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Opinnaytetyon tarkoituksena on selvittaa, millaisia kokemuksia tukihenkiloné toimi-
villa on tukihenkilétoiminnasta ja millainen roolimuutos on ollut riippuvuusongelmai-
sesta kuntoutujaksi ja siita toisia auttavaksi tukihenkiloéksi. Teoriaosuudessa
kasitelladn paihteita ja niiden kayttokulttuuria Suomessa seka riippuvuuksia ja nii-
den palvelujarjestelmé&é. Olennaisena osana opinnaytetyon teoriaa on toipumispro-
sessi ja vertaistuki osana kuntoutumista. Tutkimus toteutettiin yhteistytssa
Seingjoen Paihdeklinikan ja Jarjestttalon kanssa.

Tutkimuksessa kaytettiin kvalitatiivista eli laadullista tutkimusmenetelmaa. Aineisto
kerattiin ryhmé&haastatteluin kahdessa seitsemé&n hengen ryhméssa. Tutkimuksen
teemoiksi valikoituivat tukihenkiltoimintaan mukaan paatyminen, henkilokohtainen
toipumisprosessi, vapaaehtoistyd osana kuntoutumista ja toiminnan kehittaminen.
Tutkimuskysymykset olivat: Millaisia kokemuksia tukihenkiléna toimivilla on toimin-
nasta? Millaisen merkityksen tukihenkilot antavat toiminnalle? Kuinka tukihenkildtoi-
minta on vaikuttanut tukihenkil6inad toimivien omaan kuntoutumisprosessiin? Kuinka
tukihenkildtoimintaa voisi kehittédé tulevaisuudessa?

Tutkimuksessa ilmeni, etta tukihenkilétoiminta antaa tukihenkilona toimiville paljon.
Toiminta tarjoaa muun muassa sosiaalisia suhteita ja onnistumisen kokemuksia,
mutta myos esimerkiksi konkreettista tekemista. Tukihenkildtoiminnan koettiin edis-
tavan omaa kuntoutumista ja erityisesti vertaistuki ndhtiin tirke&né osana. Toiminta
nahtiin tarpeellisena ja sen koettiin vastaavaan hyvin monenlaisiin tarpeisiin. Haas-
tateltavat nakivat tukihenkildtoiminnan roolin aiempaa suurempana ja he sanoittivat
sen myonteisia ominaisuuksia suhteessa ammattilaisten toteuttamaan tyohon. Ke-
hittAmiskohteiksi nousivat koulutettavien valinta, omaisten tukeminen, rahoitus, toi-
minnan nakyvyyden lisdéaminen ja tukihenkildiden osaamisen hyddyntaminen.
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The purpose of this thesis is to clarify the experiences support persons have about
this activity, and the role changes the persons who, after their addiction problems,
become rehabilitated and later become support persons who help the other addicts
have. In the theory part, we deal with intoxicants and the culture for everyday con-
sumption of these substances, as well as the addictions and the care for abusers.
As an essential part in the theory of our thesis, we deal with the process of conva-
lescence and the peer support as part of becoming rehabilitated. Our thesis was
carried out together with Seinajoki Intoxicant Clinic and Seinajoki House for Organ-
izations.

A gualitative research method was used in our thesis. We collected the material
through group interviews in two different groups. For the themes in our thesis, we
selected the following: how a person becomes a support person, the personal re-
covery process, the voluntary work as part of the rehabilitation and the development
of activities. The research questions were: What kind of experiences does the sup-
port person have concerning the activity? What kind of meaning do the support per-
sons give to the activity? How have support person activities affected these persons'
own rehabilitation process? How could support person activity be improved?

The results indicate that support person activity gives much to those concerned. The
activity offers for example social relations and experiences of success, but also for
instance something concrete to do. The support persons felt that this kind of activity
improved their own rehabilitation, and especially the peer support was regarded as
essential. The work was considered to be necessary, and it met the requirements
of various needs. The interviewees thought that the role of the support person ac-
tivity is greater than earlier and they introduced its positive qualities in relation to the
work done by professionals. Choosing new trainers, supporting the relatives, financ-
ing, increasing the visibility for the activity and making good use of the support per-
sons' skills came up as aspects for development.

Keywords: addiction, support person work, recovery process, peer support, volun-
tary work
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1 JOHDANTO

Suomessa on toiminut jo pitkdan erilaisia vertaistukeen ja vapaaehtoisuuteen pe-
rustuvia ryhmida. Potilas-, vammais- ja asiakasjarjestoissa on aina ollut keskeisessa
asemassa vapaaehtoisuus, vertaistuki sekd jasenten osallistuminen toiminnan
suunnitteluun ja toteutukseen. Viime vuosina omakohtaisen kokemuksen tuoman
asiantuntijuuden arvo ja merkitys on ymmarretty myos julkisella sektorilla. Esimer-
kiksi kokemusasiantuntijuus on vakiintunut kasite sosiaali- ja terveydenhuollossa ja
sitda on alettu hydodyntamaan yhad enemmaéan palvelujen tuottamisessa, kehittami-
sess4, arvioimisessa sekéa suunnittelussa. (Rissanen & Puumalainen 2016, 52.)

Omakohtaisen kokemuksen tuoman asiantuntijuuden arvo ja merkitys on ymmar-
retty siis jo pitkaan jarjestoissa seka viime vuosina hiljalleen myos julkisen sektorin
puolella. Myds omiin kokemuksiimme pohjautuen on kokemusosaamista alettu ar-
vostamaan ja sen etuja hyddyntamaan aiempaa enemman, mik& on nakynyt myos
sosionomiopintojemme aikana. Tutustuessamme aiempiin tutkimuksiin ilmeni, etta
vapaaehtoistyota ja vertaistukea on tutkittu paljon ja aiheista [6ytyy seké& suomalai-
sia ettd ulkomaisia tutkimuksia. Useista tutkimuksista ilmeni, etta vertaistuen ja va-
paaehtoistydon merkitystd paihdehuollossa ja riippuvuussairauksien hoidossa
pidetdan merkittavana ja sen nahdaan myos tadydentavan ammattilaisten tekemaa
tyota. Muun muassa Rissasen ja Jurvansuun (2017, 5-17) tutkimuksessa ilmeni,
etta vertaistoiminnan merkitys koettiin tdrkeé&na erityisesti paihde- ja mielenterveys-
yhdistyksissé. Vastauksissa tyontekijat painottivat vertaisten omakohtaisen koke-
muksen merkitysta toisille kuntoutujille ja vertaisuuden monia etuja. Vertaisten
osallistumisen nahtiin lisddavan myos asiakkaiden luottamusta ammattilaisten toi-

mintaa kohtaan ja parantavan toiminnan uskottavuutta.

Opinnaytetydmme tarkoituksena on selvittdd, millaisia kokemuksia tukihenkilona
toimivilla on toiminnasta ja millainen roolimuutos on ollut rippuvuusongelmaisesta
kuntoutujaksi ja siitd toisia auttavaksi tukihenkiloksi. Tukihenkilétoimintaan paa-
dyimme aiheen kiinnostavuuden lisaksi sen ajankohtaisuuden vuoksi. Riippuvuus-
sairauksia voidaan pitdd aina yhteiskunnallisesti ajankohtaisena aiheena, mikéa

osaltaan motivoi tutkimaan aihetta. Mielekkadn&d koimme myds lahtea tutkimaan



ryhmaa, jolta 16ytyy omakohtainen kokemus riippuvuuksiin ja ndin ollen myés mabh-
dollisesti nakemyksia palveluiden kehittdmiseen. Opinnaytetyon kautta halusimme

my06s oppia lisaa riippuvuussairauksista ja niihin tarjottavista eri tukimuodoista.

Tutkimus on toteutettu kvalitatiivisena eli laadullisena tutkimuksena. Tutkimusme-
netelmana olemme kayttaneet teemahaastattelua ja tutkimusaineiston olemme ke-
ranneet kahden ryhméhaastattelun avulla. Opinnéaytety6 on toteutettu yhteistydssa
Seinajoen Paihdeklinikan ja Seinajoen Jarjestotalon tukihenkilétoiminnan kanssa,
jotka toimivat tiiviissa yhteistydssa tukihenkildiden kouluttamisessa, ohjaamisessa

sekad ryhmatoiminnan jarjestamisessa.

Opinnaytetyo alkaa tutkimuksen tavoitteiden ja lahtokohtien avaamisella. Taman jal-
keen esittelemme teoriaosuudessa paihteiden kayttokulttuuria Suomessa ja riippu-
vuuksia yleisesti seka riippuvuussairauksiin littyvaa palvelujarjestelmaa.
Tarkastelemme myo6s riippuvuudesta toipumisen prosessia ja sen eri vaiheita seka
vapaaehtoistyota, tukihenkildtoimintaa ja vertaistukea osana kuntoutumista. Taman
jalkeen siirrymme tutkimuksen toteutukseen, jossa esittelemme teoreettisia |ahto-
kohtia ja pohdimme oman tutkimuksemme toteutusta. Tutkimuksen tulososiossa
esittelemme haastatteluista saamamme tulokset ja johtopaatoksissa keskeisimmat
tutkimustulokset teoreettiseen viitekehykseen peilaten. Viimeisessa luvussa poh-
dimme opinnaytetydn prosessia ja peilaamme tutkimustamme sosiaalialan ammat-

tikorkeakoulun kompetensseihin.



2 TUTKIMUKSEN TAVOITE JA LAHTOKOHDAT

Tassa luvussa kerromme opinnaytetyon tavoitteista ja lahtokohdista avaamalla tut-
kimusaiheen valintaan johtaneita tekijoita, esittelemalla yhteistyotahot seka maari-
tellen tutkimuskysymykset.

2.1 Aiheen valinta ja yhteistydtahon kuvaus

Tutkimusaiheen valinta kavi helposti paattaessamme toteuttaa opinnaytetyon yh-
dessa. Paadyimme riippuvuussairauksiin seka siihen liittyen kasittelemaan mahdol-
lisesti vertaistukea tai kokemusosaamista. Loppuvuodesta 2016 saimme tiedon,
ettd Seingjoen Paihdeklinikka yhdessa Seindjoen Jarjestdtalon kanssa olisi kiinnos-
tunut tilaamaan tutkimuksen yhdessa jarjestamastaan tukihenkilétoiminnasta. Tuki-
henkil6toiminta oli aiheena sellainen, jonka mahdollisuudesta olimme keskustelleet
etukateen ja siksipa tilaisuuteen tarttumisesta ei tarvinnut neuvotella. Tiedon saatu-
amme otimme yhteyttd Paihdeklinikan sek& Jarjestotalon tukihenkildotoiminnasta
vastaaviin henkildihin, Elisa Haloseen ja Anne Siroseen. Heidan kanssaan sovimme

tapaamisen, jossa lahdimme yhdessa suunnittelemaan opinnaytetyon toteutusta.

Ensimmaisesséa keskustelussa rajautui tutkittava ryhmé& paihdetukihenkildihin,
mutta koska tukihenkilétoiminnassa on mukana myds muita riippuvuuskokemuksen
ja laheiskokemuksen omaavia tukihenkilditéa, paadyimme tutkimaan toimintaa kaikki
riippuvuudet sekd omaiset huomioiden. Monissa tutkimuksissa tarkastellaan paih-
deriippuvaisen ja paihdetydntekijdiden nakdkulmaa, miksi koimme tarkeana tutkia
aihetta myds muut riippuvuudet huomioiden ja jo pidempaan kuntoutuneen naké-
kulmasta. Toimeksiantajat toivoivat tutkimusta tukihenkildtoiminnasta erityisesti
siksi, ettei aiheesta oltu aikaisemmin Seindjoella toteutettu tutkimusta tastd nako-
kulmasta. Tarkeédna he nakivat myos, etta tutkimuksen kautta saadaan toiminnasta
konkreettista nayttéa. Esiin nousi, ettd kokemuksista tarvitaan tietoa palvelujen ke-
hittamiseksi, mutta myos paatdoksenteon tueksi. Ensimmaiselld tapaamisella opin-

naytetyotutkimuksemme tarkentui ja prosessi saatiin kayntiin melko nopeasti.

Paihdeklinikka tarjoaa avopalveluita paihdeongelmaisille ja toiminnallisista riippu-

vuuksista karsiville henkiltille sek& heidan omaisilleen. Paihdeklinikan palvelut on
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tarkoitettu taysi-ikaisille seinjokisille asiakkaille. Paihdeklinikka tarjoaa muun mu-
assa paivystyspalveluita, avokatkaisuhoitoa, keskusteluapua, terapeuttista tyosken-
telyd, opiaattirippuvuudesta karsiville korvaushoitoa sekd avovieroitusta ladke-
ja/tai huumeriippuvuudesta karsiville. Paihdeklinikan kautta on mahdollista osallis-
tua myos yksilo-, pari- ja perhetapaamisiin seké erilaisiin ryhmétoimintoihin. Osana
avopalvelun asiakassuunnitelmaa voidaan tarvittaessa kayttad myos laitoskuntou-
tusta. (Paihdeklinikka, [viitattu 24.8.2017].)

Yhteis6jen Yhdistys ry hallinnoi Jarjestotaloa, jossa toimii 15 sosiaali- ja terveysjar-
jestéad saman katon alla. Jasenjarjestoja Yhteisojen Yhdistys ry:lla on kaikkiaan 60
ja se tukee jasentensa toimintaedellytyksia ja vapaaehtoistoimintaa. Yhteisdjen Yh-
distys ry:n tarkoituksena on edistaa Etela-Pohjanmaan alueen vaeston terveytta,
psyykkista, fyysista ja sosiaalista toimintakykya seka yleista hyvinvointia. Jarjesto-
talon tavoitteena on edistaa sosiaali- ja terveysjarjestdjen, muiden jarjestojen, julki-
sen sektorin eri hallinnonalojen seka yksityisen sektorin vélista yhteistyota ja
tiedonvalitysta. Yhteistyon tavoitteena on, etté Etela-Pohjanmaan alueen asukkaat
|oytavat yhdistysten palvelut, saavat niiden kautta vertaistukea ja tietoa seka loyta-
vat niiden kautta mukaan vapaaehtoistoimintaan. Tavoitteena on alueen asukkai-
den terveyden edistaminen, osallisuuden lisddminen ja syrjaytymisen ehkaisy.

(Jarjestotalon toimintaperiaate, [viitattu 5.9.2017].)

2.2 Opinnaytetyon tavoitteet ja tutkimuskysymykset

Opinnaytetydmme tavoitteena on selvittdd, millaisia kokemuksia tukihenkilGilla on
tukihenkildtoiminnasta ja millaisen merkityksen he antavat toiminnalle. Erityisesti
olemme kiinnostuneita siitd, millainen kuntoutumisprosessi on "autettavasta autta-
jaksi” eli riippuvuusongelmaisesta kuntoutujaksi ja siita toisia auttavaksi tukihenki-
l6ksi, sekd millainen merkitys toiminnalla on ollut tukihenkil6in& toimivien omaan
toipumisprosessiin. Lisdksi haluamme selvittdd, miten tukihenkildtoimintaa voisi
mahdollisesti kehittdd tulevaisuudessa. Tavoitteenamme on opinnaytetyon kautta

myos tuoda toimintaa ndkyvammaksi seka nostaa esiin toiminnan vaikuttavuus ja
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konkreettiset tulokset. Ajatuksemme on, etta tutkimusta voitaisiin hyddyntaa tulevai-
suudessa esimerkiksi toimintaa kehittdessa ja tilanteissa, joissa tarvitaan kokemus-

tietoa tai konkreettista nayttéa toiminnan vaikuttavuudesta.

Opinnaytetyon tutkimuskysymykset ovat:

1. Millaisia kokemuksia tukihenkilona toimivilla on toiminnasta?
2. Millaisen merkityksen tukihenkil6t antavat toiminnalle?

3. Kuinka tukihenkil6toiminta on vaikuttanut tukihenkildind toimivien omaan

kuntoutumisprosessiin?

4. Kuinka tukihenkil6toimintaa voisi kehittda tulevaisuudessa?
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3 PAIHTEET JA NIIDEN KAYTTOKULTTUURI SUOMESSA

Tassa luvussa tarkastelemme suomalaista paihdekulttuuria seké ian ja sukupuolen
vaikutusta pdaihteiden kaytt6on. Luvussa nostamme esiin myds Suomessa yleisim-

min kaytdssa olevat paihteet ja niiden kayttotarkoitukset.

3.1 Suomalainen paihdekulttuuri

Paihteet ovat keskushermostoon vaikuttavia aineita, joita kaytetaan niiden psyyk-
kisten vaikutusten vuoksi. Laillisia paihteita ovat alkoholi seka tupakkatuotteet ja
laittomia puolestaan erilaiset huumausaineet. Huumausaineista pidetaan luetteloa,
jota yllapitaa ja paivittaa sosiaali- ja terveysministerié Euroopan unionin suositusten
mukaisesti. Lisdksi on olemassa joitakin laakkeita ja liuottimia, joita kaytetaan paih-
tymistarkoituksessa. Kysynnan ja tarpeen kasvaessa tulee markkinoille jatkuvasti
uusia paihdyttavia aineita, joita ei ole ehditty vield luokittelemaan laittomiksi huu-
mausaineiksi. (Holmberg 2010, 11.)

Alkoholi on kaytetyin paihde suomalaisessa kulttuurissa. Alkoholin suurkuluttajien
maara on lisdantynyt tasaisesti ja taman myota ovat myos alkoholihaitat kasvaneet.
Alkoholia pidetaankin eniten sairastavuutta ja paihdekuolemia aiheuttavana paih-
teend. Yleisimmat paihteiden kayttotavat ovat kokeilu, satunnais-, tapa- ja suurku-
lutus. Kokeilut eivat yleensd aiheuta pitkdaikaisia haittoja. Satunnais- ja
kohtuukaytto tarkoittavat, ettéd paihteita kaytetaan silloin talléin vahaisesti. Kohtuu-
kayttaja ei tavoittele humaltumista ja tapakayttd puolestaan on niin sanottua sosiaa-
lista kayttaytymistd, jolle on ominaista kayton toistuvuus. Suurkulutus liitetdan
runsaaseen alkoholinkayttéon, joka ei viela kuitenkaan tayta alkoholismin riippu-
vuuskriteereja. Tama tarkoittaa sitd, etta kayttaja kykenee melko hyvin lopettamaan
omaehtoisesti alkoholin kayton ja pystyy halutessaan saateleméan kertajuomisen
maarid. Osalla suurkuluttajista kaytt6 muuttuu jatkuvaksi humalahakuiseksi alkoho-
lin ongelmakaytoksi tai eri paihdeaineiden sekakaytoksi. Suurkuluttajien kayttbtavat
ovat l&ahinna sosiaalisia, kuten hauskanpito, rentoutuminen tai tapahtumien juhlista-
minen. (Vuori-Kemild ym. 2007, 34; Lappalainen-Lehto, Romu & Taskinen 2008,
63-65.)
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Yhteiskunnallinen kehitys ja paihdepoliittinen paatdksenteko vaikuttavat siihen,
mitk& paihteet valikoituvat valtapaihteiksi yhteiskunnassa. Péihteiden kaytté on kan-
sainvalinen ilmio, vaikka paihdekulttuureissa onkin huomattavia eroja eri maiden
valilla. (Holmberg 2010, 11.) Suomalaista kulttuuria voidaan pitaa alkoholikulttuu-
rina, missa alkoholin kayttd korostuu rajuna kertakayttona. Raju kertakaytté tuo mu-
kanaan erilaisia haittoja, jotka ovat usein fyysisia, esimerkiksi myrkytysoireita ja
tulehdustiloja. Alkoholin kaytté on suomalaisessa kulttuurissa hyvaksyttya, eika sita
useinkaan katsota pahalla. Alkoholin kaytt6 liitetddn usein juhlimiseen, rentoutumi-
seen seka vapaa-aikaan, ja sen kayton ajatellaan usein myds tukevan sosiaalista
elamaa. Suomalaisessa yhteiskunnassa alkoholista kieltdytyminen on poikkeuksel-
lista ja se saattaa herattdd jopa enemman huomiota kuin itse alkoholin kayttd. (Ha-
vio, Inkinen & Partanen 2008, 92.)

Suomalainen yhteiskunta on uskollinen alkoholille, vaikka suhtautuminen humala-
juomiseen on muuttunutkin yha kriittisemmaksi. Alkoholilla ja huumausaineilla hae-
taan paihdyttavaa vaikutusta, miksi niiden kaytbn merkitys on sama.
Huumausaineiden kayttd nahdaan kuitenkin ensisijaisesti kielteisena, vaikka esi-
merkiksi kannabiksen kéayttd onkin alkanut saamaan kannatusta suomalaisten kes-
kuudessa ja kasitykset kannabiksen riskeista ovat lieventyneet merkittavasti.
Huumausaineiden kaytté ndhdéadn Suomessa haitallisena ja rikollisena toimintana
ja sita pidetaan niin sanottuna alakulttuurisena ilmiéna. (Havio ym. 2008, 95; Hak-

karainen & Karjalainen 2016.)

Suomalainen humalahakuinen juomatapa vaikeuttaa pitaytymista parissa lasilli-
sessa, kun taas eurooppalaisena sivistyneena juomatapana suositaan tapakayttoa.
(Vuori-Kemila ym. 2007, 34). Suomalaisen juomiskulttuurin ominaispiirteille onkin
harvinaista, etta alkoholin kayttd yhdistettaisiin lounastamiseen tai arkipaivaiseen
illastamiseen, kuten muualla Euroopassa. Suomen katukuvassa paihteiden kaytto
ei myodskaan nay niin selkeasti, kuten monissa muissa maissa. Alkoholijuomien péi-
vittdinen kayttd on viela harvinaista, vaikka juominen useammin kuin kerran viikossa

onkin yleistynyt suomalaisessa yhteiskunnassa. (Osterberg & Makela 2013.)

Alkoholin ongelmakaytté on merkittava uhka ihmisen hyvinvoinnille. Alkoholin on-
gelmakéayton vaikein muoto, alkoholiriippuvuus, voidaan méaaritella kansansairau-

deksi. Suomalaisista aikuisista miehista alkoholiriippuvaisia on noin 7 % ja naisista
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noin 2 %. Alkoholin ongelmakéaytdsta on kysymys silloin, kun juomiseen liittyy jokin
haitta tai huomattava riski saada alkoholin aiheuttama haitta. Alkoholiriippuvuus
maaritelladn oireyhtymaksi, jolle tyypillisia piirteitd ovat muun muassa juomisen pa-
konomaisuus, vieroitusoireet, toleranssin kasvu ja juomisen jatkuminen haitoista
huolimatta. (Osterberg & Makela 2013.)

Kainulaisen (2016) mukaan oikeudellisesti on ollut vaikea ratkaista, mita aineita pi-
taisi kasitellda huumausaineina. Kysymys on sopimuksenvaraisesta asiasta, josta ei
ole vallinnut yksimielisyyttd. Huumausainelaista I6ytyvan maaritelman mukaan kyse
on kansainvalisissa sopimuksissa ja menettelyissa tai kansallisella paatbksenteolla
erikseen huumausaineiksi listatuista aineista. Suomessa yleisesti havaittuja huu-
mausaineita ovat amfetamiini, ekstaasi, gamma (GHB), heroiini ja opiaatit, kanna-
bis, khat, kokaiini, LSD ja jotkin laékkeet, jotka luokitellaan huumausaineiksi vaarin

kaytettynd. (Suomen poliisi, [viitattu 20.8.2017].)

3.2 lan ja sukupuolen vaikutus paihteiden kayttoon

Uteliaisuus aineen vaikutuksista saa nuoren seka varttuneemman kokeilemaa paih-
dettd. Ensimmaiset kokeilut tehdaan tavallisimmin tupakalla ja alkoholilla, murros-
iAssa tai aikuisuuden kynnyksella. (Lappalainen-Lehto ym. 2008, 63.) lalla on
vaikutusta alkoholinkayttGtapoihin muun muassa biologisten prosessien vuoksi,
mika nakyy erityisesti elaménkaaren alku- ja loppupaassa. Esimerkiksi pienen lap-
sen elimisto ei kestéd alkoholia ja vanheneva keho seké sairaudet saavat ikdéantyvan
usein vahentamaan kulutustaan. Myds sosiaalisen kanssakaymisen luonne ja mer-
kityksen vaihtelu elamankaaren eri vaiheissa vaikuttavat alkoholinkayton eroihin.
(Mékela & Harkonen 2014.)

Paihteiden kaytto voi kytkeytya seka nuorilla ettd aikuisilla syrjaytymiseen. Sosiaa-
listen suhteiden puute on yksi merkittavimmista riskitekijoistd syrjaytymisessa ja
paihteiden kayton aloittamisessa. Kynnys aloittaa paihteiden kaytté on usein taval-
lista matalampi myds niilla nuorilla, joilla on masennusoireita seka taustalla koke-
muksia koulukiusaamisesta. (Myllyniemi 2007, Holmbergin 2010, 14 mukaan.)
Aikuisilla syrjaytyminen on usein yhteydessa mielenterveys- ja paihdeongelmiin, pit-

kaaikaistyottomyyteen sekd toimeentulovaikeuksiin. Paihteiden ongelmakéaytto ja
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toiminnalliset riippuvuudet eivat kosketa vain lasten, nuorten ja tydikaisten aikuisten
elamaa. lkaantyneilla rippuvuudet liittyvat yksinaisyyteen, masennukseen ja ahdis-
tukseen. (Holmberg 2010, 15.)

Miehilla ja naisilla raittiuden ja ian suhde on paapiirteissdén sama. Raittius on ylei-
sinta niilla nuorilla, jotka eivat ole viela ehtineet aloittamaan alkoholin kaytt6a, mutta
my0s iakkaissa ikaryhmissa. Alkoholin kayttokertojen lukumaara onkin pienin nuo-
rissa ja vanhoissa ikaryhmissa. Useimmiten nuorilla miehilla alkoholin kayttékerto-
jen lukumééarad kasvaa ian mukana nopeammin kuin nuorilla naisilla. Miehilla
kayttokertojen lukumaaréd pysyy huipussaan noin 30-55 vuoden idssa. Naisilla
huippu osuu kapeammalle aikavdlille, noin 45-50 vuoden tuntumaan. Taman jal-
keen naisilla kulutuskertojen maara vahenee ian myoéta huomattavasti, toisin kuin
miehilla. Suuria alkoholimaaria kerralla juovat ovat useimmiten nuoria, erityisesti
naisten keskuudessa. Miehilla suurten alkoholimé&érien juominen kerralla on yleista
nuoruudesta noin viisikymmentavuotiaaksi. Siirryttaessa vanhempaan ikéaryhmaan
ovat alkoholin kayttokerrat usein pienkayttokertoja eli alkoholia nautitaan pienia an-
noksia kerrallaan esimerkiksi ruokailun yhteydessa. Naisilla tama nakyy korostu-

neemmin kuin miehilla. (Makela & Harkdnen 2016.)

Yleista on, ettd miehet kayttdvat enemman alkoholia kuin naiset, miksi miehilla on
usein myods enemman alkoholiin liittyvia ongelmia. Kun esimerkiksi perheessa ilme-
nee paihteiden ongelmakayttdéa, yleisempaa on, ettd kyseessa on mies. Naisilla
paihteidenkayton vahentaminen liittyy usein hoivaviettiin, kun tuleva aiti esimerkiksi
odottaa lastaan. Lapset ovat yleensa myds syy siihen, miksi &iti ei kayta paihteita
tai haluaa valttaa niiden kayttéd. Usein iséa ei koe asiaa niin kuin aiti, eika koe paih-
teiden kayttéa niinkaan haitallisena. Viime vuosina isien halu raitistua lasten vuoksi
on kuitenkin selvasti lisaantynyt. (Holmila 2001.) Perheellistyminen ja lasten saami-
nen vahentavat sekd mahdollisuuksia, etté tarvetta juhlimiseen ja parin hakuun.
Myds tama nadkyy alkoholinkéyttétapojen vahentymisend. (Makeld & Harkdnen
2016.)
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3.3 Huumausaineet ja niiden kaytto

Eniten Suomen huumemarkkinoilla esiintyy kannabista hasiksen tai kukinnon muo-
dossa. Viime vuosina kannabiksen kaytt on lisdantynyt erityisesti nuorten aikuisten
keskuudessa, joista suurimmalla osalla kaytto jaa kuitenkin vain kokeiluksi. Amfeta-
miini ja kokaiini ovat my6s suosittuja huumeiden kayttajien keskuudessa. Subutexin
ongelmakayttéa ei esiinny missaan muualla Euroopassa yhta paljon kuin Suo-
messa. Tyypillisimméat huumeiden kayttdjaryhmat ovat 15—-24 -vuotiaat nuoret sekéa
nuoret aikuiset, idltaan 25—-34 -vuotiaat. (Perala 2013, 21; Hakkarainen 2011.)

Huumeiden kayttd on jonkin verran yleisempé&éa miesten kuin naisten keskuudessa.
Vuonna 2010 miehista 21 prosenttia ja naisista 14 prosenttia ilmoitti kokeilleensa
jotain laitonta huumetta joskus elamassaan. Yleisimmin kaytetty aine oli kannabis,
jota miltei kaikki huumeita kaytténeet olivat vahintaankin kokeilleet. Sita seurasivat
amfetamiini, ekstaasi ja kokaiini noin kahden prosentin osuuksilla seka LSD ja sie-
net noin yhden prosentin osuuksilla kaikista vastaajista. Gammaa (GHB) ja/tai lak-
kaa (GBL) ilmoitti kokeilleensa noin puoli prosenttia kaikista vastaajista. Uusia
ladkeopioideja, kodeiinia tai morfiinia ilmoitti kayttaneensa joskus elamassaan yksi
prosentti suomalaisista. Heroiinia ilmoitti kayttAneensa vajaa puoli prosenttia ja 1&aa-
keaineista paihtymystéa oli hakenut seitseman prosenttia vastaajista. (Hakkarainen
2011.) Huumeiden kayttajista vain noin yksi kymmenesta kayttaa padasiassa yhta
huumetta. Esimerkiksi sekakayttajat saattavat saadella aineiden kayttdéa, vuorotel-
len hitaiden ja nopeiden paihteiden kayttda tarpeen ja tilanteen mukaan. (Lappalai-
nen-Lehto ym. 2008, 63.)

Tutkimusten mukaan valtaosalla huumausaineiden kokeilijoista kayttd jaa kokei-
luksi. Vain noin kymmenella prosentilla kayttd vakinaistuu ja heistakin vain pienella
osalla kayttdé muuttuu ongelmakaytoksi. (Lappalainen-Lehto ym. 2008, 64.) Taman
vuoksi ei huumeiden kayttamisté tai kokeilua voi n&dhda ihmisesta aina ulospain.
Melkein kuka tahansa voi siis olla nykypaivanad huumausaineiden kayttaja, silla ul-
kopuoliset eivat valttamattd asiaa huomaa. Esimerkiksi monet huumeita kokeilevat
nuoret ovat ihan tavallisia nuoria, joille ei synny riippuvuutta ja ndin heista valtaosa

valttyy paihdekierteeltad. (Kalamaa, [viitattu 4.9.2017].)
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3.4 Léaakkeiden paihdekaytto

Laakkeiden paihdekaytosta puhuttaessa kaytetddn usein termeja laakkeiden vaa-
rinkaytto ja laakeriippuvuus. Laakkeiden liikakaytolla tarkoitetaan ladkkeen kayttoa
terapeuttista vaikutusta suurempana annoksena eli liian pitkdan ja ladkemaaraysten
vastaisesti. Laakkeiden vaarinkaytto on tietoista laédkkeiden kayttoa paihtymystar-
koituksessa tai huumausaineena. Laakeriippuvuus syntyy usein hoidon sivutuot-
teena, jolloin kayttdja jaa niin sanottuun ladkekoukkuun. Ominaista ladkkeiden
vaarinkaytolle on toleranssin kasvu. Ladkkeita paihdekayttoon voidaan hankkia jul-
kisesta tai yksityisesta terveydenhuollosta, verkko- ja katukaupasta tai laheisilta.
Laékkeiden vaarinkaytto voi olla myos oheiskayttoa tai sekakayttoa. (Lappalainen-
Lehto ym. 2008, 64; Partanen ym. 2015, 83.)

Paihdekaytt6on kaytettavia ladkkeita ovat muun muassa ahdistuneisuuden ja unet-
tomuuden hoitoon kaytettavat ladkkeet. Naitd ovat esimerkiksi bentsodiatsepiinit ja
pregabaliini. Myds vahvoja kipuldékkeitd, kuten oksikodinia, morfiinia ja fentanyylia
kaytetaan usein paihdetarkoituksessa. Lisaksi kaytetdan PKV-ladkkeistd huumaa-
viksi luokiteltuja laakkeitda, esimerkiksi tramadolia. Yleisia syita ladkkeiden vaarin-
kayttoon ovat ahdistus, unettomuus, paihtyminen ja muiden paihteiden vaikutuksen
tehostaminen. (Partanen ym. 2015, 96.)

3.5 Monipaihteisyys ja laakkeiden sekakaytto

Sekakaytto tarkoittaa sita, ettd kahta tai useampaa paihdetta kaytetddn yhdessa.
Useimmiten sekakayttoon liittyy alkoholi. Sekakayttoa on esimerkiksi alkoholin ja
ladkkeiden kayttdminen samaan aikaan. Alkoholi laskee usein kynnysta kayttaa
muita paihteita. Alkoholin vaikutuksen alaisena esimerkiksi kannabiksen kaytt6 voi
yleistyd. Paihteiden sekakéaytto voi olla suunniteltu ja harkittu teko, jolla tavoitellaan
jotain tiettyd, paihtynytta olotilaa. Paihteiden sekakayttba voi tapahtua myo6s sattu-
malta, jolloin siihen ei ole pyritty tietoisesti. Yksi syy paihteiden sekakayton lisédén-
tymiseen voi olla se, etta erilaisia paihteitd on nykyisin helposti saatavilla. (Kataja &
Karjalainen 2016.)
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Syy sekakayttoon voi olla nopean helpotuksen ja ratkaisun etsiminen omaan pa-
haan oloon. Pahaa oloa aiheuttavia tunnetiloja voivat olla esimerkiksi ahdistus, ma-
sennus, univaikeudet ja paniikkih&irid. Paihteet voivat olla my6s pakokeino jostain
itselle epamiellyttavasta asiasta tai tilanteesta, kuten ihmissuhdeongelmista. Paih-
teiden kayttoon liittyvat haitat lisdantyvat sekakayton myota. On vaikeaa arvioida,
millaisia vaikutuksia sekakayttd aiheuttaa, silla vaikutukset voivat olla ennalta ar-
vaamattomia ja paihtymystila voimakas. Sekakaytt6 voi aiheuttaa muun muassa yl-
lattavaa aggressiivisuutta tai hallitsematonta kaytosta. Hyvinkin pienten sekakaytto
annosten maara saattaa olla myos hengenvaarallinen. Myrkytys ja onnettomuusris-
kit ovatkin suuria, kun péaihteitéd kaytetddn sekakayttond. (Kataja & Karjalainen
2016.)
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4 RIIPPUVUUDEN ILMENEMINEN

Ihminen voi tulla riippuvaiseksi hyvin erilaisista aineista tai toiminnoista. Riippuvuu-
det jaetaan kahteen kategoriaan: aineellisiin ja toiminnallisiin riippuvuuksiin. Aineel-
linen riippuvuus kasittaa paihteet, johon kuuluvat alkoholi, huumeet seka laakkeet.
Toiminnallisia riippuvuuksia ovat esimerkiksi peliriippuvuus ja syomishairiét. Tassa
luvussa tarkastelemme syvallisemmin riippuvuutta ja sen eri ilmenemismuotoja. Lu-
vun lopussa esittelemme lisdksi kaksi tyypillista riippuvuutta esimerkkeina toimin-

nallisista riippuvuuksista.

4.1 Riippuvuuden méaarittelya

Riippuvuudesta on tullut hyvin arkinen kasite. Nykyisin ajatellaan, ettd paihteiden
lisdksi ihminen voi tulla riippuvaiseksi esimerkiksi shoppailusta tai tyosta. Riippu-
vuus on osa arkikieltd ja kun joku avoimesti kertoo addiktoitumisestaan johonkin,
han usein pikemminkin huvittelee itsekontrollin menettamisen mahdollisuudella kuin
vakavasti ajattelee, ettd nain on kaynyt. Addiktiosta karsivan on usein vaikeaa pu-
hua asiasta, koska suomalaisessa yhteiskunnassa kontrollin menettamiseen liittyy

hapedaa ja pelkoa tuomituksi tulemisesta. (Raento & Tammi 2013, 7.)

Addiktiota ja riippuvuutta kaytetaan usein toistensa synonyymeina. Addiktio voidaan
maaritella fyysiseksi ja psyykkiseksi motivaatiojarjestelman hairioksi. Talloin ihmi-
nen menettaa itsensa hallinnan tavoitellessaan pakonomaisesti tyydytysta ja jatkaa
kayttaytymistaan haitoista piittaamatta. Addiktiivisessa kayttaytymisessa on aina
kyse ihmisen omasta toiminnasta ja sille annetuista merkityksista. Esimerkiksi ko-
vaan kipuun annettu opiaatti ei yleensa johda addiktiiviseen kayttaytymiseen kun
ihminen paranee. Kuitenkin monille opioidien omaehtoisille kayttajille syntyy addik-
tio, jolloin kayttohimoa voi ilmeta viela pitkdan kayton lopettamisen jalkeenkin. (West
& Hardy 2005, 33; Partanen ym. 2015, 105.)

Riippuvuus maaritellaan siihen kytkeytyvan aineen tai toiminnan kautta. Riippu-
vuutta ei tuota sinansé aine tai toiminta, vaan aineen tai toiminnan oma-aloitteinen
kaytto sisaisen tilan saatelyyn ja siihen liitetyt merkitykset. Riippuvuudelle on omi-
naista sietokyvyn kasvu jotain ainetta kohtaan, lisdéntynyt tarve tehda tiettya asiaa
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ja vieroitusoireet. Toleranssin kasvaessa esimerkiksi isokaan alkoholimaara ei saa

enaa toivottua vaikutusta aikaiseksi. (Partanen ym. 2015, 105.)

Paihteita kayttavan ihmisen solut tottuvat saamaan paihdeannoksensa yha saan-
nollisemmin ja kasvavaa tarvetta vastaavasti. Jos paihderiippuvainen ei saa paivit-
tain tarvitsemaansa paihdeannosta, alkavat solut vaatia sita niin voimakkaasti, ettéa
ihminen ei enda kykene vastustamaan solujen vaatimuksia. Paihteita kayttavan ih-
misen koko elimistd sopeutuu riippuvuudesta syntyneeseen uuteen tasapainoon.
Hermosolut, aivosolut ja tunnemaailma vaativat ainetta, joka tasoittaa niiden toimin-
taa. (Korhonen 2009, 45.)

4.2 Riippuvuuden ilmeneminen

Fyysinen riippuvuus. Fyysiseksi rippuvuus maaritellaan silloin, kun keho on tottu-
nut paihteeseen niin, etta sen puuttuminen aiheuttaa kayttgjalle elintoimintojen hai-
riitd. Nama hairiot ilmenevat vieroitusoireina. Paihderiippuvuuteen liittyy hyvin
usein toleranssi—-ilmio, joka tarkoittaa sietokyvyn kasvua esimerkiksi alkoholia koh-
taan. Alkoholisti voi kayttda yha isompia annoksia, kun aiemmin kaytetty maara ei
ole enaa riittava, eika silla saa toivottua, paihdyttavaa vaikutusta. Jos toleranssi ke-
hittyy yhden paihteen lisdksi toiseenkin paihteeseen, kutsutaan t&té ristitolerans-
siksi. (Tacke & Tuomisto 2007, 414.)

Fyysiset oireet. Fyysinen riippuvuuden vieroitusoireet ilmenevat muun muassa
paansarkyna, hikoiluna, vapinana tai univaikeuksina. Pitkdaikaisen paihteidenkay-
ton fyysisia oireita voivat olla myos esimerkiksi tulehdukset, myrkytystilat, muistin
hairiét, dementia, siséelinsairaudet ja sydpasairaudet. (Tacke & Tuomisto 2007,
414; Arramies & Hakkarainen 2013, 37).

Psyykkinen riippuvuus. Psyykkinen riippuvuus syntyy tottumisen mukana ja silla
on valittbmia positiivisia ja palkitsevia seuraamuksia. Psyykkisessa riippuvuudessa
paihteiden kayton vaikutukset koetaan valttAmattomaksi hyvinvoinnille. Psyykkinen
riippuvuus alkaa useimmiten kehittyd ennen fyysista riippuvuutta ja se voi sailya
viela pitkdankin, vaikka fyysinen riippuvuus olisi jo voitettu. Psyykkisen riippuvuuden

juuret ovat ihmisten yksil6llisessa persoonallisuuden kehityksessa. (Lappalainen-
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Lehto ym. 2008, 16; Hirschovits 2008, 32—-33.) Patjan (2010) mukaan psyykkinen
riippuvuus liittyy vahvasti tunnereaktioihin, jolloin paihdetta voidaan kayttaa yhtena
tunteidensaatelykeinona. Tallaisia tunnereaktioita voivat olla esimerkiksi stressin-

purku tai tunnereaktion sietaminen.

Psyykkiset oireet. Psyykkinen riippuvuus ilmenee lahinna kayttohimona tai pakon-
omaisena tottumuksena, eiké siihen valttamatta liity lainkaan fyysisia vieroitusoi-
reita. Riippuvuuden psyykkisia oireita voivat olla esimerkiksi oman tilan kieltaminen,
ahdistuneisuushairiét, masennus, unettomuus ja persoonallisuuden muutokset.
(Holmberg 2010, 40; Arramies & Hakkarainen 2013, 38.)

Sosiaalinen riippuvuus. Sosiaalisesta riippuvuudesta puhutaan silloin, kun paih-
teidenkayttaja on kiintynyt sellaiseen sosiaaliseen verkostoon, missa paihteiden-
kayttd on keskeisessd asemassa (Hirschovits 2008, 32-33). Se muodostuu
ryhmassa, jonka jasenia yhdistaa riippuvuuteen liittyvien ajatusten, tunteiden ja ko-
kemusten jakaminen. Riippuvuutta yllapitavana voimana toimivat vuorovaikutus- ja
ihmissuhteet, joissa riippuvuuden merkitys syvenee. Ryhma vastaa yksilon arvos-
tuksen ja ryhméaan kuulumisen tarpeisiin. Riippuvuuskayttaytyminen vahvistuu sita
mukaan, mitd myonteisempéna asiana ihminen kokee ryhmaan kuulumisen. Ryh-
man jasenet tukevat yksilon riippuvuutta tarpeena, selviytymiskeinona ja ratkaisuna
ongelmiin, mik& mahdollistaa ryhnmaan kuulumisen. (Salo-Chydenius, Holmberg &
Partanen 2015, 116.)

Sosiaaliset oireet. Sosiaaliset oireet ndkyvat selvimmin kotona ja tyopaikalla. P&ih-
teiden seka muiden riippuvuuksien haittavaikutukset kuormittavat paitsi kayttajaa
itseaan myos hanen lahiymparistbdan. Suhteet laheisiin muuttuvat helposti epata-
vanomaisiksi ihmiselle itselleen, mutta tavanomaisiksi riippuvuudelle. Monesti paih-
teiden vaikutuksen alaisena toiminta voi olla myéhemmin paihtyneelle itselleen
hyvin h&peaéllista. Sosiaalisiin oireisiin kuuluu muun muassa epanormaalit suhteet
|&heisiin ihmisiin, ihmissuhteiden perustuminen kulissien yllapitamiseen ja sosiaali-
sen verkoston muokkautuminen paihteidenkaytétlle edulliseksi. Lisaksi paihteiden
kaytosta voi seurata esimerkiksi avioeroja ja taloudellisia vaikeuksia. (Warpenius,
Holmila & Tigerstedt 2013, 5; Arramies & Hakkarainen 2013, 39.)
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4.3 Aineelliset ja toiminnalliset riippuvuudet

Aineellinen riippuvuus tarkoittaa sita, etta rippuvuus liitetdén tiettyihin kemiallisiin
aineisiin, kuten alkoholiin, huumausaineisiin, ladkeaineisiin tai tupakkaan. Perinnol-
lisilla tekijoilla on empiirisen tutkimuksen mukaan merkitysta alkoholiriippuvuuden
syntymisessa. Farmakologinen ndkemys painottaa paihderiippuvuudessa fysiolo-
gista ja fyysista riippuvuutta seka pitaa vieroitusoireita riippuvuuden yhtena maarit-
telyperusteena. Aineellinen riippuvuus voidaan maaritella my6s sosiaalisesta
nakokulmasta. Aktiivisesti paihteita kayttavat ihmiset selittavat paihderiippuvuuttaan
usein itsensa laakitsemisella. Kun paihderiippuvainen pyrkii tietynlaiseen eheyden
tilaan, han ei valttamatta pida itse paihdeainetta riippuvuuden kohteena. Paihderiip-
puvaisten ajatuksissa korostuu usein paihdeaineiden vaikutus, niiden saatavuus ja
kayttd. (Salo-Chydenius ym. 2015, 118-120.)

Toiminnallisiin riippuvuuksiin liittyy voimakasta halua tai pakkoa jotain toimintaa
kohtaan. Tahan liittyy useimmiten kyseisen toiminnan hallinnan heikkenemista ja
sen lopettamisen vaikeutta. Toiminnallisiin riippuvuuksiin liittyy vahvasti se, etta toi-
mintaa jatketaan sen tuottamista suuristakin haitoista huolimatta. Toiminnallisissa
riippuvuuksissa ei nautita mitdan kemiallista ainetta, kuten aineellisissa riippuvuuk-
sissa, mutta aivojen valittdjaaineiden tasolla niiden tuottamat reaktiot ovat saman-
suuntaisia kuin paihteitda nautittaessa. (Koski-Jannes 2009.) Toiminnalliset
riippuvuudet on voitu ennemmin rinnastaa niin sanottuihin pakkotoimintoihin, mutta
ne kuitenkin eroavat toisistaan monella tavoin. Toimintaan liittyva riippuvuus on
yleensd mielihyvahakuista. Pakkotoiminnoista voidaan puhua jos kyseessa ovat ly-
hyet, kaavamaisesti toistetut toimintasarjat. Ne eivét tuota mielihyvaa sellaisenaan,
vaan niiden avulla pyritaan valttdmaan oletettuja, negatiivisia kokemuksia. Toimin-
nallisessa riippuvuudessa ihminen kokee toiminnan rajoittamisen turhauttavaksi tai
vihaa aiheuttavaksi. (Partanen ym. 2015, 121.) Koski-Jdnneksen (2009) mukaan
pakkotoimintoihin ei myoskaan liity riippuvuuksille ominaista toleranssin kasvua ja

vieroitusoireita.

Rahapeliriippuvuus. Peliriippuvuus luetaan toiminnallisiin riippuvuuksiin. Sen tun-
nistaminen on vaikeaa, koska pelaajat usein pyrkivat salaamaan ongelmansa. Pe-
laamisen seuraukset voivat olla ddrimmaisen vakavia. Ne voivat ilmeta psyykkisina,

fyysisina, sosiaalisina ja taloudellisina ongelmina. Peliriippuvuus voi liittyda myos
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muihin ongelmiin, esimerkiksi masennukseen tai paihdeongelmaan. Taman vuoksi
peliriippuvuuden tunnistaminen ja oikean avun tarjoaminen asiakkaalle voi olla toi-

sinaan haastavaa. (Jaakkola 2011.)

Peliriippuvuuden syntyyn vaikuttavat niin perintotekijat, aivojen mielihyvaratojen
herkkyys pelikokemuksiin, mallioppiminen kuin ymparistotekijatkin. Esimerkiksi vai-
kea menetys tai yksindisyys voivat olla syitd rahapeliongelman syntyyn. Talouson-
gelmat ovat useimmiten rahapeliongelman syy tai seuraus. Rajojen maaritteleminen
ongelmattoman rahapelaamisen, riskipelaamisen, ongelmapelaamisen ja peliriippu-
vuuden vélille ei ole yksinkertaista. Peliriippuvaiselle kaytokselle tyypillista on peli-
voiton todennékdisyyden vaaristymat, mika tarkoittaa esimerkiksi omien pelitaitojen

ja voittomahdollisuuksien yliarviointia. (Partanen ym. 2015, 122.)

Kinnusen (2017) mukaan riippuvaisen tulee itse luoda rajat pelaamiselleen. Jos riip-
puvainen ei itse halua lopettaa pelaamista, ei han todennakagisesti siina tule onnis-
tumaan, vaikka saisi tukeakin. Tukiverkosto on tarke&ssa roolissa kun
peliriippuvainen yrittda luoda rajoja omalle pelaamiselleen. Tarkeédssa osassa ovat
laheisten tuki ja ihmissuhdeverkostot, jotka liittyvat muuhun kuin pelaamiseen. Pe-
laajan on tarkeda pyrkia valttdmaan sellaisia tilanteita ja paikkoja, joihin liittyy pitka-
kestoista pelaamista. Tassd voi auttaa muun muassa uusien mielenkiintoisten
aktiviteettien lI6ytaminen tai vahemman haitallisten pelien pelaaminen. Vahemman
haitallisissa peleissa ei kayteta esimerkiksi rahaa, jolloin talous on turvattu. (Kinnu-
nen 2017.)

SyOmishairiot. Hairiintynyt syomiskayttdytyminen on useimmiten sairastuneelle
selviytymis- tai ratkaisukeino. Se ei ole tietoisesti valittu toimintamalli, vaan kyse on
nimenomaan sairaudesta. Syomiseen suunnatut ajatukset ovat keino valttaa psyyk-
kistd pahaa oloa, pelkoja ja tunnesolmuja. Téallaisia ovat esimerkiksi epavarmuutta
tuovat elamantilanteet tai traumaattiset kokemukset. Sydminen ja oman kehon kont-
rollointi vievét ajatukset pois pahaa oloa aiheuttavista asioita. Ne tuottavat sairastu-
neelle tunteen itsensa ja elaméansa hallinnasta. Hairiintynyt sydomiskayttaytyminen
voi kuitenkin nayttaytya kontrollin menettdmisena. Esimerkiksi ruokariippuvuudessa
ahmimalla syoty ruoka helpottaa oloa hetkeksi vieden mielipahan ja ahdistuksen
mukanaan. (Keski-Rahkonen, Charpentier & Viljanen 2008, 25-30.)



24

5 RIIPPUVUUSSAIRAUKSIIN LIITTYVA PALVELUJARJESTELMA

Suomessa on monipuolinen ja monitasoinen palvelujarjestelma erilaisiin riippuvuus-
sairauksiin (Holmberg 2010, 24). Riippuvuussairauksiin liittyvia palveluita seka asi-
akkaan asemaa ohjaavat monet eri lait, mutta koska toimintaa ohjaavia lakeja on
siis useita, olemme tassa luvussa paatyneet avaamaan ensisijaisesti paihdehuolto-
lakia. Liséksi kerromme palvelujarjestelman lahtokohdista seka avaamme, kuinka
eri tavoin palveluita voidaan jarjestaa. Tassa luvussa esittelemme myds, millaisia

palveluita on tarjolla ja minka tahojen tuottamina.

5.1 Lains&adant6 ohjaamassa palveluita

Paihderiippuvaisen palveluista saadetaan paihdehuoltolaissa (L 17.1.1986/41), joka
velvoittaa kunnat jarjestamaan paihdehuollon palvelut sisalléltdén ja laadultaan kun-
nassa esiintyvan tarpeen mukaiseksi. Paihdehuollon palvelujen ja toimenpiteiden
jarjestaminen seka kehittaminen jakautuvat niin, etta sosiaalihuolto kuuluu sosiaali-
lautakunnalle ja terveydenhuolto terveyslautakunnalle. Paihdehuoltolaissa maaritel-
ladn paihdehuollon tavoitteeksi ehkaista ja vahentaa paihteiden ongelmakayttoa
seka siihen liittyvia sosiaalisia ja terveydellisia haittoja seka edistaa paihteiden on-
gelmakayttajan ja hanen laheistensd toimintakykya ja turvallisuutta. (L
17.1.1986/41.)

Paihdehuoltolain mukaan tulee paihdehuollon palveluja tarjota henkilélle, jolla on
paihteiden kayttoon liittyvid ongelmia, seka hanen perheelleen ja muille [&heisilleen.
Keskeisiin periaatteisiin kuuluu, ettd paihdehuollon palvelut jarjestetaan siten, etta
niiden piiriin voidaan hakeutua oma-aloitteisesti ja niin, etta asiakkaan itsendista
suoriutumista tuetaan. Toiminnassa on otettava ensisijaisesti huomioon paihteiden
kayttajan ja hanen laheistensa etu. Palveluja annettaessa on paihteiden ongelma-
kayttajaa tarvittaessa myos autettava ratkaisemaan toimeentuloon, asumiseen ja
tyohon liittyvid ongelmiaan. (L 17.1.1986/41.) Nain ollen paihdetytta seka asiak-
kaan asemaa ohjaavat osaltaan myds muut lait, kuten sosiaali- ja terveydenhuolto-

laki seka laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista.



25

5.2 Palvelujarjestelma

Suomessa on monipuolinen ja monitasoinen palvelujarjestelma riippuvuusongel-
maisille seka heidan laheisilleen. Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluiden tarkoitus
on ehkaista ja vahentéda paihteiden ongelmakaytosta seka muista rippuvuuksista
johtuvia haittoja seka edistaa riippuvuusongelmista karsivien ihmisten terveyttéa ja
toimintakykya. Kuntien sosiaali- ja terveysviranomaisilla on vastuu péaihdepalvelui-
den sekd muiden riippuvuussairauksiin liittyvien palveluiden jarjestamisesta. Kun-
nissa voi olla erilaisia palvelukokonaisuuksia, eika kuntien tarvitse valttamatta itse
tuottaa kaikkia palveluja. Esimerkiksi paihdehuollon erityispalvelut seka niita tay-
dentavat palvelut onkin jarjestetty kunnissa ja kuntayhtymisséa hyvin eri tavoin. Eri-
tyispalveluita voidaan hankkia esimerkiksi ostopalveluina muilta kunnilta, yksityisilta
palveluntuottajilta seka jarjestoiltd. Toiset kunnat yhdessa jarjestdjen kanssa ovat
my0s perustaneet seudullisia sdéatioita tuottamaan monipuolisia paihdepalvelukoko-
naisuuksia. (Holmberg 2010, 24-25.) Pajula (2012, 13) kuitenkin toteaa, etta pal-

velujen saatavuudessa voi olla alueellisia eroja.

Heikkinen-Peltonen, Innanmaa ja Virta (2014, 96) jakavat paihdepalvelumuodot
avohoitopalveluihin, laitoshoitoon, asumis- ja kuntouttavan tyétoiminnan palveluihin
seka vertaistuki, koulutus- ja kurssitoimintaan seka projektitoimintaan, joita on ha-

vainnollistettu esimerkein Taulukossa 1.



Taulukko 1. Esimerkkeja paihdepalveluista.
(Heikkinen-Peltonen, Innanmaa & Virta 2014, 96)

Paihdepalvelumuodot ja palvelujen tuottajat

Avohoitopalvelut

o Terveyskeskus, paihdepoliklinikka, A-klinikka, A-neuvola, nuorisoasema, paiva- ja toi-
mintakeskus, terveysneuvontapiste, korvaushoitoklinikka, seurakunnan diakoniatyd,
Myllyhoito.

Laitoshoito

e Terveyskeskus, selvidmisasema, katkaisuhoitoasema, erikoissairaanhoidon paihde-
psykiatrian tai muu erikoissairaanhoidon yksikkd

o Paihdekuntoutus, esimerkiksi Kankaanpaan A-koti, Mainiemen kuntoutumiskeskus ja
Jarvenpdaan sosiaalisairaala

¢ Vankeinhoitolaitos

Asumis- ja kuntouttavan tyétoiminnan palvelut
e Tukiasunto, palveluasunto, palvelutalo, kuntouttavan tyétoiminnan eri muodot

e A-kilta ry, Sininauhaliitto, Pelastusarmeija

Vertaistuki, koulutus- ja kurssitoiminta, projektitoiminta

e AA, NA ja AL-Anon (paihdeongelmaisten laheiset)

e A-kiltojen liitto ry, Myllyhoitoyhdistys ry, Sininauhaliitto, KRIS

Paihdetyd voidaan jakaa ehkaisevaan, varhaisvaiheen seké korjaavaan paihdetyo-

hon eli paihdehoitoon. (Vuori-Kemila ym. 2007, 41.) Palvelut ovat avohoitopainot-

teisia ja ne pyritaan jarjestamaan matalan kynnyksen periaatteella, lahtékohtana

omaehtoinen hakeutuminen hoidon ja tuen piiriin. Avohoidon palvelut ovat usein

my6s maksuttomia. Puolestaan pidempiaikaisiin hoitoihin, kuten laitoskuntoutuk-

seen, haetaan nykyisin omavastuuosuutta jalkikéteen toimeentulotukena Kelalta,

kun aiemmin siihen vaadittiin sosiaalitoimen myéntama maksusitoumus. (Holmberg

2010, 24-25; Halonen 6.11.2017.)
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Paihdepalveluita, kuten myo6s toiminnallisiin riippuvuksiin suunnattuja palveluita tar-
jotaan sosiaali- ja terveydenhuollon yleispalveluissa seka erityispalveluissa (Holm-
berg 2010, 24; Pajula 2012, 13). Sosiaali- ja terveydenhuollon yleisten palveluiden
tarjoajia ovat perusterveydenhuollon ja sosiaalipalveluiden lisaksi esimerkiksi koulu-
ja opiskelijaterveydenhuolto, ty6terveyshuolto, aitiys-, lasten- ja perheneuvolat seka
mielenterveyspalvelut. Peruspalveluiden tehtaviin kuuluu muun muassa paihteiden
kayttoon seka muihin riippuvuuksiin liittyvien ongelmien tunnistaminen ja ehkaise-
minen, asiakkaan perusturvasta huolehtiminen seka ohjaus paihdehoitoon seka
muihin erikoistuneisiin palveluihin. Liséksi paivystyspalvelut vastaavat kiireelliseen

hoidon tarpeeseen. (Holmberg 2010, 24.)

Erityispalvelut ovat kuntien ja kuntayhtymien yllapitamia palveluita, joita ovat muun
muassa erikoistuneet toimintayksikot, kuten katkaisuhoito- ja vieroitusyksikét, avo-
ja laitoskuntoutus seka kuntouttava tyotoiminta. Myos pitkakestoista kuntoutusta
tarjoavat yksikot ja hoitokodit voivat olla kunnallisia. Kunnat jarjestavat myos tuettua
asumista seka palveluasumista paihdeongelmaisille asukkailleen tai ostavat palve-
lut kolmannelta sektorilta. Muihin erityispalveluihin kuuluvat yksityisten toimijoiden,
jarjestdjen ja seurakuntien tuottamat palvelut. Palveluista tunnetuimpia ja vanhimpia
ovat A-klinikkasaation yllapitamat A-klinikat ja muut palvelut, kuten nuorisoasemat,
katkaisuyksikot seka avo- ja laitoskuntoutus. Vertaistuen pohjalta toimivaa ryhma-
muotoista tukitoimintaa tarjoavat muun muassa AA-ryhmat eli nimettomat alkoholis-
tit sekd NA-ryhmat eli nimettdmat narkomaanit. Myllyhoitoyhdistys ry:n yllapitama
Minnesota-hoito ja sen pohjalta kehittynyt Myllyhoito tarjoavat ladkkeetonta péaihde-
kuntoutusta Minnesota-mallin periaatteiden mukaisesti. Kristillisen paihdetyon jar-
jestdja ja valtakunnallisia paihdetoimijoita ovat esimerkiksi Sininauhaliitto seka
Kristillinen alkoholisti- ja narkomaanityd (KAN). (Heikkinen-Peltonen ym. 2014, 94—
95.) Esimerkiksi A-klinikkas&éatio ja Sininauhaliitto tarjoavat apua ja tukea paihdeon-
gelmien liséksi myds toiminnallisiin riippuvuksiin, kuten peliriippuvuuteen (Pajula
2012, 19).
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6 TOIPUMISPROSESSI

Tassa luvussa kasittelemme riippuvuudesta irtautumista, muutoksen vaiheita sekéa
itse toipumisprosessia. Pitkdan jatkunut riippuvuuskayttaytyminen lopetetaan har-
voin kerralla, vaikka sekin on mahdollista. Kuusiston (2009, 32) mukaan riippuvuus
on usein monen eri tekijdn seuraus ja siksi kuntoutumiseen on monia eri reitteja.
Hanen mukaansa alaa tutkiville seka kaytannon tydssa toimiville haastetta tuo se,
etta riippuvuusongelmasta kuntoutumiseen ei ole yhta kaavaa, vaan reitit selviyty-

miseen ovat hyvin moninaiset ja yksilolliset.

6.1 Riippuvuudesta irtautuminen

Riippuvuuden tunnusmerkkeihin kuuluu siitéa irtautumisen vaikeus. Monesti paihde-
ongelmaiset tai toiminnallisia riippuvuuksia vastaan taistelevat kayvat lapi useita
epaonnistuneita yrityksid, ennen kuin he lopulta onnistuvat paasemaan eroon tasta
ongelmasta. Suunnitelmallisuus ei useimmiten ole riippuvuudesta irti pAdsemisen
tae. Joillain ihmisilla suunnitelmallinen lopettaminen ei ole avuksi, jolloin &killinen
lopettaminen nahdaan parempana vaihtoehtona, ja silla saadaan aikaan tarvittavia
tuloksia. Toisille ihmisille parempi vaihtoehto on lopettaa kaytté suunnitellusti ja hal-
litusti. Joissakin tapauksissa voi &killinen lopettaminen aiheuttaa enemman haittaa
kuin hyotya. (Koski-Jannes 1998, 78-79.)

Kun ihminen on paattanyt irtautua riippuvuudestaan, voi hdn monesti kokea olonsa
aluksi epatodelliseksi ja hajanaiseksi. Monesti riippuvuutta surraan johonkin ongel-
maan auttaneena keinona, mista ei enda saakaan apua. Esimerkiksi riippuvuus jo-
honkin aineeseen on saattanut tuoda tietynlaista turvaa ja rohkeutta. Kun paihdetta
ei endé saa avuksi tarvitsemaansa ongelmaan, taytyy henkilon keksia uusia ratkai-
suja ongelman voittamiseen. Uusi tieto ja ymmarrys muun muassa paihteidenkay-
ton vahentamisen tai lopettamisen mahdollisuudesta voivat aiheuttaa lamaannusta
tai voimakkaita tunnereaktioita. Uuden tiedon vastaanottaminen voi olla my6s haas-
tavaa, jolloin henkil6 joutuu usein kokemaan samat stressin ja ahdistuksen tunteet,
joita han on koettanut niin sanotusti parantaa tai valtella paihteiden avulla. (Holm-
berg 2010, 52.)
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Motivaatio on tarkea tydkalu riippuvuuden voittamisessa. Riippuvainen voi haluta
muutosta sek& uskoa omaan muuttumiseensa, mutta silti se ei merkitse aina vali-
tonta onnistumista. Monesti lopetusyrityksia kertyykin useita ennen onnistumista.
Tama itsepintainen yrittdminen on kuitenkin osoitus siita, etta henkil6lla on halu pa-
rantua ja paasta irti riippuvuudestaan. Toistuvat epaonnistumiset saattavat lannis-
taa, mutta ne voivat olla myos merkki siité, ettéd on kokeiltava jotain uutta. Toisaalta
epaonnistumiset voivat myods tarkoittaa sita, ettei riippuvuudesta irti paasemisen
avuksi ole tehty tarpeeksi pohjaty6ta. Silloin riippuvainen ei ole elamassaan sellai-
sessa tilanteessa, jossa muutos olisi mahdollinen. Riippuvuudet ovat usein juurtu-
neet syvélle elamantapaan ja persoonallisuuteen, jolloin on luonnollista, etta niiden

nujertaminen vaatii keskitettyja ja monitahoisia ponnistuksia. (Peele 2004, 60.)

6.2 Muutoksen vaiheet

Muutoksen eteneminen jaetaan viiteen eri vaiheeseen, jotka ovat esipohdinta, poh-
dinta, valmistautuminen, toiminta ja yllapito (Prochaska ja DiClemente 1992, Peelen
2004, 61 mukaan). Esipohdinta on harkintaa edeltdva aika, jolloin riippuvainen ei
ole harkinnut muuttumista. Pohdintavaiheessa riippuvainen ajattelee elaman olevan
parempaa, jos muuttuisi ja paasisi irti riippuvuudestaan. Valmistautumisvaiheessa
riippuvainen on paattanyt muuttua ja alkaa suunnittelemaan muutosta. Kun siirry-
taan toimintavaiheeseen, riippuvuuden voittamista vastaan otetaan jo aktiivisia as-
kelia. Yllapitovaiheessa taytyy pitaa ylla hyvaa suuntaa ja erilaiset
motivointitekniikat ovat hyva apu yllapitamaan elamaa ilman riippuvuutta. (Peele
2004, 61-62.)

Riippuvuuksista luovutaan, kun elama ilman riippuvuutta alkaa tarjoamaan enem-
man palkkioita kuin riippuvuuden ruokkiminen. Voidaan siis sanoa, etta riippuvainen
hylkaa tottumuksensa, kun sen hinta on hydtya korkeampi. Riippuvuudesta aiheu-
tuu monenlaisia kustannuksia, kuten terveydellisia, taloudellisia ja ihmissuhteita
koskevia. Riippuvuudesta aiheutuu kuitenkin myds hyoétya kayttgjalleen. Se haamot-
taa elamaa suurempana ja on valittomasti tarjolla tuttuna helpotuskeinona. Muutok-
sessa onkin tarkead ymmartad, mitka ovat ne tarpeet, jotka riijppuvuus tayttaa. Kun

tarpeet ovat selvilla, on muutokseen helpompi ryhtyé ja toipuminen voi alkaa. Usein
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riippuvainen huomaa hetken raittiina oltuaan, ettei rippuvuus aiheuta mitaan todel-

lisia myonteisia kokemuksia tai etuja. (Peele 2004, 91-92.)

Monesti riippuvaiset henkilét motivoituvat muutokseen sen jalkeen, kun he ovat ko-
keneet sairauden tai tapaturman, jonkin poikkeavan kokemuksen, hengellisen he-
raamisen, perheen valiintulon tai kun heille on seurannut riippuvuudesta riittavasti
taloudellisia tai oikeudellisia ongelmia. Usein esimerkiksi lapset ovat tarkeéssa roo-
lissa kun vanhempi haluaa paasta riippuvuudestaan eroon. Muutokseen liittyvia ta-
pahtumia on usein enemman kuin yksi ja monella lopetus tapahtuu useamman
onnekkaan tai viahemmaé&n onnekkaan yhteensattuman seurauksena. On kuitenkin
tarkeaa tiedostaa, ettei riippuvuuskayttaytymisen lopettaminen valttdmatta tarkoita
sitd, ettéd ongelma olisi voitettu. Muutos on pitka prosessi, joka vaatii paljon ponnis-
teluja. (Koski-Jannes 1998, 80-81.)

6.3 Toipuminen on prosessi

Toipumisprosessissa on tarkeaa, etta paihdeongelmainen tulee kohdatuksi, jolloin
prosessi voi lahtea kayntiin. Paihderiippuvainen on usein noidankehassa, jossa han
selittelee, syyttelee ja puolustelee kaytostaan. Talldin saatetaan tarttua esimerkiksi
pulloon ja juoda koettu ikava vaihe turruksiin. Usein retkahtamista seuraa masen-
nus, jonka jalkeen edella mainitut vaiheet toistuvat. ("Paihdeongelmasta toipuminen

vaatii aitoa kohtaamista, ei kohtelemista”, [viitattu 30.8.2017].)

Riippuvuuden kehittyminen on nopeampaa kuin toipumisprosessi. Kayton jatkuessa
pitkd&n, pahimmillaan jopa kymmenia vuosia, voi tervehtyminen vaatia pitkan ajan.
Toipumiset ja uudelleen retkahtamiset kertovat rippuvuuden kroonisuudesta ja sen
vaikeasta hallittavuudesta, miksi toipujan on tarkeda ymmartaa sairauden krooninen
luonne. Odotukset onnistumisesta eivat toteudu aina heti, vaan monien pettymysten
ja yritysten kautta. Toipujan pettyessa ja menettdessadn uskon omaan selviami-
seensa on tarkeaa ymmartaa, etta toipuminen on mahdollista vain uuden yrityksen
kautta. Riippuvuudesta toipuvan on tarkedd myds ottaa itse vastuu toipumisesta ja
sairauden parantamisesta, silla muutokset tapahtuvat vasta oman vastuun hyvak-

symisen myota. (Korhonen 2009, 249.)
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Paihderiippuvuudesta toipuvien minakésitys muuttuu yleensa toipumisprosessin ai-
kana. Onnistuneen kuntoutuksen jalkeen ihmiset ovat yleensé avoimempia ja hei-
dan minakuvansa on joustavampi kuin aiemmin. Usein he myds oppivat nakeméaan
muut ihmiset uhan sijasta omaksi voimavarakseen. Toipumisen apuna voi olla esi-
merkiksi yhteisohoito, jolla tarkoitetaan yhteison tietoista hyddyntamista véalineena
hoidollisten ja kuntoutuksellisten tavoitteiden toteuttamisessa. Yhteisbhoidossa kes-
keistd on asettaa toipujalle selkeét rajat ja antaa palautetta. Toipujan taas taytyy
omasta puolestaan opetella sosiaalisia taitoja voidakseen toimia yhteisossa. (Ruis-
niemi 2006, Holmbergin 2010, 53 mukaan.)

Toipumisprosessin kannalta on tarkeaa tietaa, minkalaiset asiat edistavat rippuvuu-
desta irtautumista. Téllaisia asioita ovat esimerkiksi saavutukset, tietoisuus, toime-
liaisuus, terveys, vastuu, itsekunnioitus ja yhteis6. Saavutukseksi voidaan lukea
esimerkiksi onnistuminen rakentavissa ja sosiaalisesti arvostetuissa pyrkimyksissa,
joita voivat olla muun muassa koulutus tai tydssa onnistuminen. Tietoisuus ympéa-
ristosta, kokemusten ja elaméan mielekkyys tukevat myds osaltaan taistelua riippu-
vuutta vastaan. Toipumisprosessin aikana toimeliaisuus lisda energisyytta
paivittdiseen elamaan ja osallistaa maailman menoon. Terveellisen elamantavan
valinta ja siita seuranneet hyddyt puolestaan tuovat esiin lopettamisen kannattavuu-
den. (Peele 2004, 37.)

Ottaessaan vastuuta omasta elamastaan ja tayttdessaan velvollisuuksia, tuottaa se
toipujalle hyvaa oloa ja kokemuksen siitd, ettd on tarpeellinen ja arvostettu, koska
pystyy tayttamaan velvollisuutensa. Itsekunnioituksen myéta toipuja oppii valitta-
maan itsestaan ja muista. Valittdminen nakyy toipujan haluna tehda itselleen hyvaa
ja valttaa ongelmia aiheuttavaa kaytosta. Muista ihmisista valittdminen on tarkea
osa sosiaalista kanssakaymistd, mikd myds tukee osaltaan toipumisprosessia. Mis-
saan vaiheessa toipumisprosessia ei tulisi jadda yksin, vaan pyrkia osalliseksi jo-
honkin itselle luonnolliseen yhteisoon. Tallainen yhteis6 voi olla esimerkiksi
kaupunki, koulu, naapurusto tai tyoyhteis6. Yhteis6n tukea voidaan pitaa merkitta-

vana apuna toipumisessa. (Peele 2004, 37.)
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6.4 Retkahtaminen

Toipumisesta huolimatta paihteiden kayttoon palaaminen joko lyhyeksi tai pidem-
maksi aikaa on yleista, mika patee myos toiminnallisiin riippuvuuksiin. Usein retkah-
dus tapahtuu stressaavissa, yllattavissa tai uusissa arkisissa elamantilanteissa.
Retkahdukset voivat johtua siita, ettd oma toipuminen on jaanyt sivuun keskitytta-
essa muihin asioihin, kuten muiden ihmisten asioihin tai avuntarpeisiin. Toipumis-
prosessin aikana onkin tarkedd pystya olemaan terveella tavalla itsekas ja
vetamaan selkeat rajat sille, mihin pystyy ja mihin ei. Osa toipujista yliarvioi omat
voimansa hallita riippuvuutta, mikd voi olla riski toipumisprosessille. (Holmberg
2010, 53.)

Retkahtamista voivat edeltaa kayttaytymisen ja asenteen muutokset, tunteiden ja
mielialojen muutokset sekd ajatusmuutokset. Kayttaytymisen muutoksissa nakyy
yleensa se, ettd toipuja tekee ratkaisuja, jotka heikentavat tuen maaraa ja laatua.
Asennemuutos voi nayttaytya esimerkiksi niin, ettei toipuja valita siita, mita tapahtuu
ja muuttuu kielteiseksi elaman ja sen sujuvuuden suhteen. Monet asennemuutokset
pohjautuvat pettymyksiin ja turhautumisiin, joita ei ole haluttu kasitella. Tunteiden ja
mielialojen muutokset, esimerkiksi &reys ja masentuneisuus voivat altistaa retkah-
tamiselle. Oltuaan jonkin aikaa raittiina, voi toipuja myos hiljalleen huomata otteen
lipsuvan ajatuksen tasolla. Talldin mielta alkavat tayttamaan ajatukset, jotka peh-

mentavat paatosta pysya paihteettomana. (Holmberg & Aura 2008, 6.)
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7 VERTAISTUKI OSANA KUNTOUTUMISTA

Riippuvuusongelmaisten kanssa tehtavaa tyota toteutetaan ammattilaisten, vapaa-
ehtoisen ja vertaisten voimin. Yhdessa nama sisaltavat valtavia ja usein kayttamat-
tomia resursseja. (Hakkinen 2013, 21.) Luvun alussa maarittelemme
vapaaehtoistyota kasitteena seka esitellemme lahtokohtia vapaaehtoistoimintaan.
Liséksi kerromme vapaaehtoistyohon liittyvista kaytanndista, vapaaehtoistydnteki-
joille tarjottavavasta tydnohjauksesta seka vapaaehtoistyon ja ammatillisen tyon va-
lisestda suhteesta. Tarkedssa osassa ovat myos luvussa tarkasteltavat
tukihenkildtoiminta seka vertaistuki ja sen merkitys.

7.1 Vapaaehtoisty6

Vapaaehtoisty® ja vapaaehtoistoiminta — kasitteet maaritelladn monin eri tavoin.
Usein kasite vapaaehtoistyd ymmarretdan yksildiden ja ryhmien konkreettiseksi toi-
minnaksi ja vapaaehtoistoiminta puolestaan tata toimintaa organisoivien jarjestojen
toiminnaksi. (Koskiaho 2001, 16.) Vapaaehtoistoiminnalla tarkoitetaan henkilén va-
paasta halusta lahtevaa toimintaa toisten ihmisten ja elinympariston hyvéaksi. Va-
paaehtoistoiminta kytkeytyy henkilon arvomaailmaan, siihen mitd han pitaa
tarkeana ja mihin han uskoo. (Korhonen 2012, 7.) Vapaaehtoistyota voidaan pitaa
yhteiskunnallista osallisuutta vahvistavana toimintana, jossa auttaminen on tuen an-
tamista, kuuntelemista ja lasnéaoloa. (Mykkdnen-Héanninen 2007, 50.) Vapaaehtois-
toiminta tarjoaa ihmisille monenlaisia mahdollisuuksia toteuttaa itse&én, vaikuttaa ja
osallistua. Parhaimmillaan se on toimintaa, joka innostaa ja tuo mielekasta sisaltoa
elamaan. (Korhonen 2012, 7.) Lahtisen (2003, 18-23, 27) mukaan tarkeimméat mo-
tiivit vapaaehtoistyéhon lahtemiseen ovat elamaan tulleen tyhjan tilan tayttaminen,
epaitsekas halu auttaa muita, entiset kokemukset auttamisty6sta, halu oppia ja kas-
vaa ihmisené seka kutsumuksellisuus. Hanen mukaansa uuden vapaaehtoistyonte-
kijan motiiveja voivat olla myds halu kuulua tiettyyn ryhm&éan, humanitaariset ja
ideologiset ajatukset, omaan persoonallisuuteen pohjautuvat motiivit seka halu kor-

vata itselle saatu apu.
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Auttamismuotona vapaaehtoistoiminta sijoittuu monelta osin julkisten palvelujen ja
ihmisten henkilokohtaisten verkostojen valimaastoon. Vapaaehtoistoiminta muistut-
taakin ystavien ja muiden laheisten ihmisten antamaa apua, silla siind vapaaehtoi-
nen on mukana omana itsendaan, ilman ammattiroolia tai korvausta.
Vapaaehtoistoiminta ei kuitenkaan ole taysin vapaata ehdoista, silla toiminta on aina
jonkin taustayhteison ohjaamaa ja organisoimaa. Kukin vapaaehtoinen voi valita it-
selleen mieleisen tavan olla mukana auttamassa taustaorganisaation maarittele-

missa rajoissa. (Korhonen 2012, 8-9.)

Vaikka vapaaehtoisella ja ammatillisella auttamistydlla on samantapaisia periaat-
teita ja tavoitteita, on vapaaehtoistoiminnalla kuitenkin my6s ominaispiirteita, jotka
erottavat sen selkeasti ammattityosta: vapaaehtoistydsta ei saa palkkaa, se tapah-
tuu vapaa-ajalla ja se on omaehtoista. Vapaaehtoistoiminnalla ei saa korvata am-
mattiapua, mutta sen sijaan voidaan vapaaehtoisella auttamistyolla tukea ja
taydentaé sosiaalialan ammatillista tyota. (Korhonen 2012, 9.)

7.1.1 Vapaaehtoistydntekijan valinta ja koulutus

Jarjestokentan laajuuden vuoksi valitsee ja kouluttaa jokainen jarjesto vapaaehtois-
tyontekijat toimintansa kannalta mielekkaalla ja tarkoituksenmukaisella tavalla. Va-
lintakriteereina voi toimia muun muassa alan koulutus, tehtavddn sopivat
ominaisuudet, mahdollisuus sitoutua seka vertaistukitoimintaan hakeuduttaessa va-
paaehtoistydntekijan omakohtainen kokemus samasta elamantilanteesta tai ongel-
masta kuin asiakkaalla. Koulutukseen paasy ja sen suorittaminen vaatii tasapainoa
ja kypsyyttd, mika on tarkeaa huomioida vapaaehtoisen valinnassa. Tarkeinta kui-
tenkin on, etta valintakriteerit ovat selvilla kun vapaaehtoistyontekijoita rekrytoidaan
ja kriteereistd on kayty organisaatioissa avointa keskustelua. (Lahtinen 2003, 30;
Mykk&nen-Hanninen 2007, 56.)

Monessa jarjestdssa tarjotaan vapaaehtoistydhon hakeutuville peruskoulutus, jonka
tavoitteena on perehdyttdd vapaaehtoistyontekija tulevaan tehtavaansa ja tarjota
vapaaehtoistyontekijdlle valineitd kohdata kyseisen organisaation asiakkaiden koh-
taamiseen. Muun muassa tukihenkilékoulutus on koettu hyvana ja toimintaan voi-

makkaasti motivoivana tekijana. Toiminnassa mukana oleville
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vapaaehtoistyontekijoille jarjestetddn myds jatkokoulutusta ja tarvittaessa esimer-
kiksi tutustumiskayntejd muihin organisaatioihin. (Lahtinen 2003, 20; Mykkanen-
Héanninen 2007, 56.)

Vertaistuen erityispiirteet on huomioitava vapaaehtoistytntekijoiden valinnassa,
koulutuksessa ja tyonohjauksessa. Omat henkilokohtaiset elamankokemukset ja
kriisit voivat aktivoitua koulutuksen aikana, jolloin ajatus toisten auttamisesta saat-
taa tuntua vaikealta. Koulutuksen aikana voi nousta esille myos tekijoita, jotka voivat
saada toimintaa organisoivan jarjeston pohtimaan vapaaehtoistyontekijaksi hakeu-
tuvan henkildn sopivuutta tehtavaan. Etenkin vaativaan vapaaehtoistydohon hakeu-
duttaessa onkin tarkeadd, ettei vapaaehtoistydhén hakeutuva ela akuuttia
kriisivaihetta omassa elaméassaan. Tarkeaa on, ettéa vapaaehtoistyontekija kykenee
erottamaan oman elamantarinansa ja omat ratkaisunsa tuettavan tilanteesta, sa-

moin kuin omat tunteensa. (Mykkanen-Hanninen 2007, 26, 56-57.)

7.1.2 Tyodnohjaus tukemassa vapaaehtoistyontekijan hyvinvointia

Vapaaehtoistydn tydonohjauksen tarkoituksena on tukihenkilotyén tukeminen, kehit-
tyminen seka laadun varmistaminen. Se on osa tukihenkil6ista huolehtimista, hei-
dan tukemistaan osaamisessa, jaksamisessa ja yhteison jasenyydessa. (Porkka &
Salmenjaakko 2005, 11.) Monissa jarjestoissa tyonohjaukseen osallistuminen on
vapaaehtoistydssa toimimisen ehto. Tyénohjaus on tavoitteellista toimintaa ja vuo-
rovaikutuksellinen tapahtuma ohjattavien ja ohjaajan valilla. Tyénohjaus tarjoaa oh-
jattavalle mahdollisuuden jakaa tyon aiheuttamaa tunnekuormaa, mika on erityisen
tarpeellista tehtavissa, joissa tarkein tyovaline on oma persoona ja tyoskentelyn
kohteena ihmiset ongelmineen, kriiseineen ja vaikeuksineen. Kuten ammattiautta-
jien myds vapaaehtoistyontekijoiden on katsottu hydtyvan tydnohjauksesta etenkin,
jos he toimivat henkisesti kuormittavassa ja haasteellisissa tehtavassa. Tyonohjauk-
sessa voi vapaaehtoistyontekija seka peilata omia nakemyksiaan muiden nakemyk-
siin ettd jakaa toiminnassa herdnneitd tunnereaktioitaan. Tyodnohjauksessa
vapaaehtoistyontekijd saa myos omakohtaisen kokemuksen kuulluksi tulemisesta

ja omien vaikeiden tunteiden kasittelemisesta vuorovaikutuksessa muiden kanssa.
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Hyvin toimiva tydnohjaus toimii myds motivaation lahteend ja vahvistaa yhteenkuu-
luvuuden tunnetta vapaaehtoistyontekijoiden valilla. (Mykkanen-Hanninen 2007, 61,
Hietala & Rissanen 2015, 27.)

Vapaaehtoistyontekijoiden tyonohjaus poikkeaa ammattilaisten tydnohjauksesta
kuitenkin siten, etta vapaaehtoistydntekijoiden tydnohjauksessa ei keskityta kasitte-
lemaan asiakkaan tilannetta, vaan ohjauksen kohteena on vapaaehtoistydntekija.
Tybnohjauksella tuetaan vapaaehtoistyontekijan kehittymista ja jaksamista tehta-
vassaan seké samalla vahvistetaan vapaaehtoistytntekijan roolia, vastuualueita ja

selkeytetd&n perustehtavan rajoja. (Mykk&nen-Hanninen 2007, 61.)

7.1.3 Vapaaehtoistydn ja ammatillisen tyon vélinen suhde

Vapaaehtoistyon kayttémahdollisuudet sosiaalialalla sijoittuvat asiakkaan vuorovai-
kutukselliseen tukemiseen. Vapaaehtoistyd onkin nahty toimivana lisana etenkin
ennaltaehkéisevassa tytssa. Maallikkoauttaminen toteutuu parhaiten tilanteissa,
joissa vapaaehtoistyontekija kykenee arkikokemuksensa kautta luomaan yhteista
ymmarrysta asiakkaan tilanteesta. Ammattilaisella puolestaan on kaytossaan teo-
riapohjainen tieto, jota edellytetddn myds tehtavassa toimimiselle. Ammattiauttami-
nen on tavoitteellista toimintaa, johon voi kuulua muun muassa hoito- ja
kuntoutussuunnitelman laatiminen ja arvioiminen asetettujen tavoitteiden toteutumi-
sesta. Vapaaehtoistyontekija puolestaan toimii vapaana viranomaisroolista ja hoito-
vastuusta, edustaen puhtaasti rinnalla kulkijaa ja empaattista kanssaihmista.
Vapaaehtoisty6lla onkin oma ainutlaatuinen roolinsa asiakkaan lahiverkoston tar-
joaman avun ja ammattiavun valimaastossa. (Monkkoénen 2005, 290; Mykkanen-
Hanninen 2007, 51.) Vapaaehtoistyon ja ammatillisen tydn yhteensovittaminen eivat
siis tarkoita toisen poissulkemista, vaikka niiden yhteensovittaminen voikin olla
haastavaa. Pelkdstddn ammatillisesta hoidosta ja kuntoutuksesta saatava apu ei
valttamatta aina riitd antamaan tarvittavaa tukea sairauden tai ongelmien myoéta
muuttuneessa elamantilanteessa tai ratkomaan arkielaman ongelmia ja antamaan
tukea ongelmista selviytymiseen ja toipumiseen. Talldin voi olla tarkea ottaa vertais-
tukiryhmé& ammatillisen hoidon rinnalle tukimahdollisuudeksi. (Partanen ym. 2015,
210.)
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Vapaaehtoistyd nayttda kehittyvan osaltaan siihen suuntaan, ettd vapaaehtoistoi-
minnassa nakyy ammattiauttamisen vaatimuksia tai piirteitd. Vapaaehtoistyon ja
ammatillisen tyon toimiva yhteisty6 vaatiikin onnistuakseen organisaation sisaisten
toimintajarjestelmien rajojen selkeyttamistd. Ammattilaisten olisi tarkedd myos ym-
martaa ja tuntea vapaaehtoistyon sisaltdé seka tarjota vapaaehtoistyontekijoille riit-
tavasti tukea ja ohjausta, mink& kautta vahvistetaan maallikkoauttamisen roolia,
tehtavaa ja merkitystd. Puolestaan jarjestdjen on hyva tarkistaa vapaaehtoistyén
kentélla toteutuvien tehtavien vaativuustaso, jotta ne vastaavat vapaaehtoistytn
mahdollisuuksia yhteiskunnallisista muutoksista huolimatta. (Mykk&nen-Hanninen
2007, 51-52.)

7.2 Tukihenkildotoiminta

Tukihenkil6toiminta on varsin perinteinen ja laajasti kaytetty vapaaehtoistoiminnan
muoto, jota jarjestavat monet sosiaali- ja terveysalan jarjestot ja kunnat. Tukihenki-
|6né& voi toimia muun muassa erityista tukea tarvitsevalle lapselle ja nuorelle, apua
tarvitsevalle sairaalle, vanhukselle, vammaiselle tai maahanmuuttajalle. (Korhonen
2012, 9.) Useimmat paihdetyon tukihenkil6t omaavat paihde- ja toipumistaustan tai
|&heiskokemuksen (Hakkinen 2013, 262).

Tukihenkil6 on tehtavaan koulutettu henkild, joka toimii ammattimaisesti kuunnellen,
rohkaisten ja olemalla lasna. Tukihenkilétoiminnalla pyritéan auttamaan vaikeassa
elamantilanteessa olevia henkildita. (Helenius 2004, 8-9.) Esimerkiksi Seinajoen
Paihdeklinikalla tukihenkiléna voi toimia kuntoutunut paihdeklinikan asiakas, mutta
myds esimerkiksi riippuvaisen laheinen tai alan opiskelija. Kaytanndssa tukeminen
voi olla kuuntelemista, keskustelua, avun tarjoamista arkisissa asioissa ja yhteista
ajanviettoa, lahtokohtana tuettavan omat tavoitteet ja tarpeet. Tukihenkild on yhden-
vertaisessa asemassa tuettavan kanssa ja tukihenkil6d sitoo vaitiolovelvollisuus.

(Tukihenkildtoiminta: mukana arjessa.)

Hakkinen (2013, 262) toteaa, etta tukihenkil6lla voi olla toivomuksia tai vaatimuksia
tukisuhteelle, mutta my6s rajauksia, jotka olisi tarke&a toimintaa koordinoivan hen-
kilon ottaa huomioon. Kayttssa voi olla myds esimerkiksi niin sanottu tunnustelu-

aika, jonka aikana paatetdan, jatketaanko tukisuhdetta vai ei. Tarkedd on, etta
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henkilokemiat ja persoonallisuus kohtaavat, eika siis kuka tahansa tukihenkil® sovi
kenelle tahansa tuettavalle. Tukisuhteesta paattdessa allekirjoitetaan tukisopimus,
johon maaritelladn tukisuhteen pelisdannét ja mahdolliset erityisehdot. (Hakkinen
2013, 262-263.)

7.3 Vertaistuki

Vertaistuki on yksi vapaaehtoistydon toimintamuoto, joka perustuu tukijan ja tuetta-
van yhteiseen kokemukseen. Vertaisuudella tarkoitetaan kahta tai useampaa hen-
kilod, jotka omaavat saman ongelman, sairauden tai jotka muutoin ovat
samankaltaisessa elamantilanteessa. Laajasti maariteltyna voidaan vertaistuella
tarkoittaa kaikkea inhimillistd vuorovaikutusta, jossa yksilot keskustelevat omasta
elamantilanteestaan. Vertaisuudesta ja vertaistuesta puhutaankin nykyaan paljon ja
sanaa kaytetaan hyvin valjasti. (Mykkanen-Hanninen 2007, 26; Repper & Carter
2011, 392.)

Vertaistuki on usein yhdistysten organisoimaa toimintaa, jolloin yhdistys tarjoaa
usein tilat seka koulutusta ja tukea vertaisille. Vertaistuki voi olla my6s kansalais-
lahtbista ja omaehtoista toimintaa ilman taustayhteis6d, mutta myos julkisen sekto-
rin tai yhdistyksen tuottama palvelu, jolloin vertaistuki kuuluu asiakkaan hoito- ja
kuntoutusprosessiin. Vertaistukea toteutetaan monissa eri ymparistdissa: kahden-
keskeisena tukena, avoimissa kohtaamispaikoissa, toiminnallisissa ryhmissa, ver-
kossa tapahtuvana vertaistukena ja ryhmatoimintana vertaisryhmissa. (Huuskonen

2015, Rissasen & Jurvansuun 2017, 5 mukaan.)

Vertaistuessa olennaista on se, etta ihmiset saavat toisiltaan sellaista tukea, jota
muut tahot kuten julkiset palvelut, ammattiauttajat, ystavat tai sukulaiset eivat pysty
antamaan omakohtaisen kokemuksen puuttuessa (Nylund 1996, Rissasen & Puu-
malaisen 2016, 54 mukaan). Kuntoutujat kuvaavatkin usein erityista yhteytta, joka
syntyy kokemusten jakamisesta (Rissanen & Puumalainen 2016, 54). Vertaisuus
antaa mahdollisuuden ilmaista itsedan ja tuoda esiin omia ajatuksiaan ja kokemuk-
siaan ja ndin toiminta mahdollistaa myds osallisuuden kokemuksen. (Thomas 2002,

176.) Kokemuksellinen tieto ja elamankokemuksen tuoma asiantuntijuus luovat aut-
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tamistapahtumaan oman, ainutkertaisen elementin. Auttajan omakohtainen selviy-
tymistarina lisaa myos autettavan uskoa omaan selviytymiseensa ja vahvistaa tun-
netta siitd, etta auttaja ymmartdd autettavan tilanteen. Samaistumiskohteita ja
peileja tarvitaan sekd epaonnistumisista ettd onnistumisista. Parhaimmillaan ver-
taistuki tarjoaa kokemuksen kuulluksi tulemisesta, kohtaamisesta ja empatiasta ja
avaa uusia nakokulmia autettavan tilanteeseen. (Mykkanen-Hanninen 2007, 27;
Hakkinen 2013, 21.)

Vertaistuella ja vertaisryhmaan kuulumisella on my6és mahdollista vastata sosiaali-
siin menetyksiin, kuten yksinaisyyteen, eristaytymiseen, syyllisyyteen ja hapeaan,
jotka hyvin usein liittyvat esimerkiksi psyykkisiin sairauksiin (Hietala-Paalasmaa &
Vuorela 2004, 30; Mikkonen 2009, 149). Hokkanen (2014, 26) kuitenkin arvioi, etta
vertaistuen piiriin hakeutuvat todennakéisemmin ne, joilla on jo sosiaalista paa-

omaa.

7.3.1 Vertaistukea ryhmassa

Luonnolliset sosiaaliset verkostot eivat aina tuo ihmiselle riittdvaa turvallisuudentun-
netta tai mahdollisuutta kokemusten jakamiseen niin, ettd syntyisi voimaantumisen
kokemus. Tall6in voi heraté tarve kuulua ryhmaan. Vertaistukiryhméassa ryhman ja-
senid yhdistaa sama ongelma tai elaman muutosvaihe, joka vaatii uuden elamanti-
lanteen haltuunottamista ja sopeutumista. Vertaistukiryhmissa tavoitteena on tukea
ja vahvistaa arkipaivan selviytymista ja sopeutumista uuteen elamantilanteeseen,
kuten esimerkiksi sairauden tai laheisen menetyksen aiheuttamiin muutoksiin. Sa-
mankaltaiset elamankokemukset lisaavat ryhman jasenten keskinaista ymmarrysta
seka kykya samaistua ja kokea empatiaa. Empaattinen suhde puolestaan vahvistaa
kuulluksi ja kohdatuksi tulemisen kokemusta. (Mykkanen-Hanninen 2007, 25-26;
Sykéri 2009, 23.) Ryhmamuotoisen vertaistoiminnan keskeisia merkityksia ovat Jyr-
kdman (2010, 26) mukaan kokemusten jakaminen ja vaihto, identiteetin selkiytymi-

nen ja vahvistuminen, voimaantuminen, yhteisollisyys ja ystavyys.

Vertaistukiryhnmia organisoivat kunnat, yhdistykset, jarjesttt, yhteisot ja yksityiset

palveluntuottajat. Ryhmié& on tarjolla tuettavien liséksi heidan laheisilleen ja omai-
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sille. Vertaisryhman tuki voi muodostua ensiarvoisen voimavaraksi esimerkiksi yk-
silon sopeutuessa uuteen elamantilanteeseen, jonka han on kohdannut oman tai
laheisen sairastumisen, vammautumisen, riippuvuuden, menetyksen, ty6ttémyyden
tai avioeron kautta. Vertaistukiryhmaét voivat toimia taysin itseohjautuvasti tai ryhmat
voivat kaynnistya ulkopuolisen ohjaajan toimesta ja jatkaa sen jalkeen toimintaa it-
senaisesti. (Mykkanen-Hanninen 2007, 27.)

Vertaistukiryhmaa voi ohjata ammattilainen tai koulutettu vapaaehtoistydntekija.
Ammatillisesti ohjatussa ryhmassa vertaisuus toteutuu ryhman jasenten kesken.
Vertaistukiryhman ohjaajalle voi kasiteltava aihe olla tuttu omakohtaisen kokemuk-
sen kautta ja vaikka han toimii rynmén ohjaajan roolissa, h&n on silti kokemuksen
kautta ryhman tasavertainen jasen. Jos ohjaajalla on kasiteltavasta aiheesta koke-
muksellista tietoa, voi han hyddyntaa sitd ryhman ohjaamisessa ja ndin edustaa
ryhmalle myds “selviytymistarinaa”. Ryhman kannalta on kuitenkin tarkeaa, ettéa oh-
jaaja on kasitellyt omaa kriisiaan ja selvinnyt siitéa. (Vilén, Leppamaki & Ekstrém
2002, 208).

7.3.2 Vertaistuen merkitys

Rissasen ja Jurvansuu (2017, 10-11) viittaavat omaan tutkimukseensa, jossa il-
meni, etta vertaistoiminnan merkitys koettiin tarkeana niin paihde- kuin mielenter-
veysyhdistyksissakin ja lahes yhta tarkedksi myos valtakunnallisissa jarjestoissa.
Erityisesti vertaisten ja vertaistuen merkitysta korostettiin asiakastydssa. Tyontekijat
painottivat vertaisten omakohtaisen kokemuksen merkitysta toisille kuntoutuijille,
mika nakyi erityisesti etsivassa tydssa ja palvelujen tuottamisessa. Vertaisten osal-
listuminen ty6hon nahtiin lisdavan nykyisten asiakkaiden luottamusta ammattilais-
ten toimintaa kohtaan ja parantavan toiminnan uskottavuutta. Vertaisten katsottiin
padsevan henkilokohtaisemmalle tasolle asiakkaan kanssa kuin ammattiauttajan.
Omakohtaisten toipumiskokemusten koettiin kannustavan asiakkaita, auttavan si-
toutumisessa ja tukevan toipumisprosessia. Paihdejarjestdissa asiakkaat saivat ver-
taisilta myods nakokulmaa ja mallia paihteettomaan elamaan. (Rissanen &
Jurvansuu 2017, 10-11.)
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Rissanen ja Jurvansuu (2017, 11) toteavat, ettei vertaistukea voi korvata ammatilli-
sella osaamisella. Vertaisten kokemuksesta koettiin olevan hyotya tyon, tyétapojen,
hoidon ja palvelujen suunnittelemisessa, arvioimisessa ja kehittamisesséa monipuo-
lisemmiksi ja aikaisempaa asiakaslahtdisemmiksi. Tutkimuksessa ilmeni, etta ver-
taiset voivat myos lisata tyon ihmislaheisyytta ja merkityksellisyyttd seka tuoda
asioihin konkreettista apua ja uutta ndkokulmaa. Heidan on my6s mahdollista nos-
taa esiin tyon epakohtia, silla heilla on omakohtaisten kokemusten liséksi tietoa asi-
akkaiden toiveista. Tutkijoiden mukaan eivat tyontekijat |0ytaneet vertaistoiminnasta
juurikaan riskeja tai haittoja, mutta haasteeksi nahtiin toiminnan perustuminen ver-
taisten persoonaan ja henkilokohtaisiin ominaisuuksiin. (Rissanen & Jurvansuu
2017, 11))
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8 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

Tassa luvussa avaamme kvalitatiivisen eli laadullisen tutkimuksen ja valitun tutki-
musmenetelman, teemahaastattelun, lahtokohtia seka pohdimme naiden toimi-
vuutta tutkimuksessa. Lisdksi esittelemme hyvan tieteellisen toiminnan yleisia
kaytantoja, eettisia vaatimuksia ja tutkimuksen luotettavuutta lisaavia tekijoita seka
pohdimme niiden toteutumista omassa tutkimuksessamme. Viimeisend kerromme
tutkimusaineiston analysoinnista ja valitsemastamme analysointimenetelmasta,

teemoittelusta.

8.1 Kuvalitatiivinen eli laadullinen tutkimus

Opinnaytetyon olemme toteuttaneet kvalitatiivisena eli laadullisena tutkimuksena.
Hirsjarven, Remeksen ja Sajavaaran (2009, 161) mukaan lahtokohtana kvalitatiivi-
sessa tutkimuksessa on todellisen elamén kuvaaminen, johon siséltyy ajatus todel-
lisuuden moninaisuudesta. Laadullinen tutkimus on luonteeltaan kokonaisvaltaista
tiedonhankintaa ja aineisto kerataan luonnollisissa, todellisissa tilanteissa. Yleisesti
todetaan, etta kvalitatiivisessa tutkimuksessa on enemmankin pyrkimyksena loytaa
tai paljastaa tosiasioita kuin todentaa jo olemassa olevia vaittamia. (Hirsjarvi ym.
2009, 161-164.) Laadullisessa tutkimuksessa keskeistéa on myos se, etté aineiston
laatu ndhdaan tarkeampana kuin sen laajuus. Tarkoituksena ei ole mydskaan tavoi-
tella yleistettavyytta. Tayden yleistettavyyden sijaan tavoite onkin mielenkiinnon ja

yleisen ymmarryksen lisdantyminen. (Vilkka 2015, 150, 195.)

Kvalitatiivinen tutkimus oli tutkimusaiheellemme sopiva erityisesti siksi, etta halu-
simme tutkia kasiteltdvaa aihetta mahdollisimman kokonaisvaltaisesti, erilaiset na-
kbkulmat huomioon ottaen. Laadullinen tutkimus oli sopiva myo6s siksi, etté
tavoitteenamme oli yleistettavyyden sijaan lisata ymmarrysté juuri paikalliseen toi-
mintaan. Kvalitatiivisen tutkimuksen avulla saimme mielestdmme kattavan kuvan

Paihdeklinikan ja Jarjestotalon tukihenkilétoiminnasta.

Kvalitatiivisessa tutkimuksessa tutkittava kohdejoukko valitaan tarkoituksenmukai-

sesti. Tutkimuksen tyypillisiin piirteisiin kuuluu ihmisten suosiminen tiedon keruun
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valineena, jolloin tutkija luottaa enemman omiin havaintoihin ja keskusteluihin tutkit-
tavien kanssa kuin mittausvalineilla hankittavaan tietoon. Kvalitatiivisessa tutkimuk-
sessa tavataan kayttaa myos induktiivista analyysia, jossa tutkijan pyrkimyksena on
paljastaa odottamattomia seikkoja. Tyypillistd onkin myds aineiston monitahoinen ja
yksityiskohtainen tarkastelu, jossa apuna taydentavan tiedon hankinnassa voidaan
kayttaa myos lomakkeita. (Hirsjarvi ym. 2009, 164.) Kvalitatiivinen tutkimus oli luon-
teva valinta myds siksi, koska halusimme kerata tietoa nimenomaan yhdessa kay-
tyjen keskustelujen kautta. Tutkimuksessamme myds aineiston tarkastelu oli

yksityiskohtaista ja lisdnad kaytimme esitietolomaketta.

8.2 Tutkimusmenetelma

Tutkimusmenetelméksi valitsimme teemahaastattelun, jota voidaan kutsua Hirsjar-
ven ja Hurmeen (2008, 47) mukaan myds puolistrukturoiduksi haastatteluksi. Haas-
tattelu on hyvin joustava menetelma ja sopii moniin erilaisiin tutkimustarkoituksiin.
Haastattelussa ollaan suorassa kielellisessa vuorovaikutuksessa tutkittavan
kanssa, mikad luo mahdollisuuden suunnata tiedonhankintaa itse tilanteessa. Ei-kie-
lelliset viestit auttavat puolestaan ymmartamaan vastauksia ja asioille annettuja
merkityksid. Haastattelun aikana on haastatteluaiheiden jarjestystd mahdollista
myds saadelld, mikéa tekee haastattelusta helposti muokattavan. (Hirsjarvi & Hurme
2008, 34.)

Teemahaastattelussa on tyypillista, ettd haastattelun aihepiirit eli teema-alueet ovat
etukateen tiedossa, mutta kysymysten tarkka muoto ja jarjestys puuttuvat (Hirsjarvi
ym. 2009, 208). Teemahaastattelussa lahdetddn oletuksesta, ettd kaikkia yksilon
kokemuksia, ajatuksia, uskomuksia ja tunteita voidaan tutkia menetelman avulla, ja
korostetaan haastateltavien elamysmaailmaa ja omia maaritelmia tilanteista. Haas-
tattelussa oleellisinta on, etté yksityiskohtaisten kysymysten sijaan, haastattelu ete-
nee tiettyjen keskeisten teemojen varassa. (Hirsjarvi & Hurme 2008, 47-48.)
Hirsjarven ja Hurmeen (2008, 48) mukaan teemahaastattelu ottaa huomioon sen,
ettd ihmisten tulkinnat asioista ja heidan asioille antamansa merkitykset ovat kes-
keisid, samoin kuin se, etta merkitykset syntyvat vuorovaikutuksessa. Teemahaas-

tatteluun paadyimme siksi, ettd haastattelu haluttin kohdentaa tiettyihin ennalta
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maariteltyihin teemoihin, joista tutkimuksen avulla haluttiin saada tietoa. Teema-
haastattelun valitsimme tutkimusmenetelméksi myos siksi, koska se mahdollistaa
tarkentavat ja lisdkysymykset kuhunkin teemaan. Mielestamme teemahaastattelu
oli tutkimusmenetelmana sopivin, koska se mahdollistaa haastateltavien vastaami-
sen omin sanoin tuoden nain tutkittavien aanen kuuluviin. Haastatteluun valitse-
mamme teemat perustuivat yhteistyotahojen kanssa suunniteltuun sekd jo

keradmaamme teoriatietoon.

Ennen haastatteluja kaytimme esitietolomaketta, jonka avulla kerdsimme ian ja su-
kupuolen liséksi haastateltavien taustatiedot. Kaikki lomakkeen kysymykset olivat
avoimia. Moni lomakkeessa kysytty kysymys nousi esille myds haastattelujen ai-
kana. Esitietolomakkeen kautta selkeytyi kuitenkin hyvin haastatteluun osallistuvien
taustat ja ndin ollen myods niiden henkildiden, jotka eivat kertoneet haastattelujen
aikana omasta historiastaan. Esitietolomakkeessa pyysimme kertomaan lyhyesti
omasta riippuvuudesta tai kokemuksesta omaisena. Lisaksi kysyimme, onko tuki-
henkil6 tukenut haastateltavaa omassa toipumisessa ennen tukihenkiloksi koulut-
tautumista seka pyysimme lyhyesti kertomaan paatymisestd mukaan toimintaan.
Liséksi esitietolomakkeen kautta selvitimme, kuinka pitkdan haastateltavat olivat toi-
mineet tukihenkilona tai olleet aktiivisesti mukana tukihenkiloryhmassa.

Haastattelut jarjestimme Seindjoella Lankarin leirikeskuksessa Paihdeklinikan ja
Jarjestotalon jarjestaman tukihenkildleirin yhteydessa. Haastattelut toteutimme kah-
tena ryhmahaastatteluna. Ennen haastattelua jaoimme esitietolomakkeet taytetta-
vaksi, esittdydyimme seka kertasimme vield lyhyesti haastattelun tavoitteet.
Molemmissa ryhmissa oli seitsemén haastateltavaa. Haastattelut kestivat noin tun-
nin ja ne nauhoitettiin varmuuden vuoksi seka puhelimella ettd nauhurilla siltd va-
ralta, etta toinen nauhoituksista katoaisi. Haastattelut toteutimme siten, etta toinen
meista haastatteli ja ohjasi tarvittaessa keskustelua ja toinen teki muistiinpanoja
haastatteluista. Ryhmahaastattelun koimme toimivana ennen kaikkea siksi, etta sen
avulla oli mahdollista saada samanaikaisesti ja nopeasti tietoa usealta vastaajalta.
Tarvittaessa pystyimme myds muokkaamaan esitettavia kysymyksia tai vaihtamaan
kysymysten jarjestysta. Haastattelut sujuivat jouhevasti, eika meidan tarvinnut ra-

jata yhteen teema-alueeseen kaytettavaa aikaa.
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Hirsjarven ja Hurmeen (2008, 63) mukaan monet pitavat ryhmahaastattelua hel-
pompana menetelmé&na kuin yksilohaastattelua. Heiddn mukaansa ryhméahaastat-
telun etuna mainitaan usein myos se, etta se tulee halvemmaksi kuin saman maaran
haastattelu yksilohaastatteluina. Ryhmahaastattelun haittana puolestaan pidetaan
esimerkiksi sitd, etta kaikki haastatteluun kutsutut eivéat valttdmatta saavu paikalle.
Myds ryhmadynamiikka ja erityisesti valtahierarkia vaikuttavat siihen, kuka puhuu
ryhmassa ja mita sanotaan. Ongelmaksi tama saattaa muodostua silloin, kun yksi
tai kaksi henkilod ryhmassa dominoi keskustelua. Talloin haastattelija voi pyytaa
my0Os muilta kommentteja, mik& saattaa helpottaa tilannetta. (Hirsjarvi & Hurme
2008, 63.) Koska jarjestimme haastattelut tukihenkiléleirin yhteydessa, emme koh-
danneet Hirsjarven ja Hurmeen mainitsemaa ongelmaa, etteikd haastateltavat olisi
saapuneet paikalle. Puolestaan vallitseva ryhmadynamiikka oli haastattelujen ai-
kana havaittavissa melko selkeasti. Ryhmaéassa erottui selkeasti ne henkilot, jotka
lahtivat mielellaén johtamaan keskustelua ja osallistuivat aktiivisesti sek& henkil6t,
jotka mieluummin seurasivat keskustelua. Haastatteluiden aikana pyrimmekin mah-
dollistamaan puheenvuoron my6s vahemman aanessa olleille haastateltaville. Var-
sinaista keskustelun dominointia ei haastatteluiden aikana ollut kuitenkaan
havaittavissa.

8.3 Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus

Eettisesti hyva tutkimus pohjautuu hyvan tieteellisen kaytdnnén toteuttamiseen
(Vilkka 2015, 41). Kuulan (2006, 21) mukaan eettinen ajattelu on kyky& niin omien
kuin yhteistjen arvojen kautta pohtia sita, mika on oikein ja mika vaarin. Hyvaan
tieteelliseen kaytantoon kuuluu rehellisyys, huolellisuus ja tarkkuus tutkimustydssa,
tulosten tallentamisessa ja esittdmisessa seka tutkimuksen ja tulosten arvioinnissa
(Hirsjarvi ym. 2009, 24). Olemme opinnaytetyoprosessin aikana pyrkineet toimi-
maan tieteellisen toiminnan yleisia kaytantdja ja eettisia vaatimuksia noudattaen.
Tutkimusprosessin tarkka kuvaus lisaa mielestamme tutkimuksen luotettavuutta,
miksi olemmekin kiinnittaneet erityistd huomioita edell& mainittuihin toimintatapoihin
tutkimuksen jokaisessa vaiheessa. Olemme molemmat luonteeltamme huolellisia ja
tarkkoja ja nain ollen myds opinnéytetydprosessin eri vaiheissa on tama toteutunut

luontevasti. Tarkeana olemme pitdneet myds sitd, ettd tuomme raportoinnissa esiin
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tarkasti ja rehellisesti kaikki tutkimuksen eri vaiheet ja tulokset kaunistelematta, si-
saltden myos tutkimuksen mahdolliset puutteet. Tulosten tallentamiseen liittyen
Vilkka (2015, 47) mainitsee tutkimusetiikkaan kuuluvaksi myos tutkimusaineistojen
asianmukaisen sailyttdmisen. Hanen mukaansa on tarkeaa huolehtia siita, etteivat
tutkimusaineistot paase missaan vaiheessa vaariin kasiin. Tutkimuksen aikana
olemmekin pitdneet huolen siita, etté tutkimusaineisto on vain ja ainoastaan meidan
saatavanamme, eika kukaan muu paase niitéa kuulemaan, lukemaan tai nakemaan.
Opinnaytetydn valmistuessa poistamme nauhoittamamme haastattelut ja havi-

tadmme litteroinnit.

Vilkan (2015, 41) mukaan hyvalla tieteellisella kaytannolla tarkoitetaan myds sita,
ettd tutkijat noudattavat kestavia tiedonhankinta- ja tutkimusmenetelmia. Hirsjarvi
ym. (2009, 24) lisaavat tahan kestavat arviointimenetelmat seka tieteellisen tiedon
luonteeseen kuuluvan avoimuuden tutkimustuloksia julkaistaessa. Haastatteluai-
neistoa keratessamme olemme esimerkiksi pyrkineet kunnioittamaan jokaisen
haastatteluun osallistuvan itsemaaraamisoikeutta antamalla mahdollisuuden paat-
téda haluaako osallistua tutkimukseen vai ei. Siksipa olemme Paihdeklinikan ja Jar-
jestotalon kautta tiedottaneet hyvissa ajoin haastatteluista ja opinnaytetyon
tavoitteesta ja kerranneet tutkimuksen perustiedot vield ennen haastattelujen alkua
varmistaaksemme, ettd jokainen haastatteluun osallistuva tietdd, mihin on lupautu-
nut mukaan. Hirsjarvi ym. (2009, 24) mainitsevat hyvaan tieteelliseen kaytantéon
kuuluvaksi myos sen, ettd tutkimus on suunniteltu, toteutettu ja raportoitu yksityis-
kohtaisesti ja tieteelliselle tiedolle asetettujen vaatimusten edellyttdmalla tavalla.
Myds yksityiskohtaisuuteen olemme kiinnittaneet erityistéd huomioita tutkimuksen eri
vaiheissa, kertomalla esimerkiksi aineiston tuottamisen olosuhteet mahdollisimman

tarkkaan ja totuudenmukaisesti.

Mielestamme tieteellisen toiminnan yleisten kaytantdjen ja eettisten vaatimusten
huolellinen noudattaminen lisaa myo6s tutkimuksen luotettavuutta. Vilkan (2015,
197) mukaan tutkimuksen luotettavuutta arvioidaan suhteessa teoriaan, analyysita-
paan, teemoitteluun, tulkintaan, tuloksiin seka johtopaatoksiin. Tarkka kuvailu tutki-
muksen toteutuksesta ja sen vaiheista katsotaan lisddvan tutkimuksen

luotettavuutta. (Hirsjarvi ym. 2009, 232.) Tutkijan taytyy myo6s perustella ratkaisunsa
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tutkimusta tehdessa ja arvioida niiden onnistumista ja toimivuutta tavoitteiden kan-
nalta (Vilkka 2015, 197). Mielestamme tutkimustamme voidaan pitaa luotettavana
monestakin syysta. Olemme kertoneet tarkasti tutkimuksemme vaiheista ja sen ete-
nemisestd, pyrkineet perustelemaan valintamme tutkimuksessa ja arvioimaan re-

hellisesti onnistumisia ja niiden toimivuutta.

Tutkimuksen luotettavuuden arviointiin voidaan kayttdaa myos erilaisia mittareita.
Reliaabelius tarkoittaa tutkimuksessa mittaustulosten toistettavuutta, eli kykya an-
taa ei-sattumanvaraisia tuloksia. Reliaabelius voidaan todeta usealla eri tavalla, ku-
ten esimerkiksi niin, etta kaksi tutkijaa paatyy samaan lopputulokseen. (Hirsjarvi ym.
2009, 231.) Tutkimuksemme reliaabeliutta lisaa se, etta tutkimusta on ollut toteutta-
massa kaksi tutkijaa, jotka ovat saaneet samat tutkimustulokset. Liséksi olemme
haastatteluiden aikana kiinnittdneet huomiota muun muassa siihen, ettei mik&an

vaikuttaisi haastateltavien vastauksiin.

Toinen tutkimuksen luotettavuuden mittari on validius. Laadullisessa tutkimuksessa
validius tarkoittaa kykya mitata juuri sitéa, mita on tarkoitettukin mitattavan. Validiuk-
sella tarkoitetaan laadullisessa tutkimuksessa kuvausten ja siihen liitettyjen selitys-
ten ja tulkintojen yhteensopivuutta. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2007, 226.) Toisin
sanoen validius tarkoittaa mittarin tai tutkimusmenetelmé&n kykya mitata juuri sita,
mité on tarkoituskin mitata (Hirsjarvi ym. 2009, 231). Tutkimusta voidaan pitaa mie-
lestamme validina, koska olemme saaneet vastaukset asettamiimme tutkimuskysy-

myksiin ja nain ollen onnistuneet mittaamaan sité, mika oli tarkoituksemmekin.

Hirsjarvi ym. (2007, 227) kuitenkin toteavat, ettd reliaabelius ja validius sopivat ka-
sitteina paremmin maaralliseen kuin laadulliseen tutkimukseen. Heidan mukaansa
laadullisen tutkimuksen luotettavuutta lisda tutkijan tarkka kuvaus tutkimuksen to-

teutuksesta, koskien kaikkia tutkimuksen vaiheita.

8.4 Aineiston analysointi

Laadullisen aineiston analyysin tarkoituksena on tuottaa uutta tietoa tutkittavasta

asiasta. Analyysilla pyritdan tiivistamaan aineistoa ja luomaan hajanaisesta aineis-
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tosta selked, informatiivinen tuotos. (Eskola & Suoranta 1998, 138.) Aineiston ana-
lysointiin on monia eri tapoja. Tarkeaa on valita analyysitavaksi sellainen tapa, josta
helpoiten pystyy tuomaan vastuksen ongelmaan tai tutkimustehtavaan. Laadulli-
sessa tutkimuksessa analyysin teko koetaan usein vaikeimmaksi osuudeksi. Ana-
lyysivaiheesta mielenkiintoisen, mutta myds haastavan tekee aineiston runsaus.
Tutkija ei kuitenkaan aina pysty hyddyntamaan tai analysoimaan kaikkea aineistos-
taan, eika se ole tarpeellistakaan. Yleisimpia analyysimenetelmia ovat teemoittelu,
tyypittely, sisallonerittely, diskurssianalyysi ja keskusteluanalyysi. (Hirsijarvi ym.
2009, 224-225.)

Tutkimusaineiston analyysitavaksi valitsimme teemoittelun. Hirsjarven ja Hurmeen
(2008, 173) mukaan teemoittelulla tarkoitetaan sita, etta analyysivaiheessa tarkas-
tellaan sellaisia aineistosta nousevia piirteita, jotka ovat yhteisia usealle haastatel-
tavalle. Ne saattavat pohjautua teemahaastattelun teemoihin, jolloin odotettavaa
onkin, ettd ainakin lahtokohtateemat nousevat esiin. Kirjoittajien mukaan taman li-
saksi tulee tavallisesti esiin lukuisia muita teemoja, jotka saattavat olla lahtékohta-
teemoja mielenkiintoisempia. Nain syntyviin teemoihin voivat luonnollisesti kuulua
myoOs alkuperdisten teemojen véliset yhteydet (Seidman 1991, Hirsjarven & Hur-
meen 2008, 173 mukaan).

Aineiston analysoinnin aloitimme haastattelujen kuuntelemisella seka niiden litte-
roinnilla eli puhtaaksikirjoittamisella. Litteroimme molemmat haastattelut kokonai-
suudessaan ja kaiken kaikkiaan aineistoa kertyi noin 20 sivua. Sanasta sanaan
kirjoittaminen oli tyolasta ja hidasta, koska joitakin kohtia joutui kuuntelemaan use-
aan kertaan saadakseen selvdd. Taman jalkeen kavimme lapi litterointeja ja luokit-
telimme ne alkuperéisten teemojen mukaisesti, jotka ilmenevat myos liitteena
olevasta haastattelurungosta (Liite 3). Haastattelun teema-alueet olivat tukihenkil®-
toimintaan mukaan péaatyminen, henkilokohtainen toipumisprosessi, vapaaehtois-
tyd osana kuntoutusta ja toiminnan kehittdminen. Taman jalkeen lahdimme
kokoamaan jokaisen teeman alle huomioita haastatteluista, yhtalaisyyksia ja eroa-
vaisuuksia, joiden pohjalta lahdimme kirjoittamaan analyysia. Koska haastatteluissa
kayty keskustelu oli valilla ronsyilevaa ja eri teemojen aikana keskusteltiin usein
myds teema-alueeseen “kuulumattomista” aiheista, yhdistimme analysointivai-

heessa eri teema-alueilla ilmenneita yhtenevaisia vastauksia.
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9 TUTKIMUKSEN TULOKSET

Taman luvun tarkoituksena on kuvata tutkimuksemme tuloksia. Kerromme tulokset
omin sanoin ja taydenndmme niita lainaamalla haastateltavia henkildita. Haastatel-
tavat olemme numeroineet yhdesta seitsemaéan ja merkinneet numerot sukupuolen
mukaan N (nainen) tai M (mies) -etuliitteelld. Lainauksissa olemme myds ilmoitta-
neet, onko kysymyksessa ollut rynma yksi vai kaksi. Lainauksia olemme tarvittaessa
muokanneet niin, ettei haastateltava ole tunnistettavissa ja sellaisia kommentteja,
joista haastateltava voisi mahdollisesti olla tunnistettavissa, emme ole lainanneet.

Alaluvut olemme otsikoineet haastattelun teemojen pohjalta.

9.1 Taustatiedot

Haastateltavien ikahaarukka oli 31-67 vuotta. Naisia oli viisi ja miehia yhdeksan.
Esitietolomakkeesta nousi esiin erilaisia riippuvuuksia, kuten alkoholismia, laakkei-
den vaarinkayttéd, peli-, huume-, ostos-, ruoka- ja seksiriippuvuutta. Liséksi kah-
della haastateltavalla oli riippuvuuksiin littyen omaiskokemus. Ainoastaan kahdella
vastanneista oli ollut itselldan tukihenkilé6 ennen omaa kouluttautumista tukihenki-
|6ksi. Haastateltavat olivat paatyneet mukaan toimintaan monia eri reitteja. Vas-
tauksissa mainittin muun muassa oman kuntoutumisprosessin ja saadun avun
kautta halu auttaa muita, halu jakaa omia kokemuksia sekéa oman raittiuden syven-
taminen ja tukeminen tukihenkil6 kurssin kautta. Toimintaan oli paadytty mukaan
my0s ystavan kautta ja oman tyontekijan kannustamana tai suosittelemana oman
toipumisen tueksi. Vastaajista kolme oli tukihenkilokurssilta juuri valmistuneita. Suu-
rin osa vastanneista oli ollut toiminnassa mukana muutamasta kuukaudesta vuo-

teen ja kaksi vastaajaa yli kolme vuotta.

9.2 Tukihenkilotoimintaan mukaan paatyminen

Ensimmaisen teeman tavoitteena oli selvittaa, kuinka haastateltavat olivat paaty-
neet mukaan toimintaan, millaisia ominaisuuksia ja osaamista tukihenkiléna toimi-

valta vaaditaan heidan mielestaan ja mita tukihenkilétoiminta antaa tukihenkiléna
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toimiville. Teeman kysymysten kautta selvitettiin myds, millainen merkitys on tuki-
henkiléryhmalla ja tydnohjauksellisilla tapaamisilla seka millaiset asiat mahdollisesti

askarruttavat tukihenkilétoiminnassa ja tukihenkilon roolissa.

Haastateltavat olivat siis paatyneet mukaan tukihenkilétoimintaan hyvin erilaisia reit-
tejd. Haastateltavat olivat saaneet tietoa ja ohjautuneet mukaan toimintaan enim-
makseen Paihdeklinikan kautta, mutta myo6s Jarjestotalon, AA:n (Anonyymit
Alkoholistit) ja muiden tukihenkiloksi kouluttautuneiden kautta. Yksi haastateltavista
oli kuullut toiminnasta tytkaverilta ja yksi omalta tukihenkil6ltd. Haastattelussa ky-
syimme, millainen ndkemys haastateltavilla oli toiminnasta ennen kuin he olivat 1ah-
teneet itse mukaan toimintaan. Yhdelle haastateltavista toiminta oli tullut tutuksi
toimittuaan itse usean vuoden ajan vertaistukihenkilona. Tietoa toiminnasta oli
saatu myos muilta koulutuksen kayneilta. Monella vastaajalla oli kuitenkin hyvin va-
han pohjatietoa toiminnasta ja osa heisté kertoikin saaneensa tarkemmin tietoa toi-

minnasta vasta osallistuessaan tukihenkildkoulutukseen.

Mulla ainakaan ei ollu ainakaan minkaanlaista nakemystéa. Paihdeklini-
kan kautta sain tietaa. (R2, M1)

Paihdeklinikan kautta. Mulla on ollut tukihenkild kolme vuotta sitte. (R2,
M2)

Vastaukset siihen, millaisia ominaisuuksia ja osaamista tukihenkilona toimivalta
vaaditaan, olivat vastanneiden kesken hyvin yhtenevaisia. Hyvind ominaisuuksina
pidettiin rauhallisuutta, luotettavuutta, avarakatseisuutta seké kykya kuunnella ja
asettua toisen asemaan. Etuna ja jopa velvoitteena tukihenkilona toimimiselle pidet-
tiin my6s omakohtaista kokemusta tai omaisnéakdkulman omaamista parantumi-

sesta, koska kysymyksessa oli vertaistukitoiminta.
Avarakatseisuutta tai sellasta, etta ei tuomitse. (R2, N2)

Kykya kuunnella ja asettua toisen asemaan. (R1, M3)

Sellaista itsensé suojelua, ettei niitd asioita sangyssa mieti ja valvo 4ita,
ettd osaa jattaa niin ku sen tuettavan omaksi tai luottaa siihen, etté tuet-
tava eldd omaa elamaansa. Ei sitd voi elda sen puolesta. (R1, M4)
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Tukihenkil6toiminnan koettiin antavan tukihenkiléna toimiville paljon. Vastauksissa
iImeni, etta tukihenkilénd toimiminen tarjoaa muun muassa sosiaalisia suhteita ja
onnistumisen kokemuksia. Toiminnan myds nahtiin tukevan omaa jaksamista ja
kasvamista yksilona, raittiutta ja esimerkiksi pelaamattomuutta. Haastateltavat oli-
vat kokeneet toiminnan auttaneen katsomaan riippuvuussairauksia laajemmasta
nakokulmasta ja taméan kautta oli moni ymmartanyt riippuvuussairauksien moninai-
suuden. Taman myotd moni haastateltava kertoi myds ymmartaneensa, ettei ole

yksin ongelman kanssa.

Sosiaalista verkostoa ainakin. (R2, N2)

Oman ittensa tueksi ainaki on hyva, omaa jaksamista ja kasvamista
eteenpain. (R2, N3)

Pystyy kuitenkin niin ku paljon laajemmin kattomaan asioita... On ehk&
valmiuksia ruveta kasitteleen niitd muita asioita, mita siella ittensa sisalla
on. (R1, M2)

Koulutuksen my6téa osa haastateltavista koki myds muiden henkilékohtaisten vai-
keiden asioiden kasittelyn helpottaneen. Myds ryhmalaisten valinen luottamus ko-
ettiin tarkeana ja suljetun ryhman uskottiin lisdévan turvallisuuden tunnetta. Samalla
nahtiin, ettd yhdenkin uuden henkildn mukaan tuleminen saattaisi vaikuttaa ryhman
ilmapiiriin ja ryhmadynamiikkaan. Myds omaisten tukemista pidettiin erittain tar-
kedna ja tassa nahtiin olevan viela paljon kehitettdvaa. Yhdessa vastauksessa
omaisten tukeminen nahtiin jopa tarkeampéné kuin itse riippuvuusongelmaisen

hoito ja tukeminen.

Tukee omaa raittiutta silla tavalla, etta itellaki ei valttamatta kaikista asi-
oista tai naista paihdeasioista ja tammaosista ole niin ku pahemmin pu-
huttu, ettd vahan semmonen. (R1, M3)

Tama on aika terapeuttinen ryhma ollut tanaanki, etta on kayty asioita
laidasta laitaan lapitte. Sitte ittella on oma perhe esimerkiksi kaikonnu,
tai lapsuudenperhe, &idit ja isdt sen my6ta ku on raitistunu. Niin tdma

on vahan niinku uutta perhettd mulle sitte. (R1, M2)

Haastattelussa myds selvitimme, millainen merkitys tukihenkiloryhmalle ja tyonoh-

jauksellisille tapaamisille annettiin. Moni haastateltava kuvasi merkityksen olevan
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suuri ja terapeuttinen. Terapeuttisuutta perusteltiin silla, ettd ryhmassa tavataan ka-
sitella erittéin vaikeitakin aiheita vaitiolovelvollisuutta kunnioittaen, ja etta ryhman
avulla on mahdollistunut henkinen kasvaminen. Moni haastateltava kuvaili myos eri-
tyista sidetta tukihenkildiden valilla seka luottamusta ryhmassa, joiden ansioista
mahdollistui keskustelu myos sellaisista aiheista, joista muiden ulkopuolisten
kanssa keskustelu ei ollut mahdollista.

Pystyy puhumaan sellaisista asioista, joista ei pysty muiden kanssa pu-
humaan kun meilla on kuitenkin se vaitiolovelvollisuus. Se on aika oleel-
linen asia. Me ei vélttaméatta oikeen nahda muualla muuta kuin naisséa
tapaamisissa. (R2, N3)

Asiat, jotka askarruttivat tukihenkilotoiminnassa ja tukihenkilén roolissa, liittyivat
usein omaan jaksamiseen seka epaonnistumisen pelkoon. Haastateltavat pitivatkin
tarkeana omasta jaksamisesta huolehtimista kuormittumisen valttamiseksi. Vastaa-
jat pitivat tarkeana myos sita, etta tarvittaessa olisi joku, jolta voisi kysya neuvoa ja
pyytaa tukea esimerkiksi kriisitilanteisiin. Haastateltavat nostivat esille muun mu-
assa tilanteita, joissa oma osaaminen ja asiantuntemus eivat olleet riittaneet. Toi-
sessa haastattelussa nousi esiin myos tukihenkildsopimuksessa sovitun tavoitteen
merkitys ja sen muistaminen, jottei tukihenkilona lahtisi etenemaan lilan nopeasti tai

asettaisi itselleen enemman tavoitteita kuin sovittu.

Jos on sellasia mahdollisia kriisitilanteita tai sellasia asioita, joissa sitte
pitais... mitenkdhan ma nyt sanoisin... niin ku sellasia asioita, joihin nyt
vain ei itselld ole sita asiantuntemusta tai konstia tai keinoa. Vaikka voi-
han sitd keinoa, neuvoa kaikilta muilta (kysya) tai sitte nailtd ohjaajilta,
mutta ei niillakaan oo aina kaikkia vastauksia. (R2, M3)

Se on ainakin ittellekki sellanen luottamus, etté on paassy tukihenkiloksi.
Ja sitte pitaa ittedki sen asian aarella, etta on sen arvoinen. (R2, N3)

Yksi haastateltava nosti esille omaa artymystaan siita, kuinka tukihenkiléna toimi-
vien usein oletetaan olevan "kaikkien kaytettavissa”. Tassakin haastateltavat koros-
tivat yhteisesti omien rajojen tunnistamista ja omasta hyvinvoinnista huolehtimista.
Toisessa haastattelussa myos pohdittiin riippuvuussairauksiin usein liittyvaa valeh-

telua ja manipuloimista seka tukihenkilon roolia tassa.
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Varmaan yleisesti paivatoiminnassa niin ku monessa muussaki paikassa
tiedetdan, ettéa on tukihenkilo ja joskus voi tulla sellaisiaki tilanteita esi-
merkiks paivatoiminnassa, etta ihan niin ku oletetaan, etta on kaytetta-
vissa. Etta ei se nyt ihan niink&an oo, etté on kaikkien kaytettavissa. Mulla
on ainaki ittella tukihenkilona valilla vahan liikkaaki niita asioita. Etta itte
tulee helposti vahan liikaa luvattua. (R2, N4)

Se on joskus vahan mietityttany ainaki ittea kun alkoholistithan on usein
taitavia manipuloijia ja erittéain hyvia valehtelijoita, ettei sitte |ahe sita
kautta jonnekki harhateille koko homma. (R2, M3)

9.3 Henkilékohtainen toipumisprosessi

Toisen teeman kysymysten avulla tarkoituksenamme oli selvittaa, millainen merki-
tys toiminnalla on ollut tukihenkilén& toimivien omassa kuntoutumisessa ja millainen
kuntoutumisprosessi on ollut riippuvuusongelmaisesta kuntoutujaksi ja siita toisia
auttavaksi tukihenkiloksi. Teeman kautta halusimme myos selvittdd, millaisia etuja

tai mahdollisia haittoja toiminnalla on tukihenkiléna toimivien nakékulmasta.

Ensimmaisen kysymyksen kautta olimme kiinnostuneita tietamaan, millainen merki-
tys toiminnalla on ollut tukihenkildiden omassa kuntoutumisessa ja kuinka toiminta
on mahdollisesti tukenut haastateltavien omaa kuntoutumista. Koska Seingjoella tu-
kihenkil6toimintaa on ollut vasta neljan vuoden ajan ja osa haastateltavista oli juuri
koulutuksensa paattaneitd, kokivat toiset haastateltavat kysymykseen vastaamisen
hankalana. Yhteinen ndkemys kuitenkin oli se, etta tukihenkilétoiminta oli edistanyt
omaa kuntoutumista. Toiminta koettiin kannustavana ja sen kerrottiin vahvistaneen
omaa uskoa siihen, etta riippuvuudesta on mahdollista paasta irti. Inmisten erilais-
ten nakemysten ja kokemusten kautta kertoivat haastateltavat pystyvansa peilaa-
maan my6s omia haasteitaan. Ryhméan sisdisen samanhenkisyyden koettiin
helpottavan asioista keskustelua niin, ettd itse asiaan paasemiseen ei tarvinnut
kayttda aikaa, eikd rynmassa toimiminen vaatinut itsensé esittelya tai taustan sel-
vittamista. Havaittavissa oli, ettd oman tuettavan my6ta olivat haastateltavat pohti-
neet enemman, kuinka itse on toiminut toisin tietyissa prosessin vaiheissa seka

mika voisi auttaa juuri omaa tuettavaa.

Terapiaa kaiken aikaa. (R1, N2)
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Paasee ehka sillai syvemmalle niin ku niihin omiinki ongelmiin. Niin ku sa
teet paljon tditéd sen asian kans niin sa paaset myads niihi omiin ongelmiin,
jotka on siella sisalla niin ku syvalla. Et sa paaset sit niihinki niin ku ka-
siks. (R2, N2)

Tama samanhenkisyys, taman ryhmén henki on sellanen, ettd me paas-
taan aika akkia asiaan, etta meidan ei tarvi esitella itteamme. Kylla me
tiedetdan justiin, ettéd milla asialla me ollaan. (R1, M5)

Myos tukihenkilokoulutukselle annettiin haastatteluissa suuri merkitys. Koulutuksen
kautta moni haastateltavista oli oppinut ymmartdmaan paremmin omaa riippuvuut-
taan ja sen prosessia laajemmasta nakokulmasta. Moni haastateltavista oli myos
kokenut paasseensa syvemmalle omiin ongelmiin ja niiden kasittelyyn. Myds konk-
reettinen tekeminen, kuten osallistuminen ryhmana péaihdepaiville, koettiin mielek-
kaana.

Mua on ainaki auttanu se raitistumisen prosessin laajempi ymmarrys,

ettd ma aattelen jotenki tata kautta. Miten se kuvataan ihan niinku pro-

sessina ja missé vaiheessa ja missa vaiheessa sita ehka niin ku itse on.
(R2, M3)

Taman teeman kautta halusimme myos selvittda, millainen kuntoutumisprosessi on
ollut riippuvuusongelmaisesta kuntoutujaksi ja siita toisia auttavaksi tukihenkiloksi,
seka millainen tdma roolimuutos on ollut. Yleisesti muutos koettiin vastauksissa jat-
kuvana prosessina. Moni haastateltavista oli sita mieltd, etta riippuvuussairaus on
elinikainen, eika siis katoa missaan prosessin vaiheessa roolimuutoksista huoli-
matta. Prosessin alkuvaiheessa, viela riippuvuuden keskella, kertoi yksi haastatel-
tavista kokeneensa arvottomuutta. Myds jatkuva valehteleminen koettiin raskaana,
miksi riippuvuuden paljastuminen laheisille oli ollut monille haastateltaville helpotus.
Totuuden julki tuominen oli puolestaan helpottanut esimerkiksi masennusta ja stres-
sid. Moni haastateltavista kuvasi alun prosessiin kuuluneen myds epamaaraista pa-

haa oloa, vihaa ja syyttelya.

Kuten tuossa jo ennemmin sanoin, niin ittelld on ainaki sellasia, etta aina
on saanu venkuloitua ja saanu muut uskomaan siihen, niin nykyaan py-
syy se ranka pystys ku kulkoo tuolla. (R1, M2)
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Kylla se tietty oli sellanen helpotus sitte, ku tavallaan jai kiinni siita pelaa-
misesta, sehén oli semmosta valehtelua ollu ja kaikkea mahdollista, niin
paasi klinikalle hoitoon siita... (R1, M4)

Ei ne mun mielesté poistu ollenkaan, et se niin ku vaihtelee missa roo-
lissa on, et ei se niin ku poistu sieltd, vaikka onki raittiina. (R2, N4)

Haastateltavat kuvasivat olleensa aluksi enemman vastaanottavaisia avulle, mutta
kuntoutuessaan, oli myos toisen tukeminen ja auttaminen alkanut tuntumaan luon-
tevalta. Keskusteluissa nousi esille monien haastateltavien oma historia ja vaikei-
den asioiden kasittelyn merkitys ennen tukihenkiloksi ryhtymistd. Toisessa
haastattelussa painottui myds nakemys siita, ettei tukihenkilén tarvitse olla vahva,
kunhan on itse lapikaynyt asiat. Kuntoutumisprosessin katsottiin olevan riippuvainen
my0Os paranemisesta ja myos tassa haastateltavat korostivat rauhallista etenemista

ja omasta hyvinvoinnista huolehtimista.

Ehka sita niin ku aluksi on sellanen vastaanottavaine enemma ja odottaa
sitd apua ittelleen ja sitte ku paésee tarpeeksi pitkalle niin tuntuu, etta
pystyy antamaan itekki toisille. (R1, N2)

Kyl ma kans jo talla ialla, jos en muuta oo elamas oppinu, niin oppinu
hiljaa kavelemaan. Silla kaasun painamisella ei oo mitaan hyoétya joka
paikas. Kun on suoraa tietd, pitaa valilla katella maisemiaki. (R1, M5)

Koulutuksessa tehdaan sellanen oma kertomus, niin nyt tda syysluku-
kauden kertomus tulee olemaan aivan erilainen, ainaki mulla. Se tulee
olemaan paljo sellanen siistimpi ja kehittyneempi, kannustavampi ja kaik-
kea tallasta. (R1, M5)

Ja eihan tukihenkilon tarvi vahva olla. Se vaan on ittensa kans kayny lapi
ne asiat. (R1, M2)

Roolimuutos koettiin myds kotona. Yksi haastateltavista kuvaili muun muassa iséan
roolin muuttuneen taysin. Esimerkiksi "juopon” leima saattaa raitistumisesta huoli-
matta pitaytya myds kotona ja nousta esille muun muassa riitojen yhteydessa, kuten

yhden haastateltavan kertomuksesta ilmenee.

...aina vaan valilla kuuluu, etta "saatanan juoppo”. Mutta ei se enaa vituta
yhtédén, etta se vaan naurattaa enemmanki. Siihenhan voi aina vastata,
ettd "kylld ma tiedan”. (R1, M5)
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Seuraavana kysymyksenéa pyysimme haastateltavia kuvailemaan itsessa tapahtu-
neita muutoksia tukihenkil6toiminnan myota. Vastauksissa mainittiin muun muassa
itsetunnon kohentuminen ja arvostuksen kokemus tultuaan valituksi tukinenkilokou-
lutukseen. Toiminnan myo6ta oli moni haastateltava oppinut tarkastelemaan omaa
tilannettaan enemman ulkopuolisen nakdkulmasta. Yksi haastateltavista kertoi ko-
kevansa tukihenkilotoiminnan ja erityisesti ryhmatoiminnan hyvana jatkumona
oman hoitosuhteen paattymiselle Paihdeklinikalla. Kyseinen haastateltava myds
pohti, olisiko ilman tukihenkilétoimintaa ja ryhman tuomaa tukea ajautunut pian sa-
mojen ongelmien pariin hoitosuhteen paatyttya. Yhdessa vastauksessa oli havaitta-
vissa myos Kriittisyytta esitettyd kysymysta kohtaan. Haastateltava oli sitd mielta,
ettei muutosta tulisi katsoa ainoastaan siitd nakokulmasta, miten tukihenkilotoiminta

on yksinddn muuttanut, vaan monen asian summana.

Kun niita asioita puretaan niin sa vahan niinku astut ittestas ulos tarkkai-
lemaan itseés ulkoapain. Et se auttaa kun sa naetki ittes jotenki ihan eri-
lailla. (R2, M1)

...ja sitte se, ettd onko se tukihenkildtoiminta muuttanu sita vai joku toi-
nen asia, etta en mé ainakaan naa sita silla lailla, ettd mika mua on niis
kohdis muuttanut. Et onko se taa vai joku toinen juttu. Mutta joku toinen
voi nahda sen erilailla. Mut onhan se nyt niin ku aika monen asian
summa, et ei se nyt niin 00, etta taa tukihenkildtoiminta on mut muuttanut
tassa tosi fiksuks ja silleen... (R2, N4)

Usein riippuvuussairauksiin ja kuntoutumisprosessiin liitetddn stigmaa eli leimaan-
tumista ja siksi haastatteluissa halusimmekin selvittaa, minkalaisia kokemuksia
haastateltavilla oli tdsté. Osa kertoi kokeneensa leimaantumista monilta eri tahoilta
ja taman myo6ta hapeda. Voimakkaampana leimaantuminen koettiin erityisesti pie-
nemmilla paikkakunnilla. Hape&é koettiin myds omaisena. Haastateltavien mukaan
esimerkiksi ladkarissé helposti luultiin, etté ollaan vain "kerjagamassa’” ladkkeita, eika
oikeasti hakemassa hoitoa johonkin oireeseen tai vaivaan. Toiset puolestaan eivat
olleet kokeneet minkdanlaista leimaantumista oman riippuvuuden vuoksi. Téahan
naytti vaikuttavan muun muassa se, millaisesta riippuvuudesta oli kysymys. Esimer-
kiksi peliriippuvuuteen ei nahty liittyvan samanlaista leimaa kun taas paihderiippu-

vuuteen.

Erilaisia riippuvuuksia paheksutaan eri lailla (R1, M3)
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Jos syomishairidinen syo salaa, niin sita ei niinku tuomita, mutta jos al-
koholisti juo salaa ja ottaa p6hnan, niin se syyllistetdan ja leimataan heti.
Se on heti oksat pois. (R1, M2)

Haastatteluissa oli havaittavissa, etta leima liittyy usein myds omaan kokemukseen
itsestd. Haastatteluista nousi esille myds nakemys, jonka mukaan riippuvuusongel-
mat ovat tulleet tunnetummiksi julkisen keskustelun kautta, mutta myds ihmisten
antaessa julkisuudessa kasvonsa riippuvuussairauksille. Paihdeklinikan nimestéa
keskusteltaessa, monet haastateltavat kokivat, etta Paihdeklinikka nimena on lei-
maava ja osittain harhaanjohtava, koska klinikalla hoidetaan muitakin kuin paihde-

riippuvuuksia.

Mutta se on varmasti sellanen niin ku jokahisella ittella oma kokemus
(leimasta). Henkilokohtainen asia. (R2, N3)

On se kylla niinki, etté ku oot joltain pienemmalta paikkakunnalta kotoisin,
niin onhan se valitettavasti niin, etta vaikka toisesta paasta valitettavasti
oletettavasti kuollaan, niin aina joku muistaa oikein tai vaarin tai jotain
sinne pain. Mutta ainaki mulle se on tuottanu aivan aareténta hapeaa, se
leima. Toki sitda hdpeaa on tuntenu muutenkin, mutta se on pienis paikois
jotenki sellanen. (R1,N2)

9.4 Vapaaehtoisty6 osana kuntoutusta

Kolmannen teeman tarkoituksena oli selvittdd, millainen merkitys vertaistuella on
tukihenkildtoiminnassa ja mihin tarpeisiin toiminta vastaa. Kysymysten kautta selvi-
timme myds, millainen tukimuoto tukihenkilétoiminta on tuettavien mielesta kuntou-
tujan nakokulmasta ja kuinka se tdydentad ammattilaisten toteuttamaa paihdety6ta.

Haastatteluissa pohdittiin my6s sita, kuinka yhteisty6ta voitaisiin kehittaa jatkossa.

Haastateltavat kokivat vertaistuen erittain tarkeéana. Keskeisené toiminnassa néhtiin
se, ettd vertainen on lapikaynyt samat asiat ja osaa tata kautta samaistua tuettavan
elamantilanteeseen. Haastateltavat uskoivat, etta tukihenkildtoiminnan kautta voi
tukihenkiléna toimiva olla myds esimerkkiné tuettavalle ja luoda oman tarinan kautta
uskoa siihen, etta riippuvuudesta voi selvitd. Myds tyénohjaus ja kuukausitapaami-

set koettiin tarkeina.
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Kukaan muu ei voi ymmartaa sua niin hyvin kun sellainen ihminen, joka
ymmartaa jo puolikkaasta lauseesta mité sa ajat takaa. (R2, N2)

On joku jolle puhua ku asiat hannaa vastaan. Tietaa, etta toinen on elany
ne samat asiat. (R1, M3)

Mydnteisenéd néhtiin, ettd ryhmassa on eri riippuvuuskokemuksen omaavia henki-
l6ité seka heidan omaisiaan, joiden kautta tukinenkildiden on mahdollista saada eri-
laisia ndkemyksia ja oppimiskokemuksia. Tarkeand koettin my6s ryhman
samanhenkisyys ja se, etta, yhteisty6 ja kommunikaatio toimivat. Taman uskottiin

tekevan ryhmastéa yhtendisemman ja helpottavan kokemusten jakamista.

Etta tallanen ryhmaé, jossa on monenlaista nakemysté ja kokemusta niin
on jossakin mielessa tosi arvokasta. Etta tallasta foorumia ei oo joka pai-
kassa niin ku esim. AA:ssa, jossa keskitytadn siihen yhteen p&aasiaan
niin etta paastaan siita riippuvuudesta erilleen ja se pelastaa monen hen-
gen mukaan lukien minun. Ja sitte ku l&htee jatkamaan sitéa toipumispro-
sessia niin ku tallanen ryhma ja joku AA-ryhma, niin se oli ihan toimiva
juttu, etta taalla on vahan tallasia erityyppisia riippuvuuksia, etta se on
hyva juttu. (R2, M3)

Haastateltavat kokivat tukihenkil6toiminnan vastaavaan hyvin monenlaisiin tarpei-
siin. Lahtokohtana painotettiin aina tuettavan omia toiveita ja tarpeita. Tukihenkilén
rooli ndhtiin empaattisena rinnalla kulkijana, joka ymmartaa eika vaheksy toisen on-
gelmia. Eriavid ndkemyksia aiheutti haastattelussa se, tuleeko tukihenkilohenkil6-
toiminnan olla tavoitteellista vai ei. Kaytanndssa voi tukihenkildtoiminta olla
haastateltavien mukaan esimerkiksi keskustelua, auttamista erilaisten papereiden

tayttamisessa, yhdessa tekemista tai vaikkapa liikunnan harrastamista yhdessa.

Se on sita rinnalla kulkemista. Sehan sovitaan, ettd mitd se henkild ha-
luaa silta tukisuhteelta. Esimerkiksi saa liikkeelle tai tekem&é&n yhdessa.
(R1, N2)

Asiakaspalvelua tda on tavallaan. (R1, M2)

...mita vapaaehtoistoiminta ei sais koskaan olla. Tavoitteellista. Joo sillon
ei 00 enaa vapaaehtoista. (R2, N4)
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Toisessa haastattelussa keskusteltiin myo6s syista lahted mukaan tukihenkilokoulu-
tukseen. Haastattelussa ilmeni, etta osa tukihenkildista oli kokenut lahteneensa mu-
kaan toimintaan liilan varhaisessa vaiheessa. Yhteinen nakemys oli, etta ennen
koulutukseen mukaan lahtemista tulisi itse olla toipunut riittavasti, eiké koulutukseen
tulisi 1ahte& niin sanotusti hoitamaan itseaan. Tdméa nahtiin sekd omana, etta tyon-

tekijéiden vastuuna.

Se ei saa olla mikaan sellanen, ettéa kun sé oot ollu muutaman kuukauden
raittiina niin sut valitaan tukihenkilokoulutukseen, se ei kdy mun mielesta.
Pitaa olla ittella jonkun verran raittiutta alla, etta voi lahtea koulutukseen.
(R2, N4)

Seuraavan kysymyksen kautta selvitimme, kuinka tukihenkilétoiminta taydent&a
ammattilaisten tekemaa tyota. Haastateltavat nakivat tukihenkilétoiminnan roolin
aiempaa suurempana ja sanoittivat sen myonteisia ominaisuuksia suhteessa am-
mattilaisten toteuttamaan tyohon. Esiin nousseiden kokemusten mukaan ammatti-
laisten rooli voi aiheuttaa sen, ettei kohtaaminen ja tukeminen tule samalta tasolta
kuten tukihenkilonéd toimivalta. Monien haastateltavien mielesta tukihenkilétoimin-
nalle on myos jatkossa suuri tarve. Nakemysten mukaan ei toimintaa osata tois-
taiseksi kuitenkaan hyddyntaa niin laajalti kuin olisi mahdollista. Kaytannossa
tukihenkilot voivat auttaa tuettavia esimerkiksi monissa kaytannon asioissa, mihin
tyontekijoilla ei valttamatta ole aikaa ja resursseja. Toiminnan nahtiin myoés helpot-
tavan ammattilaisten tekemaa tyota esimerkiksi tukinenkildiden kdaymien keskuste-

lujen kautta.

Ma nakisin, etta saa koko ajan enemman isompaa roolia. (R1, M2)

Ja aattelis, ettd siind on nimenomaan se rinnakkaistukiaspekti, etté se ei
oo sellasta ammattilaisen sindnsa arvokasta ja kokemuksen tuomaa,
mutta se kuitenkin monta kertaa tulee ammattilaisilta vahan niinku ylhaal-
tapain. Et se on niinku samalla tasolta tuki, tieto ja oleminen. (H2, M4)

Nehan ihan huutaa avuksi kokemusasiantuntijoita maaratyis jutuis. (R1,
M5)
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Teeman viimeista kysymyksena esitimme, kuinka yhteistyota voitaisiin tukihenki-
I6na toimivien mielesta kehittaa. Kysymyksella viittasimme erityisesti Paihdeklini-
kan, mutta myds muun paihdehuollon ja tukihenkilond toimivien véliseen
yhteistybhén. Myds tahan kysymykseen mainittiin, ettd tukihenkilétoimintaa tulisi
hyodyntad aiempaa enemman. Yksi haastateltavista kertoi esimerkkind, kuinka oli
kokenut, ettei ollut tullut kuulluksi oman tuettavan asioita hoitaessa ammattilaisten
taholta ja harmitteli, ettei ammattilaiset olleet ymmartdneet antaa arvoa kyseisen

henkilon kokemusosaamiselle.

... mutta kylla tata pitais hyédyntdd enemman verkostoissa. Ehka mulla
vaan on huonoja kokemuksia omalla kohdalla, oman tuettavan kohdalla.
Et ainaki yhde tuettavan kohdalla ei henkilokunnalla ollu kiinnostusta,
mit& mulla oli sanottavaa, mitéd ihmettelen suuresti. (R2, N4)

Haastattelussa ilmeni, etta riippuvuussairaudet ovat usein yhteydessa mielenter-
veysongelmiin. Monella haastateltavalla oli kokemusta riippuvuussairauden lisaksi
myds mielenterveysongelmista. Esimerkkinad paihdehuollon ja mielenterveyspuolen
yhteistyosta yksi haastateltavista kertoi kokemuksestaan mielenterveyspuolella,
jossa ei ollut havaittu kyseisen henkilén riippuvuutta, eika osattu ohjata Paihdeklini-
kalle. Haastateltava oli kokenut joutuneensa itse loytamaan Paihdeklinikan, jonka
jalkeen oli vasta saanut oikean avun. Oman kokemuksen kautta haastateltava nos-
tikin esille paihde- ja mielenterveyspalveluiden vélisen yhteistyon tarkeyden.

...siella mielenterveyspuolella ne ei osannu niin ku napata sita mun riip-
puvuutta, et mut niin ku heivattiin ku méa olin paremmas kunnos. Etta niin
ku ne ei ois tienny taikka tajunnu, etta on olemassa tallanenki paikka,
kuin paihderiippuvuusklinikka, mik&a ois mulle oikea paikka. Et mun piti
niin sanotusti itte 10ytaa tad. Etta se yhteistyosta sielta pain. (R2, N3)

9.5 Toiminnan kehittaminen

Viimeisen teeman kautta halusimme selvittda, kuinka haastateltavien mielesta tuki-
henkilétoimintaa voisi kehittaa Seingjoella ja kuinka toiminnan nakyvyytta voitaisiin

lisata. Selvitimme my6s tukihenkildiden tarvetta jatkokouluttautumiselle tai muulle
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lisdosaamiselle sekd nakemyksia siita, kuinka koulutettavat tukihenkil6t tulisi valita

koulutukseen.

Yhtena nakemyksena nousi keskustelussa esiin jokaisen tukihenkilén erityisosaa-
minen ja sen hyddyntdminen toiminnassa. Nakemys oli, ettei téllaista eritysosaa-
mista ja ominaisuuksia osata toistaiseksi hyodyntd&. Toisessa haastattelussa
pohdittiin yhtena kehittAmisideana jalkautumista riippuvuusongelmaisten toimin-
taymparistoihin, kuten baareihin. Tahan moni haastateltavista ei ollut kuitenkaan
valmis ja yleisesti tallaista vaihtoehtoa pidettin enemmankin mahdollisena riskina

omalle toipumiselle.

Se, ettd meilla on kaikilla joku erityisosaaminen, mita kannattais jotenki
hyodyntaa, ettd kaikilla on varmasti joku. Etta vaikka siité ois vaikka joku
lista, ettd tuo osaa tuota ja tuo tuota. (R2, N4)

Toisessa ryhmahaastattelussa kaivattiin enemman tietoa ja tuloksia aiemmista tuki-
henkilésuhteista ja niiden onnistumisista. Yleisesti haastateltavat olivat sita mielta,
ettd toimintaa olisi tarke&aa kehittaa jatkuvasti, mutta konkreettisia kehittamisehdo-
tuksia saimme kuitenkin niukasti. Osa haastateltavista koki kysymykseen vastaami-
sen hankalana vahaisen kokemuksen vuoksi. Kyseiset haastateltavat olivat juuri
koulutuksen kayneita ja henkildita, joilla ei ollut viela omaa tuettavaa.

Kylla kaiken pitéis olla paremmas kunnos ja kehittya koko aika. Mut se
on niin vaikea sanoa. (R1, M5)

Yhtena kehittdmista rajoittavana tekijana nahtiin toiminnan rahoitus. Haastateltavien
mukaan talla hetkella toiminta kustannetaan paaosin itse keratylla rahalla. Yhtena
nakemyksena nousi esiin tukihenkildiden kokema eriarvoinen asema suhteessa
Eteld-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin kokemusasiantuntijoihin, joilla kaytosséa palk-
kiojarjestelma. Kehittamispaikkana haastateltavat kokivatkin yhteistyon sairaanhoi-
topiirin  kanssa ja samojen oikeuksien ja etujen saamisen, mita
kokemusasiantuntijoilla. Eras haastateltava toivoi, ettéa rahaa olisi mahdollista kayt-

tda myos tuettavan kanssa toimiessa.
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Se on meidan itte kerdamaa rahaa. Tama leirikin me itte maksetaan. Tai
ainakin osa siitd. (R1, M5)

Mun mielesta pitais tehda sairaanhoitopiirin kans yhteisty6ta ja saada
meille samat oikeudet kun naille kokemusasiantuntijoille. Palkkiojarjes-
telma esimerkiks luennoista... et se mun mielesta kielii vahan niin ku sel-
lasesta arvostuksen puutteesta, et "noi nyt vahan niin ku vaan on noita
paihdetukihenkil6itd”. Mut et siind on aikalailla kehittdmisen paikka. (R2,
N4)

Haastattelussa myds ilmeni, ettei tukihenkiloita riitd kaikille halukkaille. Tahén yh-
tena syyna haastateltavat kertoivat tukihenkilon valitsemisprosessin, jossa kes-
keistd on loytaa tuettavalle persoonaltaan sopiva, saman riippuvuuskokemuksen
omaava tukihenkild. Tukihenkil® ei voi mydskaan olla tuttu tai sukulainen, mika rajaa
osaltaan sopivan tukihenkilon l6ytymista. Koska tukihenkil6ita ei ole riittavasti, yh-
tena ehdotuksena haastattelussa esitettiin ryhmatoimintaa, jotta kaikki halukkaat
saisivat tukea jollain tapaa. Omaisnédkdkulman omaavat tukihenkil6t puolestaan kai-
pasivat toimintaan mukaan lisdd omaisia. Toisessa haastattelussa harmiteltiin myos
tukihenkildiden vaihtuvuutta, mihin myds esitettiin yhtena ratkaisuna rahaa motivoi-

maan tukihenkil6itd pysymaan mukana toiminnassa.

Silta ryhmaa pitaa ne tukihenkiltt tiistaisin niin voisko sitd vahan niin ku
sitd kautta kehittda jotain. Ku tukihenkiloita ei riita kaikille halukkaille. Sel-
lasta ryhméanohjausta. (R1, N2)

Ehk& se raha motivois. (R1, M3)

Ittesta tuntu hyvalta ku on joku omaisnékdkanta ja sitte haneltaki kauem-
paa se nakOkanta monesta kohtaa, etté on erilaasia, etta ois niita vaikka
vaha enemma. Ettei tarvi olla aina ittella se kokemus. (R2, N5)

Haastattelussa myds kysyimme, kuinka tukihenkildtoiminnan nakyvyytta voitaisiin
lisata jos tallaiselle on haastateltavien mielesta tarvetta. Haastateltavien mukaan
toiminnan mainostaminen ja medianakyvyys on véahaista ja enemman nakyvyytta
kaivattaisiin etenkin paikallisesti. Keskustelusta ymmarsimme, etta Paihdeklinikan
tyontekijat ja tukihenkilot olivat miettineet yhteisen lehtijutun julkaisemista tukihen-
kilotoiminnasta, mutta tdhén kaikki eivét olleet ilmeisesti olleet myodntyvaisia. Paih-
deklinikan tyontekijoiden osalta haastateltavat puolestaan nakivat tiedottamisen

lisdantyneen.
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Mutta se on ollu vahan niinku Paihdeklinikan asiakkaille. Ettei oo niinku
tuola juna-asemalla huudeltu. (R1, M2)

Mun mielesta sitd mainostetaan vahan, mutta se varmaan johtuu siita,
ettei 00 resursseja vastata siihen, mitd se media tuo tullessaan. Multta,
ettd paikallisesti niin vois olla just ndkyvampaa siina, etta siina vois vaha
se sairaanhoitopiiriki vastata siina, etté jos siita tehtais nakyvampaa. (R2,
N4)

Tukihenkilokoulutuksen liséksi olimme kiinnostuneita tietAmaan, kokevatko tukihen-
kilot tarvetta jatkokouluttautumiselle tai muulle lisdosaamiselle. Haastateltavat koki-
vat, etta lisédkoulutuksia ja erilaisia luentoja oli tarjolla monipuolisesti. My6s
mahdollisuutta osallistua erilaisille luennoille ja koulutuksiin pidettiin tarkeana. Esi-
merkkeind haastateltavat mainitsivat ryhnméanohjaajakoulutukset, ensiapukurssit ja
Etela-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin Voimaa arkeen —luennot. Myds kaksi kertaa
vuodessa toteutetut tukihenkildleirit koettiin omaa hyvinvointia edistavana ja osaa-

mista kehittavana.

Kylla niitd aika hyvin on. (R2, M1)

Vertaistukirynman vetgjan kurssi. (R1, M5)

Teeman viimeisen kysymyksen kautta halusimme selvittaa, miten koulutettavat tu-
kihenkil6t tulisi valita koulutukseen. Vastauksissa korostettiin, ettd oma toipuminen
tulisi olla hyvalla mallilla ennen koulutukseen lahtemista ja ettd henkildlla itsellaan
tulisi olla varmuus kykenevyydestdan tukemaan toipujaa. Eras haastateltava kertoi
miettineensa pitkaan, onko valmis lahtemaan mukaan toimintaa ja jalkeenpéain kat-

sottuna naki, ettei ollut.

No mulla ittella tuli kylla se, etta sita oli vahan niin ku hakoteilla ku se tuli,
etta tuli vahan sellanen, ettd "emma”, etta "justiinhan ma tulin tanne asi-
akkaaks” ja sitte niin ku lupautuki ja mietti, etta onkohan sita viela valmis.
(R2, N3)

Ajatellen nyt sité itse tukihenkilon tyota eli olla tukemassa toista toipujaa,
niin ei siin& niin ku oma prosessi saa olla levallaan. Pitda olla sita raittiutta
takana. (R1, M3)
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Kritiikkid toisessa ryhméhaastattelussa aiheutti se, kuinka tukihenkilokoulutukseen
on tahan asti valittu koulutettavat. Keskustelussa pohdittiin muun muassa sita, onko
oikein, ettéd koulutukseen on otettu mukaan myos alan opiskelijoita vain siita syysta,
ettd saadaan kurssi tayteen. Kyseisessa keskustelussa tarkedna nahtiin myos se,
etta toimintaan mukaan lahteminen lahtee henkilon omasta halusta, eika ulkopuoli-
sen pyynnosta. Toisaalta keskustelussa pohdittiin, ettei kursseille olisi valttamaéatta
riittdvasti mukaan lahtijoita, jos mukaan ei myos pyydettaisi. Hyvana kaytantona pi-
dettiin, etté kaikki koulutukseen hakevat haastatellaan ennen valintaa. Moni tuki-
henkil6 luotti my6s kouluttajien arvioon siitd, ketkd ovat valmiita
tukihenkilokoulutukseen ja minka tyyppisia henkiloitd he haluavat kouluttaa.

Kylla mun mielesta yksi tukihenkilon tehtava on ryhmis tehda tunnetuksi
sitd tukihenkil6toimintaa niin, ettd saatais niitd ihmisia, jotka on ryh-
massa, niin saadaan innostumaan ja saatais sisaistamaan se tukihenki-
|6toiminta. Etta se tulis niin ku ittesta pain, ettei niin etta "tuukko sa tanne”
vaan ettd "'ma tuun sinne”. (R2, M1)
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10 JOHTOPAATOKSET

Taman luvun tarkoituksena on tarkastella tutkimuksesta saatuja tuloksia suhteessa
esittelemaamme teoreettiseen viitekehykseen. Johtopaatokset avaamme teorian ja
tutkimustulosten vuoropuheluna. Luku rakentuu tutkimuskysymyksittéain. Keskeisim-

mat tutkimustulokset esittelemme myos taulukkona luvun lopussa (Taulukko 2).

10.1 Tukihenkildiden kokemukset toiminnasta

Vapaaehtoistoiminnalla tarkoitetaan ihmisten vapaasta halusta lahtevaa toimintaa
toisten ihmisten ja elinympéariston hyvaksi, mika kytkeytyy ihmisen arvomaailmaan
eli siihen, mitd han pitaa tarkeana. Vapaaehtoistyota voidaan pitaa yhteiskunnallista
osallisuutta vahvistavana toimintana, missa auttaminen on tuen antamista, kuunte-
lemista ja lasnaoloa. (Mykkénen-Hanninen 2007, 50; Korhonen 2012, 7.) Korhosen
(2012, 7) mukaan vapaaehtoistoiminta tarjoaa ihmisille monenlaisia mahdollisuuk-
sia toteuttaa itsedan, vaikuttaa ja osallistua, ollen parhaimmillaan toimintaa, joka
innostaa ja tuo mielekasta sisaltod elamaan. Vertaistuki on yksi vapaaehtoistyon
toimintamuoto, mika perustuu tukijan ja tuettavan yhteiseen kokemukseen. Vertai-
suudella tarkoitetaan kahta tai useampaa henkil6a, jotka omaavat saman ongel-
man, sairauden tai jotka muutoin ovat samankaltaisessa elamantilanteessa.
(Mykkanen-Hanninen 2007, 26.) Vertaistukiryhmassa yksild voi kokea itsensa hy-
vaksytyksi ja tasavertaiseksi. Ryhméa antaa tukea ja kokemuksen siita, ettei yksilo
ole yksin ongelmansa kanssa. Ryhman jasenten kokemukset selviytymisesta anta-
vat my0s toivoa ja uskoa omaan toipumiseen. (Lappalainen-Lehto, Romu & Taski-
nen 2008, 222.)

Tukihenkil6toiminnan koettiin antavan tukihenkilond toimiville paljon. Toimintaan
ymmarrettiin siséltyvan tukihenkilokoulutus, tydnohjaukselliset tapaamiset seka
kuukausitapaamiset. Vastauksissa ilmeni, ettd tukihenkilona toimiminen tarjoaa
muun muassa sosiaalisia suhteita ja onnistumisen kokemuksia, mutta myés esimer-
kiksi konkreettista tekemista. Toiminnan koettiin tukevan omaa toipumista ja jaksa-

mista niin henkilokohtaisella tasolla, kuin tukihenkildna toimiessakin. Sen nahtiin
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tukeneen myos kasvamista yksilond. Toiminta koettiin kannustavana ja sen kerrot-
tiin vahvistaneen omaa uskoa siihen, etta rippuvuudesta on mahdollista paasta irti.
Koulutuksen kautta moni haastateltavista oli oppinut ymmartamaan paremmin
omaa riippuvuuttaan ja sen prosessia laajemmasta nakokulmasta. Haastateltavat
kertoivat myos padsseensa syvemmalle omiin ongelmiinsa ja niiden kasittelyyn.
Myos ryhmalaisten erilaisten ndkemysten ja kokemusten kautta haastateltavat ker-
toivat pystyvansa peilaamaan omia haasteitaan eri nakokulmista. Tahan liittyen
myonteisena pidettiin erityisesti sita, etta tukihenkiléryhmassa on eri rippuvuustaus-
taisia henkiloitéa. Oppiessaan tarkastelemaan riippuvuussairauksia laajemmasta na-
kOkulmasta ja ymmartaessaan riippuvuussairauksien moninaisuuden, oli moni

haastateltavista myds ymmartanyt, ettei ole yksin ongelman kanssa.

Tukihenkilékoulutuksen lisdksi myos tyonohjausta ja kuukausitapaamisia pidettiin
tarkeina. Mykkanen-Hannisen (2007, 61) mukaan tyénohjaus tarjoaa ohjattavalle
mahdollisuuden jakaa tyon aiheuttamaa tunnekuormaa, mik& on erityisen tarpeel-
lista tehtavissa, joissa tarkein tyovéline on oma persoona ja tydskentelyn kohteena
ihmiset. Tydnohjauksessa voi vapaaehtoistydntekija seka peilata omia nakemyksi-
aan muiden nakemyksiin ettd jakaa toiminnassa herénneitd tunnereaktioitaan.
Tybnohjauksessa vapaaehtoistyontekija saa myds omakohtaisen kokemuksen
kuulluksi tulemisesta ja omien vaikeiden tunteiden kasittelemisesta vuorovaikutuk-
sessa muiden kanssa. Hyvin toimiva tydnohjaus voi toimia myds motivaation lah-
teena ja vahvistaa yhteenkuuluvuuden tunnetta vapaaehtoistytntekijoiden valilla.
Tybnohjauksella tuetaan vapaaehtoistyontekijan kehittymista ja jaksamista tehtéa-
vassaan seka samalla vahvistetaan vapaaehtoistyontekijan roolia, vastuualueita ja

selkeytetddn perustehtavan rajoja. (Mykkanen-Hanninen 2007, 61.)

Asiat, mitkd askarruttivat haastateltavia tukihenkilétoiminnassa ja tukihenkilén roo-
lissa, liittyivat usein omaan jaksamiseen seka epaonnistumisen pelkoon. Tarkeana
pidettiinkin omasta jaksamisesta huolehtimista ja omien rajojen tunnistamista kuor-
mittumisen valttamiseksi. Tarkednéa nahtiin myos se, etta tarvittaessa olisi joku, jolta
voisi kysya neuvoa ja pyytaa tukea, mihin tyénohjaus ja kuukausitapaamiset antavat
hyvan mahdollisuuden. Esiin nousi myods tukihenkilésopimuksessa sovitun tavoit-
teen merkitys ja sen muistaminen, ettei tukihenkilona lahtisi etenemaan liian nope-

asti tai asettaisi itselleen enemman tavoitteita kuin on sovittu. Haastattelujen seka
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teoriatiedon pohjalta siis nayttaytyi, etta tyonohjaus ja kuukausitapaamiset tukevat
monilla tavoin tukihenkildiden hyvinvointia ja jaksamista. Tapaamiset antavat tuki-
henkil6ille mahdollisuuden jakaa kokemuksiaan omaan toipumiseen sekéa tukisuh-
teeseen liittyen, mikd mahdollistaa myds kehittymisen tukihenkilon tehtavassa.
Tarkeda tyonohjauksessa on myds keskustelu tukihenkilotyohon liittyvista rajauk-
sista, joilla ennaltaehkaistddn mahdollista kuormittumista. Tassa keskeista on myos

etukateen sovitun tukihenkildsopimuksen noudattaminen.

Auttaminen toteutuu parhaiten tilanteissa, joissa vapaaehtoistyontekija kykenee ar-
kikokemuksensa kautta luomaan yhteista ymmarrysta asiakkaan tilanteesta. Am-
mattilaisella puolestaan on kaytossaan teoriapohjainen tieto, jota edellytetddn myos
tehtavassa toimimiselle. (Monkkdénen 2005, 290; Mykkanen-Hanninen 2007, 51.)
Vapaaehtoistydntekija toimii vapaana viranomaisroolista ja hoitovastuusta, edus-
taen puhtaasti rinnalla kulkijaa ja empaattista kanssaihmista. Vapaaehtoisty6lla on-
kin erityinen rooli asiakkaan lahiverkoston tarjoaman avun ja ammattiavun

valimaastossa. (Mykkanen-Hanninen 2007, 51.)

Haastateltavat nakivat tukihenkilétoiminnan roolin aiempaa suurempana ja sanoitti-
vat sen myonteisia ominaisuuksia suhteessa ammattilaisten toteuttamaan tyohon.
Kuten viittaamme Mykk&nen-Hanniseen edella (2007,51), myos haastateltavien na-
kemysten mukaan tukihenkild on enemman rinnalla kulkija, mihin ammattilaisen
rooli antaa mahdollisuuksia. Myds Rissasen ja Jurvansuun tutkimuksen (2017, 10—
11) mukaan vertaisten on mahdollista paasta henkilokohtaisemmalle tasolle asiak-
kaan kanssa kuin ammattiauttajan. Heidan tutkimuksessaan ilmeni, ettd omakohtai-
nen toipumiskokemus voi my6s kannustaa asiakkaita, edistaa sitoutumista ja tukea
toipumisprosessia. Nain uskoivat myds haastattelemamme tukihenkil6t, joilla oli ko-
kemusta vertaisuuden eduista tuettavan kanssa toimiessa seka henkilékohtaisen
toipumisprosessin kannalta tarkasteltuna tukihenkiloryhmassa. Kaytannossa tuki-
henkilot voivat auttaa tuettavia myds monissa kaytannon asioissa, mihin tyonteki-
joilla ei valttaméatta ole aikaa ja resursseja, ja nain toiminnan n&htiin myos
helpottavan ammattilaisten toteuttamaa ty6td. Haastattelujen ja teoriatiedon poh-
jalta voimmekin todeta, etté tukihenkilétoiminta on erittdin toimiva ja vaikuttava lisa

ammattilaisten toteuttamalle tyolle.
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10.2 Toiminnalle annettu merkitys

Vertaisryhmassa ryhman jasenia yhdistaa sama ongelma tai elaman muutosvaihe,
mika vaatii uuden elamantilanteen haltuunottamista ja sopeutumista. Samankaltai-
set elamankokemukset lisdavat ryhméan jasenten keskinaistd ymmarrysta seka ky-
kya samaistua ja kokea empatiaa. Empaattinen suhde puolestaan vahvistaa
kuulluksi ja kohdatuksi tulemisen kokemusta. (Mykkanen-Hanninen 2007, 25-26.)
Ryhmamuotoisen vertaistoiminnan keskeisia merkityksia ovat Jyrkaman (2010, 26)
mukaan kokemusten jakaminen ja vaihto, identiteetin selkiytyminen ja vahvistumi-

nen, voimaantuminen, yhteisollisyys ja ystavyys.

Tukihenkiléryhmalle ja tydnohjauksellisille tapaamisille annettu merkitys haastatte-
luissa oli suuri ja moni edella mainittu vertaisryhman merkitys toteutui tukihenkil6-
ryhmassa seka tyonohjauksellisilla tapaamisilla. Haastatteluiden pohjalta voidaan
syntyneen vertaisuuden kokemuksen todeta olleen tukihenkil6ille jopa merkityksel-
lisempi, mita itse tukihenkilén& toimiminen. Ryhmassa jokaisen oli mahdollista an-
taa sekad ottaa vastaan tukea. Ryhmalaisten valinen luottamus mainittiin ryhman
ilmapiirin kannalta tarkeana ja erityisesti suljetun ryhman uskottiin lisdéavan turvalli-
suuden tunnetta ryhmésséa toimiessa. Ryhmassa vallitsevan yhteisollisyyden ja luot-
tamuksen nahtiin puolestaan edistavan ryhman tavoitetta ja avointa keskustelua.
Moni haastateltava esimerkiksi kertoi, ettd ryhmassa oli mahdollista puhua sellai-
sista asioista, joista ei muiden kanssa ollut mahdollista puhua. Tarkeana osana ryh-
masséa koettiin myds se, ettei siind toimiminen vaatinut itsensa esittelya tai taustan
selvittamista ja jokainen tuli hyvaksytyksi juuri sellaisena kuin on. Ryhméan yhteis-

henki koettiin siis hyvana ja sen merkitysta verrattiin jopa perheeseen.

Kokemuksellinen tieto ja elaménkokemuksen tuoma asiantuntijuus luovat auttamis-
tapahtumaan oman, ainutkertaisen elementin. Auttajan omakohtainen selviytymis-
tarina lisda myos autettavan uskoa omaan selviytymiseensa ja vahvistaa tunnetta
Siitd, ettd auttaja ymmartaa autettavan tilanteen. Parhaimmillaan vertaistuki tarjoaa
kokemuksen kuulluksi tulemisesta, kohtaamisesta ja empatiasta ja avaa uusia na-
kokulmia autettavan tilanteeseen. (Mykk&nen-Hanninen (2007, 27.) Teoriaosuu-
dessa kerroimme my6s Rissasen ja Jurvansuun (2017, 10-11) tutkimuksesta, jossa

tyontekijat painottivat vertaisten omakohtaisen kokemuksen merkitysta toisille kun-
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toutujille. Omakohtaisten toipumiskokemusten koettiin kannustavan asiakkaita, aut-
tavan sitoutumisessa ja tukevan toipumisprosessia. Toiminnan kautta kerrottiin asi-

akkaiden saaneen vertaisilta myds nakokulmaa ja mallia paihteettomaan elamaan.

Haastateltavat kokivat tukihenkilétoiminnan vastaavaan hyvin monenlaisiin tarpei-
siin ja lahtokohtana painotettiin tuettavan omia toiveita ja tarpeita. Keskeisena tuki-
henkil6toiminnassa nahtiin se, etta vertainen on lapikaynyt samat asiat ja osaa tata
kautta samaistua tuettavan elaméntilanteeseen. Kuten Rissasen ja Jurvansuun
(2017, 10-11) tutkimuksessakin ilmeni, samoin myds omassa tutkimuksessamme
haastateltavat uskoivat, etta tukihenkilétoiminnan kautta voi tukihenkiloné toimiva
olla myds esimerkkiné tuettavalle ja luoda oman tarinan kautta uskoa siihen, etta

riippuvuudesta voi selvita.

10.3 Tukihenkilétoiminnan vaikutus omaan kuntoutumisprosessiin

Seingjoella tukihenkilétoimintaa on ollut vasta neljan vuoden ajan, miksi moni vasta
tukihenkilokurssin suorittanut koki vaikeana pohtia, kuinka toiminta on vaikuttanut
henkilokohtaiseen kuntoutumisprosessiin. Yleinen kokemus kuitenkin oli, etta tuki-
henkil6toiminta on edistdnyt omaa kuntoutumista ja erityisesti tukihenkilokoulutuk-
selle annettiin suuri merkitys. Edella kerroimme, millaisia kokemuksia ja millaisen
merkityksen haastateltavat antoivat tukihenkil6toiminnasta, siséltden tyonohjauk-
selliset tapaamiset seka kuukausitapaamiset. Toiminta koettiin kannustavana ja ih-
misten erilaisten nakemysten ja kokemusten kautta haastateltavat kokivat
pystyvansa peilaamaan myds omia haasteitaan riippuvuusongelman kanssa. Ver-
taistuessa keskeista on se, etta yksilot saavat toisiltaan sellaista tukea, mita muut
tahot eivat pysty tarjoamaan omakohtaisen kokemuksen puuttuessa. Usein kuntou-
tujat kuvaavatkin erityista yhteytta, joka syntyy kokemusten jakamisesta (Rissanen

& Puumalainen 2016, 54). Nain kuvailivat myds haastattelemamme tukihenkil6t.

Haastatteluissa nousi esille, kuinka tarke&a osa vertaistuki ja osallisuus ovat olleet
tukihenkildiden kuntoutumisprosessia. Vertaistuen merkityksellisyys perustuu sii-
hen, ettd samanlaisia kokemuksia omaava henkild pystyy samaistumaan paremmin
toisen riippuvuusongelmaisen elamantilanteeseen, mihin esimerkiksi tyontekija ei

pysty oman henkilokohtaisen kokemuksen puuttuessa. Tyontekija voi ymmartaa ja
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osata asettua asiakkaan elamantilanteeseen, mutta omakohtaisen kokemuksen
puuttuessa ja ammattilaisen asemassa ollessa ei tyontekija kykene asettumaan ver-
taisen kanssa samanlaiseen rooliin. Tukihenkilétoiminnassa riippuvuusongelmasta
toipuneet ovat tukena toisilleen ja tuovat uskoa siihen, ettéa riippuvuudesta voi sel-

Vita.

Riippuvuudet ovat usein juurtuneet syvalle elamantapaan ja persoonallisuuteen, ja
siksi muutos on pitkéa prosessi, joka vaatii paljon ponnisteluja (Koski-Jdnnes 1998,
81; Peele 2004, 60). Riippuvuusongelmainen pyorii usein noidankehassa, jossa han
selittelee, syyttelee ja puolustelee kaytdstaan. Ratkaisuna moniin ongelmiin saate-
taan tarttua esimerkiksi pulloon ja juoda ikéava vaihe turruksiin. Usein retkahtamista
seuraa masennus, jonka jalkeen edella mainitut vaiheet toistuvat. Riippuvuudesta
toipuvan on tarkeda ottaa vastuu toipumisestaan ja sairauden parantamisesta, silla
muutos tapahtuu vasta oman vastuun hyvaksymisen myota. Toipumisprosessin
kannalta on myos tarkeaa, etta riippuvuusongelmainen tulee kohdatuksi. (Korhonen
2009, 249; "Paihdeongelmasta toipuminen vaatii aitoa kohtaamista, ei kohtele-
mista”, [viitattu 30.8.2017].) Paihderiippuvuudesta toipuvien minakasitys yleensa
muuttuu toipumisprosessin aikana. Kuntoutumisen jalkeen ihmiset ovat yleensa
myds avoimempia ja heidan mindkuvansa on joustavampi. (Ruisniemi 2006, Holm-
bergin 2010, 53 mukaan.)

Kuntoutuminen koettiin haastatteluissa jatkuvana prosessina. Prosessin eri vai-
heista ja roolimuutoksista huolimatta vastauksissa korostettiin, ettei rippuvuudesta
taysin toipuminen ole aina mahdollista. Toipumisprosessin eri vaiheet olivat havait-
tavissa haastatteluista. Prosessin alkuvaiheeseen liittyi muun muassa epamaa-
raistd pahaa oloa, vihaa, syyttelya ja arvottomuuden kokemuksia. Myds jatkuva
valehteleminen koettiin raskaana, miksi riippuvuuden paljastuminen oli ollut monelle
haastateltavalle helpotus. Totuuden selviaminen oli puolestaan helpottanut monia
muita oireita, kuten masennusta ja stressid. Haastateltavat kuvasivat olleensa aluksi
enemman vastaanottavaisia avulle, mutta kuntoutumisen my6ta, oli myos toisten
tukeminen ja auttaminen alkanut tuntumaan luontevalta ajatukselta. Toiminnan
my6té oli moni haastateltava oppinut tarkastelemaan omaa tilannettaan enemman
ulkopuolisen nékodkulmasta. Monelle tukihenkilokoulutus ja -toiminta olivat olleet

luonteva jatkumo oman hoitosuhteen paatyttya Paihdeklinikalla.
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Toipumisesta huolimatta moni haastateltava koki leimaantumista ja haped& oman
menneisyyden ja riippuvuussairauden vuoksi, mika osaltaan vaikutti kuntoutumis-
prosessiin. Erityisesti pienilla paikkakunnilla tdma koettiin haasteellisena. Toisessa
haastattelussa kerrottiin ikavistéa kokemuksista laakarissa, missa oli koettu vahétte-
ly& ja huonoa kohtelua oman riippuvuustaustan vuoksi. Valitettavasti haastattelussa
esiin noussut kokemus ei ole ainut laatuaan. Esimerkiksi Yle uutisten artikkelissa
Jantti (2017) kertoo paihdeongelmaisten saavan usein huonoa kohtelua terveyden-
huollon piirissé ja kuten haastateltavamme kertoi, saatetaan potilaan vaivat laittaa
paihdeongelman piikkiin. Osa haastateltavista ei puolestaan ollut kokenut mink&an-
laista leimaa. Kokemukseen leimaantumisesta ja hdpeéasta naytti vaikuttavan osal-
taan se, minkalaisesta riippuvuussairaudesta oli kysymys. Oman nakemyksemme
mukaan voimakkaammin hapedaa ja leimaa kokivat paihderiippuvuudesta karsineet
tai heidan omaisensa kuin pelkastaan toiminnallisista riippuvuuksista karsineet.
Haastatteluiden kautta oli myos havaittavissa, ettd leima liittyy usein omaan koke-

mukseen itsestd ja itsearvostukseen.

10.4 Tukihenkilotoiminnan kehittaminen

Vertaistuen erityispiirteet on huomioitava vapaaehtoistyontekijoiden valinnassa ja
koulutuksessa. Omat henkilokohtaiset elaménkokemukset ja kriisit voivat aktivoitua
koulutuksen aikana, jolloin ajatus toisten auttamisesta saattaa tuntua vaikealta tai
jopa estéa vertaisena toimimisen. Etenkin vaativaan vapaaehtoistydhon hakeudut-
taessa onkin tarkeaa, ettei vapaaehtoistydhon hakeutuva ela akuuttia kriisivaihetta
omassa elaméassaan. Tarkeda on, etta vapaaehtoistydntekija kykenee erottamaan
oman elamantarinansa ja omat ratkaisunsa tuettavan tilanteesta, samoin kuin omat
tunteensa. (Mykkénen-Hanninen 2007, 26, 56-57.)

Vastauksissa nousi esiin, ettd oman toipumisen taytyy olla hyvassa vaiheessa en-
nen koulutukseen lahtemisté ja henkil6lla itselldén taytyy olla varmuus omasta ky-
kenevyydestdan tukemaan kuntoutujaa. Keskusteluissa tarkeéna nahtiin myos se,
etta toimintaan mukaan lahteminen lahtee henkilobn omasta halusta, eika kenenk&aan
ulkopuolisen pyynnosta. Haastateltavien yhteinen ndkemys oli, ettd oman toipumi-

sen kannalta toimintaan mukaan lahteminen liian varhaisessa vaiheessa ei palvele
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itse tukihenkiloksi kouluttautuvaa, muita kouluttautuvia tai tuen tarpeessa olevaa

riippuvuusongelmaista.

Tukihenkilétoiminnan valintakriteerein& voi toimia muun muassa alan koulutus, teh-
tavaan sopivat ominaisuudet, mahdollisuus sitoutua seka vertaistukitoimintaan ha-
keuduttaessa  vapaaehtoistyontekijan ~ omakohtainen  kokemus  samasta
elamantilanteesta tai ongelmasta kuin asiakkaalla. Tarkeinta kuitenkin on, etta va-
lintakriteerit ovat selvilla kun vapaaehtoistyontekijoita rekrytoidaan ja kriteereista on
kayty organisaatioissa avointa keskustelua. (Mykkanen-Héanninen 2007, 56.) Rissa-
sen ja Jurvansuun (2017, 11) tutkimuksessa tyontekijat eivat l0ytaneet vertaistoi-
minnasta juurikaan riskeja tai haittoja, mutta haasteena nahtiin toiminnan

perustuminen vertaisten persoonaan ja henkilékohtaisiin ominaisuuksiin.

Kritiikki& toisessa haastattelussa aiheutti se, kuinka tukihenkilokoulutukseen on ta-
vattu valita koulutettavat. Toisessa haastattelussa pohdittiin esimerkiksi sitd, onko
oikein, ettéd koulutukseen on otettu mukaan myos alan opiskelijoita vain siitd syysta,
ettd kurssi saadaan tayteen. Esiin nousseiden kokemusten mukaan oli ulkopuolisen
pyynndstéa koulutukseen lahdetty mukaan myds oman kuntoutumisen kannalta liian
varhaisessa vaiheessa. Hyvana kaytantona pidettiin sita, ettad kaikki koulutukseen
hakevat haastatellaan ennen valintaa kouluttajien toimesta. Moni myos luotti kou-
luttajien arvioon siita, ketk&a ovat valmiita tukihenkilékoulutukseen ja minka tyyppisia

henkilditd he haluavat kouluttaa.

Haastatteluissa nousi myos esiin, ettei tukihenkiloita riité kaikille halukkaille. Tuki-
henkil6toiminnassa keskeista on I6ytaa tuettavalle persoonaltaan sopiva seka sa-
man riippuvuuskokemuksen omaava tukihenkild, mikd saattaa luoda valilla
haasteita tukihenkilon valitsemiselle. Hakkisen (2013, 263) mukaan tarkeaa on, etta
henkilokemiat ja persoonallisuus kohtaavat, eika siis kuka tahansa tukihenkil6 sovi
kenelle tahansa tuettavalle. Yhtena ehdotuksena ongelmaan esitettiin ryhmatoimin-
nan jarjestamista, jolloin kaikki halukkaat voisivat saada tukea siita huolimatta, ettei

ole saanut omaa tukihenkiloa.

Pelkadstddn ammatillisesta hoidosta ja kuntoutuksesta saatava apu ei valttdAmatta
riitd antamaan tarvittavaa tukea sairauden tai ongelmien myo6td muuttuneessa ela-

mantilanteessa tai ratkomaan arkielaman ongelmia ja antamaan tukea ongelmista
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selviytymiseen ja toipumiseen. Talldin vertaistuki voi olla toimiva lisd ammatillisen
hoidon rinnalle. (Partanen ym. 2015, 210.) Rissanen ja Jurvansuu (2017, 11) myds
toteavat, ettei vertaistukea voi korvata ammatillisella osaamisella. Heidan tutkimuk-
sessaan ilmeni, ettd vertaisten kokemuksesta koettiin olevan hyotya tyén, tyétapo-
jen, hoidon ja palvelujen suunnittelemisessa, arvioimisessa ja kehittdAmisessa
monipuolisemmiksi ja aikaisempaa asiakasl&htdoisemmiksi. Vertaisten on myos
mahdollista nostaa esiin tyon epakohtia, silla heilla on omakohtaisten kokemusten

lisaksi tietoa asiakkaiden toiveista.

Haastatteluissa nousi esiin tukihenkildiden kokemus, ettei heidan kokemusosaamis-
taan ja tAman mukana tuomaa asiantuntijuutta osata hyddyntaa niin paljon, mitéa
olisi mahdollista. Moni haastateltava koki myds arvostuksen puutetta tukihenkilona.
Keskusteluissa nousi esiin myos tukihenkildiden mahdollinen erityisosaaminen, jota

toistaiseksi ei ole osattu hyddyntaa toiminnassa.

Paihteiden ja muiden riippuvuuksien haittavaikutukset kuormittavat paitsi kayttajaa
itseaan, myos hanen lahiymparistbaan (Warpenius ym. 2013, 5). Taman vuoksi voi-
daan todeta, ettei riippuvuusongelma ole koskaan yksin riippuvaisen asia, vaan se
koskettaa aina myods omaisia ja muuta lahipiiria. Siksi myds omaisten huomioiminen
riippuvaisen hoidossa ja tukemisessa on tarkeda. Lahtiessamme kokoamaan tutki-
muksemme teoreettista viitekehysta, harvoissa lahteissa nostettiin esiin omaisen
mahdollisuus toimia tukihenkiléna ja usein omaisen nakdkulman huomioiminen vai-
kutti jAdvan toissijaiseksi. Kuitenkin vertaistukiryhmi& on tarjolla tuettavien lisaksi
heidan laheisilleen ja omaisille. Mykkasen-Hannisen (2007, 27) mukaan ryhman tuki
voi muodostua ensiarvoisen voimavaraksi omaisen sopeutuessa uuteen elamanti-

lanteeseen, jonka han on kohdannut laheisen riippuvuuden kautta.

Haastatteluissa tarkeana pidettiin omaisten huomioimista ja tukemista. Kokemus oli,
ettd omaisten tukeminen jaa usein vdhemmalle huomiolle, kun keskitytaan riippu-
vuusongelmaiseen ja hédnen tukemiseensa. Yhden vastauksen mukaan omaisten
tukeminen nahtiin jopa tdrkeampéana kuin riippuvuusongelmaisen hoito ja tukemi-

nen. Myos itse tukihenkilétoimintaan kaivattiin mukaan lisdd omaisia.

Perinteisesti vertaistuki on toteutunut kolmannen sektorin vapaaehtoistoiminnassa.

Myodhemmin vertaistuki on laajentunut palveluihin ja julkiselle sektorille, jolloin siita
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on kehittamistyon yhteydessa sekd ammatilliseen asiantuntemukseen rinnastaen
alettu puhumaan kokemusasiantuntijuutena. Samalla ovat nousseet esiin kysymyk-
set koulutuksen laadusta, tehtaviin liittyvasta vastuusta ja niistd maksetuista vastik-
keista, palkoista seka korvauksista. Keskustelu liittyy osaltaan my6s kokemustiedon
arvostuksen lisddmiseen seka pyrkimykseen vahvistaa sen asemaa suhteessa pal-
veluissa sovellettuun ammatilliseen ja teoreettiseen osaamiseen. (Hietala & Rissa-
nen 2015, 33.)

Yhtena suurena tukihenkil6toiminnan kehittamista rajoittavana tekijana nahtiin toi-
minnan rahoitus. Haastatteluissa nousi esiin erityisesti tukihenkildéiden kokema
eriarvoinen asema suhteessa Etelda-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin kokemusasian-
tuntijoihin, joilla on kaytdéssaan palkkiojarjestelma. Kehittamisideana esitettiinkin yh-
teistydta sairaanhoitopiirin kanssa sekéa vaadittin samoja oikeuksia ja etuja kuin
kokemusasiantuntijoilla. Erés haastateltava myds toivoi, etta rahaa olisi mahdollista
kayttad myos itse tuettavan kanssa toimiessa. Haastattelussa harmiteltiin myos tu-
kihenkil6iden vaihtuvuutta, mihin esitettiin yhtena ratkaisuna rahaa motivoimaan tu-

kihenkil6ita pysymaan mukana toiminnassa.

Kehitettavaksi asiaksi haastatteluissa nousi mygs toiminnan mainostaminen ja me-
diandkyvyys, mitka koettiin télla hetkella riittamattomina. Nakyvyytta toiminnalle kai-
vattaisiin etenkin paikallisesti. Yllattavaa oli, kuinka vahan tietoa monella
haastateltavalla oli ollut etukateen tukihenkilétoiminnasta ja osa heista kertoikin
saaneensa tarkemmin tietoa toiminnasta vasta osallistuessaan tukihenkildkoulutuk-
seen. Haastateltavien kokemus oli, etté tukihenkilétoiminnan nékyvyytta olisi tar-
keda parantaa, mutta konkreettisia kehittdmisehdotuksia tai mielipiteita siitd, kuinka

nakyvyytta olisi jarkevaa lisata, emme kuitenkaan saaneet.
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vana tekijana nahtiin
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11 POHDINTA

Tassa luvussa kdymme lapi opinnaytetyon eri vaiheita ja pohdimme, miten olemme
onnistuneet tydssdmme. Aiheen valinta tapahtui luontevasti ja olemme olleet valin-
taan erittain tyytyvaisia. Aihe on ollut valtavan mielenkiintoinen ja opettavainen, ja
sen parissa on ollut hyva toteuttaa opinnaytetyota. Opinnaytetydprosessimme on
edennyt tasaisen varmasti alusta loppuun ilman suurempia haasteita. Opinnayte-
tyon haastattelut toteutimme toukokuussa 2017, johon haastateltavat saimme Sei-
najoen Paihdeklinikan ja Jarjestttalon kautta. Haastateltavia oli riittavasti ja sopiva
haastattelupaiva saatiin sovittua katevasti tukihenkiléleirin yhteyteen. Ryhmamuo-
toinen teemahaastattelu oli mielestdmme toimiva tapa kerata tietoa tutkittavasta ai-
heesta. Hyvana teemahaastattelussa pidimme erityisesti sitd, kuinka teemaoihin
jaetut kysymykset auttoivat pysymaan aiheessa, mutta samalla haastateltavat pys-
tyivat vapaasti kertomaan kokemuksistaan ja keskustelemaan keskendan. Kesan
aikana litteroimme haastattelut ja alku syksystd saimme teoriaosuuden valmiiksi.
Syksy on kulunut aktiivisesti opinnaytetyon parissa, mutta onnistuneen aikataulu-

tuksen vuoksi olemme pystyneet pitamaan tyésta myos pienid taukoja.

Meiltéa tulevina sosionomeina (AMK) edellytetdén sosiaalialan kompetenssien hal-
lintaa, miksi seuraavassa peilaamme opinnaytetyétamme kyseisiin kompetenssei-

hin. Kompetenssit on jaettu kuuteen eri osaamisalueeseen, jotka ovat:

Asiakastyon osaaminen

- Sosiaalialan eettinen osaaminen

- Sosiaalialan palvelujarjestelméosaaminen

- Kiriittinen ja osallistava yhteiskuntaosaaminen

- Tutkimuksellinen kehittdmis- ja innovaatio-osaaminen
- Tybyhteiso-, johtamis- ja yrittdjyysosaaminen.

(Sosiaalialan ammattikorkeakoulutuksen komptenessit 2016.)

Asiakastyon osaaminen oli tutkimuksessamme keskeisessa osassa, koska tarkas-

telimme toimintaa nimenomaan tukihenkiléna toimivien ja riippuvuuskokemuksen
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omaavien nakokulmasta. Ryhmahaastatteluissa annoimme tilaa avoimelle keskus-
telulle ja tukihenkildiden omille nakemyksille. Tutkimuksessa nostimme esiin tuki-
henkiléiden oman aanen ja sen, kuinka tarkea lisa tukihenkilétoiminta on osana
ammattilaisten toteuttamaa riippuvuusongelmien hoitoa. Tutkimuksessamme ilme-
nivat riippuvuusongelmien moninaisuus ja toipumiseen vaikuttavat tekijat, toiminnan
kautta saadut myonteiset kokemukset ja vaikuttavuus, mutta myos kehitettavat alu-

eet.

Sosiaalialan eettinen osaaminen nayttaytyy muun muassa aiheen valintaan johta-
neissa motiiveissa. Riippuvuudesta irtautuminen voi olla hyvin haastavaa, mista
syysta koimmekin mielekk&éné haastatella niitd henkilgité, joilla on kokemus riippu-
vuudesta toipumisesta ja selviytymisesta. Tutkimuksessa nousi esille, etta riippu-
vuudesta voi todella selviytyd, eika tata tarvitse tehdd yksin. Luonteva osa
tutkimusta olikin yksilon seka yhteison nakokulma. Eettinen osaaminen on nayttay-
tynyt halunamme lisata opinnaytetytn kautta tietoisuutta tukihenkil6toiminnasta ja
sen vaikuttavuudesta. Edella mainittujen tekijoiden lisdksi on osaaminen nakynyt
my0s itse tutkimuksen toteutuksessa. Olemme pyrkineet noudattamaan tieteellisyy-
den laatukriteereitd seka tieteellisen kirjoittamisen eettisia vaatimuksia ja yleisia
suosituksia. Eettinen osaaminen nékyy haastatteluiden, litteroinnin ja tulososion to-
teutuksessa. Olemme huolehtineet siita, etta haastattelut ja litteroinnit ovat pysyneet
totuudenmukaisina ja tutkimustuloksissa tulee esiin haastateltavien totuudenmukai-
nen ndkemys asiasta. Opinndytetyon aikana olemme olleet tarkkoja, ettei haasta-
teltavien henkilollisyys ole tunnistettavissa. Lisdksi eettisyyteen kuuluu salassa
pidettavan aineiston sailyttdminen turvallisesti sekd materiaalinen asianmukainen

havittaminen tutkimuksen valmistumisen jalkeen.

Kriittisen ja osallistavan yhteiskuntaosaamisen ndkdkulma on korostunut opinnay-
tetydssamme tukihenkildiden osaamisen huomioimisena lisdnd ammattilaisten to-
teuttamaa tyota. Tukihenkilétoimintaa itsessaan voidaan pitéd mielestamme
osallistavana ja myds tutkimuksen kautta olemme osallistaneet tukihenkilona toimi-
via. Kertoessamme tutkimuksen tavoitteesta monet haastateltavat sanoittivat halu-
aan paastda mukaan vaikuttamaan. Tutkimuksellinen kehittamis- ja innovaatio-

osaaminen nakyy opinnaytetydssdmme tutkimuksen suunnittelun ja toteutuksen
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kautta. Yhtena lahtékohtanamme on ollut tukihenkilétoiminnan- ja koulutuksen ke-
hittdminen. Opinnaytetyon kautta olemme halunneet lisaté tietoisuutta tukihenkilo-
toiminnasta ja sen vaikuttavuudesta, ja siksi toivomme myds, ettd opinnaytetytn
kautta kerattya tietoa kaytettaisiin esimerkiksi tukihenkilétoimintaa kehittdessa. Toi-
vomme, etta Seindjoen Paihdeklinikka, Jarjestotalo seka ennen kaikkea tukihenkilot
ja tukihenkilokoulutuksessa olevat hyotyvat tutkimuksestamme. Uskomme, etta tut-
kimuksessa on hyddyllista tietoa myds riippuvuusongelmista kérsiville ja heidan |a-

heisilleen.

Itsensa johtaminen, tiimitydskentely seké tyon laadun, tulosten ja vaikutusten arvi-
ointi kuuluvat tydyhteisd, johtamis- ja yrittajyysosaamiseen, jotka myos ovat olleet
tarkeassa osassa opinnaytetyota toteuttaessamme. Olemme yhdessé johtaneet ja
olleet vastuussa prosessin etenemisesta seka pitaneet huolen siitd, etta tutkimus
toteutetaan mahdollisimman hyvin. Keskeista toimivassa tiimityoskentelyssa on ol-
lut avoin keskustelu ja ndkemysten vaihtaminen. Opinnaytety6prosessin aikana
olemme paasseet harjoittelemaan myds itsenséa johtamista, joka ajoittain on vaati-
nut paljon téiden ja muun arjen keskella. Opinnaytetytn edetessa olemme arvioi-
neet tyon laatua jatkuvasti ja tutkimuksen edetessd myds tuloksia ja vaikutuksia.
Opinnaytetydn myo6té on riippuvuussairauksiin liittyva palvelujarjestelma hahmottu-
nut hyvin. Olemme avanneet opinnaytetyon teoriaosuudessa palvelujarjestelman
seka tutustuneet kaytdnnodssa opinnaytetyon yhteistyétahojen kautta kunnan ja jar-
jeston tuottamiin palveluihin. Naiden kautta palvelujarjestelmaosaaminen todentuu

osaksi opinnaytetyotamme.

Tutkimuksemme eteni suunnitelmien mukaisesti. Opinnaytetydprosessiin on liittynyt
paljon uuden oppimista ja tutkimukseen liittyvien asioiden selvittamista. Prosessi-
mainen paritydskentely on sujunut hyvin siitéd huolimatta, ettd tapamme aikataulut-
taa ja tyylimme kirjoittaa ovatkin hieman poikenneet toisistaan. Prosessin aikana
olemme onnistuneet hyddyntamaan molempien vahvuuksia ja nain taydentamaan
toistemme osaamista. Uskommekin, ettd parina toteutettu opinnéytetyd on antanut
paljon enemman, mitd se olisi antanut yksin toteutettuna. Tydpari on kannustanut ja
auttanut silloin, kun omassa tydssa edistyminen on tuntunut vaikealta. TyOparista
on ollut paljon apua myds esimerkiksi tekstin tarkistamisessa ja usein olemmekin

antaneet ehdotuksia toisen kirjoittamaan tekstiin "opponoiden” toinen toistamme.
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Opinnaytetyon tasaisesta etenemisesta huolimatta, on ajoittain yhteisen ajan loyta-

minen ollut haastavaa tdiden ja muiden menojen vuoksi.

Yhteistyd Paihdeklinikan ja Jarjestotalon kanssa on ollut sujuvaa alusta saakka,
mika on helpottanut omaa osaamme. Erityisen kiitollisia olemme olleet yhteistytta-
hoille tukihenkiltille tiedottamisesta puolestamme ennen haastatteluja, haastattelu-
aikojen jarjestamisestad tukihenkiloleirilla sekd kaikesta vieraanvaraisuudesta
haastattelupaivana. Tyytyvaisia olimme myds siihen, kuinka toiveemme oli otettu
huomioon haastatteluja suunniteltaessa. Mukavaa oli huomata, kuinka motivoitu-
neita tukihenkilot olivat osallistumaan haastatteluun ja kuinka tarkeana he pitivat
opinnaytetydmme aihetta. llahtuneita olimme my0ds saamastamme positiivisesta pa-
lautteesta, jota saimme muutamalta tukihenkilolta haastatteluiden jalkeen monipuo-
lisista ja hyvin valmistelluista haastattelukysymyksistd. Haastattelumateriaalia
saimme kokoon riittavasti. Se, ettd haastateltavat olivat toisilleen tuttuja, varmasti
helpotti omalta osaltaan keskustelujen syntymista. Molemmissa haastatteluissa
kaikki haastateltavat osallistuivat keskusteluun yhta henkiléa lukuunottamatta. Ryh-
misséa oli havaittavissa tietyt henkil6t, jotka lahtivat mielelladn johtamaan keskuste-
lua ja henkil6t, jotka jaivat enemmankin seuraamaan keskustelua. Yhden henkilon
ollessa paljon danessa, pyrimme ottamaan my6s muut keskustelijat huomioon an-

taen myos heille mahdollisuuden vastata ja tuoda nain ajatuksensa esiin.

Tukihenkil6toiminta on toiminut Seindjoella vasta neljan vuoden ajan Paihdeklinikan
ja Jarjestotalon jarjestamana. Osa haastateltavista oli juuri koulutuksensa paatta-
neitéd ja osalla oli ollut useampikin tuettava. Koska toimintaa on ollut vasta neljan
vuoden ajan, koki osa haastateltavista joihinkin kysymyksiin vastaamisen hanka-
lana. Mielestamme selkeita eroavaisuuksia vasta tukihenkilékoulutuksen paattanei-
den ja tukihenkiléna pidempaan toimineiden vastausten valilla ei kuitenkaan ollut
havaittavissa. Mielestamme luontevana jatkotutkimuksena voisi toteuttaa saman-
kaltainen haastattelun muutaman vuoden kuluttua kun toiminta on enemman vakiin-
tunut. Uskommekin, etta toiminnan vakiinnuttua ja tukihenkildiden kokemuksen
kartuttua, voisi samoilla haastattelukysymyksilla saada aikaan hyvin erilaisen ja
mahdollisesti moniulotteisemman tutkimusaineiston. Toisena jatkotutkimusideana

olisi suunnitella selkedmpi malli tukihenkilokoulutukseen ohjautumiseen ja koulutet-
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tavien valintaan. Lisaksi tutkimukseen voisi yhdistda tukihenkildiden kanssa yh-
dessa tuotettua, toimintaa mainostavaa ja tiedottavaa materiaalia, kuten oman eril-

lisen nettisivun, Facebook-sivun tai mainoslehtisen.
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Liite 1. Tutkimuslupa

—"‘j‘ATL'— PAATOS / kansliapaallikko-toimialajohtaja

T~

" Paivamaara 07.03.2017 Pykala 13/2017
SEINAJOKI
Asia Tutkimuslupa, Toppinen Pauliina ja Palmuaro Essi-Maria

Seindjoen ammattikorkeakoulun opiskelijat Pauliina Toppinen ja Essi-Maria Pal-
muaro anovat tutkimuslupaa opinnaytetyttaan varten.
Tutkimuksen nimi: Paihdetukihenkil6toiminta osana kuntoutusprosessia.

Tutkimuksen tarkoituksena on tutkia, kuinka paihdetukihenkildtoiminta toimii osana
paihdekuntoutujan omaa kuntoutumisprosessia seka minkalaisia kokemuksia heilla
on tukihenkildna toimimisesta.

Tyon tarkoituksena on myos lisata paihdetukihenkilétoiminnan nakyvyytta.

Tutkimusmenettelyna on laadullinen tutkimus. Aineisto kerataan ryhmahaastatte-
luina kevaén 2017 aikana.

Tulosaluejohtaja Harri Lintala puoltaa hakemusta.
Tutkimuslupa-anomus ja —suunnitelma liitteena.

Paatds Myodnnan tutkimusluvan edellyttden, etta
- tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista
- tutkimuksessa saatujen tietojen osalta noudatetaan salassapitovelvollisuutta
- tutkimuksessa yksittainen henkild ei ole tunnistettavissa

Allekirjoitus

Raija Ranta, kansliapaallikkd-toimialajohtaja, p. 06 416 2129,
raija.ranta@seinajoki.fi

Oikaisu- vaati- Paattkseen tyytymatdn voi tehda kirjallisen oikaisuvaatimuksen osoitteella: Sosiaali- ja terveyslauta-
musohje kunta, PL 229, 60101 Seinajoki, neljantoista (14) paivan kuluessa paatdksen

allekirjoitettava.

Julkisesti
nahtavana 13.3.2017
Tiedoksianto Kenelle Paivamaara

pauliina.toppinen@seamk.fi essi-maria.pal- 07.03.2017
muaro@seamk.fi
sari.koukkari@seinajoki.fi

Miten
tiedoksisaannista. Oikaisuvaatimuksesta on kaytava ilmi vaatimus perusteluineen ja se on tekijan
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sena kirjeena [ ] Lahetetty sisdisessa  postissa

[ 1 Luovutettu
Vastaanottajan allekirjoitus
[ x ] Lahetetty sahkdpostissa

Jaana Uatila, johdon sihteeri, p. 06 416 2152 jaana.uotila@seinajoki.fi
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Liite 2. Esitietolomake

Ika:

Sukupuoli:

Kerro lyhyesti riippuvuudestasi tai kokemuksestasi omaisena.

Onko tukihenkil®d tukenut sinua omassa toipumisessasi ennen kouluttautumistasi
tukihenkiloksi?

Kerro lyhyesti paatymisestéasi mukaan tukihenkil6toimintaan.

Kuinka pitkaan olet toiminut tukihenkildna tai toiminut aktiivisesti mukana tukihen-
kiloryhméassa?
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Liite 3. Haastattelurunko

TUKIHENKILOTOIMINTAAN MUKAAN PAATYMINEN

e Mita kautta sait tietoa tukihenkildtoiminnasta?

¢ Millainen ndkemyksesi oli toiminnasta ennen kuin lahdit mukaan?

¢ Millaisia ominaisuuksia ja osaamista tukihenkilona toimivalta vaaditaan?

e Mita tukihenkilétoiminta antaa tukihenkilona toimiville?

e Millainen merkitys on tukihenkiloryhmalla ja tyonohjauksellisilla tapaami-
silla?

e Millaiset asiat askarruttavat sinua tukihenkilétoiminnassa ja tukihenkilon
roolissa?

HENKILOKOHTAINEN TOIPUMISPROSESSI

e Millainen merkitys tukihenkil6toiminnalla on ollut omassa kuntoutumises-
sasi?

¢ Millainen kuntoutumisprosessi on riippuvuusongelmaisesta kuntoutujaksi ja
siitd toisia auttavaksi tukihenkiloksi?

o Millainen roolimuutos on ollut?

e Miten kuvailet itsessasi tapahtuneita muutoksia tukihenkildtoiminnan
myota?

e Onko kuntoutumisprosessiin liittynyt stigmaa eli leimaantumista ja kuinka se
on nayttaytynyt?

¢ Millaisia etuja tai mahdollisia haittoja toiminnalla on tukihenkilona toimivien
nakokulmasta?

VAPAAEHTOISTYO OSANA KUNTOUTUSTA

e Millainen merkitys vertaistuella on tukihenkil6toiminnassa?
¢ Millainen tukimuoto tukihenkil6toiminta on mielestasi kuntoutujan nakokul-
masta?
o Mihin tarpeisiin toiminta vastaa?
e Kuinka tukihenkil6toiminta taydentdd mielestasi ammattilaisten toteuttamaa
tyota?
o Kuinka yhteisty6ta voitaisiin kehittaa?
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TOIMINNAN KEHITTAMINEN

¢ Kuinka toimintaa voisi kehittaa Seinajoella?
e Kuinka tukihenkiltoiminnan nakyvyytta voitaisiin lisata?
o Kuinka toimintaan voisi saada mukaan liséaa vapaaehtoisia?
e Koetko tarvetta jatkokouluttautumiselle tai muulle lisdosaamiselle?
o Millaista koulutusta/osaamista kaipaat?
e Miten koulutettavat tukihenkil6t tulisi valita koulutukseen?



