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seen seka ulkoasun etta sisallon osalta. Oppaan sisalto kirjoitettiin helposti ymmarrettavdan muotoon ja ulkoasu
pidettiin yksinkertaisena kdyttamisen helpottamiseksi. Oppaan tuottamisessa huomioitiin my6s sen kaytettavyys
tulostettuna ja harmaasavyisena.

Oppaan sisaltamaa tietoa voivat hyddyntad vanhempien liséksi esimerkiksi masentuneen nuoren muut laheiset ja
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Abstract

Depression is a mental disorder which affects not only the one depressed but the whole family, and that’s why it
is important to get help on time. It may be difficult to tell the difference between normal behavior of adolescent

based on the symptoms of adolescent’s depression. Parent might be worried over the adolescent but encounter-

ing him or her can be challenging. By taking up one’s worries parent has an opportunity to encounter the adoles-
cent and accomplish good dialogical interaction.

During this functional study a guidebook was created for parents whose 13—-17 year old adolescent is suffering
from depression. The aim was to create a clear and easily understandable guidebook which would respond to
parent’s and client organization’s needs. The client organization of the thesis was Savon Mielenterveysomaiset -
FinFami ry (OMA ry) that had a need for a guidebook to use to support their work. Savon Mielenterveysomaiset is
an association which works with the close ones of mentally disordered by providing peer support, discussion and
information about mental disorders.

This study was made by using theoretical information collected from health and social care research and by inter-
viewing mentally disordered youth’s parents and finding out the client organization’s needs. A compact pdf-for-
mat guidebook was created. The report handled information on depression, its symptoms and treatment more
than the actual guidebook. The report also discussed encountering adolescent and taking up ones worries. The
stages of making the guidebook’s layout and content from a draft to a finished product was reported. Guide-
book’s content was written into an easily understandable form and layout was kept simple to ease the use of it.
While making the guidebook attention was also paid to the guidebook’s usability as a printed or grayscale form.

The information of the guidebook can be used not only by parents but also by depressed adolescent’s other close
ones and the people working with parents. Information of encountering adolescent and taking up one’s worries
can be adapted diversely also into other situations than those related to mental disorders. Similar guidebooks can
be created for other mental disorders and thus create a series of easy to read and compact guidebooks.

Keywords
parenthood, depression, adolescence, encountering
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1 JOHDANTO

Nuoren masennus on kriisi seka nuorelle etta vanhemmalle, ja usein kriisien kasittelyyn ja niista ylit-
sepaasemiseen tarvitaan ulkopuolista apua (Ponkkd 2009, 137). Mielenterveyslaissa (1990) mielen-
terveyspalveluiden jarjestaminen madaritelldan kunnan vastuulla olevaksi tehtdvaksi. Kuntien lisdksi

mielenterveyspalveluita tarjoavat sairaanhoitopiirit, erilaiset jarjestot ja yksityisen sektorin toimijat.

Vanhemman voi olla vaikeaa tunnistaa nuoren masennuksen oireita tai ottaa nuoren tilanteesta he-
rannyt huoli puheeksi. Tatd varten tuotimme opinnaytetyénamme oppaan (liite 1), josta vanhem-
man on helppo I6ytaa tietoa masennuksesta, nuoren kohtaamisesta ja avun hakemisesta. Kansan-
terveyslaitos (nykyisin Terveyden ja hyvinvoinnin laitos) on julkaissut Nuorten masennus -oppaan
(Haarasilta ja Marttunen 2000). Taman lisdksi Terveyden ja hyvinvoinnin laitos on julkaissut ammat-
tilaisille tarkoitetun oppaan (Marttunen, Huurre, Strandholm ja Viialainen 2013) nuorten mielenter-
veyshdiridistd. Ensimmaisena mainitun oppaan sisaltd on suunnattu seka nuorille ettd heidan van-
hemmilleen, mutta sen julkaisusta on jo yli 15 vuotta. Toisena mainittu THL:n opas on sisalléltaén
laaja ja se on kirjoitettu ammattisanastoa kayttaen, mika voi tehda oppaasta vaikealukuisen ammat-
tisanastoa tuntemattomalle. Lisdksi sairaanhoitajakoulutuksen opinnaytetydna on julkaistu loka-
kuussa 2016 valmistunut opas masentuneen nuoren vanhempien vuorovaikutuksen tueksi (Hallinen
ja Murtola 2016).

Opinnaytety6hdn kerdsimme masennukseen liittyvaa tieteellista tietoa ja selvitimmemme vanhem-
pien kokemuksia avun saamisesta. Opinndytetydna loimme oppaan, joka antaa vanhemmille tietoa
13—-17-vuotiaan nuoren kohtaamiseen, huolen puheeksiottamiseen, ongelmien varhaiseen tunnista-
miseen ja vastaa vanhempien esille tuomiin aiheisiin. Sisaltdé on rajattu 13—17-vuotiaisiin nuoriin,
silld alle 13-vuotiaat lapset kuuluvat terveydenhoidossa lasten psykiatristen ja yli 17-vuotiaat aikuis-
psykiatristen palveluiden piiriin. Lisaksi esimerkiksi Kansaneldkelaitoksen kerd@missa tilastoissa yh-
tena tilastoryhmana ovat 13—17-vuotiaat nuoret.

Opinndytetydn hyédynsaajina ovat vanhemmat, nuoret ja masentuneiden nuorten ja heidan laheis-
tensa kanssa tyoskentelevat. Vaikka opinndytety®n aihe on rajattu 13—17-vuotiaisiin nuoriin, oppaan
sisaltda voi hyddyntad myds muun ikaisten lasten ja nuorten kanssa. Oppaassa kuvattuja ohjeita
nuoren kohtaamiseen voi soveltaa myos idsta riippumatta. Lisaksi oppaaseen listatuista apua tarjoa-
vista toimijoista useiden tarjoamat palvelut eivat ole ikaan sidottuja. Opinndytetydraporttiin kirjoi-
timme opasta laajemmin tietoperustaa masennuksesta, nuoren kohtaamisesta sekd vanhempia ja

nuorta auttavista tahoista.

Opinndytetydmme toimeksiantaja on kuopiolainen yhdistys Savon mielenterveysomaiset - FinFami ry
(mydhemmin OMA ry). Aihe opinndytetydhdn on tullut tydelamésta: Pielaveden Etsivan Nuorisotyén-
tekija esitti tarpeen oppaalle, jota kayttda tydkaluna mielenterveysongelmasta karsivdn nuoren van-
hempien kanssa. OMA ry:n perustehtdva on tukea omaisia ja laheisid, joiden lhipiirissa on psyykki-

sesti oireileva tai sairastava henkild. Yhdistys on perustettu vuonna 1992, ja se on Mielenterveys-
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omaiset keskusliitto FinFami ry:n jasenjarjestd. OMA ry:n toimintaan kuuluu muun muassa omais-
neuvonta, vertaisryhmien jarjestéminen seka koulutus ja tiedotus. Toimeksiantajan tarkoituksena on
tuottaa toimintaa ja toiminnan tavoitteena on hyvinvoinnin ja vertaisuuden tukeminen (OMA ry s.a.),

minka vuoksi opinnaytetyéna tehtdvasta oppaasta on hyétya myoés toimeksiantajallemme.
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2 MASENNUS NUORUUSIASSA

Nuoruusikdan voidaan ajatella kuuluvan kolme erilaista kehitysvaihetta. Ensimmainen vaihe nuoren
kehityksessa on murrosikd noin 12—14 vuoden idssa, jolloin fyysiset muutokset kehossa alkavat.
Seuraavana vaiheena kehityksessa on varsinainen nuoruus 15-17 vuoden idssa. Varsinaisnuoruuden
tunnuspiirteita ovat kasvupyrahdys ja sukukypsyys, mielialavaihtelut, itseen suuntautuva ja musta-
valkoinen ajatusmaailma seka kaverisuhteiden merkityksen kasvaminen oman ikaisiin kavereihin.
Varsinaista nuoruutta seuraa jalkinuoruus, joka alkaa taysi-ikdisyydesta ja kestda noin 22—vuotiaaksi
saakka. Kehitysvaiheiden aikana nuoren psyykkinen kehitys ei kuitenkaan etene yhta selkeédn jaon

mukaan, vaan psyykeen kehitys on jokaiselle yksilollista. (Aalto-Setala ja Marttunen 2007, 208.)

Yksilollinen kehitys ja etenkin murrosikaan liittyvat piirteet vaihtelevat erittdin paljon nuoresta riip-
puen. Nuoren kehitysta voidaan kuvata fyysisesta, psyykkisestd ja sosiaalisesta seka sosiaalis-kult-
tuurisesta nakokulmasta. (Nurmi ym. 2014.) Arvioitaessa nuoren mielenterveyshdiriétd on otettava
huomioon tdman kokonaisvaltainen tilanne, silld normaalin ja hdiriintyneen kdytdksen erottaminen
toisistaan voi olla haastavaa. Kehitysvaiheisiin liittyvat tavanomaiset piirteet ovat tarkeitd osata tun-
nistaa, jotta mahdolliset mielenterveyteen liittyvat hairiét ja ongelmat voidaan havaita. (Aalto-Setala
ja Marttunen 2007, 207.) Alakuloisuus on normaali reaktio nuorelle hdanen kohdatessaan vastoin-
kaymisia, pettymyksia ja menetyksia. Nuoren omat selviytymiskeinot ja laheisten tuki auttavat
useimmiten paasemaan yli alakuloisuuden tuntemuksista, mutta omat voimavarat eivat aina riita.
(Lamsa 2011, 14.) Aikuisen on syyta huolestua nuoresta, mikali han havaitsee tamdn kayttdytymisen

selkeasti muuttuneen huolestuttavaan suuntaan (Marttunen ym. 2013, 11).

2.1 Masennus sairautena

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen keraamat tilastot osoittavat mielenterveysongelmien esiintymi-
sessa alueellisia eroja. Vuoden 2016 aikana perusterveydenhuollon mielenterveyskdynteja oli 144
kayntia tuhatta asukasta kohti. Perusterveydenhuollon mielenterveyskaynnit ovat vuosien 2014—
2016 aikana lisadntyneet koko maassa 27 kaynnilld tuhatta asukasta kohden. Tilastojen mukaan pe-
rusterveydenhuollon mielenterveyskaynnit ovat lisdantyneet kaikkien aluehallintovirastojen alueilla
vuosien 2014-2016 aikana. Maakunnallisella tasolla vain Keski-Suomessa ja Pohjanmaalla mielenter-
veyskaynteja on vuonna 2016 ollut vdhemman kuin vuonna 2014. Depressioladkkeista korvausta
saaneita 13—17 vuotiaita on koko maan vastaavan ikdisesta vaestdsta vuonna 2016 ollut 2,3 pro-
senttia. Koko Suomen 13—-17-vuotiaista nuorista, Itd-Suomen aluehallintoviraston alueella on eniten
depressioladkkeista korvausta saavia. Itd-Suomen aluehallintoviraston alueella asuvista 13—17-vuoti-

aista nuorista korvausta depressiolddkkeista on vuonna 2016 saanut 3,3 prosenttia. (THL 2017.)

Masennus on sairaus, joka voi hoitamattomana vaikuttaa nuoreen monilla tavoilla. Se voi aiheuttaa
esimerkiksi toimintakyvyn heikkenemista ja psykososiaalinen kehitys voi hidastua tai jopa pysahtya.
Masennus voi ilmeta eri tavoin ja toisinaan oireiden erottaminen normaaliin kehitysvaiheeseen kuu-

luvista piirteista saattaa olla vaikeaa. (Marttunen ym. 2013, 48—49.) Fyysiset muutokset seka hormo-
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nitoiminnassa tapahtuvat muutokset ja minakuvan muutokset voivat altistaa mielenterveysongel-
mille. Kehittyvan fysiikan mydtd my6s nuoren ajattelu kehittyy ja kypsyy. Tall6in pelkistava, yleistava
ja tulevaisuuteen suuntautuva ajattelu muuttuu ja lisddntyy, ja kyky hahmottaa tulevaisuuttaan ja
ymparistdaan kehittyy. Nuoren kehittyessa sosiaalisten suhteiden merkitys muuttuu ja ikatovereiden

kanssa luotujen ihmissuhteiden tarkeys nousee merkitykselliseksi. (Nurmi ym. 2014.)

Nuoren masennus on Suomessa tilastollisesti yleinen sairaus ja tutkimusten perusteella nuorista 15—
25 prosenttia karsii jostakin mielenterveyden hairiésta, vakavaa masennusta sairastaa 5-10% (Mart-
tunen ja Kaltiala-Heino 2017). Nuorten masennukseen viittaavan oireilun yleisyydessa ei havaittu
muutoksia 10-vuoden tutkimuksessa vuosien 1998-2008 aikana (Soulander ym. 2012, 665-671)
eika masennuksen esiintyvyys nuorten keskuudessa ole muuttunut vuosien 2000-2011 aikana (To-
rikka ym. 2014). Vaikka tutkimukset eivat osoita masennuksen yleistyneen koko nuoren vaeston
keskuudessa, masennuksen yleisyys voi vaihdella eri yhteiskuntaluokkien valilla eri vuosina (Kaltiala-
Heino, Marttunen ja Fréjd 2015, 1909). TytGilld masennus ja masennusoireiden esiintyminen ovat
kaksi kertaa poikia yleisempia (Marttunen ym. 2013, 43). Selvaa syyta siihen, miksi masennuksen
yleisyyden sukupuoliero syntyy murrosidssa, ei tiedetd. Sukupuolieron mahdollisena tekijana pide-
taan sukupuolihormonien vaikutusta, ongelmanratkaisutyylien sukupuolieroja. Tyttdjen ja poikien
erilaista oireilua, mika voi johtaa siihen, ettei poikien masennusta tunnisteta. (Karlsson ja Marttunen
2011a, 357).

Masennuksen puhkeamiseen ei ole olemassa yhta ainoaa aiheuttajaa, vaan se johtuu usean tekijan
yhteisvaikutuksesta. Taustalla vaikuttavat tekijat voivat olla psykologisia, sosiaalisia seka biologisia.
Aiemmin elamassa koetut tapahtumat, traumat ja kriisit voivat vaikuttaa masennuksen syntymiseen
mydhemmalla idlld. Esimerkiksi lapsuudessa koettu kaltoinkohtelu, kiusatuksi tuleminen ja krooniset
sairaudet voivat altistaa masennuksen syntymiseen myéhemmalla idlla. Masennus ei ole geneetti-
sesti periytyva sairaus, mutta ne, joiden perheessa tai suvussa esiintyy masennusta ovat alttiimpia
sairastumaan itsekin. Masennukseen sairastuminen ei ole kenenkaan syytd, eika kenenkaan tule

syyttaa itsedan tai muita omasta tai Iaheisen masennuksesta. (Marttunen ym. 2013, 48—49.)

2.2 Masennuksen oireet ja tunnistaminen

Masennuksen yleisia oireita ovat pitkdkestoinen alakuloisuus, mielenkiinnon vaheneminen, voimatto-
muus ja unihairiét. Nuorille tyypillisia oireita ovat vihaisuus, kiukkuisuus ja psykosomaattiset oireet.
Lisaksi dkilliset muutokset nuoren kayttdytymisessd, kuten toisten nuorten kiusaaminen, ahdistunei-
suus ja vetdytyminen seka itsestd huolehtimisen heikentyminen voivat olla oireita masennuksesta.
Masennuksen oireet voivat vaikuttaa negatiivisesti nuoren koulumenestykseen, koska keskittymisvai-
keudet hankaloittavat oppimista ja jatkuva vasymys laskee nuoren vireystilaa. (Marttunen ym. 2013,
41-45.)

Mikali nuori masentuu, on tarkeaa pyrkia tunnistamaan oireet mahdollisimman ajoissa ja hakeutua

avun piiriin. Masennuksesta johtuva heikentynyt suorituskyky voi vaikuttaa nuoren tulevaisuuteen
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merkittavasti, mikali sairastuminen ajoittuu ammatin- ja koulunvalintatilanteen yhteyteen. Oikeanlai-
nen ja ajoissa aloitettu hoito voivat vahentaa riskid sairastua masennukseen aikuisialla. Nuorena ma-
sennukseen sairastuneella on ajoissa hoitoon pdastessdaan hyva mahdollisuus parantua, mutta ma-
sennuksen uusiutuminen on silti mahdollista. Hoitamattomana masennus voi pitkittyd, ja sen hoita-
minen on vaikeampaa kuin varhaisessa vaiheessa havaitun masennuksen. On tarkeaa tukea nuorta
oireiden loppumisen jdlkeen, jotta mahdollinen sairauden uusiutuminen huomattaisiin ajoissa. (Mart-
tunen ym. 2013, 53-56.)

Sairastumisen tai sairastumatta jadmisen taustalla voidaan ajatella olevan sisaisid ja ulkoisia teki-
joitd, jotka joko tukevat tai vaarantavat mielenterveytta. Mielenterveytta tukevilla tekijoilla tarkoite-
taan ominaisuuksia ja asioita, jotka vahvistavat ja suojaavat mielenterveyttd. Suojaavat tekijat tuke-
vat ihmista kriisin hetkella ja auttavat selviytymadn mielenterveytta uhkaavista asioista. Vaarantavat
tai mielenterveyttd haavoittavat tekijat ovat riskitekijoita, jotka vahentavat turvallisuuden tunnetta ja

kokemusta hyvinvoinnista seka altistavat mielenterveyshairidlle. Mielenterveytta suojaavat ja riskee-

Taulukossa 1 on esitetty ulkoisia ja sisdisia riskitekijoitd ja suojaavia tekijoita, jotka vaikuttavat mie-

lenterveyteen.

TAULUKKO 1. Mielenterveyden suojaavat ja haavoittavat tekijat (Lonnqvist ja Lehtonen 2014.)

Sisdiset suojaavat tekijat Ulkoiset suojaavat tekijat

Myonteiset ja varhaiset ihmissuhteet
Itsetunto ja hyvaksytyksi tulemisen tunne
Oppimiskyky

Ongelmanratkaisutaito

Ristiriitojen kasittelytaito
Vuorovaikutustaidot

Kyky ihmissuhteiden luomiseen, ylldpitoon ja
purkamiseen

- Fyysinen terveys ja perima - Ruoka

Suoja

Sosiaalinen tuki

Tyollisyys

Myonteiset mallit
Koulutusmahdollisuudet
Turvallinen ymparistd
Toimiva yhteiskuntarakenne

Sisdiset haavoittavat tekijat

Ulkoiset haavoittavat tekijat

Synnynnainen sairaus tai vamma
Itsetunnon haavoittuvuus
Avuttomuuden tunne

Huonot ihmissuhteet
Seksuaaliset ongelmat

Huono sosiaalinen asema
Eristaytyneisyys
Vieraantuneisuus

Laitostuminen

Nalka ja puute

Suojattomuus ja kodittomuus
Erot ja menetykset
Hyvaksikaytto ja vakivalta
Psyykkiset hairitt perheessa
Paihteet

Kulttuuriset ristiriidat
Diskriminointi
Leimautuminen

Autonomian puute
Kiusaaminen vertaisryhmadssa
Tyottémyys

Kéyhyys

Haitallinen ymparistd

Masennukseen sairastutaan useiden riskitekijdiden yhteissummana eika sairastumiselle voida nimeta
yksittdista syyta. Sairastumiseen vaikuttavia riskitekijoita ovat muun muassa epasuotuisa kasvuym-

paristd, lapseen kohdistuva vékivalta tai seksuaalinen hyvéksikayttd. Vakivalta voi olla fyysistd ja/tai
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henkista vakivaltaa. Henkista vakivaltaa on esimerkiksi nuoren kokema kiusaaminen tai kotona ko-
ettu uhkailu. Perheen sisdiset suhteet voivat olla seka suojaavia ettd haavoittavia tekij6ita. Lampimat
ja laheiset valit vanhempiin ja toisiin sisaruksiin luovat nuorelle turvallisen kasvuympariston, joka
edistaa psyykkista hyvinvointia. Aidin ja lapsen varhaisella vuorovaikutuksella on havaittu olevan yh-
teys lapsen psyykkiseen kehitykseen. Mikali perheen sosiaaliset suhteet eivat ole kunnossa, on nuo-
rella suurempi riski sairastua psyykkisiin hairidihin. Nuoren ominaispiirteet voivat myds joko lisata
riskid sairastua psyykkisesti tai toimia suojaavina tekijoind. Fyysisesti terve nuori, joka suoriutuu hy-
vin koulusta ja harrastuksista sairastuu masennukseen pienemmalld todennakdisyydella kuin ikdto-
verinsa, jolla on esimerkiksi jokin synnynndinen vamma. (Soulander ja Marttunen 2016.) Stressaavat
elamantapahtumat ja perima voivat lisata nuoren riskid sairastua masennukseen. Stressaavien ela-
mantapahtumien vaikutus riskiin sairastua masennukseen on kuitenkin sidoksissa nuoren valmiuteen
kasitella stressia. Lisdaksi nuoren muu kuormittuneisuus voi vaikuttaa siihen, etta pienikin muutos
elamassa saattaa aiheuttaa riskin masennukseen sairastumisessa. (Karlsson ja Marttunen 2011b,
359-361.)

Masennusta ja oireiden vakavuutta voidaan arvioida erilaisten kyselylomakkeiden avulla. Lomakkeet
sisaltavat eri tavoin pisteytettyja monivalintakysymyksid, joiden vastausten yhteenlaskettu tulos an-
taa suuntaa nuoren tilanteesta. Kyselylomakkeita ei tule kdyttda masennuksen diagnosoimiseen
vaan nuori tulisi aina kohdata kahden kesken. Masennuksen diagnosointia varten laakari tarvitsee
nuoren kokemuksen lisaksi myds havaintoja aikuisilta kotoa ja koulusta. Koulussa nuoren havain-
nointia tukevat vertailukelpoisuus muihin saman ikédryhman nuoriin. Lisdksi koulussa nuoren toimin-
takykya pystytdan tarkastelemaan useasta eri nakokulmasta, esimerkiksi ihmissuhteiden ja koulu-

tydn valossa. (Karlsson ja Marttunen 2011c, 366.)

Masennuksen diagnosoimisen tukena kaytettdvia kyselylomakkeita ovat esimerkiksi Beckin masen-
nustesti (Beck Depression Inventory, BDI) ja depressioseula (DEPS). BDI-kyselylomake on tarkoi-
tettu nuoren itsensa taytettavaksi ja sita kdytetdan, kun halutaan selvittdd nuoren viimeisimman
kahden viikon aikana kokema oireilu ja sen vakavuus. Lomaketta voidaan kayttaa diagnosoinnin tu-
kena tai kun masennuksessa kaytettdvien hoitomenetelmien toimivuutta halutaan selvittda. DEPS-
lomaketta kaytetdan samoin kuin BDI-lomaketta, mutta kysymyksien avulla selvitetéan viimeisim-
man kuukauden oireilu. Molemmissa lomakkeissa kysymykset on pisteytetty ja korkea pistemaara

voi viitata masennukseen. (Aronen ja Riala 2016.)

2.3 Masennuksen hoito

Masennus voi menna ohi itsestaan, mutta oireiden jatkuessa pitkaén tai nuoren ajatuksien ja kayt-
taytymisen ollessa itsetuhoisia, on syytad hakea apua. Nuori ei valttdmattad koe itse olevansa hoidon
tarpeessa tai voi kokea olevansa itse syyllinen omaan tilanteeseensa. On tarkeda, etta nuorella on
elamassaan luotettava henkild, jolle puhua luottamuksella puhumaan tunteistaan ja etsimaan ratkai-
suja kohtaamiinsa ongelmiin. (Minkkinen 2016.) Hoitamalla masennusta intensiivisesti, voidaan ma-

sentuneen toimintakyvyn yllapitémiseen ja parantamiseen seka oireiden kestoon ja voimakkuuteen
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vaikuttaa. Hoitamattomana masennuksella on suurempi riski uusiutua. (Karlsson ja Marttunen
2011d, 366.)

Omaa mielenterveyttadn voi hoitaa ja edistaa ylldpitamalla kokonaisvaltaista hyvinvointiaan liikkun-
nan, terveellisen ravinnon ja riittévan levon avulla. Lisaksi masennuksen oireita voi lieventaa teke-
malla itselleen mielekkaita asioita. Tehtavien asioiden ei tarvitse olla isoja vaan itselle mielihyvaa
tuottava pienikin asia, kuten lukeminen voivat toimia masennusoireiden lievittajana. Kokonaisvaltai-
sen hyvinvoinnin lisadmiseksi on pyrittédva tunnistamaan ja muuttamaan kielteisia ja haitallisia aja-
tuksiaan mydnteisempaan suuntaan. (Stenberg, Saiho, Pihlaja, Service, Holi ja Joffe 2013, 32, 46,
60.) Muuttamalla tapaansa ajatella on mahdollista lisata tunnetta toiveikkuudesta, mika edesauttaa
toivon luomista, itsetunnon lisdantymista ja voimavaraistumista (Hamaldinen ym. 2017, 277). Ma-
sennuksen itsehoidossa on tarkeda oman hyvinvointinsa edistdminen, mutta itsehoitoa hankaloittaa
masennuksen mukanaan tuomat hyvinvointia heikentavat oireet. Tastd syysta masennuksen itsehoi-
dossa alku voi olla hidasta, mutta vahitellen toimintakyky lisdantyy ja toipuminen etenee. (Tuulari
2011, 170-171).

Tarkeimpana hoitokeinona masennuksesta toipumiseen on keskusteluterapia ja siihen yhdistetty laa-
kehoito. Pelkka laakehoito ei ole riittava keino masennuksen hoitamiseen. (Lamsa 2011, 25.) Laake-
hoito poistaa masennuksen oireita, mutta se ei poista masennuksen syitéd (Nuortennetti s.a.). Ma-
sennuksen hoidossa on tarkeaa seurata toipumisen etenemista myds oireiden véhenemisen tai pois-
tumisen jalkeen. Masennus voi uusiutua ja siksi on hyva kiinnittda huomioita mahdollisiin varhaisiin

masennuksen oireisiin toipumisen jalkeenkin. (Depressio: Kaypa hoito -suositus 2016.)

Tassa opinndytetydssa 13—17-vuotiaan nuoren masennusta tarkastellaan sairastuneen nuoren van-
hemman ndkodkulmasta. Nuoren sairastuminen on kriisi niin vanhemmalle kuin koko perheelle ja

nuoren saaminen avun piiriin mahdollisimman nopeasti on tarkeda. Nuori tarvitsee ymparilleen luo-
tettavan tukiverkoston, jotta toipuminen masennuksesta on mahdollista. Vanhemmalle nuoren koh-

taaminen saattaa olla kuitenkin haastavaa etenkin, jos nuori oireilee voimakkaasti.
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MASENTUNEEN NUOREN KOHTAAMINEN

Vanhempi ei voi tietda, milta nuoresta tuntuu, eikd nuori voi tietda, mitd aikuinen ajattelee. Taman
takia on tarkeaa pyrkia avoimeen ja luottamukselliseen vuorovaikutukseen, dialogisuuteen, nuoren
ja vanhemman valilla. Dialogisuudessa on tarkeaa kuunnella nuorta seka olla ymmartavainen tdman
ajatuksia kohtaan. (Vilén, Leppamaki ja Ekstrom 2008, 86.) Myos nuoren olisi hyvéa kyetd ymmarta-
maan vanhemman nakdkulmaa asioihin ja ndin syntyvaa molemminpuolista ymmarrysta tulisi pyrkia
yllapitémaan dialogissa (Makinen, Raatikainen, Rahikka ja Saarnio 2009, 138). On hyva muistaa
tasa-arvoinen, vastavuoroinen ja yhdenvertainen kohtaaminen nuoren kanssa: keskusteluun ei saisi
vaikuttaa nuoren ja vanhemman valilla vallitseva keskindinen valtasuhde. Dialoginen vuorovaikutus
perustuu jaettuun tietoon — keskustellessa esiin nousevat asiat lisadvat molemminpuolista asiantun-
tijuutta toisiaan kohtaan. (Vilén ym. 2008, 86—-87.)

Vanhemman ja nuoren valinen luottamussuhde on valttamatén avoimen keskustelun luomiselle.
Luottamussuhteen syntymisen edellytyksena on aito lédsndolo. Luottamuksen mydta nuoren on mah-
dollista kertoa tilanteestaan vanhemmalle, ja vanhemman tuleekin olla luottamuksen arvoinen. Luo-
tettavuuteen kuuluu se, ettd vanhempi ei auttamisella aja omaa etuaan vaan ajattelee nuoren pa-
rasta. Nuoren tulee pystya luottamaan siihen, ettd mikali hanta luvataan auttaa, se toteutetaan. Li-
saksi nuorella on oltava luottamus siihen, ettei apua tarvitse ansaita esimerkiksi tietynlaisella kaytok-
selld. (Mattila 2007, 14, 24.)

Vanhemmuuden haasteet

Nuoren masentuessa vanhemman kokemien tunteiden kirjo voi olla laaja. Vanhempi voi tuntea riitta-
mattdmyytta ja hapeda seka kokea nuoren sairastumisen omaksi syykseen. Nuoren sairastuminen
on koko perheen sairaus ja masennuksesta on tarkeda puhua. Mikdli nuoren masennusta esimerkiksi
havetadan ja se pidetdan salassa, se voi vahingoittaa niin masentunutta nuorta kuin muutakin per-
hetta — perhe voi ajautua tilanteeseen, jossa apua ei oteta vastaan, vaikka sita olisi saatavilla ja se
olisi tarpeen. (Jahi, Koponen ja Mannikkd 2011, 189-190.)

Nuoren ongelmien kohtaaminen voi olla haastavaa, mikali ne tuovat mieleen vanhemman omaan
elamaan liittyvia kipeita asioita. Kohtaaminen nuoren kanssa voi myds epdonnistua, eikd vanhempi
ndin ollen saa luotua toivomaansa vuorovaikutusta nuoreen. Epdonnistuneen kohtaamisyrityksen
jalkeen on hyva pohtia, miksi niin kdvi, mutta on myds yrittdd nuoren kohtaamista uudelleen. (Mat-
tila 2007, 22.)

Vanhempi voi kokea auttamisen pakollisena asiana, vaikka ei itse jaksaisikaan olla nuoren tukena.
(Mattila 2007, 37). Vanhemman on tarkeda pystya pyytémaan ja vastaanottamaan tukea, vaikka
toimiikin itse auttajana. Mikali apua ei osaa hakea tai sitd ei tarjota, on vaarana vdsyminen ja katke-
roituminen. (Vilén ym. 2008, 95.) Uupunut vanhempi ei jaksa kohdata todellisuutta nuoren tilan-
teesta. Vanhempi voi uupuessaan kokea itsenséd epdonnistuneeksi tai huonoksi vanhempana. (Mat-

tila 2007, 37.) Hanen tulisi kuitenkin muistaa, ettd avun hakeminen ei ole merkki heikkoudesta,
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vaan se on itsestaan huolehtimista ja osa hyvaa vanhemmuutta (Karlsson ja Marttunen 2011c, 365).
Vanhemman kokemus omasta epaonnistumisestaan kasvattajana voi aiheuttaa sen, etta han etaan-
tyy lapsestaan valtellessadn kasvatusvastuutaan. Vanhemman olisi hyva pitda mielessaan, ettei kaik-
kiin erilaisiin kasvatuksellisiin kriisitilanteisiin voi varautua etukdteen. Haasteet voi ndhdé vanhem-

muutta kehittavana ja kasvattavana. (Syrjala 2005, 14, 82)

Vanhemman tulisi nahda avuttomuus, ristiriitaisuus ja haavoittuvuus, joka ohjaa nuoren toimintaa.
Naékemalld nuoren heikkoudet vanhempi saa mahdollisuuden paasta siséan taman maailmaan, jossa
han voi toimia heijastavana pintana voimaannuttaville asioille. Tarjottu apu syntyy vuorovaikutuk-
sessa autettavan kanssa. (Vilén ym. 2008, 95.) Vuorovaikutuksessa kaikki tunteet ovat sallittuja ja
niistd puhuminen on tarkeaa. Vanhemman onkin hyva miettia, millaisia tunteita nuoren tilanne ha-
nessa herattaa ja miksi. Lisdksi aikuisen tulee pystya ottamaan vastuu omista tunteistaan: vanhem-
massa heranneet tunteet eivat ole nuoren syyta, vaikka ne ovat syntyneet vuorovaikutuksessa ha-
nen kanssaan. (Mattila 2007, 18.)

Nuoren kohtaaminen

Kohtaaminen on monikerroksinen vuorovaikutuksellinen tilanne, joka syntyy ihmisten valisessa kans-
sakaymisessa. Se luo perustan yhteyden ja luottamuksen syntymiselle ja rakentamiselle. Kohtaami-
nen voi yksinkertaisimmillaan olla pinnallista, hyvia kaytéstapoja noudattavaa toisen huomioimista,
mutta syventyessaan se muuttuu monikerroksiseksi tilanteeksi. Toisen ihmisen kuuleminen, huomi-
oiminen, huomioiduksi tuleminen, arvostaminen seka arvomaailman huomioiminen ja kunnioittami-
nen syventdvat kohtaamista. Jokaisessa vuorovaikutustilanteessa on lasna kaikkien siina olevien
henkildiden menneisyys, jonka vaikutus kohtaamiseen tulee ymmértaa onnistuneen vuorovaikutuk-
sen takaamiseksi. Ihmisen kohtaamisessa samaan aikaan sekd helpoin etta vaativin asia on se, ettei
siihen ole olemassa yhté ainoaa ja oikeaa tapaa. Onnistunut kohtaaminen vaatii inhimillisyytta ja
ymmarrysta toista ihmistd kohtaan. Lisaksi tarvitaan rohkeutta tarkastella kriittisesti ja tarvittaessa

muuttaa omia asenteitaan ja toimintatapojaan. (Mattila 2011, 15-16.)

Kohdatessaan nuoren vanhemman tulee olla tilanteessa aidosti l&sna ja tuoda esiin oma inhimillisyy-
tensd. On tdrkeda pitad mielessa, ettd myos aikuinen on erehtyvainen ja voi oppia epaonnistumisis-
taan. Kohtaaminen on taito, joka vaatii harjoittelua, eikd epaonnistuneen kohtaamisen jalkeen pida
luovuttaa. (Mattila 2011, 17.) On muistettava, ettei ole olemassa valmiita sanoja tai yleispatevia oh-
jeita ongelmien ratkaisemiseksi. Mikali vanhempi on miettinyt nuoren ongelmaan valmiit ratkaisut ja
neuvot, han ei pysty kuuntelemaan nuoren todellisia omia ajatuksia. Nuoren kohtaaminen aidosti
sisdltda sallivuutta ja antaa tilaa persoonallisuudelle, ottaa nuoren vakavasti ja arvostaa nuoren
omaa tilaa. (Mattila 2007, 12-14.) Vanhempi voi kohtaamistilanteessa omalla kayttaytymiselldan ja
asennoitumisellaan vaikuttaa tilanteeseen. Avoin ja lammin asenne auttaa lisédmaan nuoren tun-
netta siita, ettd han kelpaa vanhemmalleen sellaisenaan, vaikka ei olekaan taydellinen. (Kuusela ja
Purjo 2009, 176.)
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Keskustellessaan nuoren kanssa vanhemman on hyva muistaa sailyttaa roolinsa aikuisena ja lohdut-
tajana. Toivon luominen ja myétatuntoinen suhtautuminen voivat helpottaa nuoren oloa ja vaikeasta
aiheesta puhumista. Keskustelussa tarkeaa on aito kiinnostus nuorta kohtaan sekd avoimuus ja suo-
ruus asioiden kasittelyssa. Nuoren syyllistémista ja ongelman vahattelya tulee valttda. (Karlsson ja
Marttunen 2011c, 365.) Kohtaamisessa vanhemmalla on vastuu sailyttdaa nuoren kokemus turvalli-

suudesta ja hyvaksytyksi tulemisesta seka rohkaista nuorta avoimuuteen (Mattila 2007, 18-19).

Keskeistd nuoren kohtaamisessa on kokonaisvaltainen ihmisyyden arvostaminen, eikd vanhemman
arvostukseen nuorta kohtaan saa vaikuttaa téman saavutukset tai epaonnistumiset. Arvostavaan
kohtaamiseen kuuluu arvon antaminen nuoren asiantuntijuudelle omasta elamastdan. Kunnollisen
vuorovaikutuksen syntymiseksi vanhemman tulisi pystya asettumaan nuoren tasolle, eikd nostaa

itsedan taman ylapuolelle. (Mattila 2007, 15-21.)

Arjessa tapahtuva kohtaaminen on usein pintapuoliseksi jaavaa, mutta vanhemman kokiessa huolta
nuoresta kohtaamisen luonne muuttuu monikerroksisemman kohtaamisen suuntaan. Téllaisen koh-
taamisen ensisysays on nuorelle ilmaistu viesti siitd, ettéd vanhemmalla on halu tietda, miten nuori
jaksaa. Vanhemman on tehtava nuorelle selvaksi, ettei halu johdu uteliaisuudesta vaan vanhemman
vdlittdmisestd ja huolenpidosta. (Mattila 2007, 23). Masennuksen puheeksi ottaminen ei pahenna
nuoren tilannetta, vaan voi jopa helpottaa nuoren oloa. Ottamalla masennuksen puheeksi vanhempi
voi saada nuoren kokemaan, etta joku ndkee ja ymmartda nuoren pahan olon. (Lamsa 2011, 24.)
Masennukseen liittyy usein tunteita sivuun ja@amisesta ja ohitetuksi tulemisesta, ja onkin tarkeaa

nahda, kuulla ja kohdata nuori sellaisena kuin han on (Kiviniemi 2011, 100).

Nuoren kohtaaminen on ensimmainen vaihe kohti nuoren toipumista ja on tarkeaa, ettd vanhem-
milla on kaytettavissa keinoja onnistuneeseen kohtaamiseen. Kohtaaminen voidaan ymmartaa use-
alla tavalla, mutta tassa tydssa kohtaamisella tarkoitetaan nuoren kohtaamista henkiléna, josta van-
hemmalla on herannyt huoli ja hatd. Vanhemman ja lapsen valinen suhde on aina ainutlaatuinen ja
kohtaamiset ovat erilaisia. Kohtaamisen tuoksi on kehitetty erilaisia menetelmia, joista yksi on huo-

len puheeksiottaminen.

3.3 Huolen puheeksiottaminen ja huolen vyéhykkeet

Huolen puheeksiottaminen on tyémenetelma, jota my6s vanhempi voi kdyttaa nuoren kohtaami-
sessa. Tydmenetelman avulla vanhempaa askarruttava asia voidaan ottaa puheeksi nuorta loukkaa-
matta. Vanhempi ilmaisee huolensa nuorelle ja odottaa saavansa talté vastauksen, onko vanhem-
massa herannyt huoli aiheellinen. Varhaisessa vaiheessa esille nostettu huoli saattaa ehkaista ongel-
mien kasaantumista ja kriisiytymistd. Huolen puheeksiottamisen on huomattu parantavan ihmisten
valisia suhteita, koska siina pyritadn yhteistydhon. (THL 2014a.) Huolen puheeksiottamisessa tarkoi-
tuksena on nostaa keskusteluun nimenomaan nuoreen kohdistuva huoli, ei nuoren ongelma (Eriks-
son ja Arnkil 2012, 7).
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Huolen puheeksiottamisessa ei pyrita neuvomaan kuinka nuoren tulisi toimia ongelman ratkaise-
miseksi, vaan asioita lahdetadn pohtimaan yhdessa. Tarvittaessa apua voidaan lahtea hakemaan
esimerkiksi terveydenhuollon, lastensuojelun tai erilaisten jarjestojen kautta. Keskusteltaessa ongel-
mista, niita ei arvostella eika korosteta. (THL 2014a.) Huolen puheeksiottamisessa tarkoituksena on
pyytdaa apua vanhemman oman huolen vahentdmiseen. Nuoren ongelmaa puheeksiottaessaan van-
hemman tulisi ensimmaisena pohtia omaa huoltaan ja sen suuruutta. Lisdksi hanen tulisi miettia
keino ilmaista seka hyvat asiat ettd hanessa herdannyt huoli siten, ettei nuori tulkitse vanhemman
sanomia asioita moitteeksi tai syytteeksi. Keskustellessaan nuoren kanssa vanhemman tulisi muistaa
kuunnella ja olla joustava seka mukautua tilanteeseen. Keskustelun jalkeen han voi pohtia, mita kes-
kustelun aikana tapahtui ja kuinka voisi jatkossa keskustella nuoren kanssa taman ongelmasta.
(Eriksson ja Arnkil 2012, 13-18.)

Mikali huolta ei oteta puheeksi, vaan se jaa kasittelemattéomana vanhemman mieleen, se kasvaa
muuttuen vahingoittavaksi ja toimintakykya heikentévaksi. Mita pidempaan huolen puheeksiottoa
viivyttda, sitd raskaammaksi henkinen taakka kasvaa. Jokaisella ihmiselld on erilainen kokemus huo-
lesta ja sita aiheuttavista tekijoista, tarkeintéd on luottaa omaan vaistoonsa. (Huhtanen, 2007, 24—
25.) Nuoren kanssa tydskentelevien avuksi on laadittu huolen vydhykkeet (kuvio 1). Vaikka tyome-
netelma on tarkoitettu tyontekijoiden kayttodn, voivat myés vanhemmat soveltaa sitd nuoren koh-
taamisessa (THL 2014b).

Ei huolta
Vanhemman omat tiedof
ja taidot ovat riittivit
noren kasvun ja
kehityksen tukemiseen.
Vanhempi kokee, ettd
asiat ovat hyvin.

Pieni huoli
Vanhemmalla on pieni huoli
jostain asiasta. Huoli saattaa
kiydi mielessd toistuvasti,
mutta hin luottaa omiin
kykyihinsg selvittdd asiat.

Tuntuva huoli
Vanhempi kokee kasvavaa huolta, mutta
kokee samalla epivarmuutta asian
| B
Harmaalle vyihvkkeelle on tyypillistd

i TalA vyohykkeelld tarvitaan

kuitenkin jo vhteistoimintaa ongelmien
ratkaisemiseksi.

Suuri huoli
Vanhempi kokes, etti lapsi on
vaarassa tai, ettd mikali asioihin ei
puututa heti, perheelle tai lapselle
kv hnonosti. Tarvittavat
yhteistydtahot on otettava heti
kayttion.

KUVIO 1. Huolen vydhykkeet (mukaillen THL 2014b.)
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Vyohykkeiden avulla tydntekija tai vanhempi voi itse arvioida onko huoli kuinka suuri ja riittavatkd
hdnen omat keinonsa asioiden eteenpain viemiseen (THL 2014b). Mikali vanhemmalle heraa huoli
nuoresta, on hanen syyta arvioida huolen aste ja syyt (Eriksson ja Arnkil 2012, 14). Huolen vydhyk-

keisto jaetaan neljaan eri vy6hykkeeseen, joiden sisaltdja on madritelty seuraavasti:

1. Ei huolta — Vanhemmalla on kokemus siitd, etta nuoren asiat ovat hyvin ja suhde nuoreen
toimii. Vanhempi kokee, ettd hanen tietonsa ja taitonsa ovat riittavat tukeen nuoren kasvua
ja kehitysta. Ensimmaisessa vythykkeessa vanhemman ja nuoren valinen vuorovaikutus on
toimivaa. (Eriksson ja Arnkil 2012, 25-26, Kaiponen s.a., THL 2014b.)

2. Pieni huoli - Vanhemmalla on pieni huoli tai ihmetyksen tunne jostakin asiasta. Huoli saat-
taa kdyda mielessa toistuvasti. Han kuitenkin luottaa omiin kykyihinsa selvittaa asiat. Huoli
on hyva ottaa puheeksi nuoren kanssa pienen huolen vaiheessa, silla silloin huolen puheek-
siottaminen voi lieventaa huolta ja huolen puheeksiottaminen on helpompaa kuin seuraa-
valla vybhykkeelld. Pienen huolen vydhykkeelld vanhemman omat keinot voivat riittda nuo-
reen kohdistuvan huolen selvittdmiseen. Kun huoli on otettu puheeksi nuoren kanssa, se
joko pienenee, suurenee tai jaa muuttumaksi - nuoren tilanne selkiytyy vanhemmalle ja
herattad vanhemmalle ajatuksen jatkotoimista nuoren tilanteen suhteen. (Eriksson ja Arnkil
2012, 25-26, Kaiponen s.a., THL 2014b.)

3. Tuntuva huoli - Vanhempi kokee kasvavaa huolta, mutta kokee samalla epavarmuutta asian
vakavuudesta ja riittdvasta naytésta. Vanhemmalla on kuitenkin ollut jo pidemman aikaa
huoli nuoresta. Tuntuvan huolen vydhyketta voidaan kutsua harmaaksi vy6hykkeeksi, jolle
on tyypillista epaselvyys. Vanhemman usko omiin keinoihinsa nuoren auttamiseksi on lop-
pumassa ja vanhempi kokee tarvitsevansa yhteisty6téd muiden auttajatahojen kanssa ongel-
mien ratkaisemiseksi. Tuntuva huoli kuormittaa vanhempaa emotionaalisesti ja vanhempi
voi kokea yksinjadmisen tunnetta, mikali ei saa hyddylliseksi kokemaansa apua yhteistyota-
hoilta. (Eriksson ja Arnkil 2012, 25-26, Kaiponen s.a., THL 2014b.)

4. Suuri huoli - Vanhempi kokee esimerkiksi, ettéd nuori on valittdmassa vaarassa tai, ettd mi-
kali asioihin ei puututa heti perheelle tai nuorelle kdy huonosti. Vanhempi kokee, ettei ha-
nen omat keinonsa ja voimavaransa riité auttamaan nuoren ongelmassa. Tarvittavat yhteis-
tyotahot on otettava heti kayttéon. Vanhemman huolen pitkittyessa ja hanen kokiessaan
voimavarojensa ehtyvan, voivat huolet kasvaa tuntuvista suuriksi. Mikéli huolen ensimmai-
sen kerran heratessa vanhempi toteaa tilanteen olevan suuren huolen vyéhykkeelld, on ha-
nen otettava valittdmasti yhteytta auttajatahoihin, jotka ottavat kayttéon kriisitydbmenetel-
mat. (Eriksson ja Arnkil 2012, 25-26, Kaiponen s.a., THL 2014b.)

Huolen vyohykkeistén avulla vanhempi voi kohdata nuortaan helpommin. Huolen vyéhykkeiden
kayttdminen oman huolen arvioimisen tukena voi lisatda vanhemman varmuutta tuen hakemisen tar-
peudesta, mutta se saattaa myds helpottaa huolta. Vanhemman on mahdollista kasitella asioita yh-

dessa nuoren kanssa kayttden apunaan huolen vydhykkeistd. Tarvittaessa vanhempi voi keskustella
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huolensa voimakkuudesta myds ammattilaisten kanssa, jotka voivat osaltaan arvioida huolen aiheel-

lisuutta.

3.4 Tukea masentuneelle ja laheisille

Mielenterveystyon tavoitteena on vahvistaa mielenterveytta seka vahentaa siihen kohdistuvia uhkia
mielenterveyttd edistavien ja hairiditéd ehkaisevan tyon seka mielenterveyspalveluiden avulla. Mielen-
terveyspalvelut voivat olla ohjausta, neuvontaa, psykososiaalista tukea seka mielenterveyshairididen
tutkimusta, hoitoa ja kuntoutusta. Valtakunnallisella tasolla mielenterveyspalveluiden suunnittelu,

ohjaus ja valvonta ovat Sosiaali- ja terveysministerion vastuulla. (STM s.a.)

Masennuksen kanssa elava perhe tarvitsee usein ulkopuolista apua tilanteen selvittdmiseksi. Perheen
tukiverkon liséksi eri sektorien toimijoiden merkitys korostuu jo kriisitilanteen alkuvaiheessa, silla
masentuneen nuoren lisdksi on tarkeda muistaa huolehtia muistakin perheenjasenisté. Hakiessaan
apua vanhempi osoittaa nuorelle, ettei kriisitilanteessa tarvitse jaada yksin ja ettd on olemassa mui-
takin samassa tilanteessa olevia tai olleita nuoria ja perheita. (Kaivolainen, Kotiranta, Makinen, Pur-
honen ja Salanko-Vuorela 2011, 78; MLL 2017.)

Masennukseen joko nuori tai vanhempi voi hakea apua joko julkisen, yksityisen tai 3. sektorin toimi-
joilta. Julkisella sektorilla apua voivat tarjota esimerkiksi kouluterveydenhuolto, mielenterveysneu-
vola tai tyoterveyshuolto. Yksityisen sektorin toimijoita ovat erilaiset yksityiset terveyspalvelut. 3.
sektorilla erilaiset yhdistykset ja jarjestot tarjoavat tietoa ja palveluita nuorille ja vanhemmille. Li-
saksi tietoa ja apua voi hakea erilaisilta verkkosivuilta, jotka voivat olla joko kaupunkien, kuntien,
yhdistysten tai jarjestdjen ylldpitdmia. (Kaivolainen ym. 2011, 227; Suomen Mielenterveysseura

s.a.a.)

Erilaiset 3. sektorin toimijat tekevat tyota yhteistydssa kunnallisten ja yksityisten palveluiden rinnalla
ja tdydentavat julkisen ja yksityisen sektorin palvelutarjontaa. Kolmannen sektorin toimijat tarjoavat
maksuttomia matalan kynnyksen palveluita esimerkiksi suljetuilla keskustelupalstoilla ja chateissa,
paivystavan puhelimen valitykselld seka yllapitdmalla auttavia verkkopalveluita. Lisaksi 3. sektorin
toimijat voivat auttaa jarjestémadn perheelle tukihenkilon. Jarjestéjen voivat tarjota palveluita myos
kasvotusten, joko henkil6kohtaisesti tydontekijan kanssa keskustelemisen muodossa tai ryhmamuo-
toisena tukemisena. Vanhemmille on esimerkiksi olemassa vertaisryhmid, joista voi saada tukea ja
neuvoja samanlaisessa eldmantilanteessa olevilta vanhemmilta. Vertaisryhmiin osallistumalla van-
hemmat voivat avoimen keskustelun my6ta huomata, etteivdt ole ongelmiensa ja ajatustensa
kanssa yksin. Ryhmat perustuvat kokemusten jakamiseen ja kunnioittavaan vuorovaikutukseen osal-
listujien kesken. Asioista ja tunteista puhuminen auttaa vanhempien hyvinvoinnin lisdantymisessa.

(Kaivolainen ym. 2011, 228; Suomen Mielenterveysseura s.a.b.; MLL s.a.)
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OPINNAYTETYON TOTEUTUS

Kehittamistyd on jarjestelmallista toimintaa, jonka tarkoituksena on saada kayttddn uutta tietoa
tuotteiden tai toimintatapojen luomisesta. Kehittdmistyota voi olla myds tuotteen tai toimintapojen
kehittdminen (Tilastokeskus s.a.). Tuotteistaminen on yksi kehittdmistyén muodoista. Tuotteistami-
sen madritelma ei ole yksiselitteinen, silla voidaan tarkoittaa esimerkiksi fyysisen tuotteen kehitta-
mista, itsensa tekemista tunnettavaksi, tuotteen nimeamista tai keksinnon kaupallistamista. (Paran-

tainen 2007.) Kehittamistyona tuotteistimme opinndytetyona tehtavan oppaan.

Opinnaytetytn aihe rajattiin 13—17-vuotiaisiin nuoriin. Mielenterveyslaissa (1990) nuorella tarkoite-
taan alle 18-vuotiasta henkil6a. Lisaksi alle 13-vuotiaat kuuluvat lastenpsykiatristen palveluiden pii-
riin ja 18 vuotta tayttaneet luokitellaan usein aikuispsykiatristen palveluiden asiakkaiksi, suositusika-
rajoista huolimatta. (Pylkkanen ja Haapasalo-Pesu 2016.) Opinnaytetydmme kohderyhmé oli 13-17-
vuotiaiden masentuneiden nuorten vanhemmat. Hyddynsaajina opinndytetydéssamme olivat vanhem-

mat, nuoret ja masentuneiden nuorten ja heidan laheistensa kanssa tydskentelevat.

Opinnaytetytssa kerdsimme masennukseen liittyvaa tieteellista tietoa ja selvitimme vanhempien ko-
kemuksia avun saamisesta. Kokosimme kerdamastamme aineistosta oppaan, joka antaa vanhem-
mille tietoa masennusta sairastavan nuoren kohtaamiseen, huolen puheeksiottamiseen, ongelmien
varhaiseen tunnistamiseen ja avun hakemiseen. Oppaasta tehtiin selkedlukuinen ja helppokayttéinen
teos vanhempien kaytettdvaksi masentuneen nuoren kohtaamiseen ja nopeaan tiedon hakemiseen.
Siihen kerattiin yhteen kaikki tarvittava tieto, joka on ennen taytynyt hakea useasta eri lahteesta.

Opas on uudenlainen tydvaline vanhempien tukemiseen ja neuvontaan OMA ry:lle.

Opinnadytety6n toteuttaminen

Opinnaytety6 toteutettiin kayttden apuna Demingin laatuympyrad, jonka kayttétarkoitus on laadun
kehittdminen. Laatuympyra koostuu neljasta vaiheesta, joita tarvittaessa toistetaan prosessin ede-
tessa. Demingin laatuympyraa voidaan nimittda myds Shewartin ympyraksi, PDCA-malliksi tai PDSA-
malliksi. Laatuympyran nelja vaihetta ovat suunnittelu (p/an), tekeminen (do), tarkastaminen
(study/check) ja toimiminen (act). Suunnitteluvaiheessa luodaan tavoitteet ja aariviivat, joiden poh-
jalta toimintaa ryhdytadn rakentamaan tai kehittdmaan. Myéhemmassa vaiheessa saavutettuja tu-
loksia verrataan alussa asetettuihin tavoitteisiin. Tekemisen vaiheessa luotuja suunnitelmia toteute-
taan niin, ettd tekemisen vaiheet dokumentoidaan. Kun kaikki tehtdvissa oleva on tehty, siirrytaén
tarkastelemaan toteutusta ja verrataan, onko aiemmassa vaiheessa tehty tyo tayttanyt alussa asete-
tut tavoitteet. Kun tekemista on tarkasteltu, siirrytadn toimimaan tarkastelun aikana ilmenneiden
tarpeiden mukaisesti. Mikali kehitettavaa loytyy, aloitetaan ympyran kiertaminen jélleen suunnittelu-

vaiheesta ja sité toistetaan niin pitkaan, etta halutut tulokset on saavutettu. (Mulkey 2004, 435.)

Opinndytety6n prosessi ja samalla Demingin laatuympyrén ensimmainen neljénnes kadynnistyi syk-
sylld 2016 saadessamme aiheen opinndytety6hdn Pielaveden Etsivalta Nuorisoty6ltd. Syksyn 2016

aikana tapasimme toimeksiantajamme OMA ry:n vastaavan omaistyontekijan Tiina Purasen ja
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aloimme suunnitella opinndytetyon aiheen rajaamista ja siséltdéa. Laatuympyran toinen vaihe tarkoitti
opinnaytetydssamme teoriapohjan luomista ja taustatiedon keradmistd. Toimeksiantajan mukaan
suunnittelemamme kaltaista opasta ei ollut olemassa ja aihe oli siksi hyvin ajankohtainen. Kevaan
2017 aikana osallistuimme vertaisryhman tapaamiseen, jossa hankimme tietoa siitd, millainen opas
palvelee vanhempia ja toimeksiantajaa parhaiten. Kerattydamme taustatietoa ja teoria-aineistoa

aloimme toteuttaa opasta.

Tarkastellessamme tuotostamme kavi ilmi, etta vastaavanlainen opas on olemassa ja sen ovat teh-
neet vuonna 2016 opinndytetyonaan Marie-Liina Hallinen ja Carita Murtola yhteistydssa Mielenter-
veysomaiset Pirkanmaa - FinFami ry:n kanssa. Olimme ehtineet opinnaytetydssamme jo luoda op-
paalle sisallon ja kayda vertaisryhmassa [0ytdessamme lokakuussa 2016 tehdyn opinndytetyén Fin-
Fami ry:n www-sivuilta. Laatuympyrad mukaillen tarkastelimme jo olemassa olevaa opinnaytety6ta
ja vertasimme sitd omaamme valmistautuen siirtymaan uudestaan suunnitteluvaiheeseen ja etene-

maan siitd kohti valmista opasta.

4,1.1 Aineiston kerdaminen

Opinnaytetytn teoria-aineisto kerattiin suurimmaksi osaksi sosiaali- ja terveysalan tietokirjallisuu-
desta. Taman liséksi olimme mukana toimeksiantajan jarjestdmassa vertaisryhmén kokoontumisessa
kevaalla 2017. Vertaisryhma oli kohdennettu masentuneiden nuorten vanhemmille. Aineistoa oppaan
sisalléon kohdentamista vanhempia varten koottiin selvittamalld, millaisia ajatuksia, kysymyksia ja
huolenaiheita vanhemmille on herannyt nuorten mielenterveyteen liittyen. Vertaisryhman kokoontu-
misessa pyysimme vanhempia tayttémaan paikan paalla kyselylomakkeen (liite 2), jossa kartoitimme
avoimien kysymysten avulla muun muassa vanhemman kokoemuksia nuorensa tilanteesta. Kolme
vanhempaa taytti lomakkeen. Tieto tekeilla olevasta opinndytetydstdmme ja vertaisryhmaan osallis-

tumisesta julkaistiin OMA ry:n jasenkirjeessa (liite 3).

OMA ry:n suljettuun vertaisryhmaan osallistui neljgn nuoren vanhempi tai vanhemmat. Aanitimme
vertaisryhman kokoontumisen aikana kaydyt keskustelut, jotta niitd pystyttiin hyddyntamaan opin-
naytetydn mybhemmassa vaiheessa. Keskustelimme osallistujien kanssa esimerkiksi siita, millaista
tukea vanhemmat olivat saaneet, millaista tukea he olisivat toivoneet ja millaisen tuen he kokivat

hyddylliseksi masentuneen nuoren tilanteessa. Vanhemmat kertoivat myos kokemistaan tunteista,

joita oman lapsen sairastuminen oli heissa herattényt.

Kévimme kokoontumisen aikana keskusteluja, jotka auttoivat meitd ymmartdmaan paremmin van-
hempien hadan, toivottomuuden ja avun tarpeen. Vanhempien kokemuksen mukaan olisi ollut hyva,
ettd jokin tekemdaamme opasta vastaava teos olisi ollut kaytéssa, kun heiddn nuorensa sairastuivat.
Kohtaamalla vanhempia saimme ensi kdden tietoa, miten nuoren masennus vaikuttaa vanhempiin ja
perheeseen. Ryhmaan osallistuneiden vanhempien esiin nostamia aiheita olivat erityisesti avun ha-
keminen ajoissa ennen nuoren tilanteen kriisiytymista, vertaistuen merkitys, tiedonsaannin vaikeus
ja koko perheen tilanteen huomioiminen. Lisaksi keskustelussa nousi esille byrokratian maara avun

hakemisessa, rahakeskeisyys ja odotusajat palveluiden saamisessa. Vertaisryhmassa keskusteltiin
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my®s vanhemman omista tunteista lapsen sairastumiseen liittyen, kuten itsensa syyllistamiseen,

nuoren masentumisen hyvaksymiseen ja vanhemman riittdmattdmyyden tunteeseen.

4.1.2 Tuotteistamisprosessi

Tuotteistamisprosessi on aina yksildllinen, eika kaytannon toteuttamiseen ole olemassa yhta ainoaa

tapaa (Jaakkola, Orava ja Varjonen 2009, 1). Olemme noudattaneet opinndytetyéna tuotettavan op-

paan tuotteistamisprosessissa Jamsan ja Mannisen (2000) tuotekehitysprosessin mallia (kuvio 1).

Tuotteistamisprosessin tavoitteeksi asetimme kaikkia hyddynsaajia palveleva opas.

Ongelmien A
tai e Tulos: Varmistetaan, onko olemassa ongelma tai tarve, jonka ratkaisemista
kehittamis-| 4, 5tekehitys auttaa.
tarpeiden
tunnista- J
minen
o Kaytetadn luovan ongelmanratkaisun menetelmia.
\/ * Hyddynnetaan eri tahoilta tai ideapankista tullutta tietoa
Ideavaihe | * Tulos: valitaan sellainen ratkaisu tai tuote, jolla on mahdollista korjata ongelma tai
vastata terpeeseen ja laaditaan tuotekonsepti )

<<

« Sisdltaa tiedon hankinnan asiakkaista, aiheesta, toimintaymparistosta tuotteesta ja "\
sen valmistamismenetelmista seka tuotteen laatitekijoista

» Tietoa analysoimalla tésmennetéadn, mita ollaan tekeméssa ja valitaan

Tuotteen | toteuttamisen vaihtoehdot ja periaatteet
luonnostelu| ® Tulos: luodaan tuotteen tekemiselle ratkaisuluonnos, "kasikirjoitus", tuotekuvaus eli
\/ tuotespesifikaatio J
o Kasittaa varsinaisen tekemisvaiheen ja etenee luonnosteluvaiheessa valittujen )
\/ ratkaisujen mukaan
« Sisdltaa usein esitestausta ja arviointitiedon hankintaa, jonka pohjalta etsitaan
Tuotteen | kehittamists vaativille asioille ratkaisuvaihtoehtoja
kehittely | o Tylos: saadaan aikaan tuotteen mallikappale )
\/ » Tuotteen korjaamisen ja yksityiskohtien viimeistely )
\/ o Kaytto-/toteutusohjeiden laadinta
o Tuotteen markkinoinnin suunnitelu
Tuotteen |, 1 otekehitysprojektin loppuraportointi
viimeistely . ; e -
» Tulos: saadaan aikaan kayttévalmis tuote Y,

<

KUVIO 1. Tuotekehityksen vaiheet (Jdmsa ja Manninen 2000, 85).

Tuottamisprosessi aloitettiin ongelmien ja kehittamistarpeiden tunnistamisella seka tekemalla paatos

uuden tuotteen kehittamisesta. Prosessi eteni tietoperustan kartuttamisella ja toimeksiantajan

kanssa tehtavalla ideoinnilla oppaan sisallosta. Ideointivaiheen jalkeen oppaan tekemisessa siirryttiin

luonnosteluvaiheeseen, jossa mielessa tehty opas siirrettiin luonnokseksi paperille ja tietokoneelle.

Luonnostelussa kaytettiin apuna Jdmsan ja Mannisen (2000, 43) luomaa kukkamaista kuviota tuot-

teen luonnostelusta, jossa keskidssa on tuotteen laatu ja terdlehtina luonnostelua ohjaavat nakékoh-

dat: asiakasprofiili, tuotteen asiasisaltd, palveluiden tuottaja, rahoitusvaihtoehdot, asiantuntijatieto,
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arvot ja periaatteet, toimintaymparistd, saadokset ja ohjeet seka sidosryhmat. (Jamsa ja Manninen
2000, 28-43.)

Luonnosteluvaiheen paatyttya opasta kehitettiin muokkaamalla sisaltéa ja ulkoasua tarpeita vastaa-
vaksi. Opasta tehdessa haluttiin ottaa huomioon, etta sitd voidaan kayttaa ilman ammattilaisen las-
naoloa, ja tasta syysta ulkoasun ja sisallon tuli olla selkeaa ja helposti ymmarrettavaa, eika oppaassa
tasta syysta haluttu kayttda esimerkiksi ammattisanastoa. Luonnosteluvaiheen paatyttya valmiina oli
oppaan ensimmainen valmis versio. Viimeistelyvaiheessa oppaan sisaltda ja ulkoasua viimeisteltiin,
jonka jalkeen opas oli valmis lahettavaksi testaukseen vanhemmille. (Jdmsa ja Manninen 2000, 54—
56, 80—-81.) Toimeksiantajalle kayttdkelpoisin tiedostomuoto oli pdf-tiedosto. Halutessaan toimeksi-

antaja voi ostaa oikeudet oppaaseen sen myyntitarkoitusta varten.

Toimeksiantajan ja kohderyhman kanssa kaytiin keskustelua hyvan oppaan sisallosta ja molemmilta
pyydettiin palautetta oppaasta. Toimeksiantajalta saadun palautteen perusteella oppaan sisaltda
korjattiin ehdotusten mukaisesti. Valmis opas lahetettiin sahkdpostilla toimeksiantajalle, joka valitti
oppaan toimeksiantajan palveluita kdyttéville masentuneiden nuorten vanhemmille testaamista var-
ten. Vanhemmilta saatu palaute oli positiivista ja opasta kehuttiin luettavuudeltaan selkedksi ja sopi-

van lyhyeksi. Opas koettiin myds hyvaksi, koska sitd voisi hyddyntaa keskustelussa nuoren kanssa.

4.2  Luotettavuus ja eettisyys

Mielenterveyslaki (1990) takaa, ettd mielenterveyspalvelut ovat yhteensopivia muiden sosiaali- ja
terveysalan palveluiden kanssa ja pyritdan jarjestémaan ensisijaisesti avopalveluina. Laissa maaritel-
Iadn myos alaikdisen tahdosta riippumattomaan hoitoon madraémisesta ja sen perusteista. Opinnay-
tetyota tehdessa otimme huomioon sosiaalialan eettiset ohjeet seka toimintaamme ohjaavat lait.
Opinndytetydprosessin aikana ja sen paatyttyd meita velvoittaa sosiaalihuollon asiakkaan asemasta
ja oikeuksista sdadetyn lain (2000, § 15) vaitiolovelvollisuus ja hyvaksikayttokielto, jonka mukaan
emme saa kertoa kuulemistamme tai ndkemistamme vaitiolovelvollisuuden alaisista asioista ulkopuo-
lisille henkilGille. Noudatimme opinndytetyota tehdessamme vahingoittamattomuuden periaatetta,

mika tarkoittaa, ettd tekemastamme tydsta ei koidu vahinkoa tai haittaa haastateltaville.

Vertaisryhman kokoontumisessa kerroimme keskusteluun osallistuville, mihin tarkoitukseen ke-
rasimme tietoa ja mista tuotoksen voi I6ytda mydhemmin. Lisdksi kohtelimme haastateltavia van-
hempia kunnioittavasti ja heiddn osallistumisensa keskusteluun oli vapaaehtoista. Keskustelut olivat
vapaamuotoisia ja mielipiteenvapautta kunnioittavia. Noudatimme opinndytetydprosessissa yleisen
rehellisyyden periaatteita ja vaikka opinnaytetydmme ei ollut varsinaisesti tutkimus, myds hyvaa tie-
teellista kaytantda (Savonia 2016). Tama tarkoittaa sitd, etta olimme kaikessa toiminnassamme re-

hellisid, huolellisia ja esitimme vain perusteltuja vaitteita.

Opinndytetydprosessin edetessa kiinnitimme huomiota tietojen oikeellisuuteen ja luotettavuuteen.

Tarkastimme [6ytamamme tiedon useasta |dhteestd luotettavuuden varmistamiseksi. Kaytimme
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opinnaytetytta tehdessédmme asianmukaisia lahteita ja olimme kriittisia lukemaamme tekstia koh-
taan. Lahteita etsiessamme kaytimme yleisesti luotettavia aineistoja, esimerkiksi ammattikirjalli-
suutta erilaisia artikkeleita ja tutkimuksia. Hakiessamme tietoa internetistd kaytimme luotettavia tie-
tokantoja kuten Melindaa. Mikali tieto oli muualta kuin luotettavan tietokannan kautta haettua, kiin-

nitimme erityista huomiota ldhteen alkuperaan ja tiedon oikeellisuuteen.

Sitouduimme noudattamaan toimeksiantajan kanssa sovittua aikataulua opinndytetyon toteuttami-
sesta ja toimimme hyvassa hengessa seka ammatillisesti eri yhteistyétahojen kanssa. Tama tarkoitti
sitd, etta emme jattaneet saapumatta sovittuihin tapaamisiin ilmoittamatta esteesta ja kasittelimme
yhteisty6tahoilta saatua tietoa rehellisesti ja huolellisesti. Opinndytetydn tuotoksena tehdyn oppaan
tekijanoikeus kuuluu meille, ellei toimeksiantaja tahdo ostaa oppaan tekijanoikeutta omiin nimiinsa.
Mikali toimeksiantaja ostaa tekijanoikeudet itselleen, sitoudumme noudattamaan valillemme laadit-

tua sopimusta tekijén- ja julkaisuoikeuksista.

Kehitellyn tuotteen luotettavuutta lisad ymmarrettdavan kielenkayttd faktojen ilmaisussa. Taman li-
saksi kohderyhman huomioiminen, heidan tarpeidensa ja toiveidensa mukaisen tuotteen kehittédmi-
nen lisdavat tuotteen luotettavuutta. (Jamsa & Manninen 2000, 54-55.) Otimme opinnaytetyos-
samme huomioon kohderyhman jo suunnittelun alkuvaiheessa ja muotoilimme opinndytetyéna tuo-
tettavan oppaan sisallén paljolti hyddynsaajien nékdkulmaa ajatellen. Tama tarkoitti tarjottavan tie-
don, oppaassa kaytetyn kielen sekd ulkoasun muotoilua helposti ymmarrettavaksi ja lyhyesti esitet-

tyihin faktoihin perustuen.

Opasta tehdessamme pohdimme paljon sitd, miten emme tee siita syyllistavaa tai leimaavaa. Ja-
timme oppaasta muun muassa pois osion “riittdvan hyva vanhemmuus”, koska kukin vanhempi ko-
kee vanhemmuuden eri tavalla emmeka voi maaritelld mika on riittdvad vanhemmuutta. Emme
myo6skaan viitanneet sukupuoleen, uskontoon tai muuhun vastaavaan erottavaan tekijaan, jotta

opas olisi mahdollisimman hyvin kaikkien vanhempien kaytdssa.
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5 JOS NUOREN MIELI SAIRASTAA - OPAS MASENTUNEEN NUOREN VANHEMMALLE

Laadimme oppaan kayttden apunamme Jamsan ja Mannisen (2000) tuotekehitysprosessin mallin
lisdksi yleisia ohjeita hyvan oppaan perusteista. Muotoilimme oppaan siltd pohjalta vastaamaan koh-
deryhmamme tarpeita mahdollisimman hyvin. Oppaan laadinnassa kaytettiin apuna ohjetta potilas-
ohjeen laatimisesta (Torkkola, Heikkinen ja Tiainen 2002), silla potilasohjeen, kuten oppaammekin,
on tarkoitus olla selkea, informatiivinen ja neuvova. Hyva opas muodostuu onnistuneesta sisalldsta
ja ulkoasusta: teksti on ymmarrettdvaa, sujuvaa lukea ja se on kirjoitettu kohderyhmaélle. Lisaksi
hyva opas on selkea ja houkutteleva seka helposti kohderyhmén saatavilla. Oppaan suunnittelussa
ja toteutuksessa on otettava huomioon oppaan julkaisukanava. Sahkdisen oppaan paivittdminen ja

jakaminen ovat helpommin tehtdvissa paperiseen verrattuna. (Torkkola ym. 2002, 35, 60.)

Sisallossa keskeista on kiinnittda huomiota koko oppaan otsikon informatiivisuuteen ja johdannon
sisaltdodn, otsikoiden ja valiotsikoiden laatimiseen, tekstin yleiskielisyyteen seka kuvien kayttamiseen.
Oppaan siséllon tulee olla yhtendinen kieliasultaan, eli aikamuotojen ja puhuttelutavan tulee pysya
samanlaisena. Lisaksi kirjoitetun kielen tulee puhutella kohderyhmda suoraan, kuitenkaan olematta
liian kaskyttdva. Otsikoiden ja valiotsikoiden tehtavdna on kertoa olennainen asia ja jasentaa tekstia
lukijalle. Kuvat taas lisdavat tekstin houkuttavuutta ja voivat selkeyttad luettua tekstia. (Torkkola
ym. 2002, 35-42.)

Liian tdyteen ahdettua ja epdselvaa ulkoasua tulee valttda, koska se hankaloittaa kerrotun asian ym-
martamista eikd houkuttele lukemaan opasta. Ulkoasun suunnittelun alkuvaiheessa huomioon on
otettava mahdollinen tulostuskoko ja -suunta, mika vaikuttaa niin asettelumalliin kuin taittoonkin.
Oppaan ulkoasua luodessa on kuitenkin muistettava, ettad vaikka ulkoasulla on suuri painoarvo op-
paan houkuttelevuuden ja ymmarrettavyyden kannalta, itse sisaltd on ulkoasua tarkedampaa. (Tork-
kola ym. 2002, 53-59.)

5.1  Suunnittelu

Oppaan suunnittelu aloitettiin asettamalla kohderyhma, jolle opas kirjoitetaan — masentuneiden
nuorten vanhemmat. Osallistuimme vertaisryhmaan selvittdédksemme, millaisia asioita kohderyhma
kokee tarkedksi tuoda oppaassa esiin. Opasta suunniteltaessa sille luotiin selkeat sisallélliset rajat ja
asetettiin ylaraja koko teoksen sivumaaralle. Luomalla rajat halusimme varmistaa, ettei oppaasta
tule lilan ronsyileva tai laajuudeltaan ylimitoitettu. Oppaan siséllén suunnittelun pohjaksi kdytimme
apuna kolmea keskeista kysymysta, joiden pohjalta luodun kyselylomakkeen (liite 2) esitimme koh-
deryhmalle kohderyhmalle vertaisryhman kokoontumisessa. Keskeiset kolme kysymysté perustuivat
toimeksiantajan kanssa kdytyyn keskusteluun siita, millaista sisalt6a he toivoisivat oppaassa olevan

omien kokemustensa perusteella. Suunnittelun pohjana kaytetyt kysymykset olivat:

1. Miten huoli lapsen voinnista herasi?
2. Mista hait/sait apua?

3. Millaista apua olisit halunnut?
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Kysymysten avulla oppaan sisallélle luotiin jérjestys, jossa laajemmasta tiedosta edetdan kohti yksi-
I6ityja palveluita. Oppaassa kerrotaan ensin yleistietoa masennuksesta, josta edetaan tydmenetel-
mien kautta kohderyhmalle tarkoitettuihin palveluihin. Oppaasta tehtiin suunnitteluvaiheessa luon-

nos, josta ilmenivat kuvien ja tekstin asettelu seka halutut varit.

Opinndytetyon alkuvaiheessa keskustelimme toimeksiantajan kanssa oppaan julkaisutavasta ja sen
vaikutuksesta taittoon ja esimerkiksi kuvien kokoon liittyviin kysymyksiin. Paadyimme suunnittele-
maan internetjulkaisuksi soveltuvan oppaan, joka toimisi taittonsa puolesta kuitenkin myds tulostet-
tuna. Oppaan ollessa internetjulkaisu, ei suunnitteluvaiheessa tarvinnut ottaa huomioon painosta

aiheutuvia kustannuksia tai tehda koevedoksia varien todellisista savyista tulostettuna.

5.2 Toteutus

Sisaltda oppaaseen on tuotu opinnaytetydn teoreettisesta viitekehyksestda kokomalla seka tiivista-
malla aiheeseen liittyvista teoksista 16ytyvaa tietoa. Oppaan lopullinen toteutus ei tdysin vastannut
alkuperaista suunnitelmaa, silld se muuttui ulkoasultaan prosessin edetessa. Suunnitelmaan néhden
lopullisessa ulkoasussa paatimme olla kdayttamatta kuvituskuvia ja lisata oppaaseen taustakuvan val-

koisen taustavarin sijaan. Sisalléltaén opas pysyi kuitenkin suunnitellun mukaisena.

Opas toteutettiin kdyttamalla Microsoft Wordia ja sen tarjoamaa valmista asettelumallia, jota muo-
kattiin varien ja fonttien osalta vastaamaan haluamaamme ulkoasua. Opas tehtiin kokonaan omien
tietoteknisten tietotaitojen avulla ja rajoissa, eika siitéd aiheutunut ongelmia tai vaikeuksia toteutuk-
sen suhteen. Toteutuksen aikana kiinnitimme huomiota oppaan siséllén johdonmukaisuuteen ja tie-

don luotettavuuteen.

5.2.1 Ulkoasu

Ensimmadinen oppaan ulkoasuun liittyva valinta oli variteeman paattdminen. Varit haluttiin pitaa yk-
sinkertaisina ja selkeina, jotta ne toimisivat myds mustavalkoiseksi tulostettuina. Alkuperdinen suun-
nitelma ulkoasulle oli hyvin pelkistetty: ajatuksena oli kdyttaa valkeaa taustaa ja mustaa tekstia seka
lisata tehosteeksi kuvia ja varitettyja fontteja. Tehosteeksi tarkoitetut kuvat jaivat pois, kun yhteis-
tyd kuvittajan kanssa ei toteutunut. Tekijanoikeudellisista syistd johtuen myds alun perin oppaassa

mukana ollut runo jatettiin pois julkaistusta versiosta.

Kuvien jaadessa pois muutimme oppaan ulkoasun suunnitelmaa. Pidimme valitsemamme variteeman
rauhallisuudesta ja halusimme pysya siind, minka vuoksi valkoisen taustan vaihduttua vérilliseksi,
tekstin tehostevarit jatettiin pois. Opas ei sisalla kuvituskuvia, mutta oppaan sivujen taustana ole-
vista kuvista muodostuu yksi yhtendinen kuva. Talld palasista muodostuvalla kokonaisuudella halu-
simme kuvastaa vertaiskuvallisesti sitd, kuinka palasista muodostuu ehja kokonaisuus ja masentunut
mieli eheytyy pala kerrallaan. Ulkoasusta paatettiin tehda yksinkertainen ja silla haluttiin luoda kont-

rastia lukijan mahdollisesti monimutkaiseen lapikaytavaan tilanteeseen.
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Oppaan sisaltdé maarittyi hyédynsaajien esittdmien tarpeiden pohjalta. Vanhempien kertoma keskei-
sin tarve oli saada lyhyesti esitettya tietoa yhdestd paikasta. Toimeksiantaja ndki tarpeellisena sel-
kedn tydvalineen luomisen tydnsa tueksi. Esitimme vanhemmille oppaan perustana pitémamme ky-
symykset (liite 2) ja keskustelimme toimeksiantajan kanssa oppaan sisallén vaatimuksista. Keskuste-
lun ja saamiemme vastausten perusteella kohdensimme oppaan sisdltdéa vastaamaan mahdollisim-
man hyvin kohderyhman tarpeita ja toiveita. Oppaan sisaltd on rakennettu johdonmukaiseksi ja en-

sin lahdetan liikkeelle yleisesta tiedosta siirtyen kohti yksityiskohtaisempaa sisaltoa.

Oppaaseen teimme lyhyen johdannon, johon on tiivistetty oppaan sisalt6 ja tarkoitus. Ensimmaisena
tietosisdltdna oppaassa on kerrottu lyhyesti masennuksesta ja sen oireista. Taman jalkeen on neu-
voja masentuneen nuoren kohtaamiseen ja opastusta huolen puheeksiottamiseen seka huolen vy6-
hykkeiden kayttamiseen. Kohtaamista ja huolen puheeksiottoa seuraa oppaassa vanhemman omaa
jaksamiseen keskittyva sivu. Viimeisena oppaaseen on listattu seka nuorelle apua tarjoavia palve-
luita. Koska oppaasta on haluttu tehda mahdollisimman ajaton, puhelinnumeroita on pyritty valtta-
maan ja yhteystiedoksi laitettu palveluntarjoajan verkkosivujen osoite. Verkkosivuja on suosittu siksi,
ettd mikali puhelinnumero muuttuu, uutta numeroa ei valttdmatta ilmoiteta esimerkiksi automaatti-
sessa aaniviestissa, kun taas verkkosivut ohjautuvat uuteen osoitteeseen yleensa itsestaan, mikali
osoite on muuttunut. Verkkosivujen verkko-osoitteet upotettiin oppaaseen hyperlinkkeing, koska se
nopeuttaa oppaan lukijan siirtymista apua tarjoavan tahon sivuille. Oppaasta annettiin toimeksianta-
jalle myds erillinen tulostukseen tarkoitettu versio, jossa hyperlinkkeja ei ole, vaan verkko-osoitteet

ovat sivustojen nimien jaljessa ja oppaassa mainitut lomakkeet ovat liitteina.
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6 JOHTOPAATOKSET

Opinnaytety6na teimme oppaan, joka auttaa vanhempia I6ytamaan tietoa masennuksesta ja helpot-
taa nuoren kohtaamista. Lisaksi opas ohjaa huolen puheeksiottamisessa sekd auttaa hakemaan
apua. Toimeksiantajalla oli toiveena saada opas, jota han voisi kayttda vanhempien tukemisessa.
Opas palvelee toimeksiantajaa, koska sen avulla vanhemman ja nuoren on mahdollisuus hakeutua
avun piiriin jo varhaisessa vaiheessa eika tilanne valttamatta paase kriisiytymaan. Kriisiytynytta tilan-

netta on aina vaikeampi ldhtea selvittdmadn niin autettavien kuin auttajienkin nakdkulmasta.

Opinnaytety6n myo6ta syvensimme omaa tietouttamme nuorten mielenterveyteen ja mielenterveys-
ongelmiin liittyvissa asioissa. Mielenterveyden hairiét ovat monisyisia ja oireet, hoito seka toipumi-
nen ovat yksildllisia. Ammatilliselta nakdkannalta ajateltuna emme voi toimia asiakkaiden kanssa
aina samoin vaan joudumme mukauttamaan toimintaamme kullekin asiakkaalle sopivaksi. Opinnay-
tetyd antoi meille mahdollisuuden kehittda moniammatillisia yhteisty6taitojamme ja se toimii kaynti-
korttinamme tydelaméaan. Opinnaytetydn myéta opimme tuottamaan tieteellisen tekstin lisdksi arki-

kielelle ja helposti ymmarrettavaksi kirjoitettua tekstia.

Opinnaytety6tdmme voi kehittda viela lisad muun muassa kohdentamalla sita paikallisemmaksi.
Tassa vaiheessa emme kuitenkaan tehneet tarkempaa kohdentamista, koska halusimme luoda op-
paan, jota voitaisiin hyédyntaa muuallakin kuin toimeksiantajamme toiminta-alueella. Mikali toimek-
siantaja ostaisi oikeuden oppaaseemme, talldéin kohdentaminen olisi ajankohtaista ja palvelisi toi-
meksiantajaa entistd paremmin. Oppaamme on kohdennettu masennusta sairastavien laheisille,

mutta sitd voi jatkokehittaa tekemalla oppaan myds muihin mielenterveysongelmiin.
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7 POHDINTA

Opinnaytety6 oli laaja ja aikaa vieva prosessi, johon sisaltyi monia eri vaiheita. Pohdimme kasittele-
miamme aiheita useista eri nakdkulmista ja annoimme ajatuksille aikaa prosessoitua. Ndin saimme
oppaaseen ja raporttiin syvempia ja ammattimaisempia nakemyksia. Vertaisryhma, johon osallis-
tuimme, oli tarkoitettu vanhemmille, joiden lapsella on jokin mielenterveyden hairié. Ryhmaa, joka
olisi ollut tarkoitettu vanhemmille, joiden nuorella on masennus, ei ollut. Kokoontumisessa lasna ol-
leiden vanhempien lapsilla ei kenellakdan ollut varsinaisesti masennusta, vaan heilla oli muun mu-
assa syomishairid ja paihdeongelma, joihon masennus liittyi tavalla tai toisella. Oli kuitenkin hyddyl-
listd kuulla, millaista apua vanhemmat olisivat toivoneet saaneensa lapsensa sairastumisen hetkella,
silld tdma ohjasi oppaan sisallén muotoutumista. Vertaisryhman kokoontumiseen osallistumisen pe-
rusteella teimme paatdksen jattad oppaasta julkisen terveydenhuollon tarjoamien palveluiden esitte-
lyn véhaiseksi. Vanhemmat eivat olleet kokeneet julkista terveydenhuoltoa riittdvan tehokkaaksi tai
toimivaksi omassa tilanteessaan, vaan he painottivat jarjestjen ja yhdistysten tarjoamien palvelui-
den tarkeyttd. Vertaisryhmaan osallistuneiden vanhempien yhteinen ajatus oli, etté apua oli hankala

saada.

Mielestéamme olisi tarkead, etta vanhemmat eivat jaa huoliensa kanssa yksin, vaan apua on saata-
villa jotakin kautta. Opimme, etta ihmisen avunpyyntodn tulee vastata valittdmasti ennen kuin ti-
lanne ehtii kriisiytyd, kuten vertaisryhman perheissa. Tytskennellessémme sosiaalialan eri toimipis-
teissa olemme huomanneet, ettd masennus nayttelee merkittavaa roolia useiden eri ongelmien yh-
teydessa ja tilanteesta riippumatta masennus koskettaa koko perhettd. Hoitamattomana masennus
voi johtaa nuoren sairastumiseen vakavammin tai perheen tilanteen kriisiytymiseen entisestadan. Am-
mattilaisen nékdkulmasta katsottuna huomion ja tyépanoksen keskittdminen masennusta ennaltaeh-
kaisevadn tyohon on pitkalld aikavalilla tarkasteltuna taloudellisesti ja yhteiskunnallisesti kannatta-

vampaa, kuin tehda korjaavaa tyota.

Omasta mielestamme opinndytetyémme onnistui hyvin. Opas on selked ja helppolukuinen, jotta et-
sittava tieto 16ytyisi mahdollisimman vaivattomasti. Visuaalinen ilme muuttui aiemmin suunnitellusta,
mutta olemme kuitenkin tyytyvaisia lopulliseen tuotokseen. Alkuperdisen suunnitelman mukaan ta-
voitteenamme oli saada nuoret mukaan oppaan ulkoasun suunnitteluun, mutta tdma ei toteutunut.
Teemavadriksi valitsimme laventelin, jonka sanotaan olevan rauhoittava vari. Visuaalinen ilme pyrittiin
pitémaan yksikertaisena, jotta lukijan olisi helpompi keskittya luettavaan aineistoon. Tekstien sisalto,
asettelu ja otsikointi muuttuivat ja muotoutuivat prosessin aikana, muun muassa oppaan nimi muut-
tui lyhemmaksi. Poistimme nimesta siinad alun perin olleen kasitteen "kohtaaminen”, koska sisallolli-
sesti kohtaamista kaytiin [api véhemman kuin mité otsikko antoi ymmartaa. Lahteiden I16ytyminen,
kohdennettuja tilastoja lukuun ottamatta, oli kohtalaisen helppoa. Kaytimme ldhteina niin painettua
kirjallisuutta kuin e-kirjoja seka muita verkkoléhteitd. Olimme lahteiden suhteen kriittisid ja epasel-

vissa tapauksissa selvitimme asiaa ohjaavilta opettajilta.
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Opinndytetyon tekeminen oli ajoittain raskasta, mutta kaiken kaikkiaan erittdin antoisaa ja ajatuksia
herattavaa. Prosessin aikana hyédynsimme opintojemme aikana saatuja tietoja ja taitoja opinndyte-
tyon eri vaiheissa, jonka my6ta toimme nakyvaksi myds oppimisemme ja ammattitaitomme. Ko-

emme, ettd saavutimme asettamamme tavoitteen hyédyllisesta ja kayttdkelpoisesta oppaasta.



29 (45)

LAHTEET JA TUOTETUT AINEISTOT

AALTO-SETALA, Terhi ja MARTTUNEN, Mauri 2007. Nuoren psyykkinen oireilu — héirié vai normaalia kehitysta? [di-
gilehti]. Duodecim 123(2), 207-213. [Viitattu 2016-11-24.] Saatavissa: http://www.terveyskirjasto.fi/xme-
dia/duo/duo96233.pdf

ARONEN, Eeva ja RIALA, Kaisa 2016. Oirekyselylomakkeet ja arviointiasteikot [verkkoartikkeli]. Duodecim. [Viitattu
2017-10-29.] Saatavissa: http://www.oppiportti.fi/op/ljn00504/do?p_haku=bdi%?20kysely#qg=bdi

ERIKSSON, Esa ja ARNKIL, Tom Erik 2012. Huoli puheeksi. Opas varhaisista dialogeista. 8. painos. Stakes: Oppaita
60. Helsinki: Stakes.

HAARASILTA, Linnea ja MARTTUNEN, Mauri 2000. Nuorten masennus. Tietoa nuorille ja heidan perheilleen [verk-
kodokumentti]. Kansanterveyslaitos. [Viitattu 2016-11-07.] Saatavissa: https://www.julkari.fi/bitstream/han-
dle/10024/78660/nuortenmasennus.pdf?sequence=1

HALLINEN, Marie-Liina ja MURTOLA, Carita 2016. Nuoren masennus. Opas vanhemmille vuorovaikutuksen tueksi.
Tampereen ammattikorkeakoulu. Sairaanhoitajakoulutus. Opinndytetyd. [Viitattu 2017-11-05.] Saatavissa:
http://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/119005/Hallinen_Marie-Liina_Murtola_Carita.pdf?sequence=1&isAl-
lowed=y

HUHTANEN, Kristiina 2007. Kun huoli heraa. Varhainen puuttuminen koulussa. Opetus 2000. Jyvaskyla: PS-kustan-
nus.

HAMALAINEN, Kaisu, KANERVA, Anne, KUHANEN, Carita, SCHUBERT, Carla ja SEURI, Tarja 2017. Mielenterveys-
hoitoty6. 5—6. painos. Helsinki: Sanoma Pro Oy.

JAAKKOLA, Elina, ORAVA, Markus ja VARJONEN, Virpi 2009. Palvelujen tuotteistamisesta kilpailuetua. Opas yrityk-
sille [verkkokirja]. Helsinki: Tekes. [Viitattu 2017-10-01.] Saatavissa: https://www.tekes.fi/globalassets/julkai-
sut/palvelujen_tuotteistamisesta_kilpailuetua.pdf

JAHI, Riitta, KOPONEN, Tuija ja MANNIKKO, Miia 2011. Vanhempien tilanne kun lapsella on masennus. Julkaisussa:
HEISKANEN, Tarja, HUTTUNEN, Matti O, TUULARI, Jyrki (toim.) Masennus. Helsinki: Kustannus Oy Duodecim,
189-190.

JAMSA, Kaisa ja MANNINEN, Elsa 2000. Osaamisen tuotteistaminen sosiaali- ja terveysalalla. Helsinki: Kustannus-
osakeyhtié Tammi.

KAIPONEN, Sanna (toim.) s.a. Huolen puheeksiottaminen ja hyvien kdytantdjen dialogi. Menetelmaopas lasten ja
nuorten kanssa toimiville [verkkojulkaisu]. Itd-Suomen yliopisto. [Viitattu 2017-08-19.] Saatavissa:
http://www.uef.fi/documents/547052/549365/2014_10_20_Huolen+puheeksiottaminen.pdf/5e8b4fd6-5cbc-4fbc-
8664-01ba8b804f68

KAIVOLAINEN, Merja, KOTIRANTA, Tuija, MAKINEN, Erkki, PURHONEN, Merja ja SALANKO-VUORELA, Merja
(toim.) 2011. Omaishoito. Tietoa ja tukea yhteistydhdn. Helsinki: Kustannus Oy Duodecim.

KARLSSON, Linnea ja MARTTUNEN, Mauri 2011a. Masennuksen yleisyys lapsuus- ja nuoruusiassa. Julkaisussa:
HEISKANEN, Tarja, HUTTUNEN, Matti, TUULARI, Jyrki (toim.) Masennus. Helsinki: Kustannus Oy Duodecim, 357.

KARLSSON, Linnea ja MARTTUNEN, Mauri 2011b. Masennuksen riskitekijat ja suojaavat tekijat lapsuus- ja nuoruus-
iassa. Julkaisussa: HEISKANEN, Tarja, HUTTUNEN, Matti, TUULARI, Jyrki (toim.) Masennus. Helsinki: Kustannus Oy
Duodecim, 359-361.

KARLSSON, Linnea ja MARTTUNEN, Mauri 2011c. Nuorten masennuksen oirekuva. Julkaisussa: HEISKANEN, Tarja,
HUTTUNEN, Matti, TUULARI, Jyrki (toim.) Masennus. Helsinki: Kustannus Oy Duodecim, 362—-370.

KARLSSON, Linnea ja MARTTUNEN, Mauri 2011d. Lapsen ja nuoren masennuksen hoitoperiaatteet. Julkaisussa:
HEISKANEN, Tarja, HUTTUNEN, Matti, TUULARI, Jyrki (toim.) Masennus. Helsinki: Kustannus Oy Duodecim, 366—
367.


http://www.terveyskirjasto.fi/xmedia/duo/duo96233.pdf
http://www.terveyskirjasto.fi/xmedia/duo/duo96233.pdf
http://www.oppiportti.fi/op/ljn00504/do?p_haku=bdi%20kysely#q=bdi
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/78660/nuortenmasennus.pdf?sequence=1
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/78660/nuortenmasennus.pdf?sequence=1
http://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/119005/Hallinen_Marie-Liina_Murtola_Carita.pdf?sequence=1&isAllowed=y
http://www.theseus.fi/bitstream/handle/10024/119005/Hallinen_Marie-Liina_Murtola_Carita.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.tekes.fi/globalassets/julkaisut/palvelujen_tuotteistamisesta_kilpailuetua.pdf
https://www.tekes.fi/globalassets/julkaisut/palvelujen_tuotteistamisesta_kilpailuetua.pdf
http://www.uef.fi/documents/547052/549365/2014_10_20_Huolen+puheeksiottaminen.pdf/5e8b4fd6-5cbc-4fbc-8664-01ba8b804f68
http://www.uef.fi/documents/547052/549365/2014_10_20_Huolen+puheeksiottaminen.pdf/5e8b4fd6-5cbc-4fbc-8664-01ba8b804f68

30 (45)

KALTIALA-HEINO, Riittakerttu, MARTTUNEN, Mauri ja FROJD, Sari 2015. Lisaéntyvitkd nuorten mielenterveyden
ongelmat? [verkkojulkaisu]. Suomen ladkarilehti 26-32, 70, 1908-1912. [Viitattu 2017-10-29.] Saatavissa:
http://docplayer.fi/4635496-Lisaantyvatko-nuorten-mielenterveyden-ongelmat.html

KIVINIEMI, Liisa 2011. Vertaisuuden monet mahdollisuudet masentuneen nuoren kohtaamisessa. Julkaisussa:
LAMSA, Anna-Liisa (toim.) Mieli maasta. Masentuneen nuoren kohtaaminen. Jyvaskyla: PS-kustannus, 100-108.

KUUSELA, Jani (toim.) ja PURJO, Timo (toim.) 2009. Tappelusta jutteluun - Nuoren kohtaamisen taito. Helsinki:
Non Fighting Generation ry.

DEPRESSIO: KAYPA HOITO -SUOSITUS 2016. Suomalaisen Laakéariseuran Duodecimin ja Suomen Psykiatriyhdistys
ry:n asettama tyéryhma. Helsinki: Suomalainen Ladkariseura Duodecim. [Viitattu 2017-11-02.] Saatavissa:
http://www.kaypahoito.fi/web/kh/suositukset/suositus?id=hoi50023

LAKT SOSTAALIHUOLLON ASIAKKAAN ASEMASTA JA OIKEUKSISTA L 22.9.2000/812. Finlex. Lainsaadanto. [Viitattu
2016-11-25.] Saatavissa: http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2000/20000812

LAMSA, Anna-Liisa 2011. Mité tarkoitamme nuorten masennuksella? Julkaisussa: LAMSA, Anna-Liisa (toim.) Mieli
maasta. Masentuneen nuoren kohtaaminen. Jyvaskyla: PS-kustannus, 14-29.

LQNNQVIST, Jouko ja LEHTONEN, Johannes 2014. Ajankohtaista mielenterveyden alueella? [digilehti]. Julkaisussa:
LONNQVIST, Jouko, MARTTUNEN, Mauri, HENRIKSSON, Markus ja PARTONEN, Timo (toim.) Psykiatria. Duodecim.
[Viitattu 2016-11-26.] Saatavissa: http://www.oppiportti.fi/op/pkr00110/do

MARTTUNEN, Mauri, HUURRE, Taina, STRANDHOLM, Thea ja VIIALAINEN, Riitta (toim.) 2013. Nuorten mielenter-
veyshairiét. Opas nuorten parissa tyoskenteleville aikuisille. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. Tampere: Juvenes
Print — Suomen Yliopistopaino Oy.

MARTTUNEN, Mauri ja KALTIALA-HEINO, Riittakerttu 2017. Nuoruuden mielenterveydenhairididen epidemiologia
[digilehti]. Duodecim. [Viitattu 2017-10-29.] Saatavissa: http://www.oppiportti.fi/op/pkr02302/do?p_haku=nuo-
ren%?20masennus#qg=nuoren%20masennus

MATTILA, Kati-Pupita 2007. Arvostava kohtaaminen arjessa, auttamistydssa ja tyoyhteistssa. Jyvaskyla: PS-kustan-
nus.

MATTILA, Kati-Pupita 2011. Lapsen vahvistava kohtaaminen. Jyvaskyla: PS-kustannus.

MIELENTERVEYSLAKI L14.12.1990/1116. Finlex. Lainsaadanto. [Viitattu 2016-11-25.] Saatavissa: http://www.fin-
lex.fi/fi/laki/ajantasa/1990/19901116

MINKKINEN, Jaana 2016. Masennus [verkkodokumentti]. Nuortenlinkki. [Viitattu 2017-06-23.] Saatavissa:
https://nuortenlinkki.fi/tietopiste/tietoartikkelit/mielenterveys/masennus

MLL 2017. Nuorella on mielenterveyden hairiitd [verkkojulkaisu]. Mannerheimin Lastensuojeluliitto. [Viitattu 2017-
09-20]. Saatavissa: https://www.mll.fi/vanhemmille/tukea-perheen-huoliin-ja-kriiseihin/nuorella-on-mielentervey-
den-hairioita/

MLL s.a. Vertaisryhmat [verkkodokumentti]. Mannerheimin Lastensuojeluliitto. [Viitattu 2016-11-14]. Saatavissa:
http://www.mll.fi/perheille/vertaisryhmat/

MULKEY, Shonna L. 2004. Plan-Do-Study-Act Cycle [verkkojulkaisu]. Julkaisussa: STAHL, Michael ]J. Encyclopedia of
Health Care Management, 435-436. Knoxville: University of Tennessee. [Viitattu 2017-09-24.] Saatavissa:
http://search.ebscohost.com.ezproxy.savonia.fi/login.aspx?di-
rect=true&db=nlebk&AN=474341&lang=fi&site=ehost-live®ebv=EB&ppid=pp_iv

MAKINEN, P&ivi, RAATIKAINEN, Eija, RAHIKKA, Anne ja SAARNIO, Tuula 2009. Ammattina sosionomi. Helsinki:
WSOY.

NUORTENNETTI s.a. Masennuksesta selviaa [verkkojulkaisu]. Mannerheimin Lastensuojeluliitto. [Viitattu 2017-06-
23.] Saatavissa: http://www.mll.fi/nuortennetti/mielenterveys/mieli_maassa/masennuksesta_selviaa/


http://docplayer.fi/4635496-Lisaantyvatko-nuorten-mielenterveyden-ongelmat.html
http://www.kaypahoito.fi/web/kh/suositukset/suositus?id=hoi50023
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2000/20000812
http://www.oppiportti.fi/op/pkr00110/do
http://www.oppiportti.fi/op/pkr02302/do?p_haku=nuoren%20masennus#q=nuoren%20masennus
http://www.oppiportti.fi/op/pkr02302/do?p_haku=nuoren%20masennus#q=nuoren%20masennus
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1990/19901116
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1990/19901116
https://nuortenlinkki.fi/tietopiste/tietoartikkelit/mielenterveys/masennus
https://www.mll.fi/vanhemmille/tukea-perheen-huoliin-ja-kriiseihin/nuorella-on-mielenterveyden-hairioita/
https://www.mll.fi/vanhemmille/tukea-perheen-huoliin-ja-kriiseihin/nuorella-on-mielenterveyden-hairioita/
http://www.mll.fi/perheille/vertaisryhmat/
http://search.ebscohost.com.ezproxy.savonia.fi/login.aspx?direct=true&db=nlebk&AN=474341&lang=fi&site=ehost-live&ebv=EB&ppid=pp_iv
http://search.ebscohost.com.ezproxy.savonia.fi/login.aspx?direct=true&db=nlebk&AN=474341&lang=fi&site=ehost-live&ebv=EB&ppid=pp_iv
http://www.mll.fi/nuortennetti/mielenterveys/mieli_maassa/masennuksesta_selviaa/

31 (45)

NURMI, Jari-Erik, AHONEN, Timo, LYYTINEN, Heikki, LYYTINEN, Paula, PULKKINEN, Lea ja RUOPPILA, Isto 2014.
Ihmisen psykologinen kehitys. Jyvaskyla: PS-kustannus.

OMA ry s.a. Savon mielenterveysomaiset FinFami ry [verkkosivu]. [Viitattu 2016-11-07.] Saatavissa:
http://www.omary.fi/

PARANTAINEN, Jari 2007. Tuotteistaminen - Rakenna palvelusta tuote 10 pdivassa. Helsinki: Talentum. [Viitattu
2017-10-01.] Saatavissa: https://www-ellibslibrary-com.ezproxy.savonia.fi/reader/9789521415623

PYLKKANEN, Kari ja HAAPASALO-PESU, Kirsi-Maria 2016. Nuorisopsykiatrian palvelujérjestelmé [digilehti]. Julkai-
sussa: KUMPULAINEN, Kirsti, AARONEN, Eeva, EBELING, Hanna, LAUKKANEN, Eila, MARTTUNEN, Mauri, PUURA,
Kaija ja SOURANDER, Andre (toim.) Lastenpsykiatria ja nuorisopsykiatria. Duodecim. [Viitattu 2016-12-12.] Saata-
vissa: http://www.oppiportti.fi/op/1jn02602/do

SAVONIA 2016. Opinnadytetyon eettisyys ja luotettavuus [verkkodokumentti]. Savonia-ammattikorkeakoulu. [Vii-
tattu 2016-11-25.] Saatavissa: https://reppu.savonia.fi/opinnaytetyo/amktutkinnot/Sivut/eettisyys-ja-luotetta-
vuus.aspx

SOULANDER, Andre, KOSKELAINEN, Merja, NIEMELA, Solja, RIHKO, Maria, RISTKARI, Terja ja LINDROOS, Jarna
2012. Changer in adolescents mental health and use of alcohol and tobacco: a 10-year time-trend study of Finnish
adolescents [verkkojulkaisu]. Eur Child Adolesc Psychiatry 2012; 21, 665-671. [Viitattu: 2017-10-29.] Saatavissa:
http://web.b.ebscohost.com.ezproxy.savonia.fi/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=5&sid=3a1d4f92-792d-42e1-9d2a-
c3e8e525e2da%40pdc-v-sessmgr01

SOULANDER, Andre ja MARTTUNEN, Mauri 2016. Lasten ja nuorten mielenterveyden héirididen epidemiologia
[verkkoartikkeli]. Duodecim. [Viitattu 2017-10-29.] Saatavissa: http://www.oppi-
portti.fi/op/ljn00401/do?p_haku=nuoren%20masennus#qg=nuoren%20masennus

STENBERG, Jan-Henry, SAIHO, Salla, PIHLAJA, Satu, SERVICE, Helena, HOLI, Matti ja JOFFE, Grigori 2013. Irti ma-
sennuksesta. 1-2. painos. Duodecim. Helsinki: Kustannus Oy Duodecim.

STM s.a. Mielenterveyspalvelut [verkkoartikkeli]. Sosiaali- ja terveysministerid. [Viitattu 2017-11-05.] Saatavissa:
http://stm.fi/mielenterveyspalvelut

SUOMEN MIELENTERVEYSSEURA s.a.a. Mielenterveyspalvelut [verkkojulkaisu]. Suomen mielenterveysseura. [Vii-
tattu 2017-09-20.] Saatavissa: https://www.mielenterveysseura.fi/fi/tukea-ja-apua/apua-mielenterveyden-ongel-
miin/mielenterveyspalvelut

SUOMEN MIELENTERVEYSSEURA s.a.b. Kun nuori masentuu [verkkodokumentti]. Suomen mielenterveysseura.
[Viitattu 2017-06-23.] Saatavissa: http://www.mielenterveysseura.fi/fi/mielenterveys/mielenterveyden-
h%C3%A4iri%C3%B6t/masennus/kun-nuori-masentuu

SYRIJALA, Jaana (toim.) 2005. Vahva vanhemmuus — Paras tuki nuoren kasvuun. Vaestsliitto. Helsinki: VL-Markki-
nointi Oy.

THL 2014a. Huolen puheeksi ottaminen [verkkodokumentti]. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. [Viitattu 2016-11-
24.] Saatavissa: https://www.thl.fi/fi/web/lapset-nuoret-ja-perheet/tyon_tueksi/varhainen-avoin-yhteistoi-
minta/huolen-puheeksi-ottaminen

THL 2014b. Huolen vydhykkeet [verkkodokumentti]. Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. [Viitattu 2016-11-24.] Saata-
vissa: https://www.thl.fi/fi/web/lapset-nuoret-ja-perheet/tyon_tueksi/varhainen-avoin-yhteistoiminta/huolen-pu-
heeksi-ottaminen/huolen-vyohykkeet

THL 2017. Tilastotietoja suomalaisten terveydestd ja hyvinvoinnista [verkkojulkaisu]. Sotkanet.fi. Terveyden ja hy-
vinvoinnin laitos. [Viitattu 2017-09-25.] Saatavissa: https://www.sotkanet.fi/sotkanet/fi/kaavio?indicator=DcvBCk-
BAGIXR]17rFmIz6srCxIin7qSmhP7NRvL5Znd-
VhblA6cRVYLWID88uOoDzEmj2gvcIshh51aEU18i0yD7sKB5YLd_k8_gc=&re-
gion=szZ3tc7UM7Q2yrc28rE20zMEAA==&year=sy6rsDbW0zUEAA==&gender=t&t=bar

TILASTOKESKUS s.a. Tutkimus- ja kehittamistoiminta [verkkodokumentti]. Tilastokeskus. [Viitattu 2017-10-01.]
Saatavissa: http://www.stat.fi/meta/kas/t_ktoiminta.html


http://www.omary.fi/
https://www-ellibslibrary-com.ezproxy.savonia.fi/reader/9789521415623
http://www.oppiportti.fi/op/ljn02602/do
https://reppu.savonia.fi/opinnaytetyo/amktutkinnot/Sivut/eettisyys-ja-luotettavuus.aspx
https://reppu.savonia.fi/opinnaytetyo/amktutkinnot/Sivut/eettisyys-ja-luotettavuus.aspx
http://web.b.ebscohost.com.ezproxy.savonia.fi/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=5&sid=3a1d4f92-792d-42e1-9d2a-c3e8e525e2da%40pdc-v-sessmgr01
http://web.b.ebscohost.com.ezproxy.savonia.fi/ehost/pdfviewer/pdfviewer?vid=5&sid=3a1d4f92-792d-42e1-9d2a-c3e8e525e2da%40pdc-v-sessmgr01
http://www.oppiportti.fi/op/ljn00401/do?p_haku=nuoren%20masennus#q=nuoren%20masennus
http://www.oppiportti.fi/op/ljn00401/do?p_haku=nuoren%20masennus#q=nuoren%20masennus
http://stm.fi/mielenterveyspalvelut
https://www.mielenterveysseura.fi/fi/tukea-ja-apua/apua-mielenterveyden-ongelmiin/mielenterveyspalvelut
https://www.mielenterveysseura.fi/fi/tukea-ja-apua/apua-mielenterveyden-ongelmiin/mielenterveyspalvelut
http://www.mielenterveysseura.fi/fi/mielenterveys/mielenterveyden-h%C3%A4iri%C3%B6t/masennus/kun-nuori-masentuu
http://www.mielenterveysseura.fi/fi/mielenterveys/mielenterveyden-h%C3%A4iri%C3%B6t/masennus/kun-nuori-masentuu
https://www.thl.fi/fi/web/lapset-nuoret-ja-perheet/tyon_tueksi/varhainen-avoin-yhteistoiminta/huolen-puheeksi-ottaminen
https://www.thl.fi/fi/web/lapset-nuoret-ja-perheet/tyon_tueksi/varhainen-avoin-yhteistoiminta/huolen-puheeksi-ottaminen
https://www.thl.fi/fi/web/lapset-nuoret-ja-perheet/tyon_tueksi/varhainen-avoin-yhteistoiminta/huolen-puheeksi-ottaminen/huolen-vyohykkeet
https://www.thl.fi/fi/web/lapset-nuoret-ja-perheet/tyon_tueksi/varhainen-avoin-yhteistoiminta/huolen-puheeksi-ottaminen/huolen-vyohykkeet
https://www.sotkanet.fi/sotkanet/fi/kaavio?indicator=DcvBCkBAGIXRJ7rFmIz6srCxIin7qSmhP7NRvL5ZndVhblA6cRVyLWlD88u0oDzEmj2gvcIshh51aEU18iOyD7sKB5YLd_k8_gc=&region=szZ3tc7UM7Q2yrc28rE20zMEAA==&year=sy6rsDbW0zUEAA==&gender=t&t=bar
https://www.sotkanet.fi/sotkanet/fi/kaavio?indicator=DcvBCkBAGIXRJ7rFmIz6srCxIin7qSmhP7NRvL5ZndVhblA6cRVyLWlD88u0oDzEmj2gvcIshh51aEU18iOyD7sKB5YLd_k8_gc=&region=szZ3tc7UM7Q2yrc28rE20zMEAA==&year=sy6rsDbW0zUEAA==&gender=t&t=bar
https://www.sotkanet.fi/sotkanet/fi/kaavio?indicator=DcvBCkBAGIXRJ7rFmIz6srCxIin7qSmhP7NRvL5ZndVhblA6cRVyLWlD88u0oDzEmj2gvcIshh51aEU18iOyD7sKB5YLd_k8_gc=&region=szZ3tc7UM7Q2yrc28rE20zMEAA==&year=sy6rsDbW0zUEAA==&gender=t&t=bar
https://www.sotkanet.fi/sotkanet/fi/kaavio?indicator=DcvBCkBAGIXRJ7rFmIz6srCxIin7qSmhP7NRvL5ZndVhblA6cRVyLWlD88u0oDzEmj2gvcIshh51aEU18iOyD7sKB5YLd_k8_gc=&region=szZ3tc7UM7Q2yrc28rE20zMEAA==&year=sy6rsDbW0zUEAA==&gender=t&t=bar
http://www.stat.fi/meta/kas/t_ktoiminta.html

32 (45)

TOIVIO, Timo ja NORDLING, Esa 2013. Mielenterveyden psykologia. 3. painos. Helsinki: Edita.

TORIKKA, Antti, KALTIALA-HEINO, Riittakerttu, RIMPELA, Arja, MARTTUNEN, Mauri, LUUKKAALA, Tiina ja RIM-
PELA, Matti 2014. Self-reported depression is increasing among socio-economically disadvantaged adolescents -
repeated cross-sectional surveys from Finland from 2000 to 2011 [verkkojulkaisu]. BMC Public Health. [Viitattu

2017-10-29.] Saatavissa: https://bmcpublichealth.biomedcentral.com/articles/10.1186/1471-2458-14-408

TORKKOLA, Sinikka, HEIKKINEN, Helena ja TIAINEN, Sirkka 2002. Potilasohjeet ymmarrettavaksi. Opas potilasoh-
jeiden tekijoéille. Helsinki: Tammi.

TUULARI, Jyrki 2011. Voiko masennusta hoitaa ja ehkaista itse? Julkaisussa: HEISKANEN, Tarja, HUTTUNEN, Matti
0. ja TUULARI, Jyrki (toim.) Masennus. Duodecim. Helsinki: Kustannus Oy Duodecim, 170-171.

VILEN, Marika, LEPPAMAKI, Paivi ja EKSTROM, Leena 2008. Vuorovaikutuksellinen tukeminen. 3.painos. Helsinki:
WSOQY.


https://bmcpublichealth.biomedcentral.com/articles/10.1186/1471-2458-14-408

33 (45)

LIITE 1: OPAS

JOS NUOREN
MIELI SAIRASTAA

Opas masentuneen nuoren vanhemmalle
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JOHDANTO

Tama opas on tarkoitettu Sinulle, jolla on herdnnyt huoli
nuoren hyvinvoinnista.

Opas sisidltdd ohjeita masennuksen tunnistamiseen,
masentuneen nuoren kohtaamiseen ja huolen puheeksi
ottamiseen sekd jaksamiseen vanhempana. Lisdksi
oppaaseen on koottu www-osoitteita erilaisiin
verkkoyhteis6ihin ja lomakkeisiin, joista voit loytda apua
ja tietoa nuoren ja itsesi auttamiseksi tilanteesta
selviytymiseksi. Mukaan on my®s listattu kasvotusten ja
puhelimitse apua tarjoavien tahojen yhteystietoja niin
nuorelle kuin vanhemmalle.

Opas on toteutettu opinniytetydnad vuoden 2017 aikana.
Oppaassa oleva tieto on kohdennettu 13-17-vuotiaan
nuoren vanhemmalle, mutta tietoa voi soveltaa myés
muun ikdisten henkildiden kohdalla. Sisdlté on
madrittynyt Oma ry:n vertaisryhmadn osallistuneiden
vanhempien kokemuksien perusteella siitd, millaista
apua ja tietoa he olisivat kaivanneet nuoren
masentuessa.

Se, etta nakee lapsensa siina tilassa..

Se on niin raastavaa.
-Nuoren vanhempi
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Masennus on psyykkinen sairaus, joka voi hoitamattomana aiheuttaa nuoren
toimintakyvyn heikkenemistd sekd sosiaalisen, tunne-eldman ja persoonan
kehityksen hidastumista.

MASENNUKSEN OIREET

O Alakuloisuus O Psykosomaattiset oireet
O Mielenkiinnon viheneminen O Akilliset muutokset

O Voimattomuus kéyttdytymisessd

] Unihiiriot O Itsestd huolehtimisen
O Vihaisuus, kiukkuisuus heikentyminen

Masennuksen oireet voivat vaikuttaa negatiivisesti nuoren
koulumenestykseen: keskittymisvaikeudet hankaloittavat oppimista ja jatkuva
vasymys laskee nuoren vireystilaa.

MASENNUS VAl MURROSIKA?

Masennus voi ilmetd monin eri tavoin ja oireita voi olla vaikeaa erottaa
murrosidstd. Alla olevan listan avulla voit kartoittaa, onko nuoren oireilu
murrosidstd val jostain muusta johtuvaa. Mitd harvempi lauseista sopii
nuoreen, sitd enemman sinulla on syyta huolestua tilanteesta.

O Hin on kiinnostunut ikdisilleen tyypillisistd harrastuksista ja tekemisist.
] Hanelld on oman ikdisidan ystavia tai kavereita.

O Hin selviytyy koulusta.

] Hén uskaltaa olla ja ndytt4d olevansa eri mieltd vanhempiensa kanssa.

] Héan osaa kiyttaytva eri tilanteissa ikdansa vastaavalla tavalla.

[ Ystdvien teot ja oman kiytoksen vertaaminen niihin tuntun vanhempien
mallia tarkeAmmalta.

O Hén ndkee tulevaisuuden paaasiallisesti myonteisessa valossa.

O Hén kykenee erottamaan todelliset ja kuvitellut tapahtumat ja asiat
toisistaan.

O] Hén erottaa, mika on periaatteessa oikein ja vaarin.

] Hiénell ei ole tiysin epérealistisia kuvitelmia omista kyvyistddn tai
mahdollisuuksistaan.
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NUOREN KOHTAAMINEN

Et voi tietdd, miltd nuoresta tuntuu, eikd nuori voi tietdd, mita sind ajattelet.
Siksi on tidrkedd pyrkid avoimeen ja luottomukselliseen kohtaamiseen.
Vilillinne oleva luottamussuhde on vilttim#tén avoimen keskustelun
syntymiselle. Luottamussuhteen syntymisen edellytyksena on aito lasnéolo.

Kohdatessasi nuoren, muista

tasa-arvoisuus

vastavuoroisuus

vhdenvertaisuus

rakentava voorovaikutus — tieto on jaettua
nuori on oman eldménsa paras asiantuntija

0O O 0O 0O O

"Vaikka taistelu masennusta vastaan voi

olla pitkakin, se on mahdollista voittaa.”
- Nuoren vanhempi

HUOLEN PUHEEKSIOTTAMINEN

Huolen puheeksiottaminen on menetelmd, jossa mieltd askarruttava asia
otetaan esille nuorta loukkaamatta. Siina ei pyritd neuvomaan, kuinka nuoren
tulisi toimia ongelman ratkaisemiseksi, vaan asioita pohditaan yhdessa.
Keskusteltaessa ongelmista niitd ei arvostella eikd korosteta. Tarvittaessa apua
voi hakea esimerkiksi terveydenhuollosta, lastensuojelusta seki yhdistyksistd
ja jarjestdistd joko kasvotusten, puhelimitse tai internetin vélityksella.

Huolen puheeksiottamisen tukena voit kdyttdda huolen puheeksioton
ennakointilomaketta. Lomake tdytetddn kolmessa vaiheessa: ennen huolen
puheeksiottamista, huolen puheeksioton aikana ja sen jilkeen.

Voit myds pyytad nuorta tayttdmaan Huoli puheeksi -lomakkeen, johon nuori
voi kirjata ylos asiat, jotka hanta huolettavat.
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KUN HUOLI HERAA, MIETI:

o Misti olen huolissani?
o Miten nuori huolehtii itsestdan?
o Millaiset ovat nuoren suhteet aikuisiin ja kavereihin?
o Miten arki sujuu? Miten koulussa menee?

o Mitd tapahtuu, jos en ota asiaa puheeksi?

o Kuinka suuri on huoleni?

HUOLEN VYOHYKKEET

 Huolen vythykkeiden avulla voidaan arvioida, kuinka suuri huoli on ja
riittavitkd omat keinot asioiden eteenpdin viemiseen.

r.h a2l Bl W ViR
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KUN VANHEMPAA VASYTTAA

Olet vanhempi, et supersankari. Kukaan ei oleta, etti olisit kaikkivoipa. Sinun
el tarvitse jaddi yksin vaikeassakaan tilanteessa - on tirkedd kuunnella ja
auttaa, mutta yhtad tirkeda on myos puhua ja hakea apua.

Nuoren sairastuessa on normaalia, ettd kayt ldpi kokonaisen tunteiden kirjon,
ja se on sallittua. Nuoren sairastuminen on koko perheen sairaus ja siitd on
tirkedd puhua. Nuoren sairastuminen voi herittdd sinussa monenlaisia
tunteita ja onkin hyvd pohtia, miksi ja millaisia tunteita nuoren tilanne
herattad. Muista, ettd sinussa herdnneet tunteet eivit ole nuoren syyta.

o
[ 4

t

"Vedad lapsesi valoon, dldkd anna lapsen

sairauden vetaa itseasi pimeyteen.”
- Nuoren vanhempi

Voit kokea auttamisen pakollisena asiana, vaikka et itse jaksaisikaan auttaa
nuorta. Muista, ettei avun hakeminen ole merkki heikkoudesta, vaan se on
itsestdsi huolehtimista ja osa hyvdni vanhempana olemista. Voit hakea apua
itsellesi, nuorelle tai perheellesi monista eri palveluista joko kasvotusten tai
internetin valitykselld, nimelld tai nimettdmana. Tarkeint3 on, ettd haet apua,
kun koet siti tarvitsevasi.

Voit hakea tilanteeseesi vertaistukea esimeriksi erilaisista vertaisryhmista.
Vertaisryhmissa voit jakaa omia kokemuksiasi tilanteesta ja kdyda l4pi sinussa
herdnneitid tunteita. Vertaisryhmien tarkoituksena on auttaa selviytym#in
arjesta seki lisdtd voimavaroja paivittdisessa elaimassa.

Apua, vertaistukea ja lisdd tietoa masennuksesta voit hakea seuraavilta
verkkosivuilta:

o Omarv
o Suomen mielenterveysseura
o Vanhempainnetti
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APUA NUORELLE
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Alle on listattu tahoja, jotka auttavat masentuneita nuoria ja joista voit itse
hakea apua nuorelle:

Avun saaminen masentuneelle nuorelle ei aina tapahdu hetkessi, kiireellisissd
tilanteissa ota yhteytta hatikeskukseen p. 112.

Kasvotusten tai puhelimitse

o}

Kouluterveydenhoitaja

Koulukuraattori

Nuorten vastaanotto Sihti, Kuopio / ajanvaraus p. 044 718 1078
Poikien puhelin / p. 0800 94 884

Psyykkari

Terveyskeskus / paivystys

Valtakunnallinen kriisipuhelin / p. 010 195 202

Verkkosivuja

Nuortennetti

Nuorten mielenterveystalo
Sekasin-chat

Tukinet

Muuta verkkomateriaalia

a}

a}

=}

Masennuksen omahoito — ohjelma
Masennuskysely (BDI 21) -itsearviointi

Toivo oma-apuohjelma
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LIITE 2: KYSELYLOMAKE

OMA RY:N VERTAISRYHMAN KOKOONTUMINEN TAUSTATIETOLOMAKE

Olemme sosionomiopiskelijat Mari ja Sonja, opiskelemme Savonia-ammattikorkeakoulussa. Teemme
opinndytetyénd vanhemmille tarkoitettua opasta masentuneen nuoren kohtaamiseen. Tahtoisimme teiltd
kokemuksia ja mielipiteitd aiheeseen liittyen. Kokemuksianne ja kertomaanne kédytetddn apuna oppaan
suunnittelussa ja opinndytetyéssd anonyymisti.

Taustatietolomaketta kdytdmme perustana opinndytetyén sisdllélle (millaisiin kysymyksiin ja asioihin
vanhemmat tarvitsevat vastauksia ja apua).

1a) LAPSEN IKA SAIRASTUMISHETKELLA: 1b) LAPSEN IKA NYT:

2) MITEN/MISTA SYISTA HUOLI LAPSEN VOINNISTA HERASI? TULIKO HUOLI ILMI KOTONA, KOULUSSA YM?

3) MISTA HAITTE APUA?

4) OLIKO AVUN HAKEMINEN/SAAMINEN HELPPOA?

5) KOETTEKO, ETTA SAAMANNE APU OLI TILANTEESEENNE NAHDEN HYODYLLISTA? JOS ETTE, MILLAISISSA
ASIOISSA ON KEHITETTAVAA?

KAANNA -
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TAUSTATIETOLOMAKE

6) ONKO PERHEESSANNE OLLUT AIEMMIN MASENNUSTA? JOS ON, KUINKA SE ON VAIKUTTANUT LAPSEN
MASENNUKSEN KASITTELYYN (ESIM. AVUN HAKEMINEN, ASIAN KASITTELY PERHEESSA)?

7) LAPSEN TAMANHETKINEN TILANNE?

8) HALUATKO KERTOA JOTAIN MUUTA AIHEESEEN LITTYVAA TAUSTATIETOA? (TAHAN VOIT MYOS JATKAA
VASTAUKSIA AIEMPIIN KYSYMYKSIIN)
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LIITE 3: SAATEKIRJE OMA RY:LLE

Hei,

Olemme sosionomiopiskelijat Mari ja Sonja, opiskelemme Savonia-ammattikorkeakoulussa. Teemme
opinnaytetyona vanhemmille tarkoitettua opasta masentuneen nuoren kohtaamiseen. Tahtoisimme teiltd
kokemuksia ja mielipiteita aiheeseen liittyen. Kokemuksianne ja kertomaanne kdytetadn apuna oppaan
suunnittelussa ja opinndytetydssa anonyymisti. Pyytaisimmekin teitd |dhettdmaan meille suoraan
sahkopostitse tai Tiina Purasen (Tiina.Puranen@omary.fi) kautta kertomuksia teidan tilanteestanne — mista
saitte apua, millaisesta avusta oli teille hyotya ja millaista apua olisitte halunneet masentuneen nuoren
kanssa.

Toivoisimme, ettd ldhettdisitte kertomuksenne meille tai Tiinalle 31.3.2017 mennessa.
Terveisin,

Mari Lipponen (Mari.Lipponen @edu.savonia.fi)

Sonja Roivainen (Sonja.Roivainen@edu.savonia.fi)




