osallistui ainoastaan henkilokunta, koska tavoitteena oli, etta
teoria palvelee nimenomaan kuntoutujien tarpeita ja mahdollistaa heidan pereh-

tymisensa esitettyihin tehtéaviin.
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Toimeksianto 4.versio mmmm 5. versio
toukokuu valmis valmis
2015 17.3.2016 15.4.2016
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Eettisen I : A
toimikunnan 3. versio il ‘_’"mel'"?"
kokous valmis versio valmis
4.6.2015 28.2.2016 26.4.2016
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Tiedonhakua, A Tvékiri
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tydstamista kesa valmis plligeaclyid
ja syksy 2015 24.1.2016 opinnaytetyon
l B luovuttaminen
1. versio Pyyn oy ) 29.4.2016
tyokirjasta Osastotunti
valmis 13.1.2016

marraskuu 2015

Kaavio 1. Opinnaytetyon ja produktin toteuttamisen prosessikaavio

Kaaviossa 1 olen kuvannut opinnaytetyoni prosessin etenemista. Aloitin tydkirjan
paivittdmisen rakentamalla tietoperustan ja kartuttamalla teoriatietoa produktin
sisaltdalueista (Diakonia-ammattikorkeakoulu 2010, 48). Arvioin l&Ahdeaineistoa
ja sitd, mika on tiedonlahteen auktoriteetti ja tunnettuus sekd mika on lahteen ika
ja laatu samoin kuin sitd, mika on lahteen uskottavuuden aste. Vilkan ja Airaksi-
sen (2003, 72) mukaan asiantuntijana tunnetun tekijan tuore, ajantasainen lahde
on yleensa varma valinta. Produktin toteutusta ohjasi kiinte&sti vanha tyokirja si-
saltbalueineen ja tehtavineen seké tydryhma. Marraskuussa 2015 sain valmiiksi
tyokirjan Paihteet-osan ensimmaisen version ja lahetin sen sahkopostilla Pyylle.
Osastonhoitaja oli kesan aikana siirtynyt muihin tehtéaviin, joten Pyysta otti mi-
nuun yhteytta yksikdn uusi esimies. Han ei tiennyt toimeksiannosta, joten tyokir-
jan uudistaminen oli hanelle vieras asia. Uusi esimies kertoi, etta koko tydryhméa
haluaisi tavata minut ja keskustella tyokirjasta, koska asioista paatetaan yhdessa
yhteis6hoidon hengen mukaisesti. Sovimme yhteisesta tapaamisesta tammikuun
2016 alussa.

Tapaamisessa toimeksianto muuttui. Tyontekijat eivat pitédneet tarpeellisena yh-

tendistd, erityisesti heille suunnattua teoriaosiota. Heilla on erilaiset teoriatiedot
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ja he kokivat jokaisen osaamisen taydentavan toistaan. Tyoryhma esitti myos,
etta tehtavia ei tulisi muuttaa. Tyokirjan rakennetta tulisi selkiyttad esitykseni mu-
kaisesti kokoamalla tehtavat suurempien otsikoiden alle, jotka tydryhméa nimesi.
Minun tulisi laatia lyhyt, motivoiva teoreettinen johdanto kuhunkin tehtavaan tai
tehtavakokonaisuuteen. Tyokirjaan tulisi viela lisata uusi tehtava naisen ja mie-

hen rooleista. Muilta osin tehtavat tulisi sailyttda ennallaan.

Lahetin Pyyn tyéryhmalle tammikuun lopussa 2016 tyokirjan toisen version séh-
kopostitse. Palautteen antajat olivat yksikon tyontekijoitéa. Palautteessa oli kor-
jausesityksia laatimiini teoriaosiin. Keskeisena pidettiin selkedé ulkoasua ja sita,
ettd kokonaisuus tulee ymmarretyksi kuntoutujan nakékulmasta. Kolmannen ver-
sion lahetin Pyylle 28.2.2016. Sen jalkeen olen lahettanyt joka kuukausi uuden
version ja muokannut sité toiveiden mukaan. Viimeisimman version lahetin Pyylle
27.4.2016. Palautteen pohjalta olen tydstanyt yhteensa siis kuusi versiota. Pa-
lautteissa pyydettiin yhtenaistamaan koko tyokirjan ulkoasu ja lisddmaan kuvia
seka Paihdetehtavat ettd Perhe ja vanhemmuus -otsikkosivuille.

5.4 Arviointi

Taman paivan tyotehtavissa edellytetddn monenlaista osaamista, mm.
kommunikointitaitoja ja innovointikykya, joita ei voi koulutuksella kovin paljoa
kehittdd. (Pohjonen 2007, 232). Vilkka ja Airaksinen (2003, 10) katsovat, etta
ammattikorkeakoulun opinnaytetyon tulisi olla tyoelamalahtdinen,
kaytdnnonlaheinen, tutkimuksellisella asenteella toteutettu ja riittavalla tasolla
alan tietojen ja taitojen hallintaa osoittava. Katson etta opinnaytetyoni tayttaa
mainitut kriteerit. Toimeksianto on syntynyt Pyyn tarpeesta ja henkilokunta on
vaikuttanut useaan otteeseen tyokirjan sisaltoéon. Paivitin maaraaikaan
mennessa. lItse olen tyytyvainen yhteistydhon. Iliman Pyyn henkilokunnan
aktiivisuutta tyoni ei olisi valmistunut. Olen kuitenkin tietoinen siitd, ettd prosessi

jatkuu ja tyokirjaa paivitetaan jatkossakin. Saamani palaute on ollut positiivista.
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Toiminnallisessa opinnaytetytssé tuote tehdaan aina jollekin tai jonkun kaytetta-
vaksi, koska tavoitteena on joidenkin ihmisten osallistuminen toimintaan oppaan
avulla (Vilkka & Airaksinen 2003, 38). Tyokirja on yksi keskeinen tydvéline per-
hekuntoutuksessa. Sen vaikutukset kohdistuvat seka kuntoutujiin etta heidan
perheisiinsa. Tyokirjan tavoitteena on saada aikaan muutosta niin, etta kuntoutu-
jat pohtisivat, millainen toiminta on heiddn oman terveyden edistamisenséa kan-
nalta hyodyllistéa ja mihin he voivat omalla kayttaytymisellaan vaikuttaa ja nain

motivoitua tekemaan myodnteisia paatoksia. (Rouvinen-Wilenius 2008, 7.)

Olen tehnyt tydkirjaa kuntoutujille, mutta minulla ei ole ollut kaytettavissa tietoja
heista. Yleisia kohderyhman maarittdmisessa kaytettyja ominaisuuksia on sosio-
ekonominen asema, ika, koulutus ja ammattiasema (Vilkka & Airaksinen 2003,
39). Tyokirjan paivittamisessa olisin tarvinnut enemman tietoa kuntoutujista. Tyo-
kirja sisaltaa teoriaosan lisdksi tehtavanannon. Haasteena pidankin kuntoutujien
erilaista taustaa. Kuntoutujien ika ja koulutustausta vaihtelevat. Monet ovat l&pi-
kayneet elaméssaéan laajan muutosten kirjon ja nain ehka vieraantuneet kirjalli-
seen ilmaisuun liittyvista asioista. Tehtavaksi annot ja kaytetyt kasitteet eivat valt-
tamatta avaudu kaikille, vaan edellyttavat henkilokunnan ohjausta. Siita, miten
tyokirjani toimii kaytannossa ja miten tyytyvaisia henkilékunta ja kuntoutujat ovat
muutokseen, ei valitettavasti ollut mahdollista selvittdd opinnaytetyoni puitteissa.
Siksi tallainen rooli on jaanyt minulle tuntemattomaksi enka tieda, onko heidéan

kanssaan keskusteltu muutoksista.
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6 POHDINTA

Johdannossa luonnehdin opinnaytetyoni toiminnalliseksi opinnaytetyoksi. Toi-
minnallisessa opinnaytetydssa on tutkiva ja kehittavéa ote. Ne ovat, niin kuin mi-
nun tyonikin, ainutkertaisia, yksittaisia toitd. Toiminnalliselle opinnaytetyoélle, ku-
ten myds toimintatutkimukselle, on vaikea l6ytaa yleista luotettavuuskriteeria, jo-

hon tuloksia voitaisiin verrata.

Myds toimintatutkimuksen tuloksena voi olla fyysinen tuote, joka ilmentaa sille
asetettuja paamaaria. Valitettavasti minulla ei ollut mahdollisuuksia osallistua
Pyyn toiminnan arkeen ja tehda opinnaytety6tani toimintatutkimuksena. Toimin-
tatutkimuksessa pyritddn ymmartamaan kohteen laatua, ominaisuuksia ja merki-
tyksia kokonaisvaltaisesti samalla, kun tutkija itse on mukana tutkimuksessa seka
tekijana etta tutkijana tarkastellen tyon edistymista ulkopuolisen silmin. (Kankku-
nen & Vehvilainen-Julkunen 2013, 59.) Nyt tyokirjan kayttajat jaivat minulle vie-
raiksi enkd pystynyt omakohtaisesti arvioimaan, miten he ymmartaisivat tehta-

vanannot ja niihin liittyvan teorian.

Toiminnallisen opinndytetyon ja toimintatutkimuksen ensisijaisena tavoitteena pi-
dan reflektiivisyytta: uudenlaista toiminnan ymmartamista ja kehittamista. Reflek-
toidessaan ihminen tarkastelee omia ajatustapojaan ja kokemuksiaan. Reflektii-
visyyttad voidaan kuvata kehand, jossa toiminta, sen havainnointi, reflektointi ja
uudelleen suunnittelu seuraavat toinen toistaan. Yleistamista tarkeampaé on toi-
minnan tai tehtavan kokonaisvaltainen ymmartaminen. Tyon tekijan tulee tehda
tutkimusprosessi nakyvaksi, jolloin lukija saa selville, miten tutkimuksen johto-
paatoksiin on paadytty ja voi samalla arvioida tutkimuksen luotettavuutta. (Heik-
kinen 2010, 219.)
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Vaikka tehtava ensi alkuun vaikutti hyvin kaytannon laheiseltd, niin ennen pitkaa
havaitsin, etta opinndytetyon laatiminen annetun toimeksiannon pohjalta oli en-
nakoitua vaikeampaa. Opinnaytetyotani aloittaessani minulle syntyi kuva, etta
tyokirja uudistuisi prosessin aikana laajemmin. Tyokirja vaikutti aluksi sekavalle.
Useissa kohdissa luki: tutustu teoriaan. Viitteita siita, mista kuntoutujat 16ytaisivat
kyseiseen tehtavaan liittyvan teorian, ei ollut tyokirjassa. Tavoitteena oli laatia
jokaiseen tehtavaan tai tehtavakokonaisuuteen lyhyt, teoriaan perustuva joh-
danto, joka on ilmaisultaan selkedd, ymmarrettdvaa ja motivoivaa. Palautteen
saaminen kuntoutujilta siité, miten onnistuin pyrkimyksessani, edellyttaa jatkotut-

kimusta.

Tapasin yksinomaan tyontekij6itd, vaikka lahtokohtana oli paivittéaa tyokirja niin,
etta tydskentelyyn osallistuisivat myds kuntoutujat. Toinen muutos liittyi tyokirjan
sisaltoon: tehtavia ei tulisi muuttaa ja teoriataustoitus pitaisi suunnata vain kun-
toutujille. Tyokirjan tehtdvat ovat olleet kauan kaytbsséa ja pitkddn harkittuja.
Peavyn (2001) tydkirjassa on myds samankaltaisia tehtdvid minuudesta ja tule-
vaisuudesta. Kuitenkin jain pohtimaan, miten yhteiséllisyys nakyy tyokirjassa. Yh-
teisollisyys on niissa minusta enemman taaksepain katsomista: millaisia perhe-
tai ystavyyssuhteita kuntoutujilla on ollut. Sen pohdinta, miten kuntoutuja on ko-
kenut Pyyn yhteisbn omaa kuntoutumista tukevana jaa tyokirjassa sivuun. Ym-
marran, etta jos tyokirjaa olisi uudistettu laajemmin yhdessa seka henkilokunnan
ettd kuntoutujien kanssa, se olisi vaatinut huomattavasti enemman aikaa. Tehta-

via olisi tullut testata ja saada palautetta muutoksien tekemiseksi.

Tyokirjan suurin muutos koski sirpalemaisten Paihdetehtavat-osan tehtavien ja-
sentelya kolmeksi suuremmaksi kokonaisuudeksi. Kolme véliotsikkoa: Kiinnitty-
minen, Minuus ja Tulevaisuus selventavét tyokirjaa kuntoutujille. Kiinnittymisen
olisin halunnut itse nimeta sitoutumiseksi, koska siind kartoitetaan paihteiden
kayton historiaa ja henkilon kuntoutukseen kohdistamia tavoitteita ja odotuksia.
Henkilokunta halusi kayttda kasitetta kiinnittyminen. Kasitteitd kaytetaan syno-

nyymeina paihdehoidossa.
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Ohjauksen painopiste tyodkirjassa on elaménkokemuksen kuvaaminen kirjoitta-
malla, omien tavoitteiden pohtiminen sek& oman itsensa luominen. Tavoitteet
ovat ymmarrykseni mukaan samat kuin Peavyn (2001) itsensé luomista painot-
tavassa mallissa: lisdantynyt kyky itsehavainnointiin ja reflektointiin, elamanko-
kemuksen kielellinen kuvaaminen, uskomusten, oletusten ja kokemusten ku-
vausten erottaminen toisistaan, toimintakyvyn lisddminen ohjatun osallistumisen
ja tuetun itsensa luomisen avulla sekéd henkilokohtaisen vapauden lisdaminen,

vastuullisuus ja eettinen huolehtiminen toisista.

Opinnaytetydni on tybelaman toimeksianto, joka merkitsi tydelamayhteistydn pai-
nottumista. Laatiessani suunnitelmaa opinnaytetybhoni hahmotin arvioinnin hy-
vin suppeasti. Rouvinen-Wilenius (2008, 11-12) korostaa arviointisuunnitelman
laatimista jo suunnitteluvaiheessa. Tydelama seka ohjaava opettajani ovat haas-
taneet minut pohtimaan asioita eri nakdkulmista. Yhteistyd Pyyn kanssa on ollut
mielenkiintoista ja opettavaista. Osastonhoitajan vaihtuminen muodosti haasteen
ja hetken uskoin, etta minun ei olisi mahdollista jatkaa opinnaytetyon tekemista
toimeksiannon pohjalta. Vaikka yhteistyd on tapahtunut sdhkdpostitse, se on
osoittanut, etta tydhoni suhtaudutaan vakavasti, mika rohkaisi minua jatkamaan
tyotani. Palautteet ovat olleet yksityiskohtaisia, jolloin minun oli helppo tadydentaa
teoriaosioita tybelaman toivomalla tavalla. Esimerkiksi kun olin muokannut yhta
tiettya osiota, niin Pyy ihmetteli, miksi olen muuttanut jo hyvaa asiaa. He liittivat
aiemmin tekemani teoriaosion ty6éhon takaisin. Kokonaisuus on heidan mieles-
tdan onnistunut. He pitavat hyvana ideana, etté tehtaville on haettu perustelevaa

teoriaa.

Olen pohtinut sisareni graafikko Ella Kayhkon kanssa tydkirjan graafista ulkoasua
ja kuvitusta. Pyy toivoi, ettd tydkirja olisi ulkoasultaan yhtenainen ja selked. He
esittivat, etta siina olisi ainakin nelja kuvaa. Ensi alkuun aioimme kayttaa kuvituk-
sessa valokuvia, mutta sisareni halusi tehda kuvat itse akvarelleina. Tahdoimme
myo6s koko tyokirjan kuvituksen tulevan tooneiltaan lampiméksi. Helsingin Diako-

nissalaitos kayttaa logossaan ja internet-sivuillaan paljon punaista. Siksi se oli
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mielestamme hyva vari otsikoille. Paatimme etta tyokirjan kansikuvassa olisi ai-
kuisen kammenet, joissa olisi multaa ja pieni taimi, jotka symboloivat uuden alun
mahdollisuutta kuntoutujan elamassa ja samaan aikaan mya@s sita, etta vanhem-
mat haluavat antaa lapselleen uuden alun ilman paihteita. Lisaksi Pyyssa voi-
daan vapaa-aikana harrastaa puutarhan hoitoa. Siksi tyokirjan kansikuvan tuli
mielestdmme olla monimerkityksellinen. Paihdetehtavét-osan otsikkosivulle sisa-
reni ehdotti maalaavansa puun, jossa on kaksi valkoista kyyhkysta. Puu kuvaa
mielestdamme ihmisen elamaa, kasvua, pysyvyytta ja hanen mahdollisuuksiaan.
Kyyhkyset symboloivat tdsséd yhteydessa sisdistd rauhaa ja tasapainoisuutta
seka hoivaa ja rakkautta itsed ja l&heisia kohtaan. Otsikkosivu orientoisi nain teh-
tavaan, jossa tulee piirtdd omaa elaméaa kuvaava elamanpuu. Perheen roolikart-
taa kasittelevaan tehtavaan tahdoimme valita deskription, koska se helpottaisi
hahmottamaan tehtavaa. Mielestamme kuva esittaa hyvin deskriptiivisesti ja ku-
vaavasti ihmista miettiméssa. Siksi kysymysmerkit olivat kuvaan varsin sopivia.
Tulevaisuus-sivulle halusimme kuvata aikuisen ja lapsen kaveleméssa kasi ka-

dessa eteenpain.

Tehtavakirjan toisen osan Perhe ja vanhemmuus paivittdminen ei kuulunut opin-
naytetyoni tehtavaksi antoon, mutta Pyy halusi tyokirjalle yhtendisen ilmeen.
Perhe ja vanhemmuus -osan otsikkosivulle sopi mielestdmme kuvaus perheesta,
jossa vanhemmat pitavat sylissdan lasta ja kaikki ovat lahekkain. Mielestamme

paasimme Pyyn toivomaan tavoitteeseen selkeydesta ja yhtenaisyydesta.

Opinnaytetyon eettisyyttd pohdittaessa merkittavimmat ongelmat liittyvat tyokir-
jan salassapitovelvoitteeseen. Pyyn tyokirja ja Pyyltd saamani ohjeet tydkirjan
uudistamiseksi ovat salassapidettavia. Koska kyseessé on toimeksianto, niin tyo-
kirjan uudistamisessa olen noudattanut Pyyn esityksia. Nain ollen teoreettisia pe-
rusteita pohtiessani ja raportoinnissa olen pitaytynyt teemojen varsin yleiseen

teoreettiseen tarkasteluun.
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Opinnaytetyotani aloittaessani olin hyvin ilahtunut saadessani toimeksiannon ty6-
elamasta. Olen toteuttanut tyoni koulun tarjoamassa opinnaytetydon ohjauksessa
toteuttamalla eettisen toimikunnan ohjeita ja tiedeyhteisén hyvaksymaa menetel-
maa. Lahdekirjallisuuteen ei yleisesti ottaen juuri liity tutkimuseettisida ongelmia.
Kirjallinen aineisto on luotettavien tahojen julkaisemaa. Kaytannonléaheisten opin-
naytetdiden lahteiden tulee palvella kyseista tyota, niissa ei ole tarke&a lahteiden
maara vaan laatu ja soveltuvuus (Vilkka & Airaksinen 2003, 76). Osaa lahteista
voidaan pitéaa vanhoina, mutta esimerkiksi Roos on elamanhallintatutkimuksen

edellakavijoita Suomessa, joten hanen kasiteanalyysinsa puolustaa paikkaansa..

Koulutuksen ja ty6elaman vaatimusten yhteensovittaminen edellyttdd tyonteki-
jOilta toisaalta laaja-alaista ammatin hallintaa ja toimintojen tuntemusta seka toi-
saalta hyvinkin suppeaa, mutta syvallista jonkin osa-alueen osaamista. Salassa-
pitovelvoitteen lisaksi olen kokenut haasteena tyon aiheen, mika edellyttaa hyvin
monitieteellista tietoperustaa. Opinnaytetyon tekeminen esimerkiksi yhdessa so-

siaalialan opiskelijan kanssa olisi varmastikin tuonut lisdarvoa.

Hoitotybn asiantuntijaosaamista on kuvattu neljan osa-alueen nakokulmasta,
jotka ovat substanssi-, tydyhteisd-, kehittymis- ja kehittdmisosaaminen. Hoitoty6n
substanssiosaamisen ja kliinisen hoitotyon nakékulma opinnaytetydssani on sup-
pea. Koska tein yksin opinndytetydtani teoriaan perehtyen ja sita tydstaen, myos
tydyhteisbosaamisen kehittyminen jai vahaiseksi. Opinnaytetydén tekeminen on
lisannyt omaa kehittymisosaamistani: kriittistd ajattelua, kykya hyddyntaa tutki-
mustietoa toiminnassa seka tutkimusprosessin hallintaa. Olen osallistunut kehit-
tamishankkeeseen, hallitsen tiedonhaun keskeisimmista terveystieteiden tieto-

kannoista seka osaan lukea ja arvioida kriittisesti tieteellisia julkaisuja.

Olen tyOstanyt tyokirjan Paihteet-osaa. Jatkokehittdmishankkeena on Perhe ja

vanhemmuus -osan paivittaminen. Jatdn muokattavan version tyokirjasta Pyylle.
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