_/

TAMPEREEN
AMMATTIKORKEAKOULU

Selvitys mielenterveys- ja paihdehoitotyon alueelle
tehdyista tutkimuksista Suomessa vuosina 2010-
2017

Tiina Mattila
Minerva Makisalo

[\

= [N
1
Z 'L
L

Opinnéaytetyo
Toukokuu 2018
Sairaanhoitajakoulutus

5
— <

% 7> 2
\ >/

[\~ ~
L 5

S



THVISTELMA

Tampereen ammattikorkeakoulu
Sairaanhoitajakoulutus

MATTILA TIINA & MAKISALO MINERVA
Selvitys mielenterveys- ja paihdehoitotyon alueelle tehdyistd tutkimuksista vuosina
2010-2017

Opinnaytety6 62 sivua, joista liitteitd 36 sivua
Toukokuu 2018

Opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittdd mielenterveys- ja paihdehoitotydn tutkimusta
Suomessa vuosina 2010-2017. Opinndytetyon tehtdvana oli selvittaa, paljonko mielenter-
veys- ja paihdehoitotyon tutkimuksia on tehty vuosina 2010-2017 ja mista aiheista vai-
toskirjatutkimuksia oli tehty mielenterveys- ja paihdehoitotyon alueelle néind vuosina.
Opinnaytetyon tavoitteena oli antaa mahdollisimman kattava kuva Suomessa 2010-2017
tehdyistd mielenterveys- ja paihdehoitotyon tutkimuksista. Opinnéytetyo toteutettiin sel-
vityksend, ja aineistot kerattiin suomalaisien yliopistojen tietokannoista sekd Theseus-
tietokannasta. Ensimmaiseen opinndytetyon kysymykseen vastattiin maaréllisesti ja mu-
kaan otettiin my0ds pro gradu-tutkielmat, sekd ylemman ammattikorkeakoulututkinnon
opinnaytetyot. Toiseen kysymykseen liittyen tarkasteltiin vaitoskirjojen aiheita. Hakuja
rajattiin hoitotieteen ndkdkulmaan ja pro gradu-tutkielmien ja ylemman ammattikorkea-
koulututkinnon opinnaytetdiden kohdalla otsikosta tuli selvésti ilmetd mielenterveys- tai
paihdehoitotyo.

Tulosten mukaan mielenterveys- ja paihdehoitotydn alueelle tehtyja vaitoskirjoja oli yh-
teensd 27 vuosina 2010-2017. Vaitoskirjoja oli tehty useista erilaisista aiheista, mutta
myaos joitakin yhtélaisyyksia l6ytyi. Esimerkiksi yliopistojen sisalla painottuivat tietyt ai-
healueet. Itd-Suomen yliopistosta 10ytyi useampi paihdehoitotyon alueelle tehty vaitos-
Kirja ja Turun yliopistossa oli terveysteknologiaa ja verkko-oppimista kasittelevia vaitos-
kirjoja. Pro gradu-tutkielmia oli tehty 53, eniten oli tehty Tampereen yliopistossa. Ylem-
man ammattikorkeakoulututkinnon opinnaytetdita oli tehty 67, jotka useimmiten oli tehty
terveyden edistdmisen- ja kliinisen asiantuntijuuden koulutusohjelmissa.

Jatkotutkimusta voisi mielenterveys- ja paihdehoitotyon alueella tehdd huumausaineista
ja niiden kéaytostd Aiheesta ei I0ytynyt hoitotieteen nakdkulmasta tehtyja véitoskirjoja
vuosilta 2010-2017. Hoitajien ammattitaitoa ja koulutustasoa voisi olla hyvé tutkia tule-
vaisuudessa, mielenterveys- ja paihdehoitotyén alueella koulutusta koskevien taloudel-
listen resurssien vahenemisen ja opetusmenetelmien muuttumisen myota. Olisi mielen-
kiintoista nahda miten tdma tulee vaikuttamaan tulevaisuuden hoitajien ammattitaitoon.
Liséksi sairaanhoitajien kokemuksien ja uusimpien innovaatioiden tutkiminen auttaisi
niiden siirtdmistd kaytantéon. Uutena opinndytetydn aiheena voisi olla hakemiemme tut-
kimusten aiheisiin syventyminen, silla emme ole niitd tydssamme késitelleet. Opinnayte-
tyén voisi myos toistaa mydhemmin. Silloin olisi mahdollista ndhd& mielenterveys- ja
paihdehoitotyodn kehittyminen tulevaisuudessa.

Asiasanat: mielenterveys, paihdeongelmat, hoitotyd, hoitotiede, tutkimus



ABSTRACT

Tampereen ammattikorkeakoulu
Tampere University of Applied Sciences
Degree Programme in Nursing and Healthcare

MATTILA TIINA & MAKISALO MINERVA:
Survey of Studies Conducted in the Area of Mental Health and Substance Abuse in Fin-
land Between 2010-2017

Bachelor's thesis 62 pages, appendices 36 pages
May 2018

The purpose of the study was to investigate the research of mental health and sub-
stance abuse nursing in Finland between2010-2017. The aim of this study was to
give an overall picture of the studies conducted during this period. The thesis was
carried out as a survey and the material was collected from the databases of Finnish
universities and from the Theseus database.

According to the results, altogether 27 doctoral dissertations in the area of mental
health and substance abuse were published between2010-2017. The dissertations
covered various subjects, but some similarities were also found. The main subject of
the dissertations were alcohol consumption talk, customer orientation, youth smok-
ing behavior, commitment to young people, mental health care for young people and
adults, development of health technology and e-learning, forced and isolated meth-
ods, and violence in mental health care.

Further research is required to investigate more practical mental health and sub-
stance abuse behaviors from a nursing point of view, as the latest research data is
important for nursing development. In addition, drugs and their use were not dealt
with in the doctoral dissertations. The subject is currently very topical and the use
of drugs can be expected to increase in the future. It would be good to look at the
nurses' professional skills and the level of education in the future, as the amount of
contact hours in nursing training is being reduced and courses are transferred to
online platforms (more and more).

Key words: mental health, substance abuse, survey of studies, nursing science



SISALLYS

1 TEOREETTISET LAHTOKOHDAT ....cooviiceteseectee e, 6
1.1 Kansainvélinen mielenterveystyon tutkimus..........cccooevivereiiesieesieeiieenn, 6
1.2 Mielenterveys- ja paihdeongelmat SUOMESSA.........ccceeverieienienienieieennn 8
1.3 Mielenterveystutkimuksen historiaa SUOMESSA.........cccvevvereerireivereereenes 10
TARKOITUS, TEHTAVAT JA TAVOITE ..cooviiiieeeeeeeee e 11
MENETELMALLISET LAHTOKOHDAT ....c.coovoiceeeteeeeee e, 12
3L SBIVITYS ..ot nres 12
3.2 ANEISTON KEIUU ...t 12
3.3 AINEISION ANAIYYSI....iiiiiiiiiiiieierie et 13

4 TULOKSET ..ot bbb 14
4.1 Mielenterveys- ja péihdehoitotydn alueelle tehtyjen tutkimuksien ja

tULKIEIMIEN MAEAIE ... s 14
4.1.1 VEIOSKIIAL......eoeiiiiiee e 14
4.1.2 Pro gradu —tutkielmat ja ylemman ammattikorkeakoulututkinnon
OPINNAYLELYOT ... 15

4.2 Mielenterveys- ja péaihdehoitotyén alueelle tehtyjen vaitoskirjojen
AINBBL ... e 15

5 POHDINTA . .t bbbttt e e 17
5.1 EettiSyys Ja IUOLEILAVUUS .......c.eieeiiiiiiiie e 17
5.2 Tulosten tarkastelU ..........cooeiieiieiiiie e 18
5.3 JatkotutkKimuSENAOTUKSEL..........ccveiviriiieiiesicreeee e 19

LAHTEET ..ottt ettt ettt an e 21
Liitel. It&-Suomen yliopiston véitoskirjat 2010-2017 .......cccccevvvervriernneniennn 26
Liite 2. Oulun yliopiston véitoskirjat 2010-2017 ........cccccvevveierieerieciesee e 32
Liite 3. Tampereen yliopiston vaitoskirjat 2010-2017 .........cccecvevvecvevvernenne 33
Liite 4. Turun yliopiston vaitoskirjat 2010-2017 ........ccoocevernniereie e 36
Liite 5. Pro gradu-tutkielmat ............cccooveiieieiicceee e 48

Liite 6. Ylemmé&n ammattikorkeakoulututkinnon opinnaytety6t 2010-2017 .. 56



JOHDANTO

Mielenterveyshéiridista on olemassa paljon uskomuksia, jotka helposti leimaavat sairas-
tunutta ja aiheuttavat turhia ennakkoluuloja. Moni sairastunut onkin todennut leimaami-
sen jopa haittaavan toipumista. (Mielenterveyden keskusliitto n.d.) Mielenterveys- ja
paihdeongelmat ovat Suomessa kasvava kansanterveydellinen ongelma ja niiden saman-

aikainen esiintyminen on lisadntynyt (Sosiaali- ja terveysministerié 2012, 13).

Opinndytetyon tarkoituksena oli selvittdd mielenterveys- ja paihdehoitotyon tutkimusta
Suomessa vuosina 2010-2017. Tavoitteena oli saada mahdollisimman kattava kuva alu-
eelle tehdyisté tutkimuksista ja osoittaa mahdollisia jatkotutkimusaiheita. Opinnéytetyo
tehtiin Mielenterveystyon kehittdminen ja tutkimus ry:lle, jonka tarkoituksena on mielen-
terveystyohon liittyvan kehittamistyon ja tutkimuksen edistdminen Suomessa. Yhdistys
my0s tarjoaa mielenterveysalan koulutusta ja toimii alan asiantuntijoiden yhteisend yh-
distyksend, jonka tarkoitus on edistéa tutkijoiden ja kehittdjien verkostoitumista. (Mie-

lenterveystyon kehittdminen ja tutkimus ry. 2016.)

Huomioimme opinndytetydssa mielenterveys- ja pdihdehoitotyon alueelle tehdyt hoito-
tieteen vaitoskirjat, jotka oli tehty vuosina 2010-2017. Lisaksi listasimme pro gradu-tut-
kielmat ja ylemmén ammattikorkeakoulututkinnon opinndytety6t, jotta niidenkin maa-
résté saataisiin mahdollisimman kattava kokonaiskuva. Opinndytetoiden ja pro gradu-tut-
kielmien osalta mukaan hyvaksyttyjen t6iden rajaus oli tiukempi. Tyon otsikosta tuli jo

kayda ilmi, ettd se on tehty mielenterveys- ja pdihdehoitotyon alueelle.

Koimme opinnéytetyon aiheen tarkeénd, silla on hyva kartoittaa, minkalaista tutkimusta
Suomessa tehdaan ja onko joitakin aihealueita, joissa tutkimusta on vield tehty vahéan.
Kéytannon hoitotyon kehittdmiseksi on tutkittua tietoa oltava saatavilla myds suomalai-
sesta hoitotydstd. Mielenterveys- ja pdihdehoitotyd koskettaa kaikkia hoitajia yksikosta

tai osastosta riippumatta.



1 TEOREETTISET LAHTOKOHDAT

1.1 Kansainvalinen mielenterveystyon tutkimus

World Health Organization on tehnyt "Mental Health Acting Plan 2013-2020"- suunni-
telman, jonka tarkoituksena on turvata eurooppalaisten mielenterveysongelmista kérsi-
vien henkildiden oikeuksia ja vahentaa leimaantumista. Suunnitelmaan on kirjattu tavoit-
teita, joihin on tarkoitus paasta vuoteen 2020 mennessa. Tarkein tavoite on taata mielen-
terveysongelmaisten autonomia ja tasa-arvoinen kohtelu, sill& monilta osin ongelmat ovat

vield tabu, vaikka ne yleistyvatkin koko ajan. (World Health Organization 2015.)

ROAMER (A Roadmap for Mental Health Research in Europe) -hankkeen tarkoituksena
oli laatia kattava ja yhten&dinen suunnitelma mielenterveystutkimukselle, silla Euroopassa
mielenterveysongelmien kustannukset ovat noin 460 miljardia euroa vuodessa, ja mielen-
terveystutkimuksen rahoitus on Euroopassa huomattavasti pienempéé kuin vaeston mie-
lenterveyspalveluihin tarvitseva rahoitus (A Road Map for Mental Health Research in
Europe. 2015). Mielenterveyshairidista 50% ilmenee jo ennen 15 ik&vuotta ja 75% ennen
taysi-ikaisyytta. Hairiot ovat siis varsin pitk&aikaisia sairauksia, eiké ainakaan toistaiseksi
pystytd sanomaan mitka lapset ovat riskiryhmdssé sairastua. On myds todettu, ettd mie-
lenterveyshdiridista karsivilla on suurentunut riski sairastua myos somaattisiin pitkaai-
kaissairauksiin, sekd heidéan elinikdnsé on keskimaarin 20 vuotta alempi kuin terveiden
ihmisten. (Wykes ym. 2015.)

Mielenterveystutkimus tuottaa taloudellisesti saman verran vuodessa kuin muutkin ter-
veysalan tutkimuksen osa-alueet. Eurooppalaisella tutkimuksella on monia etuja, joita ei
muualla maailmassa saavuteta, esimerkiksi Euroopassa on kattavat ja selkeat terveyden-
huoltojarjestelmat, jotka antavat mahdollisuuden kerété kattavaa massadataa ja ndin ollen
saadaan mittavaa tutkimusmateriaalia, joka on helposti yleistettdvissd. Euroopassa sijait-
see my6s maailman parhaita mielenterveyden keskuksia, joissa tuotetaan huippututki-
musta. (A Road Map for Mental Health Research in Europe 2015.) Monissa Euroopan
maissa tutkimus on keskittynyt johonkin tiettyyn mielenterveydentutkimuksen osa-alu-
eeseen. Esimerkiksi Islannissa tutkitaan geenien merkityksid, ja Serbiassa leimautumista.
Eri maiden edustajat kokoontuvat, ja vaihtavat tuloksia ja ndkdkulmia, sekd suunnittele-
vat ja kehittdvat uutta. (Wykes ym. 2015.)



A Road Map for Mental Health Research in Europe-hankkeen tydryhmé teki kirjallisuus-
katsauksia ja kyselyité eri mielenterveyden osa-alueille ja niiden pohjalta syntyi kuusi
keskeista tutkimuksen painopistealuetta:

1. "Tutkimus liittyen mielenterveyshéirididen ehkéisyyn, mielenterveyden edistamiseen
ja lapsiin ja nuoriin kohdistuviin interventioihin.

2. Tutkimuksen kohdistuminen mielenterveysoireiden, oireyhtymien ja hyvinvoinnin ke-
hitykseen ja syymekanismeihin I&pi elinkaaren (mukaan lukien vanhemmat ikdryhmét)
3. Kansainvalisten ja eri tieteenalat ylittdvien tutkimusverkostojen ja jaettujen tietokan-
tojen kehittdminen ja yllapito.

4. Uusien, entistd parempien interventioiden kehittdminen ja kayttoonotto viimeisimpia
tieteen ja teknologian edistysaskeleita hyddyntaen

5. Leimautumisen lieventdminen ja palveluiden kéyttdjien ja hoitajien voimaannuttami-
nen liittyen mielenterveyshuoltoa koskevaan paatoksentekoon ja tutkimukseen.

6. Terveyden ja sosiaalisten jarjestelmien tutkimus, jossa ké&sitell4an hoidon laatua ja ote-
taan huomioon sosiaalis-kulttuurillinen ja sosioekonominen konteksti ja lahestymista-
vat."

Painopistealueissa kuvatut toimet ovat selkedsti suunniteltuja ja ne ovat toteutettavissa
ja ratkaistavissa seuraavan kymmenen vuoden siséll4. Naihin tutkimuksen painopisteisiin
panostaminen hyddyttad mielenterveyden héirioista karsivia ja heidan laheisidan helpot-
tamalla l&heisten kuormitusta ja lievittaméalla leimaantumista ja sen pelkoa. Ne hyoddytté-
vat myos julkista taloutta véhentdmalld terveydenhuollon kustannuksia. Euroopassa on
mahdollista lisatd tuottavuuskasvua ja kestdvéa kasvua kouluttamalla lisdd ammattitai-
toista nuorta tyévoimaa, ja luomalla mahdollisuuksia la&kekehitykselle ja teknologisille

innovaatioille. (A Road Map for Mental Health Research in Europe 2015.)

ROAMER-hankkeella on ollut samat tavoitteet 10 vuotta, mutta tulosten saaminen on
ollut ongelmallista, silla tutkimuksia ei ole koordinoitu kunnolla ja rahoituksen saaminen
on ollut hankalaa. Nyt kuitenkin tavoitteena on saada tilanteeseen ja tuloksiin parannusta
vuoteen 2020 mennessé. Tutkimuksen tekoa toistaiseksi vaikeuttaa myos se, ettd tekno-
logian tasossa on vield maiden valilla suuriakin eroja. (Wykes ym. 2015.)



1.2 Mielenterveys- ja paihdeongelmat Suomessa

Mielenterveys- ja pdihdeongelmat ovat merkittavé kansanterveydellinen haaste. Mielen-
terveyshairioihin liittyva tyokyvyttomyys on lisdéntynyt voimakkaasti ja sairauspéivara-
hasta joka neljannes Suomessa myonnetéan psyykkisin perustein. Alkoholin kokonaisku-
lutus on kolminkertaistunut 1960-luvulta ja alkoholin kaytté on tydikaisten yleisin kuo-
linsyy. Vuonna 2004 alkoholiverotus keveni ja samaan aikaan alkoholikuolemat ja -sai-
raudet ovat lisdéntyneet. Mielenterveys — ja paihdeongelmien samanaikainen esiintymi-
nen on lisdantynyt. Sosiaali- ja terveysministerid k&ynnisti vuonna 2007 mielenterveys-
ja paihdesuunnitelman valmistelun, joka sisélsi ehdotukset mielenterveys- ja paihdetyon
kehittdmiseksi vuoteen 2015. Mielenterveys- ja paihdekysymykset yhdistyivat ensim-
maisté kertaa valtakunnallisen suunnitelman tasolla. (Sosiaali- ja terveysministerié 2012,
13))

Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL) sek& Raha-automaattiyhdistys (RAY) tekivat yh-
teistydtd Alueellisen terveys- ja hyvinvointitutkimuksen (ATH) parissa vuodesta 2012
lahtien. ATH-tutkimus laajentui kansalliseksi ja vuosina 2012-2014 se kaésitti jopa yli 150
000 suomalaista. (Jalava ym. 2014, 21.) Vuosina 2012-2015 toteutetussa tutkimuksessa
keréttiin tietoa kansalliseen otokseen osallistuneilta 20-74 —vuotiailta. Tutkittavilta ky-
syttiin, onko heilla ollut itsemurha-ajatuksia viimeisen 12 kuukauden aikana. Tutkimuk-
sessa kaytetylla MHI-5-mittarilla (Mental Health Inventory) enintédén 52 pistetta saavilla
on hoidon tarpeeseen viittaavaa psyykkista kuormitusta ja valtaosalla heista on jokin mie-
lenterveyden hdiri6. Koko Suomen otoksesta hoidon tarpeeseen viittaavaa psyykkista
kuormittuneisuutta esiintyi 12,6 prosentilla vastaajista. Itsemurha-ajatuksia oli viimeisen
vuoden aikana ollut 5,8 prosentilla tutkimukseen kuuluneista. Terveyspalveluita mielen-
terveysongelmien vuoksi kayttivat koko maassa 9,7 prosenttia vastaajista. (Viertio & Su-
visaari 2017, 1-3.)

ATH- tutkimuksessa pdihde- ja mielenterveyshoidon kynnyksella oleviksi maariteltiin
vastaajat, jotka olivat olleet hoidossa viimeisen 12 kuukauden aikana tai olivat hoidon
tarpeessa. Mielenterveyshoidon osalta heité oli tutkimuksen mukaan 17% naisvastaajista
ja 14% miehistd. Paihdehoidon puolella taas joka kymmenes mies ja 3% naisista. Tutki-

muksessa tarkasteltiin vastaajia, joilla oli vakavia pdihteisiin ja mielenterveyteen liittyvia
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ongelmia. Alkoholin riskikéyttoad seulovassa AUDIT-C-testissa kéytettiin paihderiippu-
vuutta ennustavaa 10 pisteen riskirajaa, kun riskikdyton alin raja on 4-6 pistettd. (Jalava
ym. 2014, 21.)

Tutkimuksen mukaan mielenterveyspalveluja kaytettiin eniten Uudellamaalla, Pohjois-
Karjalassa ja Pirkanmaalla. Kyseisissa maakunnissa yli 10 prosenttia vastaajista oli kéyt-
tanyt mielenterveysongelmien vuoksi palveluja viimeisen vuoden aikana ja itsemurha-

ajatusten esiintyvyys oli yli 6 prosenttia. (Viertid & Suvisaari 2017, 4.)

Tutkimuksen perusteella havaittiin, ettd ainoastaan 51 prosenttia vastanneista, joilla oli
ollut itsemurha-ajatuksia, oli kayttanyt palveluita mielenterveyteen liittyvien ongelmien
hoitamiseen. Itsemurha-ajatusten esiintyminen ei aina kerro mielenterveyshéiriosta, eiké
mielenterveyshéiriéihin aina liity itsemurha-ajatuksia. Hoidon tarve tulisi silti kartoittaa.
Tutkimustulosten perusteella on mahdollista arvioida hoidon ulkopuolelle jddvien osuutta
vaestosta. (Viertid0 & Suvisaari 2017, 4.) Tutkimus jatkui vuosina 2016-2017 Aikuisten
terveys-, hyvinvointi- ja palvelututkimuksena (ATH). Syksystd 2017 lahtien tutkimus on
jatkunut nimelld Kansallinen terveys-, hyvinvointi- ja palvelututkimus FinSote. (Tervey-

den ja hyvinvoinnin laitos.2017.)

Vuonna 2014 toteutettiin vaestotutkimus, jossa tutkittiin huumausaineiden kayton ylei-
syyttd. Tutkimuksen mukaan 20 prosenttia 15-69-vuotiaista suomalaisista on kéyttanyt
ainakin kerran el&massadn jotakin laitonta huumetta. Vastaajista kuusi prosenttia oli kayt-
tanyt huumeita viimeisen vuoden aikana ja kaksi prosenttia kuukauden aikana. Tutkimuk-
sessa arvioitiin suomalaisista lahes 800 000 kokeilleen huumeita. Kannabis todettiin kay-
tetyimmaksi huumeeksi ja sen kayton lisdantyneen vuodesta 2010. Vuodesta 1996 l&htien
aikuisvdeston huumausaineiden kyselytutkimuksista on voitu havaita humalajuomiseen
ja tupakanpolttoon liittyvan suhtautumisen muuttuneen Kriittisemmaksi, kun taas kanna-
biksen kéyton riskeihin suhtautumisen lieventyneen. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
2017, 27,28)
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1.3 Mielenterveystutkimuksen historiaa Suomessa

1900-luvun puolivaliin asti mielenterveystutkimusta ei juuri ollut. Hermo- ja mielitaudit
muodostivat yhteisen erikoisalan ja tutkimus painottui neurologiaan. Psykososiaalinen ja
epidemiologinen skitsofreniatutkimus kehittyivat 1950- ja 1960 —luvuilla ja tutkimuksen
kohteena oli erityisesti geneettisten tekijoiden ja ymparistotekijoiden suhde sairauden
synnysséd. Psykosomaattinen tutkimus kehittyi ja psykoanalyyttisen koulutuksen saaneet
tutkijat alkoivat julkaista vaitdskirjoja. (Alanen 2003, 15, 16.)

Psykiatria ja neurologia eriytyivat toisistaan 1960-luvulla ja 1970-luvulta tutkimus alkoi
laajentua ja jakautua yliopistokeskuksiin. Kansaneldkelaitos tuki sosiaalipsykiatrista tut-
kimusta ja rahoitti esimerkiksi Oulun ja Turun yliopistoklinikoissa kaynnistetyn vertaile-
van epidemiologisen ja psykiatrisen hoidon tarvetta mittaavan tutkimuksen, joka sijoittui
Pohjois-Suomen ja Lounais-Suomen alueille. Turussa aloitettiin projekti uusien skitso-
freniapotilaiden hoidon kehittdmiseksi. HYKS:n psykiatrian klinikalla tutkimusalueena
oli itsemurhatutkimus ja Tampereella tehtiin sosiaalipsykiatrista tutkimusta. (Alanen
2003, 16.)

Tassé opinnédytetydssa keskitymme erityisesti mielenterveys- ja paihdehoitotyon alueelle

tehtyihin suomalaisiin tutkimuksiin.
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2 TARKOITUS, TEHTAVAT JA TAVOITE

Opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittdd mielenterveys- ja paihdehoitotydn tutkimusta

Suomessa vuosina 2010-2017.

Opinndytetyon tehtavat olivat:

1) Paljonko mielenterveys- ja paihdehoitotydn tutkimuksia Suomessa on tehty vuosina
2010-2017?

2) Mista aiheista vaitoskirjatutkimuksia on tehty mielenterveys- ja paihdehoitotyon alu-
eelle vuosina 2010-2017?

Opinnaytetyon tavoitteena oli antaa mahdollisimman kattava kuva Suomessa 2010-2017
tehdysta mielenterveys- ja paihdehoitotyon tutkimuksesta ja osoittaa myds mahdollisia

aiheita, joissa tutkimusta tarvittaisiin nykyistd enemman.
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3 MENETELMALLISET LAHTOKOHDAT

3.1 Selvitys

Selvityksessa kuvataan, selostetaan tai selitetddn millainen, jokin asia on, miten se on
tehty tai mitd ylip4d&nsa on tehty. Selvitys perustuu aina tutkittuun aineistoon, jonka poh-
jalta selvitys on tehty. (Vilkka 2015, 226). Selvityksista puuttuu yleensé teoreettinen vii-
tekehys, ja ne tehddan antamaan vastaus johonkin ké&silla olevaan ilmidon, tai kartoitta-
maan jokin ajankohtainen ongelma. Selvityksen ongelmat ja kysymykset pyrkivat vas-
taamaan kaytannon l&heisesti, eika niilla valttamatta ole mink&énlaisia teoreettisia perus-
teluja. (Tuomi 2007, 70.)

Selvityksessa on tarkoitus kuvata tai selostaa jotakin asiaa. Selvityksessa voidaan kéyttaa
seka laadullisen ettd maarallisen tutkimuksen menetelmid. (Heikkilda 2014.) Tdémé& opin-

naytety6 on selvitys, jossa tarkastellaan sek& méaaria, etta sisaltoja.

3.2 Aineiston keruu

Opinnaytetyohon kaytetty aineisto, véitoskirjat ja pro gradu-tutkielmat on kerétty koko-
naisotantana kaikista Suomen yliopistoista, joissa voi opiskella hoitotiedettd. Hoitotie-
detta voi opiskella Itd&-Suomen-, Oulun-, Tampereen-, Turun yliopistossa sekd Abo Aca-
demissa. Mukaan hyvaksyttiin vain kokonaisuudessaan verkosta l0ytyvat vaitoskirjat ja
pro gradu- tutkielmat. Kaytimme yliopistojen omia tietokantoja hakuja tehdessamme. Ai-
neistona olivat myds ylemmé&n ammattikorkeakoulututkinnon opinnéytetyot, jotka késit-
televéat mielenterveys- ja paihdehoitoty6té tai sen kehittdmistd ja I10ytyvat kokonaisuudes-

saan Theseus-tietokannasta.

Rajasimme haun koskemaan vain vaitoskirjoja ja pro-graduja -tutkielmia, jotka on tehty
hoitotieteen ndkokulmasta ja vuosina 2010-2017. Pro-gradu —tutkielmien hakukriteering
otsikon nimessa tuli nakyé, ettd se on tehty mielenterveys- ja paihdehoitotyon alueelle.
Ylemman ammattikorkeakoulututkinnon opinnéytetoista otettiin mukaan ne, jotka oli
tehty kliinisen asiantuntijan -, terveyden edistdmisen- tai sosiaali- ja terveysalan kehitté-

misen ja johtamisen koulutusohjelmassa.
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3.3 Aineiston analyysi

Siséllonanalyysista ja siséllon erittelystd saatetaan usein puhua synonyymeind. Sisal-
Ionanalyysista voidaan kuitenkin puhua kahdessa eri merkityksessa, siséllonanalyysina ja
sisallon erittelynd. Kaytannon tutkimustydssa siséllonanalyysi ja siséllon erittely eroavat
paljolti toisistaan. Siséllon erittely tarkoittaa dokumenttien analyysid, jossa kuvataan
maaréllisesti esimerkiksi tekstin siséltod. Siséllonanalyysi taas tarkoittaa dokumenttien
sisdltéjen sanallista kuvausta. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 105-106.) Opinndytetydssé on

kaytetty sisallon erittelyé aineiston analyysimenetelmané.

Opinnaytetyon maarallinen aineisto eli tutkimusaiheet ja -kysymykset kerattiin taulukoi-
hin yliopistojen mukaan. Taulukot auttavat aineistoon tutustumisessa. Niiden avulla voi
havainnollistaa tekstid ja helpottaa tekstin ymmartamisté. (Vilkka 2007, 135, 138.) Tau-
lukoihin kirjattiin vaitoskirjan tekija, vaitoskirjan nimi ja vuosiluku, tavoitteet ja tarkoi-
tus, tehtdvat seka keskeiset tulokset. VVaitoskirjojen tarkoitus ja tavoitteet kirjattiin sellai-
senaan, ainoastaan tehtévia karsittiin, jos niité oli runsaasti. Tarkoituksena oli tuoda esille

vaitoskirjoista oleellisin tieto opinndytetydmme kannalta.

Vaitoskirjat taulukoitiin yliopistoittain, jotta taulukot olisivat mahdollisimman selkeité ja
helposti luettavissa. Talldin oli helpompi erottaa eri yliopistoissa tehdyt véitoskirjat toi-
sistaan ja lukijan on helpompi 16yt&& oleellinen tieto (Vilkka 2007, 138). Véitoskirjat on
listattu taulukoihin tekijan mukaan aakkosjarjestyksessa. Taulukot I0ytyvaét liitteind opin-

naytetyon lopussa. (Liitteet 1-6).

Pro gradu-tutkielmat taulukoitiin yliopistoittain. Pro gradu-tutkielmat ovat taulukoissa te-
kijan mukaan vuosittain. Myos ylemméan ammattikorkeakoulun tutkinnon osalta hakukri-
teerit tayttavat opinndytetyot listasimme omaan taulukkoon tekijadn mukaan vuosittain.
Pro gradu-tutkielmien ja ylemman ammattikorkeakoulun opinndytetéiden -taulukoissa
nakyvét tekijat ja opinndytetyon nimi seka vuosiluku. Pro gradu -tutkielmia ja opinnéy-
tetoita tarkasteltiin tuloksissa ensimmaéisen opinnéytetyon tehtdvan mukaisesti, eli niita
tarkasteltiin mééarallisesti. Vaitoskirjoja tarkasteltiin ensimmaisen ja toisen opinnéytetyon

tehtdvien mukaisesti, eli méaarien lisaksi tarkasteltiin myos tutkimusaiheita.
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4 TULOKSET

4.1 Mielenterveys- ja paihdehoitotyén alueelle tehtyjen tutkimuksien ja tutkiel-

mien maara
4.1.1 Vaitoskirjat
Mielenterveys- ja paihdehoitotyén alueelle tehtyja vaitdskirjoja vuosina 2010-2017 oli
Abo Academia lukuun ottamatta kaikissa Suomen yliopistoissa, joissa on mahdollista

opiskella hoitotiedettd. Vaitoskirjoja oli yhteensé 27.

TAULUKKO 1. Viitoskirjat 2010-2017

Yliopisto Véitoskirjojen
maara

Itd-Suomen yliopisto 9

Oulun yliopisto 1

Tampereen yliopisto 3

Turun yliopisto 14

Abo Academi 0

Itd-Suomen yliopistosta 16ytyi yhdeksan mielenterveys- ja paihdehoitotyon alueelle teh-
tyd véitoskirjaa. Oulun yliopistosta 16ytyi yksi mielenterveys- ja paihdehoitotyon alueelle
tehty hoitotieteen vaitdskirja. Tampereen yliopiston mielenterveys- ja paihdehoitotyén
alueelle tehtyja vaitoskirjoja oli yhteensa kolme. Turun yliopistossa mielenterveys- ja

paihdehoitotyon alueelle tehtyja vaitoskirjoja oli yhteensa 14 (Liite 1-4).
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4.1.2 Pro gradu —tutkielmat ja ylemman ammattikorkeakoulututkinnon opinnay-

tetyGt

Pro gradu —tutkielmia mielenterveys- ja pdihdehoitotyon alueelle oli tehty vaihtelevia
maarié eri yliopistoissa. Eniten vuosina 2010-2017 oli tehty Tampereen yliopistossa; 26
pro-gradu-tutkielmaa. Turun yliopistossa pro gradu-tutkielmia oli 15, It&-Suomen yli-
opistossa 10 ja Oulussa kaksi. Abo Academissa ei ollut yhta4n mielenterveys- ja paihde-

hoitotyon alueelle tehtyé pro gradu- tutkielmaa vuosina 2010-2017 (Liite 5).

TAULUKKO 1. Pro gradu- tutkielmien mééara vuosina 2010-2017

Yliopisto Pro gradu-tutkielmien maara
Itd-Suomen yliopisto 10

Oulun yliopisto 2

Tampereen yliopisto 26

Turun yliopisto 15

Abo Academi 0

Ylemman ammattikorkeakoulututkinnon opinndytetditd mielenterveys- ja paihdehoito-
tyon alueelle 16ytyi 67. Ne olivat useimmiten terveyden edistamisen- tai kliinisen asian-
tuntijuuden koulutusohjelmasta. Jonkin verran koulutusohjelma saattoi vaihdella eri am-
mattikorkeakoulujen valillg, vaikka kyseessa oli mielenterveys- ja paihdehoitotyon opin-
naytety®. Paihdehoitotyohon liittyvia opinndytetoitd oli enemmaén kuin mielenterveyshoi-
totyon alueelle tehtyjé. Opinnéytetoita 16ytyi Diakonia-ammattikorkeakoulusta, Himeen-
, Jyvéskylan-, Keski-Pohjanmaan-, Kymenlaakson-, Lahden-, Mikkelin-, Satakunnan-,
Seindjoen-, Tampereen-, Turun- ja Vaasan ammattikorkeakoulusta. Taulukossa opinnéy-

tetyot ovat aakkosjarjestyksessa vuosiluvun mukaan (Liite 6).

4.2 Mielenterveys- ja paihdehoitotydn alueelle tehtyjen vaitoskirjojen aiheet

Mielenterveys- ja pdihdehoitotyon véitoskirjojen aiheita tarkastellessamme huoma-
simme, etta niité oli tehty hyvin monenlaisista aiheista, eiké yhtalaisyyksia juurikaan 1oy-
tynyt. Tamé selittynee osittain véitoskirjojen pienehkolla méaralla suhteessa kuitenkin

laajaan mielenterveys- ja paihdehoitotydn alaan.
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Ita-Suomen yliopistossa oli tehty eniten pédihdehoitotyon aihealueelle tehtyjé vaitoskir-
joja. Ne koskivat alkoholinkdytdén puheeksi ottoa (Alho 2017, Behm 2015), nuorten tu-
pakointikayttdytymista (Lastunen 2016) seka &itiys- ja lastenneuvolassa kdyvien naisten
paihdehoitoty6té (Sutinen 2010). Liséksi vaitoskirjoja oli tehty perhetyon toteutumisesta
aikuispsykiatriassa hoitajien ndkdkulmasta (Korhonen 2010) ja tyénohjauksesta psykiat-
risessa erikoissairaanhoidossa (Kérkkdinen 2013). Muita aiheita olivat asiakkaan osalli-
suus mielenterveys- ja paihdetyossa (Laitila 2010), vékivaltaisten nuorten sosioemotio-
naalinen kehityskulku, ja tukipalveluiden toteutuminen (Rytkdnen 2013), mielenter-
veydelt&én oireilevien ja oireettomien aikuisten eldmanlaadun kuvailu ja tutkiminen (Sa-
harinen 2013) (Liitel).

Oulun yliopistosta 16ytyi yksi mielenterveys- ja pdihdehoitotyon alueelle tehty hoitotie-
teen vaitoskirja. Vaitoskirjassa tutkittiin psykiatrisessa hoidossa olevien nuorten sopeu-
tumista hoitoon (Timlin 2015) (Liite 2).

Tampereen mielenterveys- ja paihdehoitotyén alueella kasiteltyja aiheita olivat nuoruu-
den ja varhaisaikuisuuden mielenterveys (Kinnunen 2011), koulutusinterventioita mie-
lenterveyskuntoutujien kuntoutumisen osana (Nieminen 2017) ja mielenterveyden edis-
tdminen ylékouluissa (Puolakka 2013) (Liite 3).

Turun yliopistossa véitoskirjoja oli tehty useasta aiheesta mielenterveys- ja paihdehoito-
tyon alueelle. Terveysteknologian kehittdmisen ja verkko-oppimisen aiheista oli tehty
useita vaitoskirjoja (Anttila 2012, Kannisto 2016, Kauppi 2016, Kurki 2014, Lahti 2014).
Muita aiheita vaitoskirjoissa olivat: skitsofrenia potilaan hoitotyo (Pitkanen. 2010), nuor-
ten suhtautuminen mielenterveyteen ja mielisairauksiin (Sakellari 2014), pakkoa koke-
neiden potilaiden kokemukset hoidosta, (Soininen 2014), hoitohenkildkunnan ja potilai-
den asenteita eri rajoituskeinoja kohtaan nuorten psykiatrisessa osastohoidossa (Hottinen.
2013), Kliinisen hoitotydn tukeminen potilaan eristdmis- ja sitomiskaytdnndissd, seka
hoitajien ammatillisen osaamisen vahvistaminen verkkokurssin avulla (Kontio 2011),
Aggressionhallinnan k&ytannot nuorten oikeuspsykiatrian yksikossa (Berg 2011). Kaikki
Turun vyliopistossa tehdyt véitoskirjat olivat mielenterveyshoitotyon alueelle tehtyja,

paihdehoitotyon alueelle tehtyja ei ollut yhtaan (Liite 4).
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5 POHDINTA

5.1 Eettisyys ja luotettavuus

Tutkimuksen luotettavuutta voidaan arvioida monella tavalla. Merkittavin luotettavuuden
mittari hyvassé tutkimuksessa on sen johdonmukaisuus ja se millaisia lahteitd kayttaa.
Liséksi tutkimuksen tekijan on tiedettdva mita tekee, koko tutkimuksen ajan, vaikkei on-
tologista erittelya aina vaadittaisikaan. Toisena tarkedna luotettavuuden mittarina voidaan

pité4 eettisesti kestavan tutkimuksen tekoa. (Tuomi & Sarajérvi 2013,127.)

Tutkimuksen uskottavuus on paljolti kiinni tutkijan eettisisté ratkaisuista. Tutkija tekee
tietoisesti ratkaisuja, jotka vaikuttavat luotettavuuteen ja siihen onko teko hyvan tieteel-
lisen kdytannon mukainen. Téllaisia kaytantoja ovat esimerkiksi se, ettd tutkimus on tehty
rehellisesti, huolellisesti ja tarkkuuta noudattaen niin aineiston keruussa kuin tulosten tal-
lennuksessa ja esittdmisessd. Tutkimuksessa tulee kunnioittaa aikaisempia tutkimuksia ja
niiden tekijoitd sekd antaa niille kuuluva arvo omia tuloksia julkaistessa. Tutkimuksen
tiedonhankinta- ja arviointimenetelmien tulee olla eettisesti kestavid. Tutkimus tulee
myo0s olla suunniteltu, toteutettu ja raportoitu yksityiskohtaisesti ja tieteellisesti. (Tuomi&
Sarajérvi 2013, 132-133).

Hyvaén tieteellisen k&ytdnnon rikkomisena voidaan pitéé esimerkiksi sitd, jos muiden tut-
kijoiden osuutta vahatelldan tai aikaisempiin tutkimuksiin viitataan puutteellisesti. Jos
tutkimustulosten ja tutkimusmenetelmien esittely on huolimatonta, lukija voi saada tu-
loksista vaarén tai harhaanjohtavan kuvan. Lisaksi Suomen Akateeminen Tutkimuseetti-
nen neuvottelukunta erottaa omakseen tieteellisen vilpin, jollaista on esimerkiksi vaaris-
tettyjen, keksittyjen sekd luvattomasti omana esitettyjen tulosten ja materiaalien kéytto.
(Tuomi & Sarajarvi 2013, 133).

Tutkimuksen luotettavuutta voidaan tarkastella myos sen validiteetin ja reliabiliteetin
kautta. Validiteetti tarkoittaa sit4d miten hyvin valittu tutkimusmenetelma mittaa tukitta-
vaa ilmi6ta tai sen ominaisuutta. Reliabiliteetti sen sijaan kuvaa sitd, miten hyvin tutkimus
on mahdollista toistaa luotettavasti (Tilastokeskus n.d.). Tassa opinnédytetydssa reliabili-
teetin osalta tyot4 voidaan pitda luotettavana, sill4 sama tarkastelu internetistd I0ytyviin
tietoihin olisi mahdollista tehda uudestaan.
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Virheen mahdollisuus opinnaytetydssdmme syntyy siitd, ettd olemme itse rajanneet ja va-
linneet mukaan otettavat vaitoskirjat, pro gradu- tutkielmat ja ylemmén ammattikorkea-
koulun opinnéytetyd6t, joten on mahdollista, ettd kriteerit tayttavié toita jai huomaamatta.
Liséksi tyota aloittaessamme sovimme, ettd vain tutkimukset jotka 16ytyvét kokonaisina
verkosta otetaan mukaan. Tésté johtuen mielenterveys- ja paihdehoitotyon alueelle tehdyt
tutkimukset saattoivat rajautua pois, vaikka ne ovatkin aihealueelle soveltuvia Suomessa

tehtyja tutkimuksia.

Lahteiden tulisi olla alle kymmenen vuotta vanhoja, jotta niita voidaan pitad ajantasaisina.
On my0s hyva tarkistaa, ettei samasta aiheesta ole julkaistu uudempaa tietoa. Toki tdhén
on olemassa poikkeuksia, ja joissakin aloissa voi olla niin, ettei tuoreempia tutkimuksia
ole enad syysta tai toisesta tehty. Toisista aiheista saatetaan julkaista tietoa niinkin tihe-
asti, etté jo viisikin vuotta vanhat lahteet alkavat olla vanhoja. (Tuomi 2007,67.) Olemme
opinnaytetydssamme pyrkineet kayttdamaan mahdollisimman uusia l&hteitd. Selvitykseen
mukaan otetut mielenterveys- ja paihdehoitotyon tutkimukset on rajattu koskemaan vain
korkeintaan seitseman vuotta vanhoja véitoskirjoja, pro gradu-tutkielmia ja ylemman am-

mattikorkeakoulututkinnon opinnaytetdita.

5.2 Tulosten tarkastelu

Tulosten mukaan mielenterveys- ja paihdehoitotydn alueelle tehtyjé vaitoskirjoja oli yh-
teensd 27. Vaitoskirjoja oli tehty erilaisista aiheista, mutta myos joitakin yhtalaisyyksia
I6ytyi. Esimerkiksi yliopistojen sisalla painottuivat tietyt aihealueet. Itd-Suomen yliopis-
tosta 16ytyi useampi péihdehoitotydn alueelle tehty vaitéskirja (Liite 1) ja Turun yliopis-

tossa oli useita terveysteknologiaa ja verkko-oppimista késittelevia véitoskirjoja (Liite 4).

Hakukriteerit tayttavien véitoskirjojen maara oli mielestimme véahdinen suhteessa laajaan
mielenterveys- ja paihdehoitotyohon. Vaitoskirjojen aiheita oli myds vahén, silla ne oli-
vat rajautuneet tietyille alueille, esimerkiksi paihdehoitotyohon oli tehty useampi vaitos-
kirja. Olimme maéarittdneet opinnéytetyoté tehdessdmme tiukat hakukriteerit vaitoskirjo-
jen hakuun, koska oletimme niita 10ytyvan enemman. Jos hakukriteerit olisivat olleet va-
paammat, vaitoskirjoja olisi saattanut 16ytyd enemmaén, mutta opinnédytetydn tekoon so-
piva tyoméaara ylittyd. Hakukriteerit olivat myos mielestimme aiheelliset, jotta tulokset
olisivat hyodyllisia hoitotydn nakokulmasta.
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Pro gradu —tutkielmia ja ylemman ammattikorkeakoulun opinnéytetdita oli tehty mééaral-
lisesti enemman. Niiden hakuun mééritellyt hakukriteerit rajasivat myos paljon t6ita pois.
Pro gradu-tutkielmien ja opinnéytetdiden hakuprosessi oli vaitoskirjojen hakua yksinker-
taisempi ja selked, silla toiden nimesta tuli kdydéa ilmi, ettd ne oli suunnattu mielenter-
veys- ja pdihdehoitoyohon. Aikataulullisista syista pro gradu-tutkielmat ja opinndytetyot
rajattiin pois opinnaytetyon toisesta tehtévasta, jossa kasiteltiin vaitoskirjojen aiheita.

Konttila (2016) on késitellyt pro gradu-tutkielmassa aikuispsykiatrista hoitotieteellista
tutkimusta Suomessa vuosina 2000-2015. Vaikka tutkielma on tehty aikaisempina vuo-
sina kuin meid&n opinnadytetyo, oli saadut tulokset samansuuntaisia. Konttila on tehnyt
saman huomion mielenterveyshoitotydn alueelle tehtyjen tutkimusten vahyydesta suh-
teessa muihin hoitotydn aloihin, jonka mekin havaitsimme hakuja tehdessamme. Tampe-
reen yliopistossa on vuosina 2000-2015 tehty eniten mielenterveyshoitotyon pro gradu-
tutkielmia ja tulokset ovat edelleen samansuuntaisia. Vaitdskirjojen mééaran kohdalla Tu-
run yliopistoon oli tehty eniten mielenterveyshoitotyon vaitoskirjoja, kuten saamissamme
tuloksissa. (Konttila 2016.)

Konttilan (2016) kirjallisuuskatsauksessa keskeiset tulokset oli luokiteltu 12 padkatego-
riaan, joissa oli yhtenevaisyyksia saamiemme tulosten kanssa. Y htenevéisia aiheita olivat
esimerkiksi vakivaltaisuus psykiatrisessa hoitoty6ssa, pakko, eristdminen ja rajoittami-
nen, perhehoitoty0, osallisuus ja asiakasl&dhtoisyys, tiedonsaanti ja potilasohjaus, psyyk-
kinen sairaus hoitotyon kontekstissa ja informaatioteknologian soveltaminen. Konttilan
pro gradu-tutkielmassa on kéytetty aineistona vaitoskirjoja, pro gradu-tutkielmia ja hoi-
totieteellisia artikkeleita seka lisensiaattisia tutkimuksia. Me tarkastelimme vain vaitos-
Kirjojen aiheita, joten ne eivét ole taysin vertailukelpoisia. Lisaksi Konttila on tehnyt tut-
kielmansa vuosina 2000-2015, ja me 2010-2017, joten téidemme yhtenevat méérat ja ai-

heet ovat vain suuntaa antavia. (Konttila 2016.)

5.3 Jatkotutkimusehdotukset

Selvitysta tehdessamme huomasimme, ettd vaikka paihdehoitotyon alueelle oli tehty var-

sinkin Itd&-Suomen yliopistossa useampi vaitoskirja, ne koskivat 1&hinna alkoholin kéyt-
t0d. Sen sijaan huumausaineiden kéaytosta ei 10ytynyt yhtdan vaitoskirjaa hoitotiedetta
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opettavien yliopistojen tutkimuksista vuosilta 2010-2017. Tama aihe voisi olla hyva jat-
kotutkimusehdotus, silla huumeiden kaytto on ollut paljon esilla nykyisin ja nakyy myos

terveydenhuollossa monin tavoin.

Hoitotyon opiskelijan nakokulmasta mielenterveys- ja paihdehoitotyon uusimpia kaytan-
t0ja ja sairaanhoitajien kokemuksia sek& nékodkulmaa késittelevat tutkimukset olisivat
hyodyllisid hoitotydn tuoreimman tiedon valittymiseksi kdytdnnon tyohon. Lisaksi sai-
raanhoitajien ammattitaitoa olisi hyvé tutkia tulevaisuudessa, silla mielenterveys- ja paih-
dehoitotyon alueella koulutusta koskevia taloudellisia resursseja vahennetaan ja opetus-
menetelmat muuttuvat. Olisi mielenkiintoista nahda miten muutokset vaikuttavat hoita-

jien ammattitaitoon.

Tulevaisuudessa voisi olla hyvé syventyd hakemiemme tutkimusten aiheisiin tarkemmin,
silla tassa tyossd emme ole niitd kasitelleet. Se tdydentéisi saamiamme tuloksia. Opinnay-
tetyon voisi my0s toistaa muutamien vuosien kuluttua, jotta nakisi miten mielenterveys-

ja paihdehoitotyon tutkimus on kehittynyt Suomessa vuosien varrella.
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alkoholinkdytin varhaista puheeksiottoa?
-Mitl:d tydntelijiin, tiimiin, ty&paikkaan
ja  organisaatioon  lithyvEt  telojat
edistiviEt tySntekijSiden  toteuttamaa
alkoholinkdyvtin varhaista puheeksiottoa?
Ezimiesten nikdlkulma (osatutkimus 3)

-Miten terveyden- ja sosiaalihucllon
peruspalvelujen lahiesimiehet ja
keskijohto johtavat  ja tukevat

alkohelinkiytdn varhaista puheeksiottoa?

Telija Viaitdskirjan nimi Taveitteet Tarkoitus Tehtavit Tulokset
Alho Leena | Astaklaiden Tutkimuksen tavoitteena on | -Miten terveyden- ja  sosiaalihvollon | Asiaklaista kolme viidestd oli alkoholin ongelmaksyitajia.
alkoholinkéyvtan tuottaa tietoa, jota voidaan | peruspalvelujen  asizklaat  kEyitivit | Lihes joka toiselta oli kysyty alkoholink&ytosts viimedsen
varhainen puheeksiotto | hyddynt232  alkoholinkividn | alkoheolia AUDITilla arvicituna? vuoden aikana
terveyden- ja | varhaizen puheeksioton | -Miten asiakkaiden tawstatekijit ovat | Joka toinen asiakas kuvasi alkcholinkiyvtdstds kysymiszen
zoziaalihuollon kehittamizess3d terveyden- ja | vhteydess3 heiddn alkoholinkEyttionsa? | vEhintdankin hyddylliseksi
peruspalveluizza, 2017, | sostaalihucllon -Mink3laisia ovat asiakkaiden | Vihariskizest kaytténeet suhtavtuivat omasta
Iti-Sucmen yliopiste, | organisaatioiden eri tasoilla | kokemulkset ja suhtavtuminen | alkoholinkdytSstd  kertomiseen — mydnteizemmin  ja
Hoitotieteen laitos zekd autettzessa asiakkaita | alkcholinkdyvton varhaizseen | vastaizivat alkoholinkdvitéd koskeviin  kysymyksiin
vihentim3in alkchelin | puhesksiottoon? rehellizemmin kuin alkoholinongelmalcdyttd)at.
ongelmakiytésts atheutuvia | -Miten asiakkaiden alkoholinkivitd on | VEhariskisesti
haittoja. vhteydessd heidin subtautumizeensa | kEyttineet naimisizsa olevat ja ikiintyneet suhtautuivat
alkohelinkiytin varhaizeen | alkoholinkivtdn vEhentimiszeen tEhtA8vESn neuvontaan
puhesksiottoon? Tyantelijdiden | mydnteisemmin ja ozallistuisivat mieluummin
nikdlulma (osatutkimus 2) laboratorickokeiziin~ kuin alkcholin ongelmal@ytta;at,
-Miten terveyden- ja sosiaalihucllon | naimattomat ja nuoret.
peruzpalvelujen tySnotekijit toteuttzvat | Kaikld  l&kért  ja  terveydemhoitajat  loysyivit

alkoheolinkiytdsts terveystarkastuksessa.
Lahes kaikli sosiaslitySntelijdt kysvivit alkoholinkivtSsta

soziaalityon tilannearviossa. Kaikki tyontekijat
kayttivat  alkcholinkivtdetd  kysyessEEn  ennemmin
vapaamuotoista keskostelua  kuin

arvicintimenetelm33, ja kysyminen perustui enemm3n
twontekijin omaan arvioon kuin organisaation chjeisiin
Terveydenhuollon ammattilaiset arvioivat tietonsza ja
taitonsa sekd organizaation tuen merkitsevisti paremmikesi
kuin zosiaalihueollon ammattilaizet.

Esimichet suhtautuivat  varhaizeen — puheeksiottoon
my&nteizesti.

Eszimiesten mukaan tietojirjestelmat eivit kuitenlasn
tukeneet puheeksiottoa.

Lis#lsi esimiesten toteuttama tySn ohjeistaminen
perehdvitiminen ja tvon tukeminen vathtelivat vicsikdittdin,
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Behm Thanteet ia arki | Taman tutkimulzen | Millaista varhaisvaiheen pdthdetyd on | Tulosten mukaan puheeksiottoa pidettiin tirke@nd, mutta
paihteiden kivitn | tarkoituksena on  kuvata | pREivystysvastaznotoilla? tyontekijit ja asiantuntijat kuvasivat sen toteutumisesza
Minna- puheelsiottotilanteissa | varhaisvaiheen pathdetytd, | Miten eettiset periaatteet toteutuvat | monia haastesta.
. paivystysvastaanotoilla | eettisten periaatteiden | varhaizvathen paihdetytissi | TyOntekijdilla e1 ollut yksizelitteistd lvaa varhaisvaiheen
Maria Eettisten periaatteiden | totewtumista ja | pElvystysvastaanotoilla? paihdetydsta.

toteutuminen, 20135, | kehittimistarpeita hMiten eettisten periaatteiden toteutumizta | Puheeksiottotilanteet her3ttivat  tydntekijfizsd  piiosin

Iti-Suomen vyliopisto, | paivystysvastasnotoilla. tulisi kehitti3 varhaisvaihen paihdetydssi | kielteisid tunteita.

Hoitotieteen laitos Tavoitteena  oli  luoda | paivystysvastasnotoilla? Potilaat kokivat puheekzioton hoitoon kuuluvaksi osaksi.
toimintamalli Tvontekijit kuvasivat eettisten periaatteiden
varhaizvatheen ilmenemizmuotoja, mutta zamalla toivat esiin ongelmat
paihdetyéhdn ja paihteitd kavitineiden potilaiden kohdalla.
monialaizeen yhteistyShan. Toteutumizeen  vaikuttivat  piivystykzen  luonne,

perustehtivi ja toimintamallit sekd tydntekijfiden ajatus ja
toimintamallit
Puheeksioton onnistumista masrdsvand teldjind korostul
ze, millainen potilas oli yhteistydlumppanina: vointi
kayttiytyminen, valmius puheeksiottoon ja paihtymys.
Asiantuntijat toivat esiin huclen tyonteldjSiden asenteista
ja oszaamizesta
Korhonen Promoting Child | Taman tutkimukszen | Missd m33rin sairaanhodtajat katsovat, | Hoeitajien mukaan ty@yksikdissd kerittiin systemaattisesti
Development and | tarkeitukzena on  kuvata | et tietoas ker8tdEn asiakkaiden perheistd | tietoa  vanhemmista,  heiddn  lapsistaan.  perheen
Teija MMental Health in Adult | preventiivisen lapsikeskeizen | heiddn yksikdizs3an? ithmissuhteista ja sosicekonomisesta tilanteesta.

Pzychiatric Care, A
MNurses”™  Perspective,
2010 Ita-Suomen
yliopisto, Hoitotieteen
laitos

perhetydn toteutumista
aibmispsykiatrisessa
hoitotydssa heitajien
nikdkulmasta.

MMizzd mESnn sairaanhoitajat tulkevat
asiakkaitaan heiddn vanhemmuundessaan?
MMizsd madrin sairaanhoitajat katsowvat,
ettd vanhemmuutta tuetaan yksikdissaan?
MhMissd m3E&rin  sairaanhoitajat  tulevat
aziakkaidensza lapsia?

MMissd madrin sairaanhoitajat tonnostavat
perheen tukiverkoston?

Vanhemman sziraalahoidon aikana, suurin osa hoitajista
ilmeoitti tukevansa asiakkaidensza lapsia varmistaen lasten
turvallisvuden kotona ja keskustellen lasten kanzsa hinen
tilanteestaan.

Vanhemmuuden  tukeminen totewtui  hodtajan  ja
vanhemman valizissd keskusteluisza, joissa kisitelfiin
vanhemman yleistd hyvinveintia ja perheen lapsia.
Vanhemmuutta tuettiin mySs hoitovhteisdn arjessa ja

MMith3 tekijit sairaanhoitajan mielestd | tarvittaessa vanhemmalle jArjestettiin tukea kotona
rajoittajat  heidin lylyHin  soveltaa | selviytymiseen.

lapsikeskeistd  perhety@td  aikuvisten | Hoitajat  ilmoittivat huomicivansa myds  perheen
pevkiatrizesza kliinizessd kiAvtinnSzsd? | ulkopuolizet ja zizfiset thmizzuhteet tehdessiin perhetyBta.
Miinkilaiset tavstatekijat | Hoitajien henkildkohtaizet ominaisundet, kuten srvitlisgaty,
sairaanhoitajienmielestd rajoittavat | oma vanhemmuus, ammatillinen kokemus ja  saatu
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heidén kykyaan soveltaa
ennaltachkdisevii lapsikeskeistd
perhetydskentelya atkuisten

psykiatrisessa Eliinisessd kiytinnSessa?

lisikoulutus  olivat vhteydessi hoitajien lapsille ja
vanhemmille antamaan tukeen sekd perheen thmissuhteiden
huomicimiseen.

Tyoyksikdlla ja tydyksikdssi kaytetyilla 1Zhestymistavoilla
peheiden kanssa ty@skentelyssd oli vhteys hoitajien lapsille
ja vanhemmille antamaan tukeen sekd  perheen
thmissuhteiden huomiocintiin.

Heitajien mulaan preventitvizen lapsikeskeisen perhetySn
toteuttamizta ailwispsyliatrizesza hoitotySss2  rajosttivat
zairaalan hallintoon, hoitotyShon, hoitajaan ja perheesesn
liittyvit telojat.

Kirkkiinen | Tvonohjaus Tamin tutkimuksen | Kuvata pevkiatrisessa | Vastauksena ensimm3izeen tutkimustehtdvEin, voidaan
psykiatrisessa tarkoituksena on  kuvata | erikoizsairaanhoidossa  tySskentelevien | todeta, ettdi tySnchjaus koettiin enttiin merkittviksi
Maj-Lis erikoissairaanhoidossa | psykiatrizessa kokemuksia ja kasityksid | tekijiksi kehitettiessd tydntekijin henkildkohtaizsia tydn
Laadullinen eriloissairaanhoidoszsa tydnohjaukszesta. tekemizen valmiulksia ja edellytylsens tydzad jalzamizelle.
haastattelututkimus, tapahtuvaa tydnohjavsta eri | Euvata millainen merkitys | Vastauksena toiseen tutkimustehtiviin voidaan todeta
2013, Ita-Sucmen | ammattirvhmien ty&nohjaukzella on peykiatrista | tydnohjaukzen merkitykzen olevan suuri tydn atheuttaman
yliopisto, Hottotieteen | nakdkulmaa hyddyatien | hoitotySta tekeville. tydpaineen ja  tuanetzakan  hallinnassa ja  vhksin
laitos zeld vmmartsi | Kuvata millaista on potilaan hyvis hoitoa | tydskenneltiessa.
tydnchjauksen ilmiStd  ja | edistd3vid tydnchjavs. Vastauksena kolmanteen tutlimustehtiviin (Kuvata
kehittds sitd millaista on potilaan hyvid hoitoa edistivid tyonohjaus.)
voidaan todeta, ettd vaikeizza  ja  kuormittavissa
hoitotilanteizza kyklohdata potilas avoimesti,
tunnetaakasta huolimatta, varmistuu tydnohjauksen avulla.
Laitila Asiaklazn osallizuns | TamEn tutkimulzen | Millaisia kasityksid mielenterveys- ja | Asiaklaan csallisuuz  mielenterveys- ja  pRihdetydazd
mielenterveys- ja | tarkeoituksena oli  kuvata | pithdetydn asiakkailla on  asiabkaan | tarkoitti  palvelviden kayttijien  astantentijuuden
Minna piihdetydssi asiaklaan  osallizuutta  ja | oszallisuvdesta? hyviksymistd, huomicimista ja hyddyntamista
Fenomencgrafinen asiakaslihtSizyytta hMiten mielenterveys- ja paihdetydn | Osallisuus omaan hodtoon
lZhestymistapa, 2010, | mielenterveys- ja paihdetydn | asiaklaat kuvaavat asiakkaan | j2 lkuntoutukseen oli asiakkaiden kisitysten mukaan
Ita-Svomen yliopisto, | asizkkaiden ja tySnotekijdiden | osallizuuden toteutuvan? ensisijaista, vasta sen toteutuessa ja omien voimavarojen
Hoitotieteen laitos nikdlkulmasta. MMillaizia kAsitylkszid rielenterveys- ja | salliezsa voi osallizuus toteutua lasjemmin

Tutkimuksen tavoittesha on
tuotetun tiedon avulla
kehittdd mielenterveys- ja
paihdetystd tukemalla

paihdetydn asialdeailla ofl
asiakaslahtSizyydestd?

MMiten mielenterveys- ja pAihdetydn
asiakkaat kuvaavat asialaszlihtdizyyden
toteutuvan?

AsiakazlEhtdisyys mielenterveys- ja piihdetydssd tarkoitt
lazjasti tydntekijdiden tapaa tehd3 ty5ta tai suppeasti tapaa,
jolla tydskentelyn tavoittest asetetaan

Asiakazldhtdisyys  toteutui  kolmella eri taszolla:
organizaatioiden asiakazlahtdisend toimintana,
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palveluiden kayttijien | MMillaisia k3sityksid mielenterveys- ja | asiakaslihtSizend vhteistySsuhteena ja asiakaslahtSisesti
osallisuutta. paihdetydntekijdilli  on  asiakkaan | tySskentelevin ammattilaisen toimintana.
osallizuudesta? Tutkimukseen ozallistuneiden tydntekijGiden Lasitysten
Miten mielenterveys- j2 | mukasn asiakaslihtSizellds tyGtavalla oli  positiivisia
paihdetydntekijit kuwvaavat asiaklraan | vaikutuksia vhteistySsuhteelle, asiakleazlle ja tySntekijalle.
osallizuuden totentuvan?
Millaizia kasityksid mielenterveys- ja
pathdetydntekijdilla on
asiakaslahtFisyydestd?
Miten mielenterveys- ja
paihdety&ntekijit kuvaavat
asiakaslihtdizyyden toteutuvan?
Lastunen Socio-ecological View | -Tamén vertailevan Kirjallisvuskatsans  osoitts, ettd yksi  tirkeimmistd
of Adolescents” | tutkimuksen  tarkoitulsena sosioekologisista  tekijdistd, joka  littyy  nuvorten
Annamari Smoking Behaviour in | oli verrata 9-lucklalaisten terveyskiyttivtymizeen on perheen varallisuus.
the Cross-border Area | nuorten Alemmista sosiaaliluokista olevilla nworilla oli svorempi
of Two Karelias, 2016, | tupakointikiyttiyvtymizta  ja rizki epiterveellizeen kayvtiiviymizeen.
Iti-Sucmen vliopisto, | sulupuclten vElizid3  eroja Empiirizet tulokset osoiftivat, ettdi nuortentupakoinnin
Hoitotieteen laitos Pohjois-Karjalasza Iia- suhteellinen csuus ei ole muuttunut voodestal 995 vooteen
Suomesza ja  Pitkrannan 2013 Pohjoiz-Karjalan pojista ja tytdistd paivittiin tupalkeol
plirissd, Karjalan edelleen 13hes 20 %o,
tasavallassa, Venzjalla Pitkdrannan piirin  pojista paivittdin  tupakeoi edelleen
vuosien 1995 ja 2013 mellkein 30 % ja tytSistd 7 Yo,
valizend aikana. Lis#ksi Mydserot sukupuolten vElIlE pysyivit ennallaan.
tarkoitukzena oli  zelvittdd Parhaan ystivEntupakointi on edelleen tirkein ennustaja
tarkeimmat nuorten noren omalle tupakodinnille.
terveyskayttivtymiseen Nuorten tupakointiin litttyvien normien vastaiset asenteet
epaedollizesti  vaikuttavat javaikeus  tupakcinnin  vastustamiseen  sostaalisissa
sozioekologiset teldjat. tilanteizsa ndyitiisivat lisd8vEn pRivittdistd tupakointia,
tupakointikokeiluja 12 parhaan vstivan tupakointia
Rytkinen Kehityskulkuja ja | Tutkimulksen 1. wakavan vikivallanteon tehneen | Tutkimulzen keskeizend tuloksena tunnistettiin  viisi
valiintuloja tavoitteena on  twottaa | nuoren sosioemotionaalista terveyttd ja | sostoemotionaalisen terveyden kehityskulkua, jotka olivat
Minna Elcloginen nakdkulma | aiempaa zen kehitystd 0—16 ilcivuosien ajalta hallitsematon, syrjaytyvE, tasapaincileva, ajavtuva ja
vakavan terveyslihtSisempis ja - Millaisena nuorten kriistytyvE kehityskulbo.
vikivallanteon kokonaizvaltaizempas zozioemotionaalinen terveys Kehityskulkuja madrittivat tyvpillizet piirtest litthyivit
tehneiden nuorten kehityskulussa ndyttaytyy? nuoren tapaan ilmaista tunteitasn ja kEvitEyviymistiEn seki
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zosioemotionaalizen
terveyden kehitykseen,
2013, Ita-Suomen
vliopisto, Hoitotieteen
laitos

tietoa  nuorten vakavaa
vakivaltaa edeltdvista
kehityskuluista. Lisaksi
tutkimuksen tavoitteena

on  tuottaa  uwuotta  tietoa
zosiaali- ja terveydenhuollon
tukipalvelujen
toteutumizesta

nuorten kehityskulussa

Millaisia kehityskuliuaja
asiakirjatietothin pohjautuen on
tunnistettavizsa?

2. kodin ja koulen kasvatusilmapiirid
nuorten sosioemotionaalizen kehityksen
kontekstina

3.

sosiaali-  ja

Millaizena nuorten
zosicemotionaalisen kehityksen
konteksti nayttaytyy kotonaja
koulussa ympaEristén
olosuhteiden ja kasvatulczellizen
vuorovaikutuksen na-
kikulmasta?

terveyspalvelujen

tarjoaman tuen totewtumista nuorten
kehityskulussa

Millaisia nuorten
zosioemotionaalista kehitystd
tukevia prosesseja
asiakirjatietothin perpstuen on
tunnistettavissa?

Mitk3d olivat tuen toteutumisen
estest?

kdyttaytymizen muutoksen
vaihteloun.

Kutakin kehityskulikoa luonnehti sille ominainen kodin ja
koulun kasvatusilmapdin, joka muodostul siitd, millaisena
nuori tuli ndhdyksi, miten ailwizet nuoreen subtautuivat ja
millaizia kasvatuskiytants)3 toteuttivat.

Soziaali- ja  terveydenhuollon tukiproseszit  nvorten
kehityskuluisza  toteutuivat  kehityslmlun  kattavina
akuutteihin  kriisitilanteisiin _ suuntavtuneina,  korjaavina
tukitoimina tai tuetta jAimisend.

Useimpien nuvorten kohdalla tuki ei toteutunut nuoren
tarvetta vastaavan suunnitelman mulkaisesti.

Tuen toteutumista estivEt tekijdt konkretizoituivat
eritasoisina kohtaamisiin listtyvind ongelmina nuoren ja
perheen sekd auttajatahon valilla

laadun, pysyvyyden ja

Saharinen

Tarja

Mielenterveydeltiin
pitkdaikaisest
oireilevien ja
oireettomien  23-64-
vootiaiden terveytesn
liittyvd eliminlaatu ja
zithen vhteydeszsa
olevat teleyjat, 2013,
Ita-Suomen yliopisto,
Hoeitotieteen laitoz

Tutkcimulksen tarkottulsena
on kuvata ja @ totkia
mielenterveydeltidn

pitk3aikaisesti cireilevien ja

oireettomien 25-64-
vuotiaiden ihmizten
terveyteen listtyvas
elimanlaatua ja  sithen

vhteydessd olevia telojSitd
pohjoizsavolaizessa
vaestGotoksessa.

Millainen on viestSotoksessa
mukana clleiden thmisten
terveyteen litttyva
elamanlaatu?

Miten soziodemografiset telojat
ovat yhteydessi terveyteen
liittyvEdn elamanlaatoun
Miten payyhkkiset telajat ovat
vhtevdessd terveyteen lifttyvEin
elamanlaatuun?

Mielenterveysoireista krsivien ihmisten terveyteen listtyva
elimanlaaty  oli hvono fiysiselld, psyykkisells ja
sosiaalizella alueella.

Pitlkdan mielenterveysoireista kirsineilld miehilld ja naisilla
oli vhid huono terveyteen luthyvE elim3nlaatn. Huonoon
terveyteen littyvdin elimiEnlaatoon olivat yhteydessi
alentunut tySlyky, matala koulotuz- ja tulotase, runsas
alkoheolin kayttd, tyytymattdmyys elimiing masennusoirest
ja aleksityymizet piirteet sekd somaattiset ja psylkiatriset
zairaudet.

Wakavasta masennuksesta, persoonallizuushdiridsts,
alkoholin  vEirinkEyvtéstds tai  alkoholiruppuvundesta
kdrsivien terveyteen litttyvd elim@nlaatu oli tilastollisesti
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MMiten somaattizet telodjat ovat
vhteydess3 terveyteen litttyvidn
elimanlaatuun?

merkitsevasti huonompi kaikilla EAND-36:n
ulottuvuuksilla kuin terveilld.

Elamiinss tyyvtymEttdmilld oli tilastollizesti merkitzevist
huonompi terveyteen littyvE eldmnlaato kuin elimiin:d
tyytyvaisilla.

Pitk3aikzinen tyytymattdmyvs elimiin oli  huonon
terveyteen liittyvan elimiEnlaadun riskiteloja.

Sutinen

Tiina

Hoitomalli Hitiys- ja
lastenneuvolassa
asiodvien paihteitd
kayttivien naisten
hoitotyéhdn, 2010, Ita-
Suomen yliopisto,
Hoitotieteen laitos

Kehittad neuvolazsa
asioivien paihteitd kayttivien
naisten hoitotydhdn malli ja
arvioida mallia

Kehittdd ja arvicida naisten
kanssa tydzkentelevien
z0ziaali- ja terveydenhuollon
tyantekijGiden
moniammatillista yvhteistydta
ja paihdehoitotydn
ozaamista

Kuvata paihteitd kiyttivien
naisten ja tydntekijSiden
nakemyksid naisten hoidosta ja
tyontekijdiden pathdehoitotydn
osaamizesta tutlimukszen
laht&tilantesssza

Kuvata suunnittelu- ja
toteutusvaiheessa hoitomallin
kehittimists ja sithen
vaikuttavia tekijditd
tyantekijdiden ja johtajien
ndkdkulmasta

Arvicida hoitomallia ja esiin
tulleita muutoksia
tyantekijfiden nilkdkulmasta

Tutkimus osodtti, ettd phthdehoitotydssE tarvitaan tukea
johtajilta ja tyStovereilta selcd koulutusta, konsultaatiota ja
tydnohjavsta.

Tutkimusprosessi erl osavatheineen vahvist tySntekijSiden
rohkeutta, wuskallesta ja varmuoutta ottaa puheeksi
paihdeasiat sekd viedd miitd keskustelussa eteenpiin
terveytts edistivilld ja hoidollisella tavalla.
Eokonaisuutena naisten paihteiden kayvtdn tunmistaminen,
zeulonta ja pubeeksiottaminen tapahtuivat verraten hyvin ja
tyontekijat kokivat kehittyneensa siind.

Hoitomallin yvtimelzi muodostui paihteits kayttavin naizen
ja tydntekijin vilinen motiveiva kohtaaminen ja
luottamulkzellinen voorovaikutussuhde.




Liite 2. Oulun yliopiston véitoskirjat 2010-2017
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adherence to
treatment i
psychiatric
care. 2015,
Culun
yliopisto.
Liadketieteen
tiedekunta.
Terveystieteid
en laitos.

selvittis
mielenterveyspalveluita
Lkayttivien nuvorien hoitoon
sitoutumista ja erityisest
psvkiatrisesza  osastohoidosza
clevan nuoren sitoutumista
hoitoon. Keskeizing tavoitteina
oli kuvata hoitoon
sitoutumisen  maarittelyd  ja
arvicida nuworen sitoutumista
13dke- ja ei-lEEkinnillizeen
hoitoon.

1.8elvittds nuorten hoitoon sitoutumista
ja sithen hittyvid tekijGita
2.ozastohoidozza olevien nuorten
zitoutumista 153ke- zekd ei-
ldakinnillizeen hoitoon.

Tekijd Viitoskirjan Tavoitteet/tarkoitus Tehtivit Tulokset
nimi
Timlin Ulla | Adolescent's Tutkimuksen tarkoitulesena oli | Totkimus oli kalkesi vatheinen: Tamian tutkimuksen perpsteella nuoren oma tahto ja positiivinen

asenne olivat vhiteydessi heitoon  sitoutumiseen. Nuoren
negatiivizet tunteet, yhteistySloyvyttdmyvs ja mielenterveysoireet
vaikuttivat negatiivisesti sitovtumiseen. Lisdksi nuoren saamat
erityizpalvelut kouluzsa tulivat ozastohoidosza clevan nuoren

hoitoon  sitowtumista.  Vastentahtoinen heodito, wiiltely sekd
lzheinen  ja  kestdvd  Aitisuhde olivat  vhteydessa
sitoutumattomuntesn. Hoitoon sitoutuminen ofl

kolkonaisvaltainen prosessi ja vksi hoidon tavoitteista, joka
voidaan saavottaa.




Liite 3. Tampereen yliopiston véitoskirjat 2010-2017
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Telkija Vaitdskirjan Tavoitteet Tarkoitus Tehtavat Tulokset
fiimi
Kinnunen | Nuoruodesta Taman 10-vuotisen seurantatutli- 1. Millainen mielenterveys Varhaizailizilla oli 24-vuotiaana paljon erilaisia mielenterveysoireita, ja
Pirjo kohti aikuisuutta | mulksen tarkeitus oli kuvata laaja- varhaisaikuizilla on? naiset raportoivat katklia oireita enemman kuin miehet. Esimerkiksi maszen-
Varhaizailuizen | alaisesti varhaisaikuisten mielenter- 2. Millaizet nuorundessa tun- | nuscireista kErsi naisista 39.4 % ja miehistd 183 % vli kliinizen raja-arvon.
mielenterveys ja | veysoireita sekd selvittds, 15ytyykd nistettavat telijit ovat yhtey- | Vastaavasti psykosomaattisista oireista kiirsi naizista 239 % ja miehistd 16
sithen  vhtey- | nuorten elamastd tekijdits, jotka ovat | dessid  varhaizaikuizunden | %4
dessi olevat en- | vhteydess2 varhaizaitkuisuuden mie- mielenterveyteen? Oireet eivit aina haittaa arkielimissd selviytymistd, mutta voivat johtaa on-
nakoivat tekijit, | lenterveysoireisiing gelmiin tai sairastumiseen, jos nithin ed puututa ajoissa ja saadza apuoa.
2011, Tampe- | Tutkimuksessa pyrittiin tunnistamaan Nuorten mychempii mielenterveyttd ennakoivat ulkoisesti havaittavat teki-
reen  yvhopisto, | nuorten eldm@in litttyvia telojoitd, JEt, jotla ulkopuolizen on helppo tunnistaa (fupakointi, psykosomaattizet oi-
Terveystieteiden | joihin mielenterveyden yllEpitami- reet), ja nuoren sisdizet telojat, joiden havaitseminen on vaikeampaa, ellei
vhsilkkd zessd ja vahvistamizessa tolisi kitnnit- nuori tuo niitd esille.
t33 huomiota, jotta myShempi psyvk- SiszAizistd tekijfistd nuoren itsensid kokema psyykkinen terveys (esim. haped,
kinen oireilu voitaiziin ehkdistd syyllisyys, alemmuunden tunne), hallinnan tunne, huolet ja kolemus vanhem-
Tarkoituksena oli myds rakentas mie- pisuhteista olivat vhteydessd mielenterveysoireisiin 24-potiaana.
lenterveyden edistimisen teoria apu- Nuoren tyytyvaisyydelld itseen ja tulevaisuutesn suuntautumisella oli viit-
vilineeksi nuorten mielenterveyden teellinen vhieys myShempasn mielenterveyteen.
edistimistyShan.
Tavoitteena on tuotetun tiedon ja teo-
rian avulla kehittdd nuorten mielenter-
veyden edistimisty&ta ja rakentas hoi-
totieteellistda tietoperustaa kyseiseen
tutkimus- ja aihealueeseen.
Nieminen | FEoulutusinter- Tarkoituksena oli kehittdd kavtinndn | 1. Miten mielenterveyslun- | Tulolkset osoittivat, ettd koulutusinterventio mielenterveyskuntoutujien kun-
Irja ventic osana tecria koulutusinterventiosta osana toutujat kuvaavat koulutus- toutukzen ozana on moniulotteinen prosessi.
mielenterveys- mielenterveyskuntoutujien kuntou- interventioon osallistomis- Se koostuu mielenterveysluntoutjien koulutusvalmivteen yhteydessa ole-
kuntoutujien tusta. taan? vista teldjdistd, kovlutustapahtuman vlottuvuuksista, koulutulsen seurauk-
kuntoutusta Tavoitteena oli saada tietoa siitd, mitd | 2. Miten mielenterveyspal- sista ja mielenterveyskuntoutulzen kouluttantumista edistivista tuen muo-
Kaytanndn teo- | tekijdita koulutusintervention toteut- | veluita tuottavien yhksikdiden | doista
ria, 2017, Tam- | tamisesza tulizsi huomioida, et twet- | henkilSkunta kuvaa mielen- | Mielenterveyskuntoutujien kouluttantumista helpottivat kuntovtumisvaiheen
pereen yliopisto, | taisiin mielenterveyskuntoutujien sel- huomiointi koulutuksen ajoituksessa hoitotasapaino, koulutuksen tavoitteel-
vivtymistd koulutuksessa. Tavoitteena lisuus, oppijan motivaatio ja tietoinen koulutukseen sitoutuminen.
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Terveystieteiden
vhsikkd

oli myds zaada tietoa siitd, milld ta-
voin heidin  koulutusinterventiossa
zelviytymistiin voidaan tulzea mielen-
terveyskuntoutuksen keinoin.

terveyskuntoutujien koulu-
tusinterventioon osallistu-
mizta?

3. Millainen nikemys mie-
lenterveyspalveluita tuotta-
vien yhksikdiden henkildkun-
nalla on mielenterveyskun-
toutujien ozallistumizesta
koulutuksiin, jotka ovat
osana mielenterveyskuntou-
tusta? a) Millaisia haasteita
kuntoutujat kohtaavat kou-
luttautuessaan? b) Millaisilla
mielenterveyskuntoutulzen
keinoilla kuntoutujia voi-
daan tukea koulutuksessa
selviytymisessa?

4. Millainen on kEytinndn
teoria, joka kuvaa koulutus-
interventiota osana mielen-
terveyskuntoutujien kuntou-
tusta?

Mielenterveyskuntoutujien kouluttautumista taas vaileeuttivat syrjaytyminen,
sairauden ylivalta ja yhteiskunnan arvot ja asenteet.

Tutkimukseen ozallistujat kuvailivat kovlutustapahtumaa zen ulottovouksien
kautta, joita olivat sosiaalinen vuorovaikutus, oppijan sis@iset voimavarat,
opetukzen pedagoginen toteutus ja oppijakeskeinen vhteistyd mielenterveys-
kuntoutujan, kuntoutusorganizaation ja koulutusorganizaation valilla.
Koulutuksen koettiin antaneen tukea mielenterveyskuntoutujien henkildlkoh-
taizeen kasvuun ja valmivlsia sosiaalizeen integraatioon.

Siitd huolimatta esiin tuli myds kokemulbsia koulutuksen epionnistumisesta.
Kouluttavtumista edistivit tuen muodot mielenterveyskuntoutuksessa olivat
mielenterveyskuntoutujien sisfisten voimavarojen vahvistaminen ja tukea ja
ammattilaisten asiantuntemusta tarjoavan ymparistin luominen.

Puolakka
Kristiina

Hyvan mielen
koulu
Substantiiviinen
teocria mielenter-
veyden  edisti-
mizestd ylilkou-
lussa, 2013,
Tampereen vli-
opisto, Terveys-
tieteiden vk-
zikkd

Tamian

tutlimuksen tarkoituksena oli tuottaa
mielenterveyden edistimisestd y1a-
koulussa

substantiivinen teoria, jossa vhdisty-
vEt eri toimijoiden nikékulmat ja le-
hittaa

mielenterveystytd tutkimulsen koh-
teena olevassa ylakoulussa toiminta-
tutlimulkszen

keinoin.

1. Kuvata, mitkd ovat mie-
lenterveyden edistimistd y1a-
koulussa kuvaavat kasitteet
mielenterveystyontelijdiden,
opettajien ja oppilashuollon
nik&lkulmasta.

2. Kuvata, mitkd ovat mie-
lenterveyden edistimistd y1a-
koulussa kuvaavat kdsitteet
koululaisten ja heiddn van-
hempiensa nakdkulmasta.

3. Kuvata mielenterveystydn
kehittimistd toimintatutli-
muksen avulla hySdyntien

Mielenterveyttd edistivin toiminnan kategoriaa kuvataan seuraavilla k#sit-
teilld:

—  koulun closuhteiden tarkastelua ja kohentamista

— ongelmien huomaarnista ja avun tarjoamista

—  vhteistydts perheen ja eri toimijoiden kanssa

— tiedonkuliua, vhdess3 sopimista
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eri osapuolien nakdkulmista
muodostettuja  kasitteitd ja
koulun hyvinvointiprofiilia.
4. Muocdostaa teoria mielen-
terveyden edistimizestd v1a-
koulussa ottamalla huomicon
tyontekijdiden, koululaisten
ja heiddn vanhempiensa na-
kikulmat ja aiempi teoria-
tieto atheesta




Liite 4. Turun yliopiston vaitoskirjat 2010-2017

kayttddnotto ja tutkittiin
kayttdonottoon lidttyvid telojoita.

Lis#ksi kuvattiin
potilaschjauksen  toteutumista
paivittdisessd kliinizessa
hoitotydssd ja tutkittiin

potilaschjauksen toteutumiseen
hiittywid tekiyBits. Kolmanneksi
arvioitiin hoitajien kokemulsia
tietotekniiklkaan  pohjautuvasta
potilaschjauksesta vuoden
kayton jalkesn.

Tekyid Wiitdskirjan Tavortteet/Tarkoitus Tehtivat Tulokset
nimi

Anttila Adoption of | Tutkimuksen tavoitteena on | Ensimm3izelsi kwvattiin | Tietotekniikkaan pohjavtuva potilazohjavs kehitettiin vatheittain
information kwvata tietotelniikkaan | skitsofreniaa sairastaville | vastaamaan kayttAjien tarpeita, ja se sisdlsi tietoa ja tarjost

Minna technology based | pohjautuvan, potilaille ja | potilaille suunnatun ja | multimediatydkaluja. Lihes 3500 potilasohjavstapaa mistd osa
patient education | hoitajille kehitetyn | tietoteknitklkaan pohjautuvan | toteutettiin osastoilla. Hoftajien aktiivisuns niiden toteuttamiseen
in paychiatric | potilaschjaulzen potilaschjauksen vaihteli ja aktiivisuos  erosi sairaaloittain.  Tietotelniikdbeaan
nursing. 2012, | kayttddnottoa psykiatrizessa | kehittimisprosessi. Toisels: | pohjavtuva potilaschjaus on kiyvitdkelpoinen menetelm3 jopa
Turun  yliopisto. | hoitotySssi. havainnollistettiin hoitajien | suljetuilla akuuteilla pavkiatrizilla osastedlla hoidettavien vakavasti
128keticteen laitos. toteuttaman, tietotelniikkeaan | sairaiden potilaiden kanzza. Telniilran kEyttSanotto vaatii kuitenkin
Hoitotiede. pohjautevan potilasohjaulizen | atkaa ja mukautumista vallitsevaan kliinizseen hoitolSytintédn.
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Berg
Johanna

Aggression and its
Management in
Adolescent
Forensic
Psychiatric Care.
2012 Turun
vliopizto.
12gketicteen laitos.
Hoitotiede.

Tutkimuksen tavoitteena oli

selvittdd hyvid
aggressionhallinnan
kaytantdya nuorten
oikenspsykiatrian
yheikiizs3 ja timan pohjalta
ehdottaa suosituksia
kaytinndn
aggressionhallintaan

Tuotkimus toteutettiin kolmessa
osassa, joiden teemat olivat:

1 Hoitohenkildkunnan kisitylset
nuorten  aggressiivisuudesta ja
zen hoidosta

2 Henkildkunnan nikdkulmasta
nuorten oikenzpsykiatrian
yhksikbiden  peruspiirteitd  ja
saatavilla clevia hoitoleinoja.
3 Aggressionhallintachjelman

kayttidnoton tehokkuuden
arviointia

Hoitchenkilokunta maaritteli nuorten aggressiivisen kayttaytymisen
samansuuntaizesti ja koki nuorten aggressiivisen LkEyttEytymisen
ymmarrettiving  ilmidnd  Aggressiivisen  LkEyttEytymisen
hallintalceinot olivat samanlaisia eri ylsikdissd vaikka k#ytannon
sovellukset vathtelivat ertyisesti  pakkokeinojen lkiytossa.
Henkildkunta ehdotti enemmin  aikaa ja  mahdollisuulsia

aggressiotilanteiden arvicimizeen, jotta hallintakeinoja wvodsi
kehittas.

Oilenspayloiatrian ylesiledt olivat zamankaltaizia
toimintaperiaatteiltaan. ~ Hoitokeinot kohdistuivat p3ESasiassa
paykologizeen alueeseen, johon sizdltyivit tmyds
aggressionhallintakdyianndt. Aggressionhallintachjelman
kayttoonoton myStd aggressiotilanteet +vihenivit osastolla.

Paklkokeinojen kavitd aggressictilanteissa viheni, jolloin myds
henkildkuntaan kohdistuvat vahingot vEhenivat.
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Hottinen
Anja

Containment
Measures il
Adolescent
Psychiatric Care -
Focus o
Mechanical
Eestrain.  2014.
Turun  yliopisto.
ldketieteen laitos.
Hoitotiede

Tutkimuksen tavoitteena oli
kuvata ja syventdi tietoa

rajoitetoimien.  erityisesti
sitomizen, kaytosta
nuorisopsykiatrisessa
vastentahtoizessa
osastohoidossa.
Tutkimuksen tavoitteena oli
kwvata hoitajien,
l23kareiden ja potilaiden
asenteita eri
rajoittamiskeincja  kohtaan
nuorisopsykiatrisessa
osastohoidossa, kerdtd tietoa
vhden  vuooden  aikana
tapahtuneiden  sitomisten
mAadrdstd ja luonteesta sekd
kuvata potilaiden
kolemulsia sitomizesta
nuorizopsykiatrisen
ozastohoidon atkana.
Tutkimus tuottaa arvokasta
tietoa korkeatasoisten
sitomiskavtantSien
kehittimizeen
nuorisopsykiatrisessa
osastohoidossa, sekd
sitomisten masrEs
vahentamalla, eftd

sitomistapoja  kehittEmalla.
Tavoitteena on parantaa
sidottujen potilaiden
kliiniztd hoitoa.

Tutkimus koostui

vaiheesta:

neljists

1. Tutkitaan henkilGstin asenteita
eri zairaaloiden
eristimistoimenpiteissd nuorten
psykiatrizsessa hoidossa.

2. Totkitaan nuorten ksitylsid
paklokeinosta, sekd henkilSston

asenteista peykiatrizessa
hoidosza.

3. Tutkitaan melkaanizten
rajoitusten mAETAstA ja
ominaisuuksista zairaaloizsa

nuorten psykiatrizessa hoidossa.

4. Nuorten
paklzchoidosta

kasitykset

Helsingin ja Uudenmaan satraanhoitopiirin (HUS)
nuorisopsykiatrian  erikoizalan  seitsem3n  suljetun  oszaston
hoitohenkilkunta sekd ladkdrt  suhtautnivat  mydnteisesti

rajoittamistoimenpiteisiin. Nuorisopsyliatrizet potilaat suhtantuivat
rajoittamistoimenpiteisiin kriittizemmin luin henkildkunta. Nuoret
suhtautuivat mySnteisimmin tarvittaessa annettavaan 13dkitykseen,
gjoittaiseen tarkkailuun ja kulun rajoittamizeen. Vihiten hyviksytty
menetelm3 oli verkkosinky. Nuoret arvioivat sitomizen kolmen
vihiten hyviksytyn menetelmin joukkoon. Sitomisen esiintyvyys ja
pitlien sitomisten m33rA olivat korkeita tutkimulkseen valifuissa
yksikdizsd Useimmat sidotut nuoret tiesivit syyn sitomiseensa
suhtautuivat sithen ambivalentizti ndhden siind sekd hyStyd ettd
haittaa, pitden =itd luitenlin rangaistulszena Huolimatta tésts,
spurin osa haastatelluista nwvorista koli, ettd joissain tilanteissa
sitomista tarvitaan nuorisopsyliatrisessa osastochoidosza. Nuorilla
oli monia ehdotuksia, kuinka parantaz sitomista k3ytinndn
ozastohoidossa.

Kaytinndn hoitotydn parantamiselsi nuorisopsykiatrizilla osastoilla
tarvitaan laaja-zlaista ja syville lvotaavas koulutusta, jotta
rajoittamis-toimenpiteiden m3ardd voidaan vihent3d Myds
kriisitilanteiden hallintaan tarvitaan vusia keinoja. Tietoa, kuvaosta
toimenpiteistd ja tilanteiden kisittelyd jalkikiteen tulee tarjota ala-
ikdizelle potilaalle hinen kehitystasonsa huomioiden Sitomisten
mEaraa tulee vihentss ja niiden kestoa lyhentds.
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39

Hitonen Patient education | Tass3 tutkimuksessa Potilaskasvatulsen laadun parantamiszeksi mielenterveyspotilaiden
Heli to support self- | tavoitteena on  tarkastella itsemBirdimizen  tokemiseksi  potilaan  koulutusta  twlist
management of | alueita, joita on parannettava jErjestelmallizesti ja erikseen tarjota kaikille potilaille erilaisilla
patients with | mielizairaiden  potilaiden opetusmenetelmilld. Tam#n toteuttaminen olisi  varmistettava
mental illness. | itsem#@3rddamizoikeuden antamalla kirjallizia chjeita, parantamalla sairaanhoitajien tietoja ja
2010, Turun | kehittdmizeksi peyliatrisizsa taitoja sekd varmistamalla toimintaclosuhteet.
yliopisto sairaaloizsa
l22ketieteen laitos.
Heitotiede.
Kanniste | Evaluation of | Tutkimuksen tarkoitulsena | 1 Euvvata | Ensiksi,  systemaattinen  kirjallisuuskatsaus  osoith,  ettd
Kati Mobile Telephone | ol arvicida | tekstiviestimuistutulsien kivittos | tekstiviestimumistuinksia kiyteti@in  laasjasti  terveydenhuollossa
Text Meszzage | tekstiviestimuistutusten terveydenhuollossa. Tulokset tekstiviestimuistutnsten hySdyistd  olivat  kuitenkin
Eeminders for | kayttéa ) o .. . .| ristiriitaiset. Todzeksi, osajoukon (o = 362) analyysi osoitti, eftd
People with | antipsykoosilalkitysta 2 Tutlkia potilaiden mielipiteitd | ooojiemiar  pitivat humoristisista  tekstiviestimuistutuksista ja
Antipsychotic kayttavan potilaan hoitoon | 38tAlSItyjen _ haluzivat vastasnottaa ne aamuizin alluviikosta. Osallistujien {513,
MMedication. 2016, | sitoutumizen tukemizessa tekstiviestimuistutuksista sukupuolella ja siviilisaadylls n#yiti olevan yhieys potilaiden
Torun  yliopisto. psykiatrisessa hoidossa. valitsemien telstiviestien m&5rA&n ja  sithen, mihin  aikaan
l3dketieteen laitos. - o osallistujat  halusivat  vastaanottaa  viestejd.  Kolmanneksi,
hoitotiede ik:t?t_l?ia.pufilmden palautetis kyselytutlimus toi esille, ettd antipsykoosilifkitysta kayttavat
viestinmustutusten . . . .
hySdyllisyydesta laakehoidossa poﬁlga!‘. (_n = 408) olivat wleizesti tyviyvaisii saamaansa
tekstiviestipalveluun.

ja avohoidossa, potilailla joilla
on antipsykoottizesti vaikuttavia
Ia3kkeits.

4 Haasteet
rekrytoinnizsa  ja
tutkimukszen aikana.

potilaiden
SEUrannassa




Kauppi Adherence to | Tutkimuksen tavoitteena oli | Tuotkimuos koostui neljasta | Tutkittavat kuvasivat interventiota edeltivasti, ettd hoditcon
Kaisa Treatment in | zelvittdd pavkoottizia | vaiheesta. sitoutumista on mahdollista tukea, ja mobidliteknologia osana hoitoa
Psychotic h#iri5ti sairastavien hoitoon L .| koettiin hyvaksyttEvEks: ja  teholkaalks: menetelmBlksi tihin
Disorders - | sitoutomista, lkehittBmEllE 1'}_;“1'-5“5 . pﬂt:l]ﬂil%Eﬂ ]a Amvicinnin perusteella mobiilitelnologia saattanee olla soveltuva
Development of | kiyttijalahtdinen h::-%tohenk_ﬂohmn_an nakeafn}'ksm osa  psykoottista  h&iriSitd  sairastavien  hoitoon.  Tieto
uzer-centered mobiilitelmologinen PDlt’:?‘:']_l SltFHMI??? h_lalh.nnasta mobiilitelmologian vaillttavoudesta hoitoon sitoutumisen
mobile health | interventio. Tutkimulksen | J3 rajoittavista tekijaista. edistimiseksi on kuitenkin vield t3lld hetlkelld puuttesllinen.
i}:.l::}ticfr;'ention.'r k_otgteteu:;l_ olivat  hoitoon | 5 [ntervention tavoitteen
. uwrun | sitoutuminen, s - . )
vliopisto. mobiilitelmologinen ?ﬁﬂ?mm ja menetelmien
Lagketieteen interventio ja zen
laitoz. hoitotieds kaytettavyyteen Liittyvat | 3. HenkilSlunnan ja potilaiden
tekijat. nikemylksid esteisti ja
vaatimuksista intervention
kaytolle.
4. Mobiilitelnologizen
intervention arviciminen.
Kontio Patient Seclusion | Tutkimuksen tavoitteena oli | Tuotkimus toteutettiin kolmessa | Tama vEitdskirja tarjoas nEyttéin perustuvaa tietoa eristdmisen ja
Raija atud Restraint | tukea n#yttdon perustuvaa | vaiheessa. hillitsemizen kaytEntSjen toteutumiszesta ja  eLearning-lurssin
Practices i | klimnistd hostoty St potilaan o | wvailkutulksista satraanhottajan ammatillizeen paEtevyyteen
Psychiatric eristimis- ja 1.1.:'0.1.11a.1dm_1 _ i Lﬂkemuksm pavkiatrisissa satraalodssa. Klunisen hottotydn  parantamiselos:
Hospitals - | sitomiskaytinndissa. eristamis- ja slt':‘m“ka}mt':'_ﬂl__m potilaan ndkdkulma on korostettava. HenkilSstdn ammattitaidon
Towards Hoitotydta tuettiin | /2 . heiddn | Sarmistamiseksi tarvitaan kirjallisia kliinizid ohjeita, koulutusta ja
Evidence Based | vahvistamalla henkildston | kehittamisehdotuksiaan. tukea. Jatkuvan ammatillisen koulutuksen tulisi yhdistaa kirjalliset
Clinical Nursing. | ammatillista osaamista 2 Hoitajien ja laakirien | Kliiniset ohjeet, eeftiset ja oikeudelliset kysymykset sekd
2011, Turun | innovatitvisilla nikemylksii ja henlalSstén  tuki. Tallaizsen  vhdentymiszen lunnianhimoizen
vliopisto. opetusmenet.elmillﬁ kuten | 4 e eshdotokeia  erizthimis. tavoitte;e.n :sa.mutta:miseks% tan1taa:n sazvotettavissa olevia ja
Eaktztuet;en laitos. | verkkolourssilla. ja sitomiskiytanndists kohtuuhintaisia koulutuschjelmia.
ocitotiede.

3. Arviointi eristamis- ja
sitomiskayvtinndistd antietun
verkkokurssin vatkutulksista
hoitajien ammatilliseen

OSAAMISEEN
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Kurki
Marjo

Nurses’
Acceptance of an
Internet-Bazed
Support System in
The Care of
Adolescents with
Depression. 2014,
Torun  yliopisto
lzgketieteen laitos.
hoitotiede

Tutlimuksen tavoitteena oli
kwvata hoitajien
ndkdkulmasta Internet -
perustaizen tukimuodon
hyvaksyntas masentuneiden
nuorten hoidossa.

Tutkimus  toteutettiin  neljasss
vaiheessa:

1. Hoitajien kolkemat hyddyt
internet-perusteizsen tukimuodon
kiEytdzzd ozana mazentuneiden
nuorten hoitoa.

2. Miten Thoitajat
tietokonetta ja
pEivittain  ja
asennoftuvat
kohtaan.

kayttavat
internetid
miten he
teknologiaa

3 Internet-perusteizen
tukimuodon  kEyttddnottoa ja
ominaizuuksia.

4. Hoitajien kokemuksia vuoden
kayton jalkeen.

Hoitajat subtauntnivat mydnteizesti Internet -perustaizen tukimuodon
tarjoamiin mahdollisuolsiin osana masentuneiden nuorten hoitoa.
Heitajien tietoteknologiataidot olivat hyvit ja asenteet olivat
mybnteisid sen hyddyntimizeen hoitotySssi. Internet-perustaista
tukimuotoa kehitettiin vatheittain nuorten tarpeita vastaaviksi.

Tietoteknologian hyddyntimisesn osana masentuneiden tmorten
hoitoa suhtaudutaan mydnteizesti ja sen hyddyt tunnistetaan Tam3
antaa  wusien  tetoteknologia  -perustaisten  menetelmien
kehittamizelle hyvin pohjan. Onnistunut kEyttGonotto  vaati
systemaattizen kiyttdédnottosuunnitelman jota hoitotyin esimichet
ja organisaatio ovat sitoutunest toteuttamaan
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Lahti
Man

Evaluation of an
e-learning course:
coercion practices
in psychiatric
nursing. 2014.
Turun  yliopisto.
123ketieteen laitos.
Hoitotiede.

Tutkimuksen tavoitteena oli
arvicida psykiatrisille
zairaanhoitajille svunnatiua
verkkokurssia “Levottomien
ja aggressiivisten potilaiden
heoito™. Arvicinnin
vittekehyksend toimi
Kirkpatrilin  arviointimalli.
Tavoitteena oli  luvata
zairaanhoitajien realktiosta,
oppithista, kEyttEytymiszen
muutosta ja verkkokurssin
vaikutuksia  psykiatriseen
heitotydhin.

1 Kuvailla sairaanhoitajien
kokemuksia verklo-oppimiseen
jatkokoulutuksissa.

2 Kurssien vaikutus
zairaanhoitajien
tyotyytyvaisyyteen, tietoon ja
asenteisiing

3. Arvioida sairaanhoitajien
nikdkulmasta tiedon
siirrettivyyits  verklokuorssilta
kAytantdon.

4. Arvioida peykiatrizten
sairaalacrganisaatioiden
esimiesten nikdkulmasta
verkkokurssin vaikutuksia

kaytannon hoitotyShin.

Kirjallisuuskatsaus osoitti, ettd sairaanhoitajat olivat tyytyviisia
verkkokurssiin, mutta tyStyyvtyvEisyyteen zllE el ollut vaikutusta
vaikuttavuustutiimuksen mukaan Verkkoburssi el edesauttanut
tilastollisesti merkitzevin tuloksen syntymisti oppimisen eli tiedon
lisaantymizen nakékulmasta vailuttavoustutlimuksen mulaan
mutta azenteiden kohdalla tilastollisesti merkitsevas eroa havaittiin,
Hoitotydn esimiehet kuvasivat muutosta hoitajien tiedoissa ja
asenteizsa. Hoitajat pystyivit siirtBmB&n tetoa verklolkurssilta
kaytintdén ja he esittivat kehittimizehdotulsia tyShonsg liittyen
Hoitotydn  esimiesten nikdkulmasta verkkolurzzin tuloksena
zaavutettiin etuja ja haittoja sekd vailutulsia kiytinndn tyShon.
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Lantta
Tella

Evidence-based
violence risk
assessment i
paychiatric
inpatient care: an
implementation
study. 2018.
Turun  yliopisto.
lddketictesn laitos.
hoitotiede

Tutkimuksen tavoitteena oli
edistii ndyition perustuvaa
vikivallan nskinarviointia
paykiatrizessa
zairaalahoidosza.

Tutkimus
valtheeseen.

on  jaettn  kolmen

L Arvio tarkeimmistd tekijdista

vuden menetelmin  kEyitdon
viemizsen suhteen
heoitchenkildkunnan,
mielenterveysomaisten ja
kaytinndn tySympariston
nikdlkulmista.

2 Seuranta intervention

kaytintddn viemisestd osastolla:
edistivien ja estivien telijSiden
selvittiminen.

3. Henkildkunta ja potilaat
arvioivat  kEytantidn  viedyn
menetelman, aekd e

toimivuutta tutloittiin,

Tutkimuksen tulosten mukazn uwoden menetelmin kiyvtaintdon
viemizen tirkeimping huomicitavina teldijoitd olivat hoitajien ja
mielenterveysomaisten ndkfkulmista vikivaltatilanteiden
kompleksisuus psykiatrisessa hoidossa. Yhteisid tarpeita vEkivallan
ennaltachl:Aizemisen ja hallitsemizen kehittimizelsi 1&ydettiin,

Tulokset toivat tietoa menetelmien kE3yvtEntdon viemisen
menetelmisti kivtinndén tyOympiristdissa ja sithen lhittywvistd
haasteista. ~ Nikemvykset  |kaytintddn  viedystd  vEkivallan

rizloinarviointimenetelm&std olivat ristiritaizet eivatkd asetetut
kriteerit menetelmin kivitSkelpoisuudesta tiyttynest tiyzin.
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Oranto
Ol

Nurze-led
interpersonal
counselling  for
depreszive
symptoms it
patienits with
myocardial
infarction. 2011,
Turun  yliopisto.
lzdketieteen laitos
hoitotiede.

Tazz3 tutkimukzesza
tarkrastellaan  laaja-zlaisesti

kahta, kansainvilizesti
merkittavad aairautta:
sydaninfarktia ja

depressiota. Tutkimus oli 18
kuukauden
seurantatutiimuos, jossa
arvioitiin ~~ sairaanhoitajan
tekeman interpersonal
counselling
(interpersocnallinen ohjaus)
—intervention tulolsia ja
potilaiden kokemulsia
sydaninfarktista
selviytymisesta.
Sydaninfarktipotilaiden
masennukzeen kohdistunut
interventio oli Iyhyt,
enintidn 6  tapaamizen
chjavs, jonka perusidea on
tarkastella ihmissuhteiden ja
mielialan yvhteytts.

Depressic-oireita mitattiin “Beck
Depression inventory™-koyselylla
ja rasittuneisuotta  CSymptom
Checklist-257 kyselylla
Terveytean liithyvEs
eliminlaatua mitattiin
“EuroQpl-5D"-mittarilla. Lisiksi
kartoitettiin  kuinka tyytyviisia
potilaat olivat interventicon ja
ammattilaisilta SAANAANSE
tietoomn.

Lyhytlestoinen ja helposti opittava interventio, johon potilaat ovat
tyytyviisid, ndyitis vihentivin depressio-oireita sydininfarltin
jilkeen Imterpersonal counselling -interventio vaikuttaa olevan
hyddyllinen erityizesti auoremmille potilaille. Tulokset ozoittavat,
ettdi depressioseulonta ja interpersonal counszelling -interventio
zaattaizi olla hySdyllists ottaa oszalesi rutiinihoitoa sydininfarltin
jilkeen  Alustava selvitys terveyspalvelujen kiEytosta on
mielenkiintoinen ja osoittaa, ettd jatkotutlimulsia tarvitaan.

44



Pitkinen
Anneh

Improving

Quality of Life of
Patients With
Schizophrenia In
Acute Psychiatric
Wards. 2010.
Turun  yliopisto
ladketicteen laitos.
Hoitotiede.

Tutkimuksen tavoitteena oli
16ytEa tekijditsd,  jotka
edesauttavat  skitzofreniaa
sairastavien potilaiden
eliménlaadun parantamista
alottipsykiatrian
osastoilla.

Tutkimus toteutettiin  viidessa

vaiheessza.

1.Potilaiden
potilazsohjaukseen.

tyytyvaisyys

2 Kokemulkszia
potilazopetulkzesta.

3 Potilazchjaukseen
totentuminen
hoitohenlkildkunnan
ndkakulmaszta.

4Ern potilasohjausmenetelmien
vaikutus potilaiden asenteisiin
128kehoitoa, tietotazoa ja koettua
tiedon tarkevttd kohtaan.

5. Potilaiden kokemulsia
kolmesta eri
potilazchjauzmenetelmBsts

Potilaat nimesivat vseimmiten terveyden, perheen, harrastukset,
tydn tai  opiskelun sekd  sosiaaliset  subteet  trkeimmilesi
eliminlaadun alueikseen. Potilaiden elaminlaadun todettiin olevan
heikentynyt. Tutlimustulokset osoittivat EQ-5Dn sisfisen
johdonmulaisuuden olevan kohtzlaizen ja Q-LES-Qmn hyvin
Molempien elim#nlaatumittaresden pitevyys ja  kiytettdvyys
osoittautuivat kohtalaisiksi skitsofreniaa sairastavien potilaiden
eliminlaadun mittaamizeen Hoidon suunnitteloun  littyvat,
voitnaannuttavat, zosiaalizet ja altiveivat hoitotydn menetelmit
zeld turvallisuuteen ja fyysizeen terveyteen listtyvat hoitotydn
menetelmst olivat potilaiden ja hoitajien lwvavsten mukaan
hoitotydn menetelmia, joilla tuetaan potilaiden elaminlaatua ja joita
tulee edelleen kehittd33 En potilasopetusmenetelmien vaikutulsia
arvioitaessa todettiin  potilaiden el&m3nlaadun parantuneen
merkitsevisti kaikissa potilasopetusryhmizsa. Ernl potilasopetusten
vialilla ei ollut tilastollizesti merkitsevid eroja.
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Sakellari
Evanthia

Exploring the
Impact of Mental
Health Education
on  Adolescents’
Perceptions About
Mental Health and
Mental Niness.
Improving

community

health. 2014.
Turun  vliopisto.
133ketieteen laitos.
hoitotiede.

Taméan tutkimulsen
tarkoituksena oli totkia
miten mielenterveys  ja
mielisairaundet  mielletdin
sekd sitd, miten nuoret
subtaptuvat thmisiing joilla
on mielisairaps, ja tothkia

lizdksi mielenterveyteen
liittyvan opetulzen
vaikutusta niihin
kasitylsiin.
Kirjallisuuskatzauksesta
ilmeni pleni mEETE
jullaizuja, jotka kEsittelivat
nuorille kohdennetiua
mielenterveyttd  koskevaa
opetusta,  jolla  pyrittiin
vaikuttamaan
mielisairauksien

tuntemukzeen ja asenteisiin
positiivisin toloksin

1. Mikalainen kisitys nuorilla on
mielenterveydesti ja
mielisairaudesta?

2Mikd kasitys nuoorilla  on

mielenterveyspotilaista?

3. Muyuttuvatko — kEsitykset
mielenterveydesta ja
mielenterveydesta ja
mielisairandesta
terveysopetulksen mySta?

4. Muuttovatio nuorten

kasitykset
mielenterveyspotilaista
mielenterveysopetuksen myota?

Yleizesti  timEn  totlkimulksen  tolokset  osoittavat, ettd
mielenterveyteen litttyva opetus vaikutti positiivisesti sithen, miten
nuoret  mieltivat mielenterveyden ja  mielisairauden  ja
(mielen)terveysalan  ammattilaizet veivat kayttad  twloksia
toteuttasszaan vastaavia toimenpiteits ja listutleimulksia
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Soininen
Piivi

Coercion,

Perceived  Care
and Quality of
Life Among
Patients in
Prychiatric

Hospitals. 2014,
Turun  yliopisto
125ketieteen laitos.
Hoitotiede.

Tutkimuksen tavoitteena oli
kuvata pakkea keokeneiden
potilaiden nikemysta
hoidostaan zekd  heidén
eléaminlaatuaan. Lisksi
tavoitteena oli tonnistas
metodologizia haasteita
tutlimukszizsa koskien
potilaiden nikemystd
pakosta psykiatriasza.

Tutkimus toteutettiin kolmessa
vaiheesza.

1. Inztrumentti

Secluded Festrained  Patients’
Perception of Their Treatment
(SE-PPT) kehitys ja validicinti

Japanizsa vhteistydssa
suomalaizen  futkimusryhmin
kanssza Eristettyjensidottujen

potilaiden lokemulsia wuoden
ajalta.

2. Kotintusvaiheesza olevien
potilaiden kokemuksia
3. Tietokannoista  1Gytyvin

tiedon hyddyntaminen.

Voidaan todeta, eftd psyliatrista sairaalahoitoa vaativan potilaan
kohtaaminen ja kuuleminen tasa-arvoisena oman hoitonsa
asiantuntijana vaatii erityistd huomiota niin kliinisess3 hottotydssg,
paatSlsentenssa luin palveluiden suvunnittelusza. Potilaiden ja
omaisten tahtoa tulee lkuulla kehitettiessd ennaltashbfizevid ja
vaihtoehtoisia menetelmid eristBmiselle ja sitomiselle. Tutlimus
tukee nikdlulmaa ettd eettisissd piEitdlsentelotilanteizza tulee
tzpanskohtaizesti huomioida 188ketieteallisten indilcaatioiden lisilad
potilaan nakemys, hoidon vailutus el@m3nlaatuun ja tilanteeseen
vaikuttavat muout tekijit. Hoitop3itdsten vhteyitda potilaan
elaminlaatuvun tulee arvioida strukturoidummin kEytanndssa.
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Liite 5. Pro gradu-tutkielmat

Taulukkol. It4&-Suomen pro gradu-tutkielmat 2010-2017

Tekya Pro gradun nimi

2017

Fai Seema PEEDICTING FACTORS FOR. DEPRESSIVE SYMPTOMS IN FAMILY CAREGIVERS OF PERSONS WITH
ATZHEIMEER'S DISEASE: THE 3-YEAR ALSOVA FOLLOW-UP STUDY. 2017. Itd-Suomen yliopisto, Hoi-
toticteen laitos.

Rautio Heida OMAHOIDON EDISTAMINEN PSYKIATRIAN PALVELUISSA Kysely ahdistuneisuush#iriéitd sairastaville
rvhmiéterapian potilaille, 2017, [té-Suomen vliopisto, Hortoteteen lattos

Pokharel Aagya AT.COHOL CONSUMPTION AMONG ADOLESCENTS IN NORTH KEARELIA IN EASTERN FINLAND
AND IN PITKARANTA DISTRICT IN REPUBLIC OF KARELIA RUSSIA . 2017 Itda-Suomen yhopisto, Hoito-
tieteen laitos.

2016

Tiainen Irina OSALLISUUS AIKUISPSYKIATRISEN POTILAAN, OMAISEN JA HENKILOSTON NAKOKULMASTA.
2016. Hoitotieteen laitos.

2015

Tiusanen Johanna SKITSOFRENIAA SATRASTAVIEN TOIMINTAKYKY JA KUNTOUTUS
Pilottitutkimus psykososiaalisen kuntoutusmallin (MATTI-kuntoutus) toimivuudesta. 2015, [td-Suomen viiopisto,
Hoitotieteen laitos.

2014
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Litmanen Sirpa

PSYKIATRISEN HOITOTYON HENKILOSTOMITOITUS

Svystemaattinen kirjallisuuskatsaus vuosien 20072012 tutkimukseen. 2014, Iti-Suomen yliopisto, Hototieteen

lattos.

2012

Heiklald Anne ALKOHOLIN YHTEYS ENSIAVUSSA TODETTUIHIN TAPATURMIIN JA HOITOHENKILOKUNNAN
ASENTEET JA OSAAMINEN PAIHTYNEEN POTILAAN KOHTAAMISESSA. 2012. Ita-Suomen yliopisto,
Hoitotieteen laitos.

2010

Laukkanen Maarit MIELEN HOITO ON MIELEKASTA TYOTA

Psykiatrisen hoitohenkildstdn tyotyytyvaisvystutkimus. 2010, Itd-Suomen vliopisto, Hoitotieteen laitos.
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Taulukko 2. Oulun yliopiston pro gradu-tutkielmat 2010-2017

Oulun vliopisto. Ladketieteenlaitos. Terveystiede.

Telyd Pro gradun mmi

2017

Tanskanen Jani Paihteidenkayttijien perheenjisenten omaiskokemukset ja selvivtymisen strategiat: laadullinen tutkimus. 2017,
Oulun vliopisto. Lidketieteenlattos. Terveystiede.

2016

Konttila Jenn Aikuispsvlaatrinen hottotieteellinen tutkimus Suomessa vuosina 2000-2015: kuvaileva kinallisuuskatsaus. 2016
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Taulukko 3. Tampereen yliopiston pro gradu-tutkielmat 2010-2017

Tekija

Pro gradun nima

2017

Apajalahti-Freitag

Hanna-Liisa

PSYKOSOSIAALISET PERHEINTERVENTIOT NUOREN LATHUUSHAIRIOPOTILAAN AVOHOIDOSSA
Kinjallisuuskatsaus. 2017. Tampereen vliopisto, Yhteiskuntatieteiden tiedelkunta

Kuisma Eya

¥l 90-vuotiaiden wanhusten sosiaaliset suhteet mielenterveyttd tukemassa 2017, Tampereen vliopisto,

Terveystieteiden vksikkd

Nurminen Susan

Vanhempien selvivtvmistd edistdvat ja estavat telkydt lapsen paihdekuoleman jilkeen. 2017, Tampereen viiopisto,
Yhteiskuntatieteiden tiedekunta

Puntalo Paavo

Hoitajien kokemus potilaiden hethin kohdistamasta vikivallasta oikeuspsvkiatrisella osastolla. 2017, Tampereen

vliopisto, Tampereen viiopisto, Yhteiskuntatieteiden tiedekunta

2016

Lakanen Heidi ESIMIESTEN ARVIO LASTEN MIELENTERVEYSTYON PALVELUVERKON TOTEUTUMISESTA
PIRKANMAAN SATRAANHOITOPIIRISSA. 2016. Tampereen vliopisto, Terveystieteiden vksikks

Peltola Anniina PERHETEKIIOIDEN YHTEYS 8-JA 9-LUQOKKALAISTEN TYTTOJEN JA POIKIEN ITSEARVIOITUUN

AHDISTUNEISUUTEEN -KOULUTERVEYSKYSELY 2013, 2016. Tampereen vliopisto, Terveystieteiden
visiklks

Talvitie Minna

NUORTEN KOKEMUEKSIA KANNABIKSEN KAYTOSTA. 2016. Tampereen vliopisto, Terveystieteiden
visikks

Vehmas Noora PSYKIATRISTEN HOITAJIEN TOIVQO- LAHIESIMIES HOITAJAN TOIVOA VAHVISTAMASSA. 2016
Tampereen vliiopisto, Tervevstieteiden yksikks
Vikeva Anu PERHETEKIIOIDEN JA KOULUMENESTYKSEN TYHTEYS SUOMALAISTEN LUKIOLAISTEN

ITSEARVIOITUUN AHDISTUNEISUUTEEN . 2016. Tampereen vliopisto, Terveystieteiden vksikks
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2015

Hakala Tuija

Paithdesensititvisyys  -Vanhempien kokemuksia lasten péithteiden kavtdsta. 2015, Tampereen vliopisto,

Terveystieteiden vksildked.

Niskanen Satu

PIREANMAAN AIKUISTEN MIELENTERVEYS- JA PAIHDEPALVELUT. 2015. Tampereen vliopisto,
Terveystieteiden vksikkd

Eajant1 Christa

Vanhempien kokemuksia paivapsvkiatrisesta
Intensuvivksikkéhoidosta. 2015, Tampereen vliopisto, Terveystieterden visikko.

Uusitalo Marika LASTENPSYKIATEIAN JA LASTENSUOJELUN
TYONTEKIJOIDEN KOKEMUKSIA KESKINAISESTA
YHTEISTYOSTAAN JA SEN KEHITTAMISKOHTEISTA. 2015. Tampersen vliopisto, Terveystieteiden
viesilkkd.

Vihantavaara Fija AUTISTISTEN LASTEN WVANHEMPIEN EKOKEMUKSIA PERHEEN SAAMASTA TUESTA. 2015.
Tampereen vliopisto, Terveystieteiden yvisiklks.

2013

Alanen Enja "Neitseellistd masennusta etsiméssd”™

-Depressiohoitajana tervevskeskuksessa 2013, Terveystieteiden vksiklks.

Becker Anna-Mari

MASENNUSPOTILAAN KOKEMUKSIA SUUNSA TERVEYDESTA, SEN HOIDOSTA SEKA TUEN
TARPEESTA SUUN HOIDOSSA 2013, Tampersen vliopisto, Terveystieteiden viesikhkd.

Haavisto Kaija-Liisa

TERVEYDENHUOLTOHENKILOSTON
LAAKKEIDEN VAARINKAYTTO

—vastuullisen johtamisen nakékulma. 2013, Tampereen vhiopisto, Tervevstieteiden visikka.

2012
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Kotamilki Jan

SKITSOFRENIAA SAIFASTAVAN PUOLISON KOKEMUKSET ARJESTA JA TUEN TARPEESTA. 2012

Tampereen vliopisto, Terveystieteiden vksikké.

Miettinen Tiina Maria

NUQORTEN ITSETUHOISUUS JA AVUN SAANTI ITSETUHOISUUTEEN. 2012, Tampereen vyliopisto,
Terveystieteiden vksikks.

Piikkila, Eyja Masennus parisuhteessa puolison kokemana 2012, Tampereen vliopisto, Terveystieteiden yvksikka.
2011
Ahonen Marika AVOIN DIALOGI NUORISOPSYKIATRIASSA
HOITAITEN KOKEEMANA_ 2011. Tampereen vliopisto, Terveystieteiden yksikks.
Kahala Minna PSYKIATRISESSA OSASTOHOIDOSSA OLEVAN
NUOREN JA HANEN PERHEENSA RUOKAILUTOTTU
MUEKSET. 2011. Tampereen vliopisto, Terveystieteiden vksiklkd.
Parkkali Susanna Svimishiinépotilaiden liheisten kokemuksia. 2011, Tampereen vhopisto, Terveystieteiden vksikls.
Suontaka-Jamalainen MUISTISAIRAAN KAYTOSOIREET JA TOIMINTAKYKY VANHUSPSYKIATRISESSA
Kirsti OSASTOHOIDOSSA. 2011. Tampereen vliopisto, Hoitotiede, Terveystieteiden yvksikkd.
Vileman Mari MIELENTERVEYSPOTILAAN PERHEEN TERVEYS, TOIMIVUUS JA HOITOHENKILOKUNNALTA
SAATU SOSIAALINEN TUKI PERHEENJASENEN KOKEMANA. 2011. Tampereen vliopisto, Hoitotiede,
Terveystieteiden vksikks.
2010

Hentinen Kirsi

Dialektinen kivttdyvtymisterapia mielenterveysongelmista kirsivien henkiléiden omaisten apuna. 2010. Tampereen

vliopisto, Hoitotieteen laitos.
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Taulukko 4. Turun yliopiston pro gradu-tutkielmat 2010-2017

Tekya Nimi, vuosi, yliopisto
2017
Haapala Heidi Psvkiatnisten hoitajien kokema moraalinen stressi, moraalinen herklyvvs ja loppuun palaminen. 2017, Turun

viiopisto. Ladketieteen laitos. Hottotiede.

Tuuttila Tiuna

Hoatajien kokemat eettiset haastest maahanmuuttajien mielenterveyshoitotydssia. 2017, Turun vliopisto.

Lidketieteen laitos. Hodtotiede.

2016

Hietala-Salokannel

Minna

Mielenterveyskuntoutiyan arvio vertaistuesta-yvhteys mind-pvsyvyyteen ja elaméEnlaatoun. 2016, Turun viiopisto.

Ladketieteen laitos. Hottotiede.

Huttunen Sari

Lastenpsvlaatrisen avohoidontuloksellisuus-lapsen micelentervevden ja eliménlaadun arviointi. 2016, Turun

viiopisto. Ladketieteen laitos. Hortotiede.

Pelkonen Matti MNuorten jalkapalloilyjoiden psvvkkinen hyvinvointi ja sithen vhtevdessd olevat tekyat. 2016, Turun vliopisto.
Ladketieteen laitos. Hoitotieds.
Seilola Marja Twvassalkiiyvvien tyduupumus ja masennus sekd miihin vhtevdessd olevat teky#t. 2016, Turun vliopisto. Ladketieteen

laitos. Hoitotiede.

Tauriainen Pia

Vialavallan ja sen uhan ilmeneminen psvkiainisessa hottotydssd: rekastenitutkomus. 2016, Turun viiopisto.
Ladketieteen laitos. Hoitotiede.

2015

Alhonkosk: Mika

Psvkiatnisten hoitajien kokemukset verkkokurssina toteutetusta tivdennvskoulutuksesta. 2015, Turmun vliopisto.

Ladketieteen laitos. Hottotiede.

Hane Kimmao

Mielenterveyspotilaiden kokemuksia eristimisesti akuuthipsylaatrisella osastolla. 2015, Turun  vliopisto.
Ladketicteen laitos. Hoitotiede.
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Kanmisto Kat

Potilaiden kokemuksia tekstiviestimustutuksista hoitoon sitoutumisen tukena psykiatnsessa hoidossa. 2015, Turun

vliopisto. Ladketieteen laitos. Hoitotiede.

Korhonen Joonas

Vakavaa Mielentervevshiirnéii sairastavan potilaan rekorytoints tuthbimukseen. 2015, Turun vhopisto. Ladketieteen
laitos. Hoitotiede.

Riisid Paula Psvkoosipotilaille tarkoitetun sihkéisen potilasopetusmenetelmin levitys ja mielenterveystvén ammattilaisten
kokemuksia kiytdstd Suomessa. 2015. Turun yvliopisto. Ladketieteen laitos. Hostotiede.

2014

Bergman Milla Nuorten mielenterveyden tukeminen koulutervevdenhuollossa tervevdenhostajien nidkékulmasta. 2014, Turun
vliopisto. Ladketieteen laitos. Hottotiede.

Huttunen Otto Hoitajien kisitykset tekstrviestipalvelun kévtostd psvkiatrisessa hottotyodssda. 2014, Turun yvliopisto. Liadketieteen
laitos. Hoitotiede.

Lantta Tella Hoatajien kokemukset vilivaltatilanteista, osastoilmapiristi sekdi  kehittimisehdotukset vikivallan
ennaltachkiisemiseksi psykiatrisella satraalaosastolla. 2014, Turun vliopisto. Ladketieteen laitos. Hoitotiede.

2013

Anttila Katriina Huolia ja toiverta nuorisopsvkiatrian poliklinikalla kdvvien nuorten eldméssia. 2013. Turun vliopisto. Ladketieteen
laitos. Hostotiede.

Kauppi Kaisa Mielenterveyspotilaan hoitoon sitoutumista edistdvét ja rajoittavat tekyit. 2013, Turun yliopisto. Ladketieteen

laitos. Hottotiede.
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Liite 6. Ylemman ammattikorkeakoulututkinnon opinndytety6t 2010-2017

Tekya ¥lemmin ammattikorkeakoulututkinnon opinndytetydn nimi
2016
Heikinen Elina Liheisen  huomiointi  pithdeongelmaisen — hoidossa: opas  piithdetyontekiyjdille. 201s6. Turun

ammattikorkeakoulu.

Jokimemi Minna

Paihteitd kivttivien Hitien hodto. 2016, Tampersen ammattikorkeakoulu.

Karppanen Fosa

Suuttumuksen hallinta-ohjelma neuropsvkiatrisesti ja aggressuvisests owreilevilla nuonlla: OmatvéntekiyGiden
kokemuksia. 2016. Tampereen ammattikorkeakoulu.

Kuusela Sisko Mielenterveys- ja pithdehoitotyén kliuninen asiantuntyja: Toimintamalls Lapin sairaanhoitopurnissa. 2016,
Jyvaskylan ammattikorkealcoulu.

Karkdcaimmen A Kaksoisdiagnoosipotilaan  hoidon  kehittiminen — ailmispsyliatrian  osastoilla. 2016 Tampersen
ammattikorkeakoulu.

Lauhakangas Kati Nuorisopsyvkiatriseen osastohoitoon ohjautuneet lastensuojelun asiaklcaat. 2016. Tampersen
ammattikorkeakoulu.

My vrvldinen Terhi Mielentervevspotilaiden hoidon kehittfiminen Himeenlinnan parvvstysklinikalla. 2016, Tamgpereen

ammattikorkeakoulu.

Rénkks Mia-Liisa

Aitivsneuvolan ennaltachkiisevi mielenterveystyd: Yl§jarven toimintamallin kehittaminen 2016, Tampereen
ammattikorkeakoulu.

Sulonen. Anm

Aluuttien saitrastumisten, sairavksien pahenemisvatheiden ja wvaikeiden elimintilannekriisien avohoito:
Toimintamallin kehittiminen FSHE Y n aitkumispsyvkiatrian avohoitoon. 2016, Tampereen ammatitikorkeakoulu.
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Twnjili Teija

Safewards -mallin kdvttGonotto akuuttipsykiatrian osastolla. 2016. Tampereen ammattikorkeakoulu.

Viita Joanna

Mielenterveyskuntoutujien avotvdtoiminnan kehittiminen 2016, Tampereen ammattikorkeakoulu.

2015
Akola Pauliina Nuoren anoreksiaa sawrastavan perheen tarvitsema tuki: katsaws lkinallisuuteen. 2015, Diakomia-
Virpikari Sarianna ammattikorkeakoulu.

Hyvinen Sini

Itsemurhariskin  tunmistaminen ja  arvioinnin  kehittiminen  péivystvshoidossa. 2015, Jyviskylin
ammattikorkeakoulu.

Mienpii Heli Malli hoitotyin tutkimusklubitoiminnan aloittamisesta névitdon perustuvan toiminnan edistimisessi:
mielenterveyshottotydn nikékulma. 2015, Turun ammattikorkeakoulu.
Niittymiki Mira Hoidon laadun kehittimien psvkiatrisen enkoissairaanhoidon akuutilla avo-osastolla. 2015, Turun

ammattikorkeakoulu.

Pelttari Katri

Opintopiirt perhekeskeisen  mielenterveyshottotyén  osaamisen  kehittdjandg. 2015 Jyvaskylan
ammattikorkeakoulu.

Reini Tuula

Arkeen Voimaa-rvhmatoiminnan vaikutus pitkdaikaissairautta sairastavien itschoitotaitothin. 2015, Turun
ammattikorkeakoulu.

Soini Maria

MNainen, pithteet ja vertaistuki: kokemuksia vertaistuesta ja sen merkityksestd Verna-hankkeessa. 2015
Diakonia-ammattikorkeakoulu.

2014
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Al-Rantala Niina

Perhevoimala: Moniammatillista yhteisty6td neuvolaikiisten lapsiperheiden hyvinvoinnin tukemiseks: 2014
Tampereen ammattikorkeakoulu.

Ernvall Katja

Perheen alkoholin kivton tunnistaminen ja puheeksi otto raskausatkana 2014, Turun ammattikorkeakoulu.

Himiliinen Kaisu

Tapaustutkimus  mielentervevskuntoutujan  eristimiskokemuksista  chdotuksista  purkukeskustelun
toteuttamiseen. 2014, Jyviskvlin ammattikorkeakoulu.

Koivisto Jaana

Nuorten masennuksen hoidon toumintakivtinnét ja palveluverkon tunnettavuus perustasolla Pukanmaan
sairaanhoitopiinn jasenkunnissa. 2014, Diakonia-ammattikorkeakoulu.

Lahtinen Jenni

Opiowdirippuvaisen korvaushortopotilaan hotto-ohjeen parvittiminen. 2014, Tampereen ammattikorkeakoulu.

Leppinen Sirpa

Terveydenhoitajan rooli mielenterveys- ja pathdetyon kentassd 2014 Tampereen ammattikorkeakoulu.

Lidstrom Mirva

YHTEISTA TYOTA: HYKS-nuorisopsykiatrian avohoidon ja koulujen oppilas-huoltorvhmien vhteistyd
Helsingissa. 2014 Diakonia-ammattikorkeakoulu

Roth Minmi Piathdehottotvén  ohjeistus  Turun  hyvinvointitoimialan  vanhuspsvkiatrian  yksikéille. 2014, Turun
ammattikorkeakoulu.
Risinen Hannele “Isyyitd etsundssi- vanhemmuutta tukemassa™ Paihtertd kévttivien isien kokemuksia kuntoutuksen 1sa-

teemavitkosta. 2014, Diakoma-ammattikorkeakoulu.

Saarinen Suvi

Tuetun asumisen mielenterveys — ja pathdekuntoutujien tarvekartortus: Asiakkaan, palvelun tilaajan ja —
tuottajan nikdkulmat. 2014. Tampereen ammattikorkeakoulu.

Seppili Petronella

Nuonsopsykiatrian nivelvatheet: Hoitotyontekydiden kokemuksia hoidon jatkuvuudesta ja  hoitoon
sitoutumisesta. 2014 Tampereen ammattikorkeakoulu.
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Tero Mari

"Wusta tuntun etter sulla oo katkki hyvin™: Kokemuksia varhaisen puuttumisen toimintamallista toisen asteen
koulutuksessa. 2014 Tampereen ammattikorkeakoulu.

Virta Janne

Kiunnipitotilanteiden  esuntyvyys Erityisen valkeahoitoisten alaik#isten psylkiatrisessa  tutkimus-  ja
hoitovksikdssd (EVA). 2014, Tampereen ammattikorkeakoulu.

2013

Heini Minna Naisten alkoholin kayton varhaisvatheen tunnistaminen. 2013, Turn ammattikorkeakoulu.

Kanniainen Nuorten mielenterveyden edistdminen. 2013, Diakonia-ammattikorkeakoulu.

Sinikka

Kohvakka Kipupotilaan  hoittomallin = kehittiminen  yleissairaalapsvkiatrian  osastolla. 2013,  Tampereen

Hannaleena ammattikorkeakoulu.

Laakso Mari Nuoret ja huumausaineet Liedossa: kannabiskokeilut, svvt ja ehkfiisevin piithdetvén mahdollisuudet. 2013,
Turun ammattikorkeakoulu.

Leskeli Leena Diakonissa mielenterveyden edistijang. 2013, Diakonia-ammattikorkeakoulu.

Luoma Heli

Peltonen Mikko Tilannejohtajuus aggressitvisen potilaan hoidollisessa kimnnipidossa. 2013, Tampereen ammattikorkeakoulu.

Rehnbick Irene Aidkmisten  yksindisvvden  kokemukset muielenterveyden  edistimisen  haasteena. 2013, Diakomia-

ammattikorkeakoulu

Savolainen Jussi

Aggression Replacement Tramming-toiminnan kehittéminen Entyisen vaikeahoitoisten alaikiisten psykiatrisessa
tutkimus- ja hoitovksikossda. 2013, Tampereen ammattikorkeakoulu.

Virtanen Heli

Eyhmihoidon vaikutus paithdeasiakkaan ahdistuksen kokemukseen. 2013. Tampereen ammattikorkeakoulu.
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2012

Heinonen Helena

Arvioinnin  kehittiminen Himeen péthdehuollon kuntayhtymissi:  arvioinnin malli Mainiemen
kuntoutumiskeskuksen tueksi. 2012. Lahden ammattikorkeakoulu.

Kaasinen Jaana

SANASOPUEASSA SANOTTUA. Kuntoutujien kokemukset mielenterveyspalveluista. 2012, Jyviskylan
ammattikorkeakoulu.

Korhonen Niina

Toimintamalli Carean esimiehille savuttomuuden edistimiseksi ja tupakointiin puuttumisen tueksi. 2012
Kymenlaakson ammattikorkeakoulu.

Nieminen Mikko

Kehittyvvd hottotyon kirjaaminen: hoitotydn systemaattisen kirjaamizsen kavttSonotto Varsinais-Suomen
psykiatrian tulosalueella. 2012, Turun ammattikorkeakoulu.

Ruohonen Kirsi

Omaisen tarpeet ja toiveet: omaisyhteistyén rakentuminen muistisairaan potilaan omaisen ja
hoitohenkilékunnan kesken. 2012 Turun ammattikorkeakoula.

Ruusu Maarit
Forsman Riina

Mielenterveys- ja  pidthdeasiakkaan palvelut FEteli-Kyvmenlaakson  mielenterveys-, pithde- ja
perusterveydenhuollossa-palveluntarjoajan nikdkulma. 2012, Kymenlaakson ammattikorkeakoulu.

Tamminen Minna

Kohtaa omainen: omaisten tunteet ja tarpeet hoitohenkildkunnan haasteena ympérivuorokautisessa hoidossa.
2012, Turun ammattikorkeakoulu.

Tenhola Lenita

Mielenterveyttd tukevan ryhm#mallin kehittiminen perhekuntoutuksen wvanhemmille. 2012, Diakonia-

ammattikorkeakoulu.

2011

Ilonen Anne
Mikeli Harr

Yhdyskuntapalvelun  huumetestaus:  kehittimishanke — Rikosseuraamuslaitokselle. 2011,  Lahden
ammattikorkeakoulu.
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Ilvonen Sari

Terveyden edistiminen alkoholihaittoja vihentdmiElld: Ehkdisevd pAihdehottotyd Porin seudulla. 2011,
Diakonia-ammattikorkeakoulu.

Jintti Tuula

Kaksoisdiagnoosiasiakkaan — palveluntarpeen  madrittelyd  asiakasnikékulmasta. 2011. Vaasan
ammattikorkeakoulu.

Kinnunen Johanna

Depressichoidon osaamisen ja moniammatillisen vhteistydn vahvistaminen Lahden terveysasemilla osana
Valittdg)a 2009-hanketta. 2011. Himeen ammattikorkeakoulu.

Nokkala Sari Selvidmishoitovksikén hoitotyén erityvisosaamisen ja osaamistarpeet péthdepotilaan hoidossa. 2011
Satakunnan ammattikorkeakoulu.

Nyman Anu Pathdehoitotyd parvystyksessd. 2011, Diakonia-ammattikorkeakoulu.

Salo Anne Pidihde- ja mielenterveys tydkirjan kehittimisprosessi: tyskirja kuntoutnjalle kuntoutusprosessin tueksi. 2011,

Lahden ammattikorkeakoulu.

Suvilampi Elisa

Alkoholi puheeksi lapsiperheessi- Audit-kysely puheeksioton menetelmiing lastenneuvolassa. 2011 Oulun
seudun ammattikorkeakoulu.

Sirkiniemi Virpi

Mielenterveyskuntoutujien asumispalveluiden kilpailuttaminen. 2011. Keski-Pohjanmaan
ammattikorkeakoulu.

Tuominen Pirjo

Voimaantumisen hetlid: -péihdekuntoutnjanaisten  vertaistukirvhmén  kehittdmien. 2011, Seindjoen
ammattikorkeakouh.

Viljamaa Maria

Asuntola-asumisesta asumisvalmennukseen: Lahden A-klinikkatoimen tuetun asumisen kehitystys. 2011,
Lahden ammattikorkeakoulu.
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Vuori Salli

KEHITTAMISTYOTA KOHTI MATALAMMAN KYNNYKSEN PALVELUJEN KAYTTOA: Tutkimus
pithdepalveluiden  yhteistoimijoiden  kehittimistyshon  luttywvistd  kisitvksistda. 2011, Diakomia-
ammattikorkeakoulu.

Yh-Kortesniemi
Sanna

Mielenterveyspotilaiden hoito Seindjoen kaupunginsairaalan osastolla 4. 2011. Seinfijoen ammattikorkeakoulu.

2010

Hakala Pia RAl-jarjestelms osana psvkiatrisen potilaan  hoidon  suunnittelua. 2010, Keski-Pohjanmaan
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