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1 JOHDANTO 

 

Uudistunut sosiaalihuoltolaki (2014) tuli voimaan vuonna 2015. Uusi laki ohjaa muun muassa palve-

luiden tuottamisen ja järjestämisen tapaa esimerkiksi perhetyön osalta. Laissa korostuu sosiaalipal-

velujen saaminen ennaltaehkäisevästi ja osana peruspalveluja. ”Perhetyön varhaisen tuen tarkoituk-

sena on varmistaa, että perhe saa tukea oikea-aikaisesti osana peruspalveluja. Sen vuoksi palvelua 

tulee antaa varhaisessa vaiheessa.” (STM 2017, 58.) Eri tutkimusten mukaan on todistettu, että var-

hainen tukeminen on tehokkainta monella tapaa, niin inhimillisestä kuin taloudellisesta näkökulmasta 

katsottuna. Esimerkiksi Kasvun tuki -internetsivustolle on koottu tietoa Ihmeelliset vuodet vanhem-

muusryhmiä koskevista tutkimuksista ja Ihmeelliset vuodet -menetelmän vaikuttavuudesta. (KAS-

VUN TUKI 2019a.) Rissanen, Surakka, Kankaanpää ja Vornanen (2018) ovat tehneet kansainvälisen 

katsaustutkimuksen vanhemmuuden varhaisen tuen interventoiden kustannusvaikuttavuudesta. Ky-

seisen katsaustutkimuksen mukaan menetelmien käytössä kustannukset huomioidaan puutteellisesti. 

Yleisimmin huomioidaan interventioiden toteuttamisesta aiheutuvat kustannukset toteuttajille, mutta 

ei osallistujille. Vaikuttaavuuden osalta kustannuslaskelmia tehdään harvoin ja oletusten pohjalta, 

tulosten vaikuttavuuden seurannan sijaan. (Rissanen, Surakka, Kankaanpää ja Vornanen 2018, 67, 

68.)   

 

Hallituskaudella 2015–2019 valmisteltu sote- ja maakuntauudistus velvoittaa kuntia etsimään uusia 

toimintamalleja. Vuosina 2015–2019 suunnitellun Sote-uudistuksen tavoitteena oli muun muassa 

palvelujen yhdenmukaistaminen, hyvinvointi- ja terveyserojen vähentäminen sekä sosiaali- ja ter-

veydenhuollon menoissa säästäminen. Tavoitteisiin päästäisiin ottamalla käyttöön tehokkaimmat ja 

vaikuttavimmat toimintatavat. Käytännössä tämä tarkoittaisi sitä, että palvelut räätälöidään yksilölli-

sesti - tarpeen mukaisesti ja oikea-aikaisesti saataviksi. Uudistuksen yhteydessä olisi lisääntynyt va-

linnanvapaus, kuntalaisten saadessa valita palvelujensa tuottajan peruspalveluissa. Toisaalta tavoit-

teena oli tuottaa myös aivan uudenlaista yksilöllisyyttä korostavaa palvelua, jossa hyödynnetään di-

gitalisaatiota. Tällaisia palveluja olisivat esimerkiksi sähköiset ajanvarausjärjestelmät sekä etäyhteyk-

sin tapahtuvat kohtaamiset vaikkapa lääkärin kanssa. (Pohjois-Savo2019 2017; Alueuudistus 2017c.) 

 

Suunniteltuun Sote-uudistukseen liittyi viisi hallituksen kärkihanketta: 1) palvelut asiakaslähtöisiksi -

hanke, 2) hyvinvoinnin ja terveyden edistäminen ja eriarvoisuuden vähentäminen -hanke, 3) lapsi- 

ja perhepalveluiden muutosohjelma (LAPE), 4) I&Q -hanke (ikäihmisten kotihoidon ja kaikenikäisten 

omaishoidon kehittäminen) ja 5) osatyökykyisille tie työelämään -hanke. Lisäksi oli meneillään lain-

säädäntöhankkeita liittyen sote- ja maakuntauudistukseen. (STM 2017a.) 

 

Tarkoituksena oli vuosien 2017–2019 aikana tehdä lainsäädäntöön, maakuntien järjestäytymiseen 

sekä palvelujen tuottamisen kehittämiseen liittyvä työ. Työtä tehtiin valtakunnallisesti monella eri 

tasolla sekä monin eri tavoin; erilaisissa hankkeissa, työryhmissä ja kehittämispäivissä. Kunnissa ja 

maakunnissa kehittämistyöhön on kutsuttu mukaan monialaisesti niin tutkijoita kuin sosiaali- ja ter-

veydenhuollon asiantuntijoita sekä työntekijöitä, unohtamatta oppilaitosten, sivistystoimen ja kol-
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mannen sektorin edustajia. (STM 2017a.) Tämänkaltaisen kehittämisen kokonaisuuteen tämä opin-

näytetyökin liittyy.  Opinnäytetyön toimeksiantajana toimi Ylä-Savon SOTE kuntayhtymän perhekes-

kuspalvelut ja yhteistyökumppanina Pohjois-Savon LAPE-kehittämiseen kuuluva Yhdessä-hanke. 

 

Opinnäytetyön tavoitteena on tuottaa tietoa sosiaalihuoltolain mukaan toteutetun perhetyön palve-

lun nykytilasta. Tarkoituksena on selvittää, miten sosiaalihuoltolain mukaista varhaisen tuen ennalta-

ehkäisevää perhetyötä toteutetaan paikallisesti Ylä-Savossa. Toisena tavoitteena on tuottaa tietoa 

siitä, miten sosiaalihuoltolain mukaista perhetyön palvelua tulisi jatkossa järjestää Ylä-Savossa – 

osana perhekeskustoimintamallia. Tarkoituksena on selvittää sosiaalihuoltolain mukaisen perhetyön 

palveluntarvetta sekä mitä tavoitteita ja sisältöjä sosiaalihuoltolain mukaiselle perhetyölle asetetaan 

yhteistyökumppaneidemme taholta. Opinnäytetyöni keskiössä on perhetyön palvelun kehittämistyön 

osuus, joka linkittyy peruspalveluihin ja sosiaalihuoltolain mukaiseen toimintaan. Rajaan opinnäyte-

työn ulkopuolelle sekä erityistason ja vaativan tason palvelujen kehittämisen että kasvatus- ja per-

heneuvonnan. Kasvatus- ja perheneuvontaa – perheneuvoloissa tapahtuvaa työtä – koskevaa suosi-

tusta valmistellaan työryhmän toimesta ja sen on määrä valmistua helmikuussa 2018 (Rytkönen 

2017-12-14). Siten sosiaalihuoltolain mukainen perhetyö olisi jotain tältä väliltä: pääsääntöisesti ko-

deissa tehtävää työtä.  

 

Työskentelen Ylä-Savon SOTE kuntayhtymän palveluksessa, perheohjaajana perhetyössä. Tällä het-

kellä työnkuvani on laaja-alainen, alkaen ennaltaehkäisevästä perhetyöstä lastensuojelun perhetyö-

hön saakka. Päädyin tähän aiheeseen omasta mielenkiinnostani kehittää perhetyötä ja perhetyössä 

erityisesti varhaisen tuen/matalan kynnyksen palveluja lastensuojelun perhetyön asemesta. Siten 

tässä opinnäytetyössä perhetyötä tarkastellaan ennaltaehkäisevän ja varhaisen tukemisen näkökul-

masta. Tarkastelun kohteena ovat kaikki peruspalveluihin ja sosiaalihuoltolakiin liittyvät perhetyön 

toiminnot sekä perhekeskustoimintamallin mukaiset yhteistoimintamallit muiden sivistys-, sosiaali- ja 

terveydenhuollonpalveluja tuottavien toimijoiden kanssa.  

 

Keskeiset käsitteet ja työn teoreettinen tausta linkittyvät kärkihankkeista LAPE-muutosohjelman ta-

voitteisiin sekä sosiaalihuoltolain mukaisiin säädöksiin. Keskeiset käsitteet opinnäytetyössä ovat sosi-

aalihuoltolaki, perhetyö, perhekeskus, ennaltaehkäisevä työ, lapsen etu / hyvinvointi sekä lapsi- ja 

perhelähtöisyys ja ammatillinen osaaminen.  

 

 

 

 

 

 
 

 
 

 

 



         

         8 (87) 

2 LAPSIPERHEPALVELUT MUUTOKSESSA – LAPE-MUUTOSOHJELMA 

 

Yksi Sipilän hallituksen (v. 2015–2019) kärkihankkeista oli Lapsi- ja perhepalveluiden muutosohjelma 

eli LAPE. Muutosohjelman tavoitteena oli kehittää lapsi- ja perhepalveluille uusia toimintamalleja 

sekä uutta toimintakulttuuria neljän eri kokonaisuuden kautta. Kokonaisuudet oli määritelty seuraa-

vanlaisesti; 1) erityis- ja vaativamman tason palveluiden kehittäminen, 2) lapsen oikeuksia ja tieto-

perusteisuutta vahvistava toimintakulttuurin muutos, 3) perhekeskustoimintamalli ja 4) varhaiskas-

vatus, koulu ja oppilaitos lapsen ja nuoren hyvinvoinnin tukena. (STM 2017b.)  

 

Sipilän hallituksen 2015–2019 linjauksiin liittyen LAPE-muutosohjelman keskeisenä ohjaavana peri-

aatteena ovat 1) lapsen oikeudet ja lapsen etu, 2) lapsi- ja perhelähtöisyys, 3) voimavarojen vahvis-

taminen ja 4) perheiden monimuotoisuus. Muutosohjelman ennakoidaan vaikuttavan siten, että las-

ten, nuorten ja perheiden yhdenvertaisuus lisääntyy, eriarvoisuus vähentyy ja on opittu huomioi-

maan erilaisuus ja monimuotoisuus. Lisäksi ennakoidaan, että voimavarat, elämänhallinta sekä aute-

tuksi ja kohdatuksi tulemisen kokemukset vahvistuvat lapsilla nuorilla ja perheillä. (STM 2017c.) 

Maakunta- ja soteuudistuksen kaatumisesta huolimatta LAPE-muutosohjelmaa jatketaan valtakun-

nallisesti STM:n ja THL:n ohjaamana. Muutosagentit ja kunta-agentit jatkavat työssään vuoden 2019 

loppuun. (Vesterlin 2019-03-25; Rytkönen 2019-03-28)   

 

Pohjois-Savon Sote (PoSoTe) on ollut maakuntana mukana kehittämässä lapsi- ja perhepalveluiden 

muutosohjelmaa. Kehittämistyötä tehtiin Yhdessä! -hankkeen kautta vuosina 2017–2018. Yhdessä! -

hankkeen kokonaiskustannukset olivat arviolta 1 305 000 euroa, josta Sosiaali- ja terveysministeriö 

kustantaa valtionavustuksena 1 100 000 euroa. (STM 2017b.) Hankkeen päätyttyä LAPE-kärkihank-

keisiin palkatut muutosagentit jatkat LAPE-työskentelyä kuntien- ja maakuntien tukena vuoden 2019 

loppuun. Hankekoordinaattorina työskentelevien muutosagenttien tehtävänä on turvata maakun-

nissa tehdyn LAPE-kehittämistyöskentelyn katkeamattomuus sekä toimeenpano käytäntöön asettu-

miseksi. (STM 2019d.)   

 

2.1 Yhdessä! -hanke Pohjois-Savossa 

 

Yhdessä! -hanke kohdennettiin kahteen eri kokonaisuuteen; 1) perhekeskustoimintamallin kehittämi-

seen ja käyttöönottoon sekä 2) erityistason ja vaativamman tason palveluiden kehittämiseen siten, 

että se sisältää osaamis- ja tukikeskuskehittämisen koko yhteistyöalueella. Pohjois-Savon maakun-

nan kuntien lisäksi hankkeeseen kuului Joroisten kunta. Hankkeen hallinnoinnista vastasi Pohjois-

Savon liitto ja hankeen osatoteuttajia olivat muun muassa Kuopion yliopistollinen sairaala, Itä-Suo-

men yliopisto, Ylä-Savon SOTE kuntayhtymä, järjestöt (Mannerheimin lastensuojeluliiton Järvi-Suo-

men piiri, Ensikotiyhdistys ry. jne.), seurakunnat, yksityiset palveluntuottajat, koulut ja oppilaitokset, 

varhaiskasvatus ja nuorisotyö sekä kokemusasiantuntijat. (STM 2017b; Yhdessä! 2017, 4.)  

 

Yhdessä! -hanke hyödynsi Pohjois-Savon sote-työryhmän (PoSoTe) vuosina 2015–2016 tekemää 

valmistelutyötä maakunnan lasten, nuorten ja perheiden palvelumalliksi. PoSoTe-työryhmän ensim-
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mäisen raportin mukaan lasten, nuorten ja perheiden palvelujärjestelmä Pohjois-Savossa on pirsta-

leinen ja palvelut koostuvat pääosin korjaavista palveluista. Esimerkiksi lastensuojelulain (2015) mu-

kaisten tukitoimien piirissä Pohjois-Savossa oli prosentuaalisesti enemmän lapsia ja nuoria kuin ver-

rattuna koko Suomen vastaaviin lukuihin. Toisessa raportissa mallinnettiin ehdotukset sekä matalan 

kynnyksen perhe- ja nuorisokeskuspalvelut, että erityispalvelut ja seudulliset konsultaatiomallit. Li-

säksi tehtiin ehdotus siitä, mitä palveluita tulisi tuottaa lähipalveluina, mitä seudullisesti ja mitä maa-

kuntatasolla. (Yhdessä! 2017, 6–7).  

 

Pohjois-Savon maakunnassa Yhdessä! -hanke jatkoi siis siitä, mihin PoSoTe:n raportissa päädyttiin. 

Raportissa ehdotettiin, että maakuntaan perustettaisiin 4–5 isoa perhekeskusta sekä niiden lisäksi 

kuntiin pienempiä perhekeskuksen toimipisteitä. Raportin mukaan maakunnalliset perhekeskukset 

toimisivat ennaltaehkäisevinä ja varhaisen tuen yksiköinä. Perhekeskuksen nähtiin verkostoituvan 

vahvasti muun muassa järjestöjen, varhaiskasvatuksen, koulujen, nuorisotoimen ja seurakuntien 

kanssa. Tarvittaessa tuki erityispalveluista saataisiin konsultaatio -perusteisesti, ilman että asiakasta 

tarvitsisi lähettää erityspalveluihin. Tällöin sähköiset palvelut tulisivat osaksi palvelujen tuottamista. 

(Yhdessä! 2017, 6–7.) 

 

Perhekeskusten lisäksi jokaisessa kunnassa toimisi sote-keskuksen yhteydessä perhekeskuksen toi-

mipiste. Perhekeskuksen toimipisteistä olisi saatavilla seudullisiin perhekeskuksiin verrattuna suppe-

ammat palvelut niin kutsuttuina lähipalveluina. Perhekeskuksen toimipisteen ydinpalveluiksi oli mää-

ritelty äitiys- ja lastenneuvolan palvelut, kouluterveydenhuolto, seksuaaliterveysneuvola, sosiaali-

huoltolain mukainen perhesosiaalityö ja perhetyö sekä kotipalvelu. (Rytkönen 2017-10-31.)  

 

Yhdessä! -hankkeessa perhekeskustoimintamallin tavoitteet olivat (Yhdessä! 2017, 9–10):  

1. Pohjois-Savossa otetaan käyttöön maakunnassa sovellettava perhekeskustoimintamalli 

ja rakenne uuden soten käyttöön. 

2. Perhekeskukset toimivat tiiviisti yhteistyössä mm. varhaiskasvatuksen, koulun ja nuori-

sotyön sekä erityistason ja vaativamman tason palvelujen kanssa. 

3. Osatoteuttajien kehittämistyö on levitetty maakunnalliseksi (mm. perheentalo, eroautta-

minen ym.). 

4. Uutena palvelukonseptina mallinnetaan käyttöön omatyöntekijämalli ja monialainen rat-

kaisutiimimalli.  

 

Yhdessä! -hankkeen perhekeskustoimintamalli sisältää kaikille lapsiperheille avoimia, matalan kyn-

nyksen palveluja ja toimintoja. Tällaisia ovat esimerkiksi perhekahvilat ja muut vertaistukeen perus-

tuvat ryhmät, joita tälläkin hetkellä järjestävät muun muassa seurakunnat. Perhekeskus toiminta-

mallissa korostetaan neuvolan, koulujen sekä avointen maksuttomien varhaiskasvatuspalvelujen roo-

lia perheiden kohtaamispaikkoina. Yhdessä! -hankkeessa koulut ja varhaiskasvatus liitetään tiiviiksi 

osaksi perhekeskustoimintamallia – osana lasten, nuorten ja perheiden tukiverkkoa. Yhteistyökäy-

täntöjä luomalla ja vahvistamalla sekä hyvinvointia edistävällä osallistavalla toiminnalla pyritään var-

haiseen puuttumiseen sekä toimimaan ennaltaehkäisevästi. (Yhdessä! 2017, 10–12.)  
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Tällä hetkellä avoimien kohtaamispaikkojen järjestäminen kuntiin on määritelty järjestöjen tehtä-

väksi (Vesterlin 2018-02-05). Lastensuojelun keskusliiton (LSKL) koordinoima valtakunnallinen Per-

heet Keskiöön -hanke jatkaa perhekeskustoiminnan kehittämistä vuosina 2018–2020. Kehittämis-

työtä jatketaan siten, että verkostoitumisen, osaamisen vahvistamisen ja arvioinnin kehittämisen 

avulla järjestöjen tarjoamat palvelut kytketään osaksi perhekeskustoimintaa. Perheet keskiöön -

hanke tukee hyväksi koettujen käytäntäntöjen levittämistä järjestämällä koulutusta lapsiperheiden 

parissa toimivalle henkilöstölle. Lisäksi tässä hankkeessa kehitetään laadulliset kriteerit kohtaamis-

paikkatoiminnalle, joillon kohtaamispaikka ei ole mikä tahansa paikka. (LSKL 2019; Lindqvist 2019-

04-03.) Kriteerien laadinnan tavoitteena on muun muassa varmistaa kohtaamispaikkojen toiminnan 

suunnitelmallisuus ja saavutettavuus sekä riittävä asiantuntijuus ja osaaminen yhteisöllisen toimin-

nan toteuttamiseksi. Käytönnössä kohtaamispaikoissa perheet ovat osallisia toiminnan suunnitte-

lussa, toteutuksessa, arvioinnissa sekä kehittämisessä. Myönteisen ja yhdenvertaisen kohtaamisen 

toteutumiseksi tärkeää on, että kohtaamispaikat ovat saavutettavuudeltaan fyysisesti ja psyykkisesti 

esteettömiä. Koulutetun henkilöstön lisäksi kohtaamispaikoissa voi toimia vapaaehtoisia ohjaajia 

sekä kokemusasiantuntijoita, joita tuetaan ja koulutetaan tehtäviinsä. (Lindqvist 2019-04-03.)  

 

Yhdessä! -hankkeessa erityistason ja vaativan tason palveluiden kehittämiseen kuului neljä eri osa-

aluetta, joista yksi oli integratiivisten eli palveluita yhdistävien toimintamallien kehittäminen yhdessä 

perustason palveluiden kanssa ja toinen lastensuojelun kehittäminen. Integratiivisten toimintamal-

lien kehittämiseen liittyy monitoimijaisen arviointimallin kehittäminen sekä vertikaalinen ja horison-

taalinen integraatio. Monitoimijainen arviointimalli kehitetään perustason, erityistason ja vaativan 

tason palvelujen yhteistyönä. Vertikaalinen integraatio – palvelujen yhdistäminen – perustason, eri-

tyistason ja vaativan tason palvelujen välillä mahdollistaa tarvittavan tuen saamisen osana peruspal-

veluja. Tuolloin konsultaatiot toimivat perustason toimintaa vahvistavina, tukena palvelutarpeen ar-

vioinnissa sekä tarvittaessa erityis- tai vaativamman tason palvelun asiakkuuden käynnistäjänä. Ho-

risontaalinen integraatio liittyy useamman erityispalvelun yhteensovittamiseen. (Yhdessä! 2017, 15-

19.)  

 

2.2 Perhekeskustoimintamallin kehittäminen ja käyttöönotto 
 

Perhekeskustoiminnalla haetaan ratkaisua hajanaisen palvelujärjestelmän kyvyttö-
myyteen vastata lasten ja perheiden avuntarpeisiin viivyttelemättä ja kustannusvai-
kuttavasti. Tavoitteena on kehittää perhekeskustoimintamalli, joka kokoaa pirstaleiset 
palvelut ja edistää asiakkaan tarpeiden kohtaamista. Erilaisten perheiden avuntarpei-
siin vastaamattomuus, palvelujen pirstaleisuus ja palvelukulttuurin ongelmat johtavat 
lasten, nuorten ja perheiden ongelmien monimutkaistumiseen, pahoinvointiin, eriar-
voistumisen lisääntymiseen ja syrjäytymiseen. Seurauksena erityispalvelujen tarve 
lisääntyy ja kustannukset kasvavat.  (Pelkonen ja Hastrup 2018.)  

 

Perhekeskustoiminnan kansallinen kehitystyö alkoi 2000-luvun alussa. Vuosina 2005–2007 kehittä-

mistyötä tehtiin osana PERHE-hanketta, jossa keskityttiin vanhemmuuden ja parisuhteen vahvistami-

seen sekä perheiden osallisuuden tukemiseen ja kumppanuuteen paikallisten toimijoiden kanssa. 

Kaste-ohjelmassa vuosina 2008–2015 kehitettiin muun muassa verkostomaista toimintatapaa sekä 

vanhempien vertaistukitoimintaa. Kaste-ohjelmakaudelta alkaen perhekeskustoiminta kohdistui suu-
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rimmaksi osaksi alle kouluikäisten lasten perheille. Tuolloin tunnistettiin myös tarve johtamisen ke-

hittämiseen, monialaista perhekeskustoimintaa tukevaksi. Kaste-ohjelmakaudella tuotettiin kansalli-

sesti malli perhekeskustoimintaan osallistuvien tahojen rooleista ja tehtävistä. Osallistuvia tahoja 

olivat järjestöt, seurakunnat ja vapaaehtoistyöntekijät. (Pelkonen ja Hastrup 2018.) Vuonna 2017 

perhekeskustoimintamallin valmistelu liittyy osaksi LAPE-muutosohjelmaa. Perhekeskustoimintamal-

lin valmistelua tehdään sekä kunta- että maakunta- ja valtakunnantasolla, hyödyntäen alueellista ja 

valtakunnallista asiantuntijuutta erilaisissa työryhmissä. (Rytkönen 2017-10-31.) 

 

Valtakunnan tasolla laaditaan koko maan kattava koordinaatiorakenne ohjaamaan perhekeskustoi-

mintamallin kehittämistä ja rakennetaan kehittämisverkostot tukemaan maakuntien muutostyötä. 

LAPE-muutosohjelman tehtävänä on muun muassa vastata perhekeskustoimintamallin kehittämisko-

konaisuuden seurannasta ja ohjauksesta maakunnissa tehtävässä muutostyössä. Terveyden- ja hy-

vinvoinnin laitoksen (THL) tehtävänä on koordinoida perhekeskustoimintamallin mallinnuksessa hyö-

dynnettäviä työpajoja sekä kuvata mallinnuksien tulokset. Lisäksi THL:n tehtävänä on luoda perhe-

keskustoiminatamallia koskevaa muutostyötä tekevien tahojen yhteinen kehittämisverkosto. Kehittä-

misverkoston tavoitteena on kehittämistoiminnan samansuuntaistaminen yhteistoimintaperiaatteiden 

luomiseksi sekä LAPE-muutostyön keskeisten kriteerien toteutumiseksi. (Pelkonen ja Hastrup 2018.) 

 

Perhekeskustoimintamalli on palveluiden kokonaisuus, jonka ydintehtävä on muun muassa tunnistaa 

tuen tarpeet sekä järjestää tarvittava apu ja tuki (kuva 1). Toimintamalliin sisältyvät toimintaperiaat-

teet ja toimintatavat sekä toiminnan organisoiminen, johtaminen ja toimintojen yhteensovittaminen. 

Hankesuunnitelman mukaisesti kehitetään osana perhekeskustoimintamallia osaamista seuraavilla 

sektoreilla: vanhemmuuden ja parisuhteen tuen vahvistaminen, erotilanteiden palveluiden kehittämi-

nen lapsen etua, sovinnollisuutta ja toimivaa yhteistyövanhemmuutta edistäviksi, näyttöön perustu-

vien varhaisen tuen ja hoidon sekä vanhemmuustaitojen ohjaamisen työkalupakkien käyttöönotto, 

turvapaikanhakija- ja maahanmuuttajalasten sekä heidän perheidensä matalan kynnyksen palvelui-

den kehittäminen. (Yhdessä! 2017, 14.)  
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KUVA 1. Mitä perhekeskus tekee? Perhekeskuksen tehtävät (THL 2019.)  

 

Osana perhekeskustoimintamallia hyödynnetään teknologiainnovaatioita. Tällaisia ovat esimerkiksi 

pelilliset sovellukset vanhemmille ja lapsille sekä omahoitoon liittyvät kansalliset portaalit, kuten 

Kanta.fi ja Terveyskylä.fi. (Yhdessä! 2017, 15, 18.) Ammattilaisia hyödyttävät muun muassa heille 

erikseen räätälöidyt hankkeet, kuten lasten ja nuorten mielenterveyspalvelujen laatuun sekä saata-

vuuden parantamiseen liittynyt kansainvälinen eCAP-hanke (UEF 2018). Vuonna 2015-2018 toteu-

tettu eCAP -hankkeen videokonsultaatioita, koulutusta ja työnohjauksellisia sähköisiä keskusteluja 

on hyödynnetty esimerkiksi Ylä-Savon SOTE kuntayhtymässä (Vesterlin 2018-01-03).  

 

Yhdessä! -hankkeessa (2017, 10) tehtyjen selvitysten mukaan erilaiset matalan kynnyksen palvelut 

tavoittavat noin 80–90 % lapsiperheistä. Heistä noin 10–20 % on kokenut tulleensa autetuksi, 

vaikka heillä on selvityksen mukaan keskimääräistä enemmän monialaisen tuen tarvetta. Hankkeen 

perhekeskusmallissa apua tarvitsevan perheen tukena olisi lapsen iän mukaisesti nimetty omatyön-

tekijä ja tarvittaessa perhekeskuksen moniammatillinen ratkaisutiimi. (Yhdessä! 2017, 11.)  Näiden 

tukimuotojen toteutuminen ei edistynyt LAPE-muutosohjelmaan liittyvän perhekeskustoimintamallin 

kehittämistyön aikana (Vesterlin 2019-03-25). 

 

Forsberg ja Ekman (2008) ovat kartoittaneet Hagebyn perhekeskuksen toimintaa eri toimijoiden yh-

teistyön näkökulmasta. Erikseen perhekeskuksen johtoryhmän sekä työntekijöiden kesken tehdyn 

kartoituksen tuloksena ilmeni, että kyseiseen perhekeskukseen toivottiin työntekijää äitiyshuollosta. 

Neljä varhaiskasvatusta (öppna förskolan), kaksi lastenneuvolaa ja yksi sosiaalipalveluita edustavaa 

työntekijää kokivat asiakkaidensa tarvitsevan sekä hyötyvän jo raskausaikana annettavasta tuesta. 
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Samaa mieltä olivat kolme johtoryhmän jäsentä, jotka edustivat edellä mainittuja sivistystoimen, ter-

veydenhuollon ja sosiaalihuollon ammattialoja. Lisäksi sosiaalityön osuutta perhekeskuksessa tulisi 

vahvistaa, jotta se olisi merkityksellistä. Kaikkien neljän ammattialan vankka läsnäolo tarjoaisia par-

haat edellytykset kehittyä toimijoina. Kyseisessä perhekeskuksessa ennaltaehkäisevä ja hyvinvointia 

tukeva työskentely nähtiin tärkeänä. Perhekeskuksen kaltainen paikka mahdollisti sosiaalisten ver-

kostojen luomisen sekä itse perhekeskuksessa että arjessa yleensäkin. Työntekijät kokivat tavoitta-

vansa ja siten tukevansa perhekeskuksen kautta useampia perheitä, kuin jos he työskentelisivät ko-

deissa. (Forsberg ja Ekman 2008, 3, 21–24, 37–38.) 

 

Osana lastensuojelun kehittämistä Yhdessä! -hanketyöskentelyssä oli tarkoitus laatia kriteerit vas-

tuutahon tunnistamiseksi. Palveluiden sujuvuuden ja oikea-aikaisuuden kannalta on tärkeää tunnis-

taa, milloin vastuu palveluista on peruspalveluissa, sosiaalihuollon mukaisissa palveluissa tai lasten-

suojelun erityispalveluissa. Kehittämistyö liittyi myös osaksi perhekeskustoimintamallia esimerkiksi 

työparityöskentelyä ajatellen. Käytännön työssä palvelutarpeen arviointi voi tapahtua esimerkiksi 

tiimissä, joka koostuu vertikaalisesti perus-, erityis- ja vaativan tason palveluja edustavista sosiaali- 

ja terveydenhuollon ammattilaisista. Tiimissä arvioidaan monialaisesti sekä tuen tarvetta, että tuki-

muotoja – tarvittavan tuen kohdentamiseksi oikea-aikaisesti ja oikeiden toimijoiden löytämiseksi per-

heen ympärille. (Yhdessä! 2017, 19–20.) Ylä-Savon SOTE kuntayhtymässä toimii tällä hetkellä per-

heneuvolan ja lastenpsykiatrian yhteinen yhteydenottotiimi, jossa käsitellään asiakkaiden yhteyden-

otot ja ohjataan oikean palvelun piiriin (Vesterlin 2018-02-05).  

 

2.3 Perhekeskustoimintamallin valmistelu Ylä-Savossa 
 

Maakunnallisesti perhekeskustoimintamallin mallintamisen valmistelu eteni niin PEKE (perhekeskus) -

työryhmien työskentelynä. Ylä-Savon SOTE kuntayhtymässä sote-palvelut tuotetaan lähipalveluina 

kunnissa ja tällä perusteella maakunnalliseen työskentelyyn Pohjois-Savossa osallistuu edustajia nel-

jästä eri kunnasta. Osallistujat työryhmiin on nimetty siten, että sekä sosiaali- ja terveydenhuolto 

että sivistystoimi ovat työryhmässä edustettuina. (Vesterlin 2018-02-05.) 

 

Sisällöllisesti PEKE-työryhmät jaettiin kolmeen eri osa-alueeseen: 1) perhekeskustoimintamallin ra-

kenteen ja yhteistoimintamallien mallintaminen, 2) perhekeskustoimintamallin sisältöjen ja toiminta-

mallien mallintaminen ja 3) perhekeskustoimintamallin yhteensovittavan johtamisen mallintaminen. 

Perhekeskustoimintamallin mallintamisen aikataulu eteni syksyllä 2017 alkaneesta suunnittelutyöstä 

siten, että perhekeskustoimintamalli olisi käyttöön otettavissa vuonna 2020. Sitä ennen olisi kevään 

2018 aikana tehtäviä mallinnuksia kokeiltu sekä otettu vaiheittain käytäntöön syksyn 2018 ja vuoden 

2019 välisenä aikana. (Rytkönen 2017-10-31.) 

 

Ylä-Savossa ja tarkemmin Iisalmessa on toiminut perheiden avoimena kohtaamispaikkana Manner-

heimin Lastensuojeluliiton Iisalmen yhdistys ry:n ylläpitämä perhekeskus Onni ja Ilona. Nykyisin per-

hekeskus Onnin ja Ilonan toiminta on osa suurempaa Perheentalo-nimeä kantavaa yhteistyökokonai-

suutta. Toimijoina Perheentalo -yhteistyössä ovat Iisalmen Pelastakaa Lapset ry, Mannerheimin Las-

tensuojeluliiton Iisalmen yhdistys ry. ja Ylä-Savon Ensi- ja turvakotiyhdistys ry. Toimintaa on ollut 
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vuodesta 2004 ja sitä rahoittaa STEA (Sosiaali- ja terveysjärjestöjen avustuskeskus). Vuoden 2019 

alusta on Lastu - Vammaisten lasten perheiden tukimallit -levittämishanke (2019) liittynyt mukaan Ii-

salmen, Siilinjärven ja Kuopion Perheentalojen toimintaan. Hankkeen tavoitteena on edistää vam-

maisten ja erityistä tukea tarvitsevien lasten sekä heidän perheidensä hyvinvointia ja osallisuutta. 

(Roth 2019-03-07.)   

  

Nykyisin Perheentalo -yhteistyö sisältää muu muassa ohjattuja sekä vapaaehtoisten vetämiä vertais-

tukiryhmiä ja vapaaehtoisten tukihenkilötoimintaa perheille sekä vauvaa odottaville ja synnyttäjille. 

Lisäksi järjestetään eroauttamiseen liittyvää neuvontaa ja ryhmätoimintaa sekä yökylä- ja mummola-

toimintaa taukohetkiksi vanhemmille. Perheentalo -yhteistoimintaa ohjaavia periaatteita ovat; saavu-

tettavuus ja avoimuus, sosiaalisuus, asiantuntevuus ja osallisuus. Toiminnan keskiössä ovat lapsi ja 

perhe. (Roth 2019-03-07.)   

  

Iisalmen Perheentalo -yhteistyön johtajan sekä Perheet Keskiöön -hankkeen järjestöagentti Sinikka 

Rothin (2019-03-07) mukaan LAPE- ajattelun ja perhekeskustoimintamallin mukainen perheiden 

kohtaamispaikkojen suunnittelu ja toteutus ovat Kiuruveden, Sonkajärven ja Vieremän osalta toi-

menpidevaiheessa. Suunnitelmat ja toteutus ovat osassa paikkoja jo pitkällä. Entisten toimintojen 

lisäksi on suunnitteilla uusia työmuotoja. Huomattava on, että yhteistoimintaa on harjoiteltu kauan, 

esimerkiksi Ylä-Savon SOTE kuntayhtymän seudullisten neuvolatiimien muodossa. Seudullisiin neu-

volatiimeihin on koottu yhteen lasten ja perheiden parissa työskenteleviä tahoja, niin ammattilaisia 

kuin järjestöjen edustajia – unohtamatta seurakuntien ja kuntien/kaupunkien toimijoita.  
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3 TYÖNTEKIJÖIDEN OSAAMISEEN KOHDISTUVAT TARPEET 

 

Valmisteltu sote- ja maakuntauudistus ei olemassa olevan tiedon mukaan muuta työntekijöille ase-

tettavia kelpoisuusehtoja yleisellä tasolla. Sen sijaan tehtäväkohtaisiin vaatimuksiin liittyviä muutok-

sia voi olla tulossa jo siksi, ettei työtehtäviin muutoin saada päteviä työntekijöitä. Uudistus voi myös 

tuoda tullessaan täysin uusia työtehtäviä esimerkiksi perhekeskuksiin tai perhekeskuksen toimipistei-

siin. Nämä molemmat muutokset voivat puolestaan vaikuttaa muun muassa palkkaukseen, työnan-

tajan valitessa halvimman työehtosopimuksen mahdollisimman kannattavan toiminnan varmista-

miseksi. (Alueuudistus 2017; Valtioneuvosto 2017, 89). Kokonaisuudessaan palvelurakenteen muu-

tos voi vaikuttaa henkilöstöön siten, että henkilöstöä joudutaan sekä palkkaamaan että irtisanomaan 

totuttua tiiviimpään tahtiin, työntekijät vaihtavat työnantajaa aiempaa useammin ja työn luonne voi 

muuttua enemmän osa-aikaisen tai määräaikaisen työn suuntaan. (Valtioneuvosto 2017, 88–89.)  

 

Sitran (2015, 8, 13) selvityksen mukaan digitalisaatio, automatisaatio ja niin kutsutut älykkäät rat-

kaisut tulevat osaksi terveyspalveluiden ja hoitojen tuottamista sekä tukemaan terveyden edistä-

mistä. Tällaisia ovat muun muassa verkkovälitteiset palvelut (esimerkiksi virtuaaliklinikat), matalan 

kynnyksen kohtaamispaikat (esimerkiksi terveyskioski ostoskeskuksessa) ja omahoidon sähköiset 

palvelut (esimerkiksi verkossa tehtävä oirearvio).  

 

Ihmisten omia voimavaroja, teknologian tarjoamia mahdollisuuksia ja yhdessä teke-
mistä ei kuitenkaan osata vielä hyödyntää täysimääräisesti terveyden edistämisessä. 
Keskittyminen terveyspalveluiden tuotantojärjestelmiin ja niiden uudistamiseen vie 
huomion pois ihmisten omasta osaamisesta ja koko ajan kasvavasta kiinnostuksesta 
terveytensä edistämiseen. Sosiaali- ja terveyspalvelujen tehtävä on ruokkia ihmisten 
kiinnostusta omasta hyvinvoinnistaan ja tarjota ihmisille juuri heille sopivia välineitä 
edistää terveyttään ja ylläpitää hyvinvointiaan – sekä saada tarvittaessa tehokasta 
hoitoa tai sosiaalipalveluja. Ihmisen terveyden ja hyvinvoinnin pitää olla sekä yksilön 
että järjestelmän yksiselitteinen etu. (Sitra 2017, 14.) 

 

3.1 Henkilöstön yleiset kvalifikaatiovaatimukset sekä velvollisuudet  

 

Sosiaali- ja terveydenhuollon henkilöstön kelpoisuudesta toimia tehtävässään säädetään muun mu-

assa lakien avulla, kuten laissa sosiaalihuollon ammatillisen henkilöstön kelpoisuudesta (2005), laissa 

sosiaalihuollon ammattihenkilöistä (2015) ja laissa terveydenhuollon ammattihenkilöistä (1994). Li-

säksi on olemassa julkisia tietopalveluja, joista voi kuka tahansa tarkistaa onko jollain henkilöllä vaa-

dittu ammattipätevyys. Tällaisia rekisterejä ovat Valviran ylläpitämät sosiaalialan toimijoita koskeva 

JulkiSuosikki ja terveydenhuollon toimijoita koskeva JulkiTerhikki. (Valvira 2017.)  

 

Puhuttaessa sote- ja maakuntauudistuksen henkilöstövaikutuksista ja osaamisesta, nostettiin vah-

vasti esille henkilöstön osaamisen kehittäminen siitä näkökulmasta, että pystytään toimimaan uu-

denlaisissa toimintaympäristöissä ja käyttämään uusia toimintatapoja. Harrisonin ja Melvillen (2010, 

110) mukaan esimerkiksi sosiaalityöntekijöiden tulisi hyödyntää informaation hankinnassa sekä kom-

munikoinnissa digitaalista tekniikkaa ja internetiä mahdollistamaan ammatillisen kehittymisen muun 

muassa kansainvälisiä tutkimuksia lukemalla sekä verkostoitumalla muiden ammattilaisten kanssa.  
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Myös lasten ja perheiden tarpeista sekä näkökulmasta lähtevä yhteistoiminta on kirjattu valtakunnal-

lisiin ohjelmiin ja suosituksiin sekä lakeihin velvoitteena eri toimijoille. Tällaisia lakeja ovat esimer- 

kiksi varhaiskasvatuslaki (2018), lastensuojelulaki (2007), perusopetuslaki (1998), nuorisolaki 

(2016), terveydenhuoltolaki (2010) ja sosiaalihuoltolaki (2014). Lainsäädännössä on velvoitteita 

muun muassa palvelujen järjestämiseen, kartoittamiseen ja suunnitteluun sekä vastavuoroiseen tie-

tojen antamiseen erilaisten selvitysten ja palvelutarpeen arvioiden tekemiseksi. (Halme, Vuorisalmi 

ja Perälä 2014, 23.)  

 

Ylä-Savon SOTE kuntayhtymässä on esimerkiksi koulutettu työntekijöitä tietoisesti siten, että neuvo-

lan terveydenhoitajilla ja perheohjaajilla on Vahvuutta Vanhemmuuteen (VaVa) -ryhmätoiminnan 

ohjausosaaamista. Terveysneuvonnan toimintasuunnitelman mukaisena tavoitteena on, että tervey-

denhoitaja – perheohjaaja -työparit ohjaavat VaVa -ryhmiä (Vesterlin 2019-03-25.) Vahvuutta Van-

hemmuuteen on Mannerheimin Lastensuojeluliiton kehittämä strukturoitu ryhmätoimintamalli per-

heiden hyvinvoinnin ja vanhemmuuden tueksi. Ryhmätoiminnan tavoitteena on muun muassa edis-

tää lapsen ja vanhemman välistä vuorovaikutusta sekä vahvistaa vanhempien mentalisaatiokykyä ja 

parisuhdetta. Ryhmässä on mahdollista saada vertaistukea samassa elämäntilanteessa olevilta per-

heiltä. (KASVUN TUKI 2018.) Tässä opinnäytetyössä perhetyön henkilöstön kvalifikaatiovaatimuksia 

tarkastellaan varhaisen ja ennaltaehkäisevän tuen näkökulmasta: millaista koulutusta tarvitaan var-

haisen ja ennaltaehkäisevän tuen toteuttamiseksi. 

 

Ylä-Savon SOTE kuntayhtymässä kelpoisuusvaatimus perheohjaajan toimeen on sosionomi (AMK) -

tutkinto. Lisäksi tehtävään valitun on osoitettava laillisuus toimia sosiaalihuollon ammattitehtävissä 

sekä on toimitettava lasten kanssa toimivan/työskentelevän rikostaustaote. Tällä hetkellä perheoh-

jaajan työtehtävässä korostuu perheiden tuen tarpeesta johtuvan vaativan lastensuojelutyön osaa-

minen. Lastensuojelulaki (2007, §4, §36) edellyttää avohuollon tukitoimien – kuten perhetyön – en-

sisijaisuutta lapsen ja perheen tukena. Ylä-Savon SOTE kuntayhtymässä perhetyön kohdentumisesta 

tehdyt tilastot tukevat lastensuojelun perhetyön ensisijaisuuden toteutumista ja korostavat työn ole-

van luonteeltaan korjaavaa (Vesterlin 2019-03-05). 

 

Helmikuussa 2019 Ylä-Savon SOTE kuntayhtymässä avattiin uutena neuvolan perheohjaajan teh-

tävä, jossa painotetaan ennaltaehkäisyä ja varhaista tukea. Asiakkaat tulevat neuvolasta ja heillä ei 

ole sosiaalityön asiakkuutta. Tavoitteena on tukea perheitä yhdessä terveydenhoitajien kanssa niin 

varhaisessa tuen tarpeen vaiheessa, että varsinaisia sosiaalityön tukitoimia ei tarvittaisi. Neuvolan 

perhetyössä painopiste on perheen tilanteen kartoittamisessa ja heidän omien voimavarojensa vah-

vistamisessa yhdessä perheen kanssa. Neuvolan perheohjaajan työ on osa ehkäisevää terveyden-

huoltoa. Jos neuvolan perhetyön kautta tarjottavat tukitoimet eivät ole riittäviä, niin neuvolan perhe-

ohjaaja ohjaa perheen oikean palvelun pariin. (Vesterlin 2019-03-25). 

 

3.2 Asiantuntijoiden sekä tutkimusten mukaiset kvalifikaatio- ja kehittämistarpeet 

 

Heinonen, Ikonen, Kaivosoja ja Reina (2018, 27-28) kirjoittavat osaamisesta lasten-, nuorten- ja 

perhepalveluiden yhdyspinnoilla tapahtuvasta palveluiden toteuttamisessa. LAPE-näkökulma ylittää 
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perinteiset ammattirajat, jolloin yhdyspinnoilla ja moniulotteisessa toimintaympäristössä toimiminen 

edellyttää uudistunutta osaamista sekä asenteiden muutosta. Toisten ammattilaisten erityisosaami-

sen hyödyntäminen, saatavilla olevan tiedon käyttöön ottaminen, jatkuva valmius muutokseen sekä 

toiminnan kehittämiseen ovat osa toiminnan muutosta. Onnistunut toiminnan muutos edellyttää li-

säksi LAPE-kokonaisuuden tuntemusta, uusien toiminta- ja palvelumuotojen osaamista, taitoa per-

heen kohtaamiseen sekä kykyä tunnistaa tuen tarve. Keinoiksi osaamisen vahvistamiseen uudessa 

toimintaympäristössä ehdotetaan täydennyskoulutusta, uusia koulutusmoduuleja olemassaoleviin 

tutkintoihin sekä pohdintaa siitä, tarvitaanko kokonaan uusia ammatteja. 

 

Heinonen ym. (2018, 27–29) viittaavat Suomen olevan lähtökohtaisesti hyvä maa lapsille ja nuorille 

kasvaa ja käydä koulua. Huolestuttavaksi ovat nousseet ilmiöt esimerkiksi onnellisuuden kokemuk-

sen suhteen sekä tilastollisestikin nähtävissä olevat lastensuojelun sekä mielenterveyspalvelujen pii-

rissä olevien lasten ja nuorten määrien kasvu. Lasten, nuorten ja perheiden tilanteet ovat aikaisem-

paa haasteellisempia, jolloin monissa eri palveluissa samanaikaisesti asioivat asiakasryhmät haasta-

vat ammattilaisten nykyistä osaamista ja monialaisen yhteistyön osaamista. Hoidon, kuntoutuksen 

sekä ohjauksen toteutuminen arjessa edellyttää asiantuntijoiden jalkautumista varhaiskasvatuksen, 

koulun sekä perhekeskuksen toimintakentille. Jotta jalkautuminen on mahdollista, vaatii se asiantun-

tijatyön tekemisen puitteiden kehittämistä näiden palveluiden sisäisissä toiminnoissa.   

 

Vahvistettavia osaamisalueita ovat muun muassa kokonaisvaltainen asiakkuusajattelu 
(esim. elämänkaariajattelua hyödyntäen ja asiakkaan omaa aktiivista roolia tukien), 
vuorovaikutus-, kohtaamis- ja dialogiosaaminen, osallisuuden vahvistaminen, monia-
lainen työskentely, digitaalisuus, kyky käyttää tietojärjestelmiä ja hyödyntää niihin 
kertyvää tietoa sekä talousosaaminen. Tietoperustan ohella osaamisessa tulee koros-
tumaan yhä voimakkaammin prosessien hallinta. Vastaavasti johtajuusosaamista on 
vahvistettava.  (Heinonen ym. 2018, 28.) 

  

LAPE-näkökulman mukaisesti holistisuuden ymmärtäminen asiakassuhteessa korostaa kriittisten toi-

mijaryhmien osaamista. Kriittisiksi toimijaryhmiksi nimetään muun muassa palveluohjausta tekevät 

työntekijät sekä si-so-te -yhdyspinnoilla työskentelevät esimiehet sekä johtajat. Kriittisiin toimijaryh-

miin kohdistuu muuttuneita osaamisvaatimuksia sekä -valmiuksia. Tällaisia ovat esimerkiksi linja- 

että verkostojohtamisen, muutosjohtamisen, tiedolla johtamisen, palvelumuotoilun sekä yhteensovit-

tavan johtamisen osaaminen ja valmiudet. Asiakasorientoituneisuuden osaaminen korostuu siten, 

että asiakkaan tarvitsema palvelukokonaisuus toteutuu jouhevana ja yhteneväisenä – yksinkertai-

sena aukottomana jatkumona. (Heinonen ym. 2018, 28). 

 

Pelkonen ja Hastrup (2018) kirjoittavat perhekeskustoimintaa ohjaavien sekä toimintaa johtavien 

osaamistarpeista. Johtajilla on oltava tietämystä sekä osaamista hyvinvointia ja terveyttä edistävästä 

työskentelystä, jota toteutetaan osana kuntien/maakuntien strategista hyvinvointisuunnitelmaa. Li-

säksi johtajilla tulee olla kykyä johtaa perhekeskustoimintaa kokonaisuutena, yhteensovittavan joh-

tamisen keinoin. Yhteensovittava johtaminen sisältää sekä perhekeskustoiminnan sisällöt että toi-

mintaedellytykset.  
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Perhekeskustoimintaa ohjaavien johtajien on tärkeää tunnistaa henkilöstön osaamisalueet sekä ke-

hittymistarpeet. Henkilöstölle ja toiminnassa mukana olevalle verkostolle tulee järjestää koulutuksia, 

jotka antavat valmiuksia edistää lapsen ja perheen hyvinvointia sekä terveyttä, mielenterveys mu-

kaan lukien. Tärkeää on myös vahvistaa palveluohjauksellista sekä menetelmällistä osaamista asia-

kastyössä. Menetelmäosaamisessa hyödynnetään valtakunnallisia koulutuksia, kuten huolen pu-

heeksi ottaminen. (Pelkonen ja Hastrup 2018.) 

 

Pelkosen ja Hastrupin (2018) mukaan perhekeskustoimijoiden osaamisalueita ovat muun muassa 

• Yhteinen käsitys lapsen terveyden ja hyvinvoinnin, kehityksen ja voimavarojen tukemi-
sesta ml mielenterveys 

• Lapsen, nuoren ja perheen kohtaaminen, osallisuuden kokemuksen vahvistaminen. 
• Perheiden monimuotoisuus 
• Yhteistyökumppanuuksien rakentaminen ja yhteinen toimintakulttuuri => Dialogiset me-

netelmät. 
• Muiden toimijoiden työn tuntemus 
• Moniammatillisesti toteutettu työ  

 

Halme, Vuorisalmi ja Perälä (2014) ovat tutkineet työntekijöiden näkökulmasta lapsiperheiden tuen 

tarvetta ja avun antamista, palvelujen riittävyyttä ja kehittämistarpeita, vanhempien osallisuutta 

sekä yhteistoimintaa lapsiperheitä tukevien tahojen kesken. Tutkimuskysymyksiin vastasivat äitiys- 

ja lastenneuvolan, kouluterveydenhuollon, päivähoidon sekä esi- ja perusopetuksen työntekijät. Tut-

kimustulokset vahvistivat tutkijoiden ennakkokäsitystä siitä, että tarvitaan uusia keinoja vanhem-

muuden vahvistamiseksi, pulmatilanteiden varhaiseen tunnistamiseen sekä niiden kehittymisen ja 

kumuloitumisen ehkäisemiseksi. Tutkimuksessa todettiin, että ennakoinnin onnistuminen vaatii eh-

käisevän työmuodon vahvistamista ja palveluntuottajien tavoitteellista yhteistoimintaa.  

 

Halmeen ym. (2014) tekemän tutkimuksen mukaan auttamistyö - esimerkiksi huolen esiin nostami-

nen - oli yleisempää äitiys- ja lastenneuvoloissa kuin päivähoidossa, jossa lapsia ja vanhempia koh-

dataan lähes päivittäin. Yleisellä tasolla palvelujen laatu ja sisältö arvioitiin työntekijöiden keskuu-

dessa hyväksi. Yhteistyötä koettiin tehtävän paljon, vaikkakin samaan aikaan koettiin, ettei yhteistyö 

esimerkiksi lastensuojelun ja päihde- sekä psykiatrian palvelujen kanssa ollut toimivaa. Yhteistyön 

nähtiin vaikuttavan positiivisesti toiminnan vaikuttavuuteen, kustannuksiin sekä osaamiseen. Van-

hempien osallisuuden vahvistamiseksi tulisi kiinnittää huomiota ammattilaisten asenteeseen, vuoro-

vaikutuksessa kohtaamisen taitoihin sekä palvelujen asiakaslähtöiseen johtamiseen. Muina keskei-

sinä kehittämiskohteina nähtiin muun muassa päivähoidon ryhmäkokojen pienentäminen sekä en-

naltaehkäisevään perhetyöhön panostaminen. Yllättävää oli, että perhetyön palveluja ei ollut saata-

vissa 39% tutkimuksen kyselyyn osallistuneista toimipaikoista. Tutkimuksen mukaan perhetyö liittyi 

useimmiten lastensuojeluun. Tutkimuksessa todetaankin, että tuloksen tulkintaa hankaloittaa perhe-

työn käsitteellinen epäselvyys ja se, että perhetyötä tehdään useiden eri hallinnonalojen alaisuu-

dessa niin julkisella kuin yksityisellä sektorilla sekä järjestöissä ja seurakunnissa. (Halme ym. 2014, 

97–102.)  
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Waldenin (2006, 269–270) on käsitellyt aihetta neuropsykiatrisesti sairaan tai vammautuneen lapsen 

perheen selviytymistä koskevassa tutkimuksessaan. Tutkimuksen mukaan sosiaali- ja terveydenhuol-

lon palvelujärjestelmässä on vaikea löytää perheen selviytymisestä vastuuta kantavaa tahoa ja tarvi-

taan palvelujärjestelmän uudistamista.  ”Palvelujärjestelmäämme normaalipalvelujen yhteyteen tulisi 

kehittää toinen intervention taso, jossa puututtaisiin varhain huolenaiheisiin ja vasta kun tämä inter-

ventio ei olisi riittävää turvauduttaisiin erikoistason palveluihin” (Walden 2006, 269). Tutkimuksessa 

pyydettiin perheitä vastaamaan kouluasteikolla 4–10 palvelujen sujuvuutta koskeviin kysymyksiin. 

Sosiaalitoimi, kotipalvelu, terveyskeskus, Kela ja virastojen henkilökunnan ammattitaito sekä palvelu-

alttius saivat perheiltä tyydyttävän arvosanan. Tyydyttävällä tasolla oli myös perheiden kokemus so-

siaali- ja terveydenhuollon yhteistyöstä. (Walden 2006, 148.) 

 

Sirviön (2010, 139–140) mukaan vanhemmat toivovat työntekijöiltä ennakoivaa osaamista. Toivo-

taan esimerkiksi keskusteluja mahdollisista ongelmakohdista ja haasteista vanhemmuudessa, ennen 

kuin ongelma on muodostunut. Ennakoivaa osaamista tulisi tarkastella laajasti eri toimintasektoreilla 

tehtävässä terveyden- ja hyvinvoinnin edistämisessä, sen sijaan että ennakoiva osaaminen kuuluisi 

vain joillekin tietyille asiantuntijoille. Toimintatapana ennakoivan osaamisen tulisi kohdistua laajaan 

ihmisjoukkoon ja siihen tulisi sisällyttää kaikki niin sanotut ehkäisevät toimet. 

 

Sosiaali- ja terveydenhuollon pirstaleisen organisaatiorakenteen myötä on vaikea hahmottaa koko-

naiskuvaa. Tästä syystä substanssiosaamista arvostetaan edelleen monilla aloilla, eikä moniammatil-

lista osaamista nähdä merkittävänä osaamisalueena. Työntekijän kannalta moniammatillisessa yh-

teistyössä korostuu henkilökohtaisen asiantuntijuuden kokemus. Asiantuntijuuden kokemuksen syn-

tyminen edellyttää asiaankuuluvaa tietämystä toiminnasta, kykyä toimia tietämyksen mukaan sekä 

sisäistä varmuutta omasta tietämyksestä ja kyvystä toimia. Kokemuksen synnyttyä pystyy osoitta-

maan oman asiantuntijuutensa muille. (Sirviö 2010, 143–145.) 

 

Osaamisesta puhuttaessa Rothin (2019-03-07) mukaan tärkeintä on perheiden kohtaamisen taito. 

Kohtaamisessa korostuvat dialogisuutta ja osallisuutta edistävät taidot sekä menetelmät, jotka am-

mattilaisen tulee hallita. Kohtaamisessa keskeisessä roolissa on lapsen äänen kuuleminen ja esille 

tuominen. Muiksi osaamistarpeiksi Roth (2019-03-07) nimeää verkosto-osaamisen, järjestötoiminnan 

edellytysten ymmärryksen sekä asiantuntemuksen tiettyyn rajaan asti. Asiantuntemukseen liittyy 

perheiden ohjaus palveluverkostossa eteenpäin; annetaan tietoa saatavilla olevista palveluista, tar-

tutaan tilanteisiin, ei jätetä yksin. Tärkeää on osata tunnistaa oman osaamisen rajat, ettei ”puoska-

roida”. Tällä tarkoitetaan sitä, että asiantuntijuutta voidaan vahvistaa ja vahvistetaan pyytämällä 

paikalle esimerkiksi erityistason palveluissa työskenteleviä, kuten psykologeja ja toimintaterapeut-

teja.  

 

 

 

 

 

 



         

         20 (87) 

4 SOSIAALIHUOLTOLAIN MUKAINEN PERHETYÖ OSANA SOSIAALIPALVELUJA 

 

Lapsen vanhemmilla ja huoltajilla on ensisijainen vastuu lapsen kasvatuksesta ja huolenpidosta. Pe-

rustuslain (1999) 19§ velvoittaa julkista valtaa tukemaan perheen ja lapsen huollosta vastaavien 

mahdollisuuksia turvata lapsen hyvinvointia ja yksilöllistä kasvua. Lapsen huollon sisältö on määri-

telty laissa lapsen huollosta ja tapaamisoikeudesta (1983). Mikäli vanhemmat ja/tai huoltajat eivät 

pysty vastuustaan huolehtimaan, on julkisen vallan velvollisuus puuttua tilanteeseen. Oikeus tilan-

teeseen puuttumiseksi tulee lainsäädönnön mukaisista valtuutuksista. (Räty 2015, 2-3.)  

 

Sosiaalihuoltolaki (2014) määrittelee sosiaalipalvelut, miten palveluja toteutetaan sekä sen kenelle 

palvelut kuuluvat. Kunnan vastuulla on tuottaa ja tarvittaessa ostaa sosiaalipalveluja sekä niihin liit-

tyviä tukipalveluja. Palvelujen avulla ammatillinen henkilöstö edistää ja ylläpitää sekä yksilön, per-

heen että yhteisön toimintakykyä, sosiaalista hyvinvointia, turvallisuutta ja osallisuutta. Tietyissä ti-

lanteissa muodostuu aina oikeus palveluihin. Tällaisia tilanteita on muun muassa lapsen ja hänen 

perheensä oikeus lapsen terveyden ja kehityksen kannalta välttämättömiin palveluihin. Näitä palve-

luja ei voi evätä esimerkiksi määrärahojen puutteeseen vedoten. (Ihalainen ja Kettunen 2016, 35.)  

 

Sosiaalihuoltolain (2014) mukaisia sosiaalipalveluja ovat sosiaalityö, sosiaaliohjaus, sosiaalinen kun-

toutus, perhetyö, kotipalvelu, kotihoito, asumispalvelut, laitospalvelut, liikkumista tukevat palvelut, 

päihdetyö, mielenterveystyö, kasvatus- ja perheneuvonta, lapsen ja vanhemman välisten tapaamis-

ten valvonta, muut sosiaalipalvelut ja sosiaalipäivystys. Sosiaalihuoltolain (2014) 5§ ja 6§–10§ pykä-

lissä huomioidaan erityisesti lapsen etu ja hyvinvoinnin edistäminen. Sosiaalihuoltolain mukaiset pal-

velut ovat luonteeltaan ennaltaehkäiseviä sekä niin kutsuttuja matalan kynnyksen palveluja. 

 

Lapsiperheiden palvelut on sosiaalihuollon palvelutehtävä, jonka tavoitteena on tukea 
lapsiperheitä ja vanhemmuutta sekä edistää lasten yksilöllistä kasvua ja myönteistä 
kehitystä. Lasten kasvuedellytysten ja vanhemmuuden tukemiseksi tulee sosiaalihuol-
lossa ja kunnan muissa palveluissa seurata ja edistää lasten ja nuorten hyvinvointia ja 
poistaa kasvuolojen epäkohtia. Tätä kutsutaan lastensuojelulaissa (417/2007) ehkäi-
seväksi lastensuojeluksi. Lapsiperheiden palveluissa annettavilla sosiaalipalveluilla 
tuetaan laajasti lapsia ja heidän vanhempiaan. Lapsiperheiden palveluissa annettavia 
sosiaalipalveluja ovat esimerkiksi kasvatus- ja perheneuvonta, perhetyö, päihdetyö ja 
tukisuhdetoiminta. Lapsiperheiden palvelut perustuvat sosiaalihuoltolakiin 
(1301/2014), toimeentulotuesta annettuun lakiin (1412/1997), sosiaalisesta luototuk-
sesta annettuun lakiin (1133/2002) ja kotoutumisen edistämisestä annettuun lakiin 
(1386/2010). (Häkälä ja Lehmuskoski 2017, 50.) 

 

4.1 Perhetyö sosiaalipalveluna 

 

Perhetyöllä tarkoitetaan hyvinvoinnin tukemista sosiaaliohjauksella tai muulla perheen voimavaroja 

vahvistavalla sekä keskinäistä vuorovaikutusta parantavalla tavalla. Perhetyö on arkiorientoitunutta 

käytännön tukea esimerkiksi vanhemmuuden tueksi, elämäntilanteen muutoksissa ja kriisitilanteissa. 

(Ihalainen ja Kettunen 2016, 57; Räty 2015, 25–27.) Perhetyö voi olla yksittäinen palvelumuoto tai 

se voi täydentää muita palveluja. Erityisen paljon perhetyötä tehdään lastensuojelussa. (Ihalainen ja 

Kettunen 2016, 57.)  
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Laajasti ajateltuna perhetyöksi voidaan käsittää kaikki mahdolliset lakien mukaiset kuntien sekä jär-

jestöjen tarjoamat palvelut ja tukimuodot, jotka on kohdennettu lapsiperheille. Huomattava on, että 

perhekeskustoimintamallin mukainen yhteistyö on kuntia velvoittavaa. Järjestöjen osalta yhteistyön 

tekeminen perustuu vapaaehtoisuuteen, olemassa olevaan tarpeeseen ja resursseihin. Jos nähdään 

tarve ja siihen vastaamiseksi on olemassa resursseja, aloitetaan toiminta. Järjestötoiminnassa puhu-

taan toiminnoista. Vastaavasti kuntapuolella on kyse lainsäädäntöön perustuvista palveluista ja pal-

velujen tuottamisesta. (Roth 2019-03-07.)   

 

Ennen vuotta 2015 perhetyötä on järjestetty ehkäisevänä lastensuojeluna sekä lastensuojelulain 

(2007) mukaisena avohuollon tukitoimena (Räty 2015, 27). Vuonna 2015 voimaan tulleen sosiaali-

huoltolain (2014) mukaan lapsiperheillä on oikeus saada lapsen terveyden ja kehityksen kannalta 

välttämätön perhetyö. Perhetyö varhaisena tukena on vanhemmuuden tukemista, lasten hoidon ja 

kasvatuksen ohjaamista sekä kodin ja arkirutiinien hallinnassa auttamista. Kunnissa järjestetään per-

hetyötä monin eri tavoin ja siksi on tärkeää kytkeä perhetyö osaksi peruspalveluja. (Ihalainen ja Ket-

tunen 2016, 105.)  

 

Sosiaalihuoltolakiin (2014) on kirjattu viittaukset erityislainsäädännön palveluihin. Esimerkiksi sosiaa-

lihuoltolain 18§ mukaan ”Perhetyötä annetaan erityistä tukea tarvitsevan lapsen tai nuoren tervey-

den ja kehityksen turvaamiseksi”. Sosiaalihuoltolain pykälän 3§ kohdassa 6 erityistä tukea tarvitseva 

lapsi on määritelty lapseksi, ”jonka kasvuolosuhteet vaarantavat tai eivät turvaa lapsen terveyttä tai 

kehitystä tai joka itse käyttäytymisellään vaarantaa terveyttään tai kehitystään tai joka on erityisen 

tuen tarpeessa 3 kohdassa mainituista syistä”. Kohta 3 määrittelee erityistä tukea tarvitsevaksi hen-

kilöksi ja asiakkaaksi henkilön, ” jolla on erityisiä vaikeuksia hakea ja saada tarvitsemiaan sosiaali- ja 

terveyspalveluja kognitiivisen tai psyykkisen vamman tai sairauden, päihteiden ongelmakäytön, 

usean yhtäaikaisen tuen tarpeen tai muun vastaavan syyn vuoksi ja jonka tuen tarve ei liity korke-

aan ikään siten kuin ikääntyneen väestön toimintakyvyn tukemisesta sekä iäkkäiden sosiaali- ja ter-

veyspalveluista annetun lain (980/2012), jäljempänä vanhuspalvelulaki, 3 §:ssä säädetään”. 

 

4.2 Hyvinvoinnin tähti -mallin hyödyntäminen perhetyössä lapsen hyvinvoinnin tukena 
 

Monessa kohtaa hankesuunnitelmia ja lakitekstejä puhutaan muun muassa hyvinvoinnista ja lapsen 

edusta. THL:n kehittämispäällikkö ja erikoistutkija Päivi Petrelius yhdisti nämä käsitteet LAPE-muu-

tosohjelman yhteiskehittämispäivässä Kuopiossa 13.12.2017. Päivässä käsiteltiin monitoimijaista per-

hetyötä ja perhekuntoutusta pääasiassa lastensuojelun näkökulmasta. Tuolloin Petrelius (2017) esit-

teli työskentelyn lähtökohdaksi Fattoren, Masonin ja Watsonin vuonna 2009 kehittämää lapsen hy-

vinvoinnin mallia. Samassa yhteydessä Petrelius totesi Hyvinvoinnin tähti -mallin (kuva 2) soveltuvan 

myös muuhun kuin lastensuojelulakiin perustuvaan työskentelyyn lapsiperheiden ja lasten kanssa. 
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KUVA 2. Hyvinvoinnin tähti - lapsen ja perheen hyvinvoinnin arviointimalli (LAPE POHJOIS-SAVO 

2019a.) 

 

Fattoren, Masonin ja Watsonin (2009) lapsen hyvinvoinnin mallin pohjalta on LAPE-kärkihankkeessa 

edelleen kehitetty monitoimijainen lapsen ja perheen hyvinvoinnin arviointimalli nimeltään Hyvin-

voinnin tähti. Tähden tummansinisiset sakarat tuovat esiin lapsen oman kokemusmaailman. Näistä 

kokemuksista on tärkeää kysyä lapselta itseltään. Tähden vaaleansinissä sakaroissa jäsentyy muita 

hyvinvoinnin osa-alueita, joita tulee ammatillisessa työssä tarkastella – kukin ammatillisen osaami-

sensa mukaisesti. (Petrelius 2017-12-13; LAPE POHJOIS-SAVO 2018.)   

 

Hyvinvoinnin tähti -mallin (kuva 2) tummansinisissä sakaroissa lapsen hyvinvointi koostuu turvalli-

suuden, toimijuuden ja myönteisen minäkuvan kokemuksista. Kokemuksiin vaikuttaa lapsen koke-

mus ihmissuhteista, perheestä, päiväkodista/koulusta, vapaa-ajasta ja ystävistä sekä siitä millainen 

lapsi kokee olevansa persoonana. Mallissa hyvinvoinnin kokemuksen muodostumisessa keskeistä on 

emotionaalinen hyvinvointi ja ihmissuhteiden toimivuus lasta hyödyttävällä tavalla. (Petrelius 2017-

12-13; THL – Työpaperi 26/2017, 25–26.) 

 

Tähden vaaleansinisissä sakaroissa on huomioitu lapsen terveyteen, kasvuun ja kehitykseen sekä 

vanhempana toimimiseen ja sosiaalista hyvinvointia tuottavat näkökulmat. Lapsen terveys, kasvu ja 

hyvinvointi liittyy pitkälti mitattavissa oleviin ominaisuuksiin ja taitoihin. Vanhempana toimiminen ja 

suhde lapseen liittyy vanhemmuuden muun muassa kykyihin, kuten vuorovaikutukseen, tunnesuh-

teeseen ja lapsen tarpeisiin vastaamiseen. Sosiaalinen hyvinvointi liittyy perheeseen ja ympäristöte-

kijöihin, kuten asumiseen, asuinympäristöön, perheolosuhteisiin, muihin lapsen kehitysympäristöihin 

sekä elämäntapahtumiin ja yhteiskunnan tarjoamiin palveluihin. (Petrelius 2017-12-13; THL – Työ-

paperi 26/2017, 25–26.)    
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Hyvinvoinnin tähti -mallissa arviointi perustuu monitoimijaisuuteen, joka perustuu 1) lapsen, 2) per-

heen ja 3) ammattilaisten näkemykseen perheen kokonaistilanteesta. Systeemiajattelun mukaisessa 

toiminnassa keskeisiä ovat hypoteesit – selitys tai väite jollekin asialle. Uudessa toimintamallissa tu-

leekin irtisanoutua valmiiksi ennaltatietämisestä, monitoimijaisesti rakennettujen päättelyketjujen ja 

pohdinnan sijaan. Lisäksi monitoimijaisuus edellyttää, että ammattilaisten toimesta selvitetään ja 

kootaan yhteen kaikki perheen kanssa työskentelevät henkilöt. Tavoitteena on toimia yli hallintora-

jen ja taata asiakaslähtöiset sekä saatavuudeltaan ja laadultaan yhdenvertaiset palvelut tarpeen mu-

kaan. Hallintorajat ylittävä työskentely edellyttää eri sektoreiden, ammattityhmien ja muiden toimi-

joiden välistä sujuvaa yhteistyötä. (Petrelius 2017-12-13.) 

 

4.3 Varhaisen ja ennaltaehkäisevän tuen vaikuttavuus perheen tukena 

 

Ennaltaehkäisevä lastensuojelu ja varhainen tukeminen perhetyön keinoin on sitä tehokkaampaa, 

mitä aikaisemmassa vaiheessa päästään auttamaan (Ihalainen ja Kettunen 2016, 103). Perhetyön 

interventioista sekä muista varhaisen tuen työmuotojen vaikuttavuudesta on olemassa tutkimuksel-

lista näyttöä. Esimerkiksi varhainen tuki perheille ja lapsille pohjoismaissa -hankkeen tuloksissa tode-

taan, että on olemassa erilaisia toimivia intervention malleja, toimia ja menetelmiä. Tärkeimpänä 

nähdään, että tukimuoto on kohdennettu oikein sekä oikea-aikaisesti. Hankeraportissa tukea van-

hemmille kuvataan kolmitasoisesti. Ensimmäisellä tasolla on yleinen tuki neuvontakeskustelujen 

kautta, toisella tasolla tuki on vertaisuuteen perustuvaa ryhmätoiminnallista tukea ja kolmannella 

tasolla on yksilöllisesti räätälöity tuki. (Marklund, Andershed ja Andersien 2012, 13–15.)  

 

Monissa maissa on valittu käyttöön strukturoituja vanhemmuuden tukiohjelmia. Esimerkiksi Tans-

kassa on käytössä Ihmeelliset vuodet -toimintamalli, Ruotsissa käytetään KOMET -ohjelmaa ja Nor-

jassa sekä Islannissa Parent Management Training Oregon (PMTO) -ohjelmaa. ”Suomessa vanhem-

paintuen katsotaan kuuluvan laadukkaisiin yleisiin hyvinvointipalveluihin, joihin sisältyy maksuton 

äitiys- ja lastenneuvola. Ohjelmaan pohjautuvan vanhempaintuen käyttö on vähäistä.” (Marklund 

ym. 2012, 18.) 

 

Häggman-Laitila ja Pietilä (2007) ovat tutkineet varhaisen tuen vaikuttavuutta lapsiperheiden tervey-

den edistäjänä, käymällä läpi 28 aiheen liittyvää julkaisua. Analyysin mukaan perheet tunnistavat 

omat tuen tarpeensa liian myöhäisessä vaiheessa. Häggman–Laitila ja Pietilä (2007, 52) nimesivät 

viisi erilaista perhetyyppiä, jotka hakevat ryhmäkohtaista tukea: uteliaat, vaihtelunhaluiset, seuran-

hakuiset, tiedonjanoiset ja epäilevät. Perhekohtaista tukea hakevat perheet luokiteltiin: lisävoimava-

roja etsiviin, muutosta hakeviin, arkea uudelleen jäsentäviin ja tukiverkon avulla edistyviin perhei-

siin. Häggman–Laitilan ja Pietilän (2007, 55) tutkimusanalyysissä todettiin, että ”Perheillä on tuen 

tarpeita, joihin ei voida vastata riittävästi neuvolapalveluin, mutta jotka eivät vielä kuulu korjaavan 

lastensuojelutyön piiriin”. Tuen tarpeet liittyvät vanhemmuuteen, lasten hoitoon ja kasvatukseen, 

parisuhteeseen sekä sosiaalisiin suhteisiin, perheenjäsenten terveyteen, työelämään sekä opiskeluun 

ja perheen raha-asioihin, asumiseen, perherakenteisiin liittyviin kriiseihin sekä lapsen huoltajuus- ja 

tapaamisasioihin. 
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Walden (2006) on tutkinut neurologisesti sairaan tai vammaisen lapsen perheen selviytymisen tuke-

mista. Waldenin (2006, 164–165) tutkimuksessa perheet jakautuivat kolmeen erilaiseen perhetyyp-

piin: helpoimmalla selviytyjiin, taistelijoihin ja sosiaalista vahvistamista tarvitseviin. Yhteistä kaikille 

perheille oli kokemus neuvolapalvelujen riittämättömyydestä vastata tuen tarpeisiin – puuttuu tietoa 

vammaisuudesta sekä kykyä kohdata lapsen vammautumisen tai sairauden aiheuttama suru.  

 

Walden (2006, 269) viittaa tutkimuksessaan Taskisen (2002) näkemykseen, jonka mukaan sairaan 

tai vammaisen lapsen perheet ohjataan helposti pois peruspalveluista, erikoissairaanhoidon ja mui-

den erikoispalvelujen piiriin. Huomattavaa on, että tutkimukseen osallistuneista perheistä noin nel-

jäsosa oli niin sanotun epävirallisen tuen piirissä: mukana muun muassa vapaaehtoisjärjestöjen tar-

joamassa toiminnassa. Vapaaehtoisjärjestöjen tarjoaman tuen perheet kokivat itselleen merkittä-

vänä, saamansa vertaistuen lisäksi. (Walden 2006, 159.) 

 

On myös tutkittu lapsiperhepalveluissa käytössä olevia interventioita sekä niiden vaikuttavuutta per-

heille, työntekijöille ja organisaatioon/palvelujärjestelmään eli rakenteisiin. Kyseisessä katsauksessa 

analysoitiin 88 erilaista interventioon liittyvää tutkimusta muun muassa Pohjois-Amerikasta, Kana-

dasta, Australiasta, Englannista ja Suomesta. Katsauksen mukaan yhteistyöinterventioiden valikoima 

oli laaja ja osa interventioista perustui erilaisiin teoriarakenteisiin. Interventioiden kesto vaihteli ker-

taluontoisesta toiminnasta viiteen vuoteen. Katsauksen merkittävin tulos liittyi havaintoon interventi-

oiden laadusta. Vaikka yhtenä lapsiperhepalveluiden keskeisenä periaatteena pidetään ennaltaeh-

käisyä ja varhaista tunnistamista, kohdistuivat useimmat interventiot erilaisiin pulmatilanteisiin. 

(Halme, Perälä ja Laaksonen 2010, 95–97.) Tutkimustulosten perusteella tehdyissä johtopäätöksissä 

todetaan muun muassa:  

 

– – 3. Lapsiin ja perheisiin kohdistuneiden yhteistyöinterventioiden ominaispiirteet 
olivat osallisuus ja sitoutuminen. Tulosten perusteella näillä interventioilla näyt-
täisi olevan sekä lapsen kasvuun ja kehitykseen, että vanhempana toimimiseen 
liittyviä vaikutuksia. 4. Työntekijöiden keskisiä yhteistyökäytäntöjä kuvasivat yh-
teistyö, verkostoituminen, kumppanuus, perhekeskeisyys ja moniammatillisuus. 
Näillä interventioilla varovasti arvioituna on vähintään lieviä vaikutuksia työnteki-
jöiden valmiuksiin perheiden kohtaamiseen, kumppanuuden toteutumiseen sekä 
yhteisiin toimintakäytäntöihin. 5. Palvelujärjestelmään kohdistuneissa yhteistyöin-
terventioissa keskeistä oli yli sektorirajojen ulottuva työskentely sekä palvelujen 
koordinointi ja integrointi. Tulosten mukaan näillä interventioilla on vähintään lie-
viä vaikutuksia palvelun jatkuvuuteen ja laatuun, toimintaprosesseihin sekä toi-
minnan verkottumiseen. – – (Halme, Perälä ja Laaksonen 2010, 95–97, 101.) 

 

Rothin (2019-03-07) mukaan järjestöjen vertaistukeen perustuva toiminta ei korvaa julkisen sektorin 

tuottamaa perhetyön palvelua – kotikäyntejä. Sen sijaan molemmat – esimerkiksi vertaistuki ja koti-

käynnit – tukevat toisiaan. On muistettava, että järjestöjen toiminta tavoittaa ja siihen osallistuu 

huomattavasti suurempi määrä lapsiperheistä, kuin mitä kunnallisessa perhetyön palvelussa kohda-

taan. Varhaista tukea järjestöjen toimintana voidaan tarkastella promotiivisesta ja preventiivi-

sesta näkökulmista. Promotiivinen tarkoittaa hyvinvointia edistävää ja vahvistavaa ja preventivii-

nen ehkäisevää. Lapsiperheiden kannalta avoimet kohtaamispaikat edustavat molempia näkökul-

mia.   
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4.4 Perhetyön moninaisuus Ylä-Savon SOTE kuntayhtymässä 

  

Ylä-Savon SOTE kuntayhtymään kuuluvat Iisalmi, Kiuruvesi, Vieremä ja Sonkajärvi. Ylä-Savon SOTE 

kuntayhtymässä perhetyö kuuluu tällä hetkellä perhekeskuksen toimintoihin ja siellä lapsiperheiden 

tukipalveluihin. Lapsiperheiden tukipalveluihin kuuluu perhetyön lisäksi lapsiperheiden palveluohjaus 

ja kotipalvelu sekä perheneuvola ja koulutiimit. (Ylä-Savon SOTE 2017.)  

 

Lapsiperheiden tukipalveluissa perheohjaajien määrä kunnittain on suhteutettu asukasmääriin. Iisal-

messa työskentelee neljä vakituista perheohjaajaa sekä vuoden 2019 ajan kaksi lastensuojelun va-

roista lisäresurssoitua perheohjaajaa. Samoin Kiuruvedellä työskentelee vuonna 2019 yksi lastensuo-

jelun varoista lisäresurssoitu perheohjaaja, kahden vakituisen perheohjaajan lisäksi. Sonkajärven ja 

Vieremän kunnissa työskentelee molemmissa yksi vakituinen perheohjaaja. Huhtikuusta 2019 alkaen 

lapsiperheiden tukipalveluihin liittyi uutena työmuotona seudullinen neuvolan perheohjaajan työteh-

tävä (Vesterlin 2019-03-25).  

 

Perhetyö on sosiaalihuoltolain mukaista palvelua, jonka tehtävänä on auttaa ja tukea 
lapsiperheitä selviytymään arjessa. Perhetyötä tehdään perheen kanssa yhdessä laa-
ditun suunnitelman ja tavoitteiden pohjalta. Perhetyön tavoitteena on löytää perheen 
omia voimavaroja ohjauksen, neuvonnan ja yhdessä tekemisen keinoin. Työtä teh-
dään pääsääntöisesti perheiden kotona yhteistyössä perheenjäsenten kanssa. Työs-
kentely on luottamuksellista ja sen kesto määräytyy perheen tarpeiden mukaan. Ta-
paamiset ovat etukäteen suunniteltuja ja perheen kanssa yhdessä sovittuja. Perhe-
työtä ei ole tarkoitettu lasten- ja kodinhoitoon. Perhetyöllä tuetaan vanhemmuutta, 
lapsen ja nuoren kasvua ja kehitystä, perheiden elämänhallintaa ja myönteistä muu-
tosta. (Ylä-Savon SOTE 2017.)  

 

Perhetyön asiakkuuden perustana on aina palvelutarpeen arviointi. Sosiaalihuoltolakiin (2014) on 

pykäliin § 36–38 kirjattu säännökset palvelutarpeen arvioinnista, arvioinnin sisällöstä ja arvioinnin 

mukaisesta palvelujen järjestämisestä. Perhetyön asiakkaaksi ohjaudutaan lapsiperheiden palveluoh-

jaajan kautta, joko perheiden ottaessa itse yhteyttä palveluohjaajaan tai sosiaali- ja terveydenhuol-

lon ammattihenkilöstön yhteydenoton kautta. Ammattihenkilöstön yhteydenottojen taustalla on jo 

herännyt huoli asiakkaan tuen tarpeesta ja alustava arviointi perhetyön soveltuvuudesta tukimuo-

doksi. Ammattihenkilöstön yhteydenotto lapsiperheiden palveluohjaajaan vaatii aina asiakkaan lu-

van.  

 

Ylä-Savon SOTE kuntayhtymässä varhaisen tuen perhetyöksi luetaan sosiaalihuoltolain perusteella 

tehtävä perhetyö sekä ne asiakkuudet, joissa sosiaalityö ei ole lainkaan mukana. Tilanteet, joissa 

perhesosiaalityöntekijä on tehnyt sosiaalihuoltolain mukaisen palvelutarpeen arvioinnin, päätöksen 

perhetyön palvelun myöntämisestä tekee perhesosiaalityöntekijä. Tilanteet, joissa perhesosiaalityö ei 

ole lainkaan mukana, palvelutarpeen arvioinnin ja päätöksen perhetyön palvelun myöntämisestä te-

kee lapsiperheiden palveluohjaaja. Lastensuojelun perhetyö on nimensä mukaisesti lastensuojelula-

kiin perustuvaa, niin sanottua korjaavaa työtä – perhetyön ollessa yksi lastensuojelun avohuollon 

tukitoimista. Tuolloin päätöksen perhetyön myöntämisestä tekee lastensuojelun sosiaalityöntekijä. 
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Edelle kirjatulla tavalla toimittiin kaikissa Ylä-Savon SOTE kuntayhtymän toimipisteissä 2018 syksyyn 

saakka. Syksyllä 2018 perhetyön palveluun ohjautumisen prosessia kehitettiin sujuvammaksi erityi-

sesti pienten kuntien osalta. Koska pienissä kunnissa työskentelee yksi perheohjaaja, ei koettu mie-

lekkääksi kierrättää perhe- ja lastensuojelunsosiaalityön asiakkuuksia lapsiperheiden palveluohjaajan 

kautta. Nykyisin Vieremän ja Sonkajärven perheohjaajille sekä Kiuruveden perheohjaajalle asiakas-

perheet ohjautuvat suoraan perhe- ja lastensuojelun sosiaalityötä tekeviltä sosiaalityöntekijöiltä. Kiu-

ruvedellä perheohjaajalle asiakkaat ohjautuvat perheohjaajien ja sosiaalityöntekijöiden keskinäisten 

neuvottelujen kautta. Iisalmessa on tavoitteena kehittää malli, jossa perheet ohjautuvat sosiaali-

työntekijöiltä perheohjaajille keskitetysti, joka toinen viikko pidettävässä yhteisessä palaverissa. Ii-

salmen osalta toimivaa ohjautumisen tapaa perhetyön palveluun työstetään edelleen.  

 

Mikäli perheellä ei ole asiakkuutta perhe- tai lastensuojelunsosiaalityöhön, he ohjautuvat perhetyön 

palvelun piiriin lapsiperheiden palveluohjaajan kautta. Lapsiperheiden palveluohjaaja ottaa yhteyttä 

sen kunnan/kaupungin perheohjaajaan/perheohjaajiin, jossa asiakasperhe asuu. Palvelutarpeen ar-

vioinnin ja/tai päätöksen perhetyön palvelun myöntämisestä tekee lapsiperheiden palveluohjaaja, 

joka koordinoi osaa perhetyön resursseista yhteistyössä sosiaalityöntekijöiden kanssa. Huomioitava 

on, että lapsiperheiden palveluohjauksen kautta perhetyön palveluun ohjaudutaan edelleen joko 

perheiden omatoimisen yhteydenoton tai sosiaali- ja terveydenhuollon ammattihenkilöstön yhtey-

denoton kautta – poislukien perheosiaalityö.  

 

Perheohjaajien työnkuvaan kuuluu ennaltaehkäisevää, varhaisen tuen ja lastensuojelun perhetyötä. 

Ennaltaehkäisevänä toimintana tehdään vauvakäyntejä.  Vauvakäynnit ovat perheille vapaaehtoisia 

kotikäyntejä, joilla muun muassa esitellään alueen palveluja lapsiperheille sekä käydään keskustellen 

läpi vauvaperhearjen teemoja. Äitiys- ja lastenneuvolan terveydenhoitajat kysyvät vauvaperheiden 

vanhemmilta suostumusta vauvakäyntiin. Myönteiset yhteydenottopyynnöt vauvakäynneistä tulevat 

äitiys- tai lastenneuvolan terveydenhoitajien kautta keskitetysti lapsiperheiden palveluohjaajalle, 

joka välittää käyntipyynnöt sen kunnan perheohjaajille, jossa vauvaperhe asuu.  

 

Ylä-Savon SOTE kuntayhtymässä lähes kaikki perheohjaajat tekevät kaikkia edelle kirjattuja työmuo-

toja, pois lukien neuvolan perheohjaaja. Poikkeuksia on seudullisten avointen sekä suljettujen Vah-

vuutta Vanhemmuuteen perheryhmien ohjaamisen osalta, joihin kaikilla perheohjaajilla ei ole koulu-

tusta. Muutoinkin työn tekemisen jakautumisessa huomioidaan henkilökohtaisten ammatillisten täy-

dennyskoulutusten, taikka aiemman työkokemuksen mukanaan tuoma erityisosaaminen. Henkilö-

kohtaisen osaamisen ohella tulee taitaa moniammatillinen verkostotyöskentely ja siinä erityisosaami-

sen hyödyntäminen vertikaalisesti, muun muassa konsultoiden erityispalvelujen osaajia esimerkiksi 

psykiatrian palveluissa lapsille ja perheille.   

 

Perheohjaajien työnkuvaan on tullut muutoksia tämän opinnäytetyön prosessin aikana. Tätä opin-

näytetyöprosessia aloiteltaessa syksyllä 2017, perheohjaajien toimesta ohjattiin avoimia perheryhmiä 

Vieremällä ja Sonkajärvellä sekä Sukevalla, joka on Sonkajärven toinen kuntakeskus. Tammikuusta 

2019 alkaen avoimen perheryhmän ohjauksesta osana perheohjaajien työnkuvaa luovuttiin. Tammi-
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kuusta 2019 alkaen Sonkajärvellä ja Sukevalla avointen perheryhmien ohjauksesta on ottanut veto-

vastuun Sonkajärven varhaiskasvatus. Avoin perheryhmätoiminta on muuttunut ”Perheentalo-mallin” 

mukaiseksi kohtaamispaikaksi ja toiminnalla on monialainen ohjausryhmä. Paikallisessa ohjausryh-

mässä ovat Sonkajärven varhaiskasvatuksen lisäksi edustettuina useat toimijat, kuten Sonkajärven 

SPR, Martat, Iisalmen Perheentalo-yhteistyö ja Ylä-Savon SOTE kuntayhtymä. (Vesterlin 2019-03-

25.)   

 

Tällä hetkellä perheohjaajat työskentelevät erityisiä poikkeuksia lukuun ottamatta arkipäivisin. Poik-

keaviin työaikoihin tulee hakea lupa ja päätös lapsiperheiden tukipalvelujen esimieheltä. Perheohjaa-

jien työaika on liukuva, kello 07.00–21.00 välillä. Annetun ohjeen mukaisesti työpäivää ei saa suun-

nitella yli kymmentä tuntia kestäväksi. Jokainen perheohjaaja sopii kotikäyntien ajankohdasta yh-

dessä asiakasperheiden kanssa. Yhteistyökumppaneiden eli yleisimmin sosiaalityöntekijän näkemys 

käynnin kellonajasta on suuntaan antava.  Perheissä työskennellään pääsääntöisesti yksin. Parityö 

työskentelyyn – kaksi perheohjaajaa – on oltava vahvat perustelut, esimerkiksi monilapsinen perhe 

tai muutoin haastava perhetilanne. Työparityöskentelyllä – vuorottelulla toisen perheohjaajan kanssa 

– pyritään puolestaan turvaamaan muun muassa käynnit lomien tai muiden vastaavien poissaolojen 

aikaan.  Ylityötunnit korvataan vapaapäivinä. Ilta-aikaan – kello 18.00 jälkeen – tehdyistä työtun-

neista maksetaan 15 % korotus tuntipalkkaan. 
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5 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA TUTKIMUSKYSYMYKSET 

 

Opinnäytetyön tarkoituksena on tuottaa tietoa perhetyöstä sekä siitä, miten sosiaalihuoltolain mu-

kaista perhetyön palvelua tulisi jatkossa järjestää Ylä-Savossa – osana perhekeskustoimintamallia. 

Opinnäytetyössä tuotetaan tietoa perhetyön nykytilasta käytännön tasolla sekä tulevaisuuden kehit-

tämistarpeista. Painopiste työssä on sosiaalihuoltolain mukaisissa palveluissa ja erityisesti perhe-

työssä. Lisäksi opinnäytetyön tarkoituksena on selkiyttää perhetyöhön liittyvien käsitteiden määritte-

lyä, jotka ovat osin vielä uusia niin sosiaali- ja terveydenhuollon alalla työskenteleville kuin asiakkail-

lekin.  

 

Opinnäytetyössä tutkitaan sosiaali- ja terveydenhuollon työntekijöiden ja asiantuntijoiden käsityksiä 

perhetyöstä ja varhaisesta tuesta perhekeskustoimintamallissa. Lisäksi tavoitteena on tutkia, miten 

sosiaalihuoltolain mukaista varhaisen tuen ennaltaehkäisevää perhetyötä toteutetaan paikallisesti 

Ylä-Savon SOTE kuntayhtymässä. Kolmantena tavoitteena on saada tietoa sosiaalihuoltolain mukai-

sen perhetyön palveluntarpeesta, mitä tavoitteita ja sisältöjä sosiaalihuoltolain mukaiselle perhe-

työlle asetetaan yhteistyökumppaneidemme taholta. 

 

Opinnäytetyön tutkimuskysymykset ovat: 

1. Miten sosiaalihuoltolain mukainen perhetyö sosiaalipalveluna tällä hetkellä vastaa asiakkaidensa 

palvelutarpeeseen? 

2. Millä tavoin tulisi toimia, jotta perhetyö sosiaalipalveluna ja asiakkaiden palvelutarve kohtaisivat 

ennaltaehkäisevästi/varhaisena tukena - osana perhekeskustoimintamallin mukaista toimintaa? 

3. Millaisia osaamisvaatimuksia sosiaali- ja terveydenhuollon palvelurakenne aiheuttaa sosiaalihuol-

tolain mukaista perhetyötä tekevälle henkilöstölle? 
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6 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS 

 

Opinnäytetyöni on tutkimuksellinen kehittämistyö. Opinnäytetyön tuotos on raportti, joka sisältää 

muun muassa kuvauksen tutkimuksen tuloksista, analyysin teoriatiedon ja tutkimustulosten vastaa-

vuudesta sekä johtopäätökset esitettyjä tutkimuskysymyksiä koskien. Tuloksia voidaan niin halu-

tessa hyödyntää sekä Ylä-Savon SOTE kuntayhtymässä että laaja-alaisemminkin tehtävässä palvelui-

den kehittämistyössä. Onnistuessaan opinnäytetyöraportti ei jää irralliseksi osaksi Yhdessä! -hanke-

suunnittelutyötä, vaan tuo näkyväksi uusia näkökulmia palvelujen tuottamiseen taikka vahvistaa jo 

tehdyn (kehittämis)työn olevan oikeansuuntaista. Opinnäytetyön kehittämissuositusten myötä selkiy-

tyy työntekijän eli sosiaalihuoltolain mukaista perhetyötä tekevän perheohjaajan rooli paikallisessa 

perhekeskustoimintamallissa.   

 

Tutkimusaineiston saaminen edellytti kyselyn tekemistä Ylä-Savon SOTE kuntayhtymän henkilöstölle. 

Kyselyn tekemistä varten hain tutkimuslupaa Ylä-Savon SOTE kuntayhtymän ohjeiden mukaisesti. 

Toimitin tutkimus- ja opinnäytetyölupahakemuksen 01.03.2018 työyksikköni esimiehelle Hannele 

Vesterlinille, joka toimii myös kuntayhtymästä nimettynä ohjaajana opinnäytetyössäni. Lupahake-

mukseen liitin vaaditun hyväksytyn opinnäytetyön työsuunnitelman. Opinnäytetyön työsuunnitelman 

esitin opintojen lähipäivänä Iisalmen Savonia ammattikorkeakoulussa 07.02.2018 ja se hyväksyttiin 

pienten tarkennusten tekemisen jälkeen 25.02.2018. Tutkimuslupa myönnettiin 12.03.2018. Luvan 

myönsi hyvinvointipalvelujen vastuualueen johtaja, hyvinvointijohtaja Seija Kärkkäinen.      

 

Opinnäytetyön tutkimuksellinen osuus toteutettiin kvalitatiivisena kyselytutkimuksena, jossa on mää-

rällisen tutkimuksen elementtejä monivalintakysymysten sekä avointen kysymysten muodossa. Ky-

sely lähetettiin Ylä-Savon SOTE kuntayhtymässä työskenteleville perhetyöntekijöiden yhteistyökump-

paneille. Yhteistyökumppaneiksi opinnäytetyössäni määrittelin organisaatiossamme (Ylä-Savon SOTE 

kuntayhtymä) työskentelevät sosiaalityöntekijät, äitiys- sekä lastenneuvoloiden ja alakoulujen ter-

veydenhoitajat, perheneuvolan työntekijät, perheohjaajat, alakoulujen koulukuraattorit, aikuispsyki-

atrian avovastaanottojen työntekijät sekä toiminta- ja puheterapeutit. Perhetyön palvelujen piirissä 

on eniten perheitä, joissa on alle kouluikäisiä ja alakouluikäisiä lapsia. Tästä syystä kysely kohden-

nennettiin pääasiassa 0–12-vuotiaiden kanssa työskenteleville sosiaali- ja terveydenhuollon ammatti-

laisille. 

 

Kyselylomakkeen valmistamisen kolme vaihetta ovat lomakkeen suunnittelu, kysymysten muotoilu ja 

lomakkeen testaus. Kyselylomakkeen testaamisen avulla arvioidaan muun muassa lomakkeen kysy-

mysten kykyä mitata haluttua asiaan sekä kysymysten täsmällisyyttä ja selkeyttä. Testaajina voivat 

toimia asiantuntijoina kollegat ja ohjaajat sekä kyselyn perusjoukkoon kuuluvat vastaajat. (Vilkka 

2007, 78–79.) Kyselylomaketta testasi useampi henkilön. Kollegani sekä ohjaava opettaja täyttivät 

koekyselyn. Lisäksi perhekeskuksen sihteeri kommentoi sekä testasi kyselylomakkeen selkeyttä ja 

toimivuutta jo opinnäytetyön työsuunnitelmavaiheessa: mikä kysymisen tapa on vastaajan kannalta 

selkein ja mikä puolestaan tutkimusaineiston kannalta toimivin. Tältä pohjalta kyselylomakkeeseen 

valikoitui sekä monivalintakysymyksiä että avoimia kysymyksiä. 
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6.1 Aineistonkeruu Surveypal-kyselyllä 

 

Aineiston keruumenetelmänä käytettiin sähköistä Surveypal -työkalua. Vallin (2015, 95) mukaan 

sähköiset verkkokyselyt ovat kasvattaneet suosiotaan postikyselyjen vähetessä. Sähköisten kyselyjen 

etuna on muun muassa se, että niiden avulla on mahdollista saada nopeasti vastauksia suurelta 

määrältä vastaajia, vastaajien voidessa valita milloin on heille sopivin aika vastata kyselyyn. Kyselyn 

lisäksi opinnäytetyön toteuttamisessa oli mahdollista hyödyntää LAPE-muutosohjelmaan liittyvien 

yhteiskehittämispäivien dokumentteja sekä muuta aiheeseen liittyvää koulutusmateriaalia.  

 

Kysely toteutettiin sähköisenä internetissä tehtävänä lomake -kyselynä Ylä-Savon SOTE organisaa-

tion sisällä. Surveypal -kyselystä voidaan tehdä erilaisia yhteenvetoja ja yhdistää vastaukset esimer-

kiksi vastaajan edustaman työyksikön mukaan. Sähköinen Surveypal -kysely lähetettiin yhteistyö-

kumppaneille saatekirjeen kera ja kyselystä tiedotettiin kuntayhtymän sisäisessä intrassa, ”uutisvir-

rassa” (liite 1). Kysely avattiin 10.04.2018 ja suljettiin 15.06.2018. Kyselyn ollessa avoinna, lähetet-

tiin kaksi muistutusviestiä kyselyyn lisävastausten saamiseksi.  

 

Aineisto kerättiin puolistrukturoidulla lomakekyselyllä, joka sisälsi sekä monivalinta- että avoimia ky-

symyksiä (liite 2). Lomakkeen kysymykset jaoteltiin koskemaan perhetyötä sosiaalipalveluna – palve-

lun tunnettavuuden, saatavuuden sekä asiakkaiden palvelutarpeeseen vastaamisen näkökulmasta. 

Lisäksi kysyttiin palvelutarpeeseen vastaamisen keinoista sekä työntekijöiden osaamisvaatimuksista 

– osana perhekeskustoimintamallin mukaista varhaista ja ennaltaehkäisevää tukea. Viimeisessä osi-

ossa oli mahdollista antaa palautetta tämänhetkisen yhteistyön sujuvuudesta taikka sujumattomuu-

desta.  

 

Lomakehaastattelulla voidaan kerätä aineistoa hypoteesin testaamiseksi. Siten jokaiselle lomake-

haastattelun kysymykselle on löydyttävä perustelu esimerkiksi tutkimuksen viitekehyksestä tai jo tie-

detystä tiedosta. Monivalintakysymykset ovat määrällinen kuvausta aineistosta, aineiston eroavai-

suuksista ja yhteneväisyyksistä, joita täydennetään laadullisen sisällönanalyysin menetelmällä 

(Tuomi ja Sarajärvi 2013, 74–75.) 

 

6.2 Aineiston analyysointi sisällönanalyysillä 

 

Kvalitatiivisen tutkimuksen tavoitteena on muun muassa kerätä aineisto, tehdä laadullisen aineiston 

tulkinta ja antaa merkitys tutkimuksen löydöksille. Laadullisessa tutkimuksessa perusanalyysimene-

telmä on sisällönanalyysi. Sisällönanalyysin toteutuksesta on monenlaisia kuvauksia, riippuen sisäl-

lönanalyysin lähtökohdista. Sisällönanalyysi voi olla lähtökohdiltaan aineisto- tai teorialähtöinen sekä 

teoriaohjaava. (Tuomi ja Sarajärvi 2013, 91–99.) 

 

Aineiston analyysimenetelmänä käytin aineistolähtöistä sisällönanalyysiä. Aineistolähtöiseen sisäl-

lönanalyysiin kuuluu aineiston redusointi eli pelkistäminen, aineiston klusterointi eli ryhmittely ja 

abstrahointi eli teoreettisten käsitteiden luominen. Pelkistämisvaiheessa aineistosta etsitään tutki-
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muskysymyksiin vastaavia ilmaisuja. Eri tutkimuskysymysten ilmaisut erotetaan toisistaan. Ryhmitte-

lyvaiheessa yhdistetään samankaltaiset ilmaisut yhdeksi alaluokaksi, joka nimetään sisältöä kuvaa-

valla käsitteellä. Teoreettisten käsitteiden luomisen vaiheessa alaluokkien ryhmittelyä jatketaan edel-

leen yläluokkiin ja yläluokista pääluokkiin. (Tuomi ja Sarajärvi 2013, 108–113.) Opinnäytetyön tulok-

sissa esitän luokittelujen perusteella muodostetut teemat/käsitteet. Muodostuneiden teemojen/käsit-

teiden perusteella esitän johtopäätökset tutkimuskysymyksiä koskien. Tuomen ja Sarajärven (2013, 

103, 108) mukaan sisällönanalyysi on tiivistetyssä ja yleisessä muodossa oleva kuvaus tutkimuksen 

kohteena olevasta ilmiöstä, kadottamatta aineiston sisältämää informaatiota.  

 

Aineisto sisälsi tekstiä, joka ei vastannut varsinaiseen tutkimuskysymykseen. Tärkeää oli pitää koko 

ajan mielessä mitä kysyttiin ja litteroida aineistosta ne kohdat, jotka tuottivat tietoa tutkittavasta 

asiasta eli vastasivat esitettyyn kysymykseen. Litteroin ja pelkistin aineiston vastaajan ilmoittaman 

työskentelysektorin mukaan. Esimerkiksi merkintä A1 tarkoitti ensimmäistä aikuispsykiatrian avohoi-

don työntekijän vastausta. Merkintä A2 tarkoitti toista aikuispsykiatrian avohoidon työntekijän vas-

tausta. Samalta vastaajalta oli yleensä useita pelkistettyjä vastauksia yhtä kysymystä koskien. Analy-

soin vastauksia monella tapaa ristiin, muun muassa sen perusteella, millä palvelusektorilla vastaaja 

ilmoitti työskentelevänsä: perheneuvolassa, äitiys- ja lastenneuvolassa, kouluterveydenhuollossa ala-

koulussa, perhetyössä, lapsiperheiden kotipalvelussa, perhesosiaalityössä sosiaalityöntekijänä, kou-

lukuraattorina alakoulussa, aikuispsykiatrian avopalveluissa sekä kuntoutuksessa esimerkiksi toimin-

taterapeuttina. Tietylle vastaajajoukolle kohdennettun kyselyn mukaisesti valittavaksi oli ennakkoon 

määritelty edellä luetellut vaihtoehdot sekä vaihtoehto Jossain muussa, missä?   

 

Monivalintakysymyksissä käytettiin ordinaali- eli järjestysasteikkoa. Vastausvaihtoehtoina 1=En lain-

kaan, 2=kohtalaisesti, 3=hyvin ja 4=erittäin hyvin. Perhetyön saatavuudesta kysyttäessä lisättiin 

vastausvaihtoehto 5=en tiedä / en osaa sanoa. Ennakko-oletuksena oli, että pelkät monivalintakysy-

mykset eivät tuota riittävää tietoa tutkimuskohteesta. Sen sijaan monivalintakysymykset auttavat 

muodostamaan yleisnäkemystä nykytilanteesta – kouluarvosanojen tapaan tilannetta tarkastelta-

essa.  

 

Suljettujen eli strukturoitujen kysymyksien käyttöä tukee se tosiasia, että kaikki vastaajat eivät vält-

tämättä osaa muotoilla vastauksiaan sanalliseen muotoon, jolloin valmiit vastausvaihtoehdot ovat 

vaivattomia vastaajan kannalta. Myös negatiivisen palautteen antaminen muutoin kuin sanallisesti 

voi olla helpompaa osalle vastaajista. (Heikkilä 2014, 49.) Vilkan (2007, 48–49) mukaan järjestysas-

teikko on soveltuva sanalliseen mittaamiseen. Järjestysasteikolla mitataan muun muassa asenteita ja 

mielipiteitä, jotka ovat henkilökohtaiseen kokemukseen perustuvia. Subjektiivinen kokemuksellisuus 

tekee vastauksesta ominaisuuksiltaan laadullisen. Laadullisuudessa Rissanen ja Lammintakanen 

(2017, 260) kirjoittavat henkilökohtaisesta käyttöteoriasta ja siihen perustuvasta toiminnasta. Käyt-

töteorian mukainen toiminta perustuu yksilöllisten kokemusten sekä omatun teoriatiedon ja arvo-

maailman pohjalta jokaiselle muodostuneeseen omanlaiseen ymmärrykseen asioista.   
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6.3 Tutkimuksen tekemiseen liittyvät mahdollisuudet, uhat, heikkoudet ja vahvuudet 

 

Mahdollisia opinnäytetyön tekemiseen liittyviä riskejä arvioin seuraavasti:  

1. mahdollisuudet: työn tulosten konkreettinen hyödyntäminen perhetyön palvelun sekä perhekes-

kustoimintamallin kehittämisessä, perheohjaajan työnkuvan ja -sisällön selkiytyminen (palvelu-

muotoilu) 

2. uhat: kyselyyn ei saada vastauksia, kyselylomakkeen valmistaminen (pätevyys, luotettavuus).   

3. heikkoudet: työskentelyaikataulun tiiviys, haastavaa pysyä mukana hanketyön jatkuvassa muu-

toksessa (käytettävissä ajantasainen tieto)   

4. vahvuudet: työn tekijän innostus aiheeseen, opinnäytetyön aihe on ajankohtainen, vastaajien 

anonymiteetti 

 

Opinnäytetyön tekemisessä erittäin haasteellista on toimintamallin jatkuvassa kehittymisessä mu-

kana pysyminen kehittämistyössä tapahtuvien muutosten osalta. On oltava valppaana esimerkiksi 

sen suhteen, että käytössä on uusin tieto. Jatkuvat muutokset vaikuttavat myös toimintamallin ra-

kenteen luomiseen ja muutokset saattavat siten hidastaa opinnäytetyön valmistumista.   

 

Tutkimusaineiston laatu ja määrä kyselyn osalta on sekä uhka että mahdollisuus. Mikäli vastausten 

määrä on vähäinen taikka laadultaan pinnallinen, on vaikea saavuttaa tavoite, johon kyselyllä pyri-

tään. Kyselyn toteuttaminen sähköisenä lomakekyselynä lisää tutkimuksen eettisyyttä ja luotetta-

vuutta. Sähköisessä kyselyssä vastaajan henkilöllisyys ei paljastu, vastaajan jäädessä anonyymiksi. 

Anonymiteetti puolestaan mahdollistaa totuudenmukaisten vastausten saamisen – esimerkiksi ilman 

miellyttämisen tarvetta suhteessa työnantajaan ja työyhteisöön. Tämäkin opinnäytetyö tehdään toi-

meksiantajalle, joka on samalla kyselyyn osallistuvien työnantajaorganisaatio. Lisäksi kyselyssä on 

mielestäni arkaluonteisena pidettävä kysymys yhteistyön toimivuudesta organisaation työntekijöiden 

välillä.   

 

Sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa on kyse arvoista ja etiikasta, niin myös niitä koskevissa tut-

kimuksissa. ”Laadullisen tutkimuksen luotettavuuskeskustelussa nousevat hyvin nopeasti esiin kysy-

mykset totuudesta ja objektiivisesta tiedosta.”  (Tuomi ja Sarajärvi 2013, 134). Siitä syystä tukeudun 

vahvasti kyselyn tuloksiin sekä tutkimustietoon, etteivät omat näkemykseni perhetyön työntekijänä 

ohjaa tiedon taikka raportin näkökulman valikoitumista. Opinnäytetyöskentelyssä opponentin hyö-

dyntäminen työn arvioijana pienentää valikoitumisen riskiä. Aioinkin aktiivisesti pyytää häneltä pa-

lautetta työstäni sen eri vaiheissa.  

 

Tutkimustuloksia arvioidaan pätevyyden eli validiteetin ja luotettavuuden eli reabiliteetin avulla. Tut-

kimuksen pätevyyden kohdalla arvioidaan, kyettiinkö tutkimuksessa mittaamaan sitä, mitä oli tarkoi-

tettu? Tutkimuksen luotettavuuteen liittyy muun muassa se, ovatko tutkimustulokset sattumanvarai-

sia vai toistettavissa? Pätevyys ja luotettavuus muodostavat yhdessä tutkimuksen kokonaisluotetta-

vuuden. (Vilkka 2015, 193-194.)  
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Vilkan (2015, 197-198) mukaan laadullisen tutkimuksen luotettavuus perustuu arviointiin suhteessa 

teoriaan, aineiston käsittelyyn, tutkimiseen ja tulkintaan sekä tuloksiin ja johtopäätöksiin. Tutkimuk-

sen lukijan on pystyttävä päätymään samaan lopputulokseen kuin tutkija. Tutkimustekstin aineisto-

katkelmilla havainnollistetaan tutkijan päättelyä. Tässä opinnäytetyössä tuloksia on havainnollistettu 

aineistosta poimituilla suorilla lainauksilla.  
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7 TUTKIMUSTULOKSET 

 

Tässä opinnäytetyössä tutkimustulokset esitetään kysymysten mukaisessa järjestyksessä edeten. 

Kyselyn ensimmäinen kysymys koski vastaajan ammattiryhmää ja sitä missä he työskentelevät. Ja-

oteltuna vastaajat sosiaali- ja terveydenhuollon sektorilla työskenteleviin, jakautui vastaajien määrä 

lähes tasan. Vastaajista 14:sta työskenteli terveydenhuollon sektorilla ja 15:sta sosiaalihuollon työ-

tehtävissä. Kun lukuun lisätään muut vastaajat, saadaan vastaajien kokonaismääräksi 32.  

 

 

KUVIO 1. Kyselyyn vastaajien määrä (%) ammattiryhmittäin (n=32) 

 

Monivalintakysymyksissä tuloksia tarkastellaan sekä kaikkien vastaajien näkemyksen mukaisena kes-

kiarvona että ammattialoittain muodostuneina näkemyksinä tilanteesta. Siten, kysymyksen maksimi 

keskiarvo on neljä asteikolla 1=En lainkaan, 2=kohtalaisesti, 3=hyvin ja 4=erittäin hyvin. Keskiarvo-

jen lisäksi tutkitaan prosenttiosuuksina tuloksia kysymykseen perhetyön palvelun saatavuudesta, 

jossa oli mahdollista vastata 5=en tiedä tilanteesta / en osaa sanoa. 

 

7.1 Perhetyön, perheohjaajan työnkuvan ja perhetyön palveluun ohjautumisen polun tunnettavuus  

 

Tunnettavuudesta kysyttäessä saatiin kahdenlaisia vastauksia: tunnettavuus yleisesti jakautuneena 

prosenttiosuuksiin kaikkien vastaajien kesken sekä tunnettavuus vastaajaryhmittäin keskiarvotulok-

seen verrattuna. Ordinaali- eli järjestysasteikon mukaisesti edettäessä tunnettavuus määriteltiin as-

teikolla 1= en lainkaan, 2=kohtalaisesti, 3=hyvin ja 4=erittäin hyvin. (Taulukko 1.) 
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TAULUKKO 1. Tunnettavuus prosentteina (suluissa vastaajien lukumäärä). Kaikki vastaajat (n=32). 

 

Miten hyvin tunnet perhetyön sosiaalipalveluna? 

1=en lainkaan 2=kohtalaisesti 3=hyvin 4=erittäin hyvin 

6,3% (2) 25% (8) 40,6% (13) 28,1% (9) 

 

Miten hyvin tunnet perheohjaajan työnkuvan? 

1=en lainkaan 2=kohtalaisesti 3=hyvin 4=erittäin hyvin 

9,4% (3) 21,9% (7) 46,9% (15) 21,9% (7) 

 

Miten hyvin tunnet perhetyön asiakkuuteen ohjautumisen polun? 

1=en lainkaan 2=kohtalaisesti 3=hyvin 4=erittäin hyvin 

9,4% (3) 25% (8) 31,3% (10) 34,4% (11) 

 

 

Taulukon 1 mukaan perhetyön palvelun ja perheohjaajan työnkuvan tunnettavuuden voidaan ha-

vaita olevan yleisellä tasolla hyvää ja jopa erittäin hyvää. Molemmissa kysymyksissä vastaajista lä-

hes 70 % oli tätä mieltä. Noin 30 % vastaajista jakaantuu perhetyön palvelun sekä perheohjaajan 

työnkuvan kohtalaisesti ja en lainkaan -tunteviin. En lainkaan -vastauksia tarkasteltaessa huoma-

taan, että tulosten mukaan perhetyö palveluna on perheohjaajan työnkuvaa tunnetumpi.  

 

Perhetyön asiakkuuteen ohjautumisen polun tunnettavuuden osalta tulokset ovat tasaisemmat eri 

vastausvaihtoehtojen välillä. Noin 10% vastaajista ei tunne lainkaan ohjautumisen polkua. Erittäin 

hyvin ohjautumisen polun tuntevia on noin 35% vastaajista. Noin 32% vastaajista tuntee ohjautumi-

sen polun hyvin. (Taulukko 1.) 

 

Analysoitaessa aineistoa kaikkien vastaajien osalta, perhetyö sosiaalipalveluna tunnettiin hyvin: kaik-

kien vastaajien keskiarvoksi muodostui 2,91. Sama keskiarvo muodostui perhetyön asiakkuuteen 

ohjautumisen polun tunnettavuudessa. Perheohjaajan työnkuvan tunnettavuudessa keskiarvon oli 

2,81. (Kuvio 2). 

 

Tarkasteltaessa vastauksia yksityiskohtaisemmin, huomataan että keskiarvot ovat suuntaa antavia. 

Eri työskentelysektoreiden välillä oli eroja. Esimerkiksi kouluterveydenhuollon, kuntoutuksen sekä 

aikuispsykiatrian avohuollon työntekijöiden vastausten keskiarvot olivat huonompia kuin kaikkien 

vastaajien keskiarvo. Puolestaan lapsiperheiden kotipalvelun, perhetyön ja perhesosiaalityön sosiaa-

lityöntekijöiden vastausten keskiarvot olivat selkeästi korkeammat kuin keskiarvot. (Kuvio 2.)     
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KUVIO 3. Keskiarvot vastaajaryhmittäin. Miten hyvin tunnet perhetyön sosiaalipalveluna? Kaikkien 

vastaajien keskiarvo 2,91. Miten hyvin tunnet perheohjaajan työnkuvan? Kaikkien vastaajien kes-

kiarvo 2,81. Miten hyvin tunnet perhetyön asiakkuuteen ohjautumisen polun? Kaikkien vastaajien 

keskiarvo 2,91. (n=32) 
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7.2 Ohjautuminen perhetyön asiakkuuteen 

 

Perhetyön tunnettavuutta kartoitettaessa kysyttiin, miten ohjautuminen perhetyön asiakkuuteen su-

juu? Sujuvuutta pyydettiin arvioimaan asteikolla 1-4 (1= ei lainkaan, 2=kohtalaisesti, 3=hyvin ja 

4=erittäin hyvin). Lisäksi pyydettiin avovastauksena perusteluja sille, mikä ohjautumisessa sujuu 

hyvin ja missä on korjattavaa. 

 

Tarkasteltaessa kaikkia asteikkovastauksia yhtenä kokonaisuutena (kuvio 3), huomataan ohjautumi-

sen sujuvuuden olevan vähiintäänkin kohtalaisella, jopa hyvällä tasolla. 9,4% vastaajista eli kolme 

vastaajaa arvioi, ettei perhetyön asiakkuuteen ohjautuminen suju lainkaan. Vastajista 40,6 % eli 13 

vastaajaa arvioi ohjautumisen sujuvan kohtalaisesti. Yhtä monta vastaaja arvioi ohjautumisen suju-

van hyvin. Vastausvaihtoehtojen toisessa ääripäässä kolme vastaajaa arvioi ohjautumisen sujuvan 

erittäin hyvin.   

 

 

KUVIO 3. Ohjautumisen sujuvuus prosentteina / kaikki vastaajat (n=32). Vastausvaihtoehdot 1=ei 

lainkaan, 2=kohtalaisesti, 3=hyvin ja 4= erittäin hyvin.    

 

Kun aineistoa analysoidaan vastaajaryhmittäin (kuvio 4), huomataan ohjautumisen sujuvuudessa 

selkeitä eroja. Tyytyväisimpiä perhetyön asiakkuuteen ohjautumisessa ovat asteikkovastausten pe-

rusteella perhesosiaalityössä, perheneuvolassa, lapsiperheiden kotipalvelussa sekä alakoulussa ku-

raattorina työskentelevät. Kuntoutuksen ja perhetyön työntekijöiden vastaukset ovat lähinnä kaik-

kien vastaajien keskiarvoa (2,5). Sen sijaan aikuispsykiatrian avohuollossa, jossain muualla, koulu-

terveydenhuollossa ja äitiys-/lastenneuvolassa työskentelevät vastaajat ovat selkeästi tyytymättö-

mämpiä perhetyön asiakkuuteen ohjautumisen sujuvuuden suhteen. Jaoteltaessa vastaajat tervey-

denhuollon ja sosiaalihuollon tehtävissä työskenteleviin, havaitaan että sosiaalihuollon sektorilla 

työskentelevät (ka=3,03) ovat huomattavasti tyytyväisempiä perhetyön asiakkuuteen ohjautumisen 

suhteen kuin terveydenhuollon sektorilla työskentelevät vastaajat (ka=2,2). 

 

9,4 %

40,6 % 40,6 %

9,4 %

0,0 %

20,0 %

40,0 %

60,0 %

80,0 %

100,0 %

1 2 3 4

Kaikki vastaajat (KA:2.5, Hajonta:0.79) (Vastauksia:32)



         

         38 (87) 

 

KUVIO 4. Keskiarvot ammattiryhmittäin. Miten ohjautuminen perhetyön asiakkuuteen sujuu? Maksi-

mikeskiarvo 4. Kaikkien vastaajien keskiarvo 2,5. (n=32) 

 

Avovastauksista kertyneen aineiston mukaan palveluun ohjautumisen käytännöt ja eri työntekijöiden 

roolit koettiin samanaikaisesti sekä sujuvina että korjaavia toimenpiteitä vaativina asioina. Myös ky-

selyn vastaajilta välillisesti saadun asiakaspalautteen osalta vastaukset jakautuivat näissä kohdin 

sekä sujuviin positiivisiin että korjattaviin negatiivisiin vastauksiin. Lisäksi aineisto sisälsi vastauksia, 

jotka perustuivat oletuksiin ja arveluihin.  

 

Yhteistyö neuvolan kanssa lienee tiivistä. --- Kuvittelisin, että myös asiakkaat itse pää-
sisivät suoraan palveluiden piiriin, mutta en tiedä tästä. 

 

7.2.1 Sujuvaa perhetyön asiakkuuteen ohjautumisessa 

 

Perhetyön palveluun ohjautumisessa selkeät toimintakäytännöt (liite 3) liittyivät lapsiperheiden pal-

veluohjauksen rooliin asiakasvirran ohjaajana työntekijöille. Avokysymyksissä ”Ei ole korjattavaa” ja 

”En keksi mitään korjattavaa” tyyppisiä vastauksia tuli yhteensä nämä kaksi. Kahdessa vastauksessa 

asiakkaiden palvelun piiriin ohjautumisen koettiin sujuvan palveluohjaajalle soittamalla. Myös ver-

kostoyhteistyössä – yhteispalavereissa – asiasta sopiminen koettiin sujuvaksi kahdessa vastuksessa. 

Toisekseen perhesosiaalityöntekijä nähtiin aloitteellisena palveluun ohjaajana, johon on helppo ottaa 

yhteyttä perhetyötä tarvittaessa. Perhesosiaalityöntekijöiden näkemys omasta roolistaan palvelutar-

peen arvioijina sekä palvelun päätöksenteko-oikeuden omaajina koettiin osana sujuvaa monitoimi-

jaista yhteistyötä. Asiakasnäkökulmasta sujuvaa on ollut perheen hyvä ohjautumiskokemus sekä 

perheohjaajien joustavuus työskentelyn aloittamisessa nopeasti. 
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Monesti meidän asiakkaat on jo perhetyön asiakkaina, mutta jos tarvetta ohjata, pu-
helinsoitolla ja yhteispalavereissa sovitaan. 
 
Voi soittaa suoraan tutulle perhesos.työntekijälle, se on hyvää. 

 

Kokonaisuudessaan sujuvat asiat liittyivät toimintaprosesseihin, asiakkaan ja työntekijän palveluko-

kemukseen sekä viranomaisten monitoimijaiseen yhteistyöhön. Näistä fyysiseen, psyykkiseen ja sosi-

aaliseen ulottuvuuteen liittyvistä yläkategorioista muodostuu yhdistävä kategoria toimivan kokonai-

suuden muodostumisessa perhetyön asiakkuuteen ohjautumisessa. (Liite 3.)  

 

7.2.2 Korjattavaa perhetyön asiakkuuteen ohjautumisessa  

 

Korjaamalla toimintaprosessit, palveluohjaus sekä monitoimijainen yhteistyö asiakaslähtöisiksi, pys-

tytään muodostamaan asiakkaan kannalta toimiva kokonaisuus perhetyön asiakkuuteen ohjautumi-

sessa. Aineiston (liite 4) mukaisesti korjattavaa nähtiin olevan perhetyön palveluresurssien lisäämi-

sessä ennaltaehkäisevän toiminnan mahdollistamiseksi sekä matalan kynnyksen palvelujen tuotta-

miseksi enemmässä määrin. Asiakkuuden (tuen) saamisen kriteerit ovat tiukentuneet ja lastensuoje-

lun nimettiin vievän kaiken perhetyön palveluresurssin. Resurssinäkökulma linkittyi vastauksiin pal-

velun hitaasta sekä vaikeasta saatavuudesta. Lisäksi palvelun saamiseksi edellytetyn myönteisen 

päätöksentekoprosessin hitaus on perheiden toivomuksesta korjattava asia.  

 

Perheen kokemus on ollut pääosin hyvä, mutta ovat toivoneet nopeampaa päätöksen-
tekoa ja avunsaantia. 
 

Palveluun ohjautumisen polun selkiyttäminen vastuutehtävineen, palveluun ohjautumisen kierrättä-

misen poistaminen sekä työskentelyn aloittaminen oikein perustein koettiin olevan korjattavia asi-

oita, jotta perhetyön asiakkuuteen ohjautumisesta muodostuisi asiakaslähtöinen kokonaisuus. Käy-

tännössä tämä tarkoittaisi aineiston mukaan muun muassa selkeitä ja yksinkertaisia ohjeita palve-

luun ohjaamiseen, paikallisten toimintakäytänteiden mahdollistamista sekä suoraan perheohjaajiin 

yhteydenoton sallimista. Vastausten mukaan perhetyön palvelu saatetaan aloittaa vääristä syistä 

kontrollina, sosiaalityöntekijälle tiedon tuottamiseksi tai siksi, että perheelle pitää saada jotain palve-

lua.  

 
Vauvakäynneiltä soisi perhetyön alkavan suoraan eikä palveluohjaajan kautta. Nyt se 
ei ole asiakaslähtöistä. 

 
Suuri merkitys on myös sillä, onko sosiaalityöntekijällä ajatusta siitä mitä perhetyön 
palvelulla tavoitellaan vai onko hän aloittamassa perhetyötä ajatuksella, kunhan jotain 
palvelua perheeseen saadaan. 
 
Perhesosiaalityöntekijää on helpompi lähestyä, voi selittää perheen kokonaistilanteen. 
Palveluohjaajaa en osaa niinkään lähestyä, koska perheen tilanne monesti monimut-
kainen ja lastensuojelunkin tukea tarvitaan. 

 

Korjattavaa on myös perhetyön palvelusta tiedottamisessa sekä asiakkaille sekä työntekijöille. Vas-

tausten mukaan tietoa palvelusta ja palveluun ohjautumisesta ei ole riittävästi. Lisäksi sosiaalihuolto-

lain ja lastensuojelulain mukaisten palvelujen eroista kertominen niin asiakkaille kuin työntekijöille 

koettiin tärkeänä. Tähän asiakaslähtöiseen palveluohjaukselliseen tiedottamiseen liittyy meneillään 
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olevan muutosvaiheen vaikutusten huomioiminen. Vastausten mukaan on luotava ja hiottava yhtei-

siä pelisääntöjä sekä yhtenäistettävä käytäntöjä. Muutosten on oltava käytäntöön sopivia sekä muu-

toksille on annettava aikaa muodostua käytännöksi.  

 

Polku tuntematon, mitä perhetyö sisältää. Kenelle sitä voi tarjota. Onko se lastensuo-
jelullista, ennakoivaa? 

  

Asiakaslähtöinen- / monitoimijainen yhteistyö edellyttää eri ammattilaisten roolien selkiyttämistä 

sekä luottamusta verkostossa toimivien työntekijöiden ammattitaitoon. Perhesosiaalityön ja lapsiper-

heiden palveluohjauksen rooli asiakkuuteen ohjautumisessa sekä perheen palvelutarpeen arvioimi-

sessa koettiin epäselvänä ja paikkaansa hakevana. Lisäksi asiakkaan osallisuuden huomioiminen 

sekä viranomais- / monialaisen yhteistyön tiiivistäminen koettiin vastausten mukaan asioiksi, joissa 

on korjattavaa. Tiedonkulun verkostoissa sekä verkostojen hyödyntämisen erilaisia tukivaihtoehtoja 

pohdittaessa, koettiin olevan vaillinnaista. Perheen kanssa työskentelevillä auttajatahoilla koettiin 

olevan joissakin tilanteissa tai joillakin henkilöillä korkean yhteydenottokynnyksen sosiaalityönteki-

jään.  

 

Ammattilaisiin, jotka tuen piiriin ohjaavat, pitäisi luottaa enemmän. Perheen kanssa 
on tavattu usein ja näkemys mahdollisesta avun tarpeesta on vahva ja useimmiten 
oikea. 

  
Keskustelua avun laadusta, määrästä yhdessä perheen kanssa toivotaan. Tärkeää 
olisi, että perhe tulisi nähdyksi ja kuulluksi ja sitä myötä jo autetuksi. Perhe voimaan-
tuu jo ymmärtävästä keskustelusta. 

  
 Tieto ei välity lähettävälle taholle. 
 

7.3 Perhetyön saatavuus 

 

Kyselyn kolmas kysymys liittyi perhetyön saatavuuteen. Kuviossa 5 esitetään kaikkien vastaajien 

vastausten jakautuminen asteikolla 1–5. Tulosten mukaan hiukan yli puolet vastaajista koki perhe-

työn palvelua olevan saatavissa hyvin ja noin neljännes vastaajista koki perhetyön palvelua olevan 

saatavissa kohtalaisesti. Ainoastaan noin 6 % vastaajist oli sitä mieltä, että perhetyötä sosiaalipalve-

luna on saatavissa erittäin hyvin. Huomattavaa on, että lähes 10% vastaajista oli sitä mieltä, että 

perhetyötä sosiaalipalveluna ei ole riittävästi tai on erittäin huonosti saatavissa. Saman verran oli 

vastaajia, jotka eivät tienneet tai osanneet sanoa palvelun saatavuudesta. 
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KUVIO 5. Kuinka hyvin perhetyötä sosiaalipalveluna on saatavissa? Vastausprosentit kaikki vastaajat 

(n=32). Vastausvaihtoehdot 1 = ei riitävästi/erittäin huonosti, 2 = kohtalaisesti, 3 = hyvin, 4 = erit-

täin hyvin, 5 = en tiedä tilanteesta/en osaa sanoa.  

 

Tarkasteltaessa tyytyväisyyttä perhetyön palvelun saatavuuteen vastaajaryhmittäin, on huomatta-

vissa merkittäviä eroja vastaajaryhmien välillä (kuvio 6). Keskimääräisesti tyytyväisimmät vastaajat 

ovat sosiaalihuollon sektorilla työskentelevät työntekijät; kuraattorina ala-asteella, lapsiperheiden 

kotipalvelussa, perhesosiaalityössä, perhetyössä (ka=3) sekä perheneuvolassa (ka=3,2). Kouluter-

veydenhuollon työntekijöiden ollessa tyytymättömiä perhetyön palveluun ohjautumisessa (ka=2) 

(kuvio 2), ovat he keskimääräistä huomattavasti tyytyväisempiä perhetyön palvelun saatavuuteen 

(ka=4). Myös kuntoutuspalvelujen henkilöstö on selkeästi keskimääräistä tyytyväisempi (ka=3,67) 

perhetyön palvelun saatavuuteen. Aikuispsykiatrian avohoidossa (ka=2) sekä äitiys- ja lastenneuvo-

lassa (ka=2,14) työskentelevien tyytyväisyys perhetyön palvelun saatavuuteen jää merkittävästi alle 

kaikkien vastaajien keskiarvon, joka on 2,84.  

 

 

KUVIO 6. Keskiarvot ammattiryhmittäin. Kuinka hyvin mielestäsi perhetyötä sosiaalipalveluna on 

saatavissa? Maksimikeskiarvo 4. Kaikkien vastaajien keskiarvo 2,84. (n=32) 
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Jatkokysymyksenä pyydetyt perustelut sekä esimerkit perhetyön palvelun saatavuudesta liittyivät 

lähes kokonaan kielteisiin kokemuksiin, positiivisten kokemusten sijaan. Seitsemässä vastauksessa 

viitattiin perhetyön pääsääntöisesti/yleisesti hyvään saatavuuteen. Viidessä vastauksessa ei esitetty 

perusteluja/esimerkkiä lainkaan tai vastattiin ettei asiasta ole tarkemmin tietoa/en osaa sanoa. Jat-

kokysymyksen vastauksista kerätty tutkimusaineisto sisälsi perusteluja ja esimerkkejä 63 kappaletta.  

 

 Mielestäni perhetyöstä hyötyvät perheet ovat saaneet sitä. 

 

Perhetyön saatavuuteen liittyvät tekijät on esitelty klusteroituna ja abstrahoituna (liite 5). Perhetyön 

saatavuudessa pulmina koettiin palvelun tarjoamiseen liittyvät tekijät: liian vähäiset resurssit, tiuken-

tuneet kriteerit palvelun saamisessa, palveluun ohjautumisen toteutuminen sekä yhteistyökumppa-

neiden tietämättömyys perhetyön palvelusta. Vastausten mukaan palveluntarve ei tulevaisuudessa 

vähene ja siksi resursseja/perheohjaajia pitäisi olla määrällisesti enemmän. Koettiin, että nykyisin 

palvelua on tarjolla liian vähän, perheohjaajien työmäärä on suuri eikä ennaltaehkäisevän työn teke-

minen toteudu.  

 

Perhetyötä on ainakin toistaiseksi ollut saatavilla kaikille sitä tarvitseville perheille, 
mutta joskus perhetyön aloitus on viivästynyt perheohjaajien työtilanteen vuoksi. 

 

Perhetyön saamisen kriteerit koettiin liian tiukkoina, jolloinka palvelua ei saa, kun huoli on niin sano-

tusti pieni. Lisäksi koettiin, että perhetyön palvelun kestoa rajataan liiallisesti, asiakkaiden tilanteiden 

muutosten vaatiessa pitkäkestoista työskentelyä. Toisaalta asiakkaat saattavat kieltäytyä tarjotusta 

perhetyön palvelusta.   

 

Asiakkailla lievemmissä pulmissa kokemusta, ettei perhetyöstä saa, kriteerit liian tiu-
kat. 
 
Ei saa aina vaikka näkisin tarvetta olevan. 

  

Perhetyön palvelun saatavuuteen kohdentuminen, aloituksen odottelu ja työskentely perheessä ovat 

perhetyön toteutukseen liittyviä tekijöitä. Saatujen vastausten mukaan koetaan, että perhetyöhön 

ohjautuneet perheet on otettu asiakkaiksi. Asiakkuuksien vastaanottamisen kääntöpuolena nähdään, 

että perheohjaajilla on osalle asiakkaista liian vähän aikaa. Nykyinen työ- / asiakasmäärä ei mahdol-

lista tiivistä työskentelyä hyödyistä huolimatta. Tarvetta koetaan olevan myös iltaisin sekä viikonlop-

puisin työskentelylle.  

  

 Samat perheet saavat. 
  
 Myös lastensuojelun asiakasperheiden määrä vaikuttaa tilanteeseen. 
 

Työtilanne ei useimmiten mahdollista käyntien lisäämistä johonkin perheeseen vaikka 
tilanne olisi sellainen että perhe hyötyisi siitä että perheohjaaja vaikkapa muutaman 
viikon ajan kävisi perheessä monta kertaa viikossa.  
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Asiakkaiden tuen tarpeen huomioiminen sekä asiakkaan kokemuksen huomioiva kohtaaminen muo-

dostivat vastauksissa oman kategoriansa asiakkaaseen liittyvinä tekijöinä. Vanhemmuudessa nostet-

tiin esille yksinhuoltajuuden haasteiden huomioiminen sekä perheen kyky vastaanottaa perhetyötä.  

Perhetyön palvelun oikea-aikaisuus sekä asiakkaan että perhetyön työntekijän ja palvelun tarjoajan 

näkökulmasta koettiin olevan kaikkien osapuolien etu. Vaikka avun saaminen viivästyisi, tieto avun 

saamisesta auttaa perhettä jaksamaan.  

 

Asiakas kokee perhetyön tarvetta mutta palveluohjaajan mielestä asiakas ei ole vielä 
riittävän ”huonossa kunnossa”. 
 

Lyhyelle ajalle tehdyt perhetyön päätökset ahdistavat asiakasta; koko ajan on pelko, 
jääkö liian pian ilman apua. 
 

Neuvolassa ei kerrota perhetyöstä kaikille asiakkaille tai asia kerrotaan siten, että asi-
akkaalle ei puhuta asiasta asiakkaan kielellä. 
 

Palvelun tarjoamiseen, perhetyön työskentelyn toteutumiseen ja asiakkaaseen liittyvät tekijät muo-

dostavat yhdistävän kategorian kysyttäessä perhetyön palvelun saatavuudesta. Sosiaalihuoltolain 

mukaisen perhetyön palvelun saatavuudessa todentuu epätasainen kysynnän ja tarjonnan kohtaami-

nen. Tätä lopputulosta aineistossa tukivat sekä ammattilaisten henkilökohtaiset näkemykset tilan-

teesta, että ammattilaisten kautta välillisesti saatu asiakaspalaute.  

 

7.4 Sosiaalipalveluna perhetyön ja asiakkaiden palvelutarpeen vastaavuus  

 

Kyselyn avulla haluttiin saada tietoa, kuinka hyvin perhetyö sosiaalipalveluna vastaa asiakkaiden pal-

velutarpeeseen tällä hetkellä. Lisäksi jatkokysymyksellä pyydettiin perusteluja tai kertomaan esi-

merkki. Toisena tarkentavana jatkokysymyksenä pyydettiin kuvailemaan vastaajana toimivan yhteis-

työkumppanin asiakkaiden palvelutarvetta.  

 

Kuviossa (kuvio 7) tarkastellaan perhetyön vastaavuutta sosiaalipalveluna asiakkaiden palvelutarpee-

seen kaikkien vastaajien kesken (n=32). Kuviosta havaitaan, että yli puolet kyselyyn vastaajista oli 

sitä mieltä, että asiakkaiden palvelutarpeeseen vastataan hyvin. Noin kolmannes vastaajista arvioi 

perhetyön vastaavan asiakkaiden palvelutarpeeseen kohtalaisesti. Arviointiasteikon ääripäässä noin 

10% vastaajista arvioi, ettei perhetyö sosiaalipalveluna vastaa lainkaan asiakkaiden palvelutarpee-

seen. Vastaavasti kolmen prosenttia vastaajista arvioi perhetyö sosiaalipalveluna vastaavan asiakkai-

den palvelutarpeeseen erittäin hyvin.  

 

 



         

         44 (87) 

 

KUVIO 7. Kuinka hyvin perhetyö sosiaalipalveluna vastaa tällä hetkellä asiakkaidesi palvelutarpee-

seen? Vastausprosentit kaikki vastaajat (n=32). Vastausvaihtoehdot 1 = ei lainkaan, 2 = kohtalai-

sesti, 3 = hyvin ja 4 = erittäin hyvin.  

 

Tarkasteltaessa perhetyön vastaavuutta sosiaalipalveluna asiakkaiden palvelutarpeeseen työntekijä-

ryhmittäin, huomataan jälleen eroja sekä yksittäisten työntekijäryhmien että sosiaali- ja terveyden-

huollon henkilöstön välillä (kuvio 8) Vastaajat aikuispsykiatrian palveluissa, jossain muualla, koulu-

terveydenhuollossa ja äitiys/lastenneuvolassa kokivat perhetyön vastaavan asiakkaiden palvelutar-

peeseen kaikkien vastaajien keskiarvoa (ka=2,5) heikommin. Kuntoutuspalvelujen, perheneuvolan ja 

perhetyön palveluissa työskentelevien vastaajien näkemys vastasi lähes keskiarvoa, ollen hiukan 

enemmän (ka=2,67- 2,8). Perhesosiaalityössä työskentelevien arvio (ka=3,33) perhetyön vastaa-

vuudesta asiakkaiden palvelutarpeeseen poikkeaa selvästi keskiarvosta sekä heikoimmista tuloksista.  

 

 

 

KUVIO 8. Keskiarvot ammattiryhmittäin. Kuinka hyvin perhetyö sosiaalipalveluna vastaa tällä het-

kellä asiakkaidesi palvelutarpeeseen? Maksimikeskiarvo 4. Kaikkien vastaajien keskiarvo 2,5. (n=32). 
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Jatkokysymyksellä pyydetyt perustelut ja/tai esimerkit on koottu taulukkoon (liite 6). Perhetyön koh-

dentumisessa palvelun saatavuus koettiin yleisesti vaikeana. Vastauksissa oli myös tästä poikkeavia 

positiivisia kokemuksia. Positiiviset kokemukset liittyivät ammatilliseen toimintaan sekä asiakkaiden 

kertomaan palvelun piiriin pääsemisestä.  

 

 Yleensä perhetyö on käynnistynyt, kun olen arvioinut asiakkaan perhetyön tarpeen. 

 

Koettiin, että palvelutarpeeseen vastaaminen näkyy lastensuojelun asiakkuuksien ja varhaisen tuen 

asiakkuuksien määrien välisessä suhteessa – lastensuojelun perhetyön viedessä resursseja varhaisen 

tuen perhetyöltä. Liian pitkä odotusaika palvelun saamisessa koettiin haasteelliseksi esimerkiksi äkil-

lisen tarpeen ilmetessä. Perheohjaajien työtilanne vaikuttaa negatiivisesti mahdollisuuteen vastata 

perheiden palvelutarpeeseen tilanteen edellyttämällä tavalla, esimerkiksi tarvittaessa tiivimmän työs-

kentelyn toteuttamiseksi. Työtilanteeseen puolestaan vaikuttaa perheohjaajien nykyinen määrä suh-

teessa palvelutarpeeseen.  

  

Lisäresurssilla pystyttäisiin vastaamaan entistä paremmin ja monipuolisemmin palve-
lutarpeeseen. 

 

Perhetyön palveluun ohjautuminen koettiin haasteelliseksi perheillä ollessa lastensuojelun pelkoa. 

Lisäksi tuen piiriin ohjaaven ammattilaisten ja palvelun myöntävän tahon eriävä näkemys tuen tar-

peesta ovat olleet ristiiriidassa keskenään. Vastaajien mukaan asiakkaiden kokemus tarpeeseen vas-

taamisesta on ollut negatiivista silloin, kun he ovat itse ottaneet yhteyttä avun saamiseksi.  

  

Perheiden on helpompi ottaa tukea, apua ja ohjausta vastaan ns. matalalla kynnyk-
sellä. Usein sana LASTENSUOJELU on se paha peikko. 

 
Melko hyvin, mutta asiakkaiden palautteiden perusteella avun tarpeeseen ei ole aina 
voitu vastata. Tai kokemus perheillä on ollut, että asian eteen on pitänyt ”taistella”, 
vaikka ammattilainenkin on nähnyt tuen ja avun tarpeelliseksi. 
 
Usein avun pyyntö tulee neuvolasta ja perheestä yhteisesti. Jos perhe itse soittaa, 
niin siinä ovat kokeneet jääneensä useammin ilman apua. 

 

Aineiston mukaan perhetyössä pystytään arvioimaan vanhemmuutta, vanhemman ja lapsen välistä 

vuorovaikutusta sekä arjen sujuvuutta. Lisäksi perhetyö pystyy toimimaan muutoksen tukena ja oh-

jaajana toivottuun suuntaan. Myös toiminnan mallintaminen ja keinojen antaminen nimettiin perhe-

työn sisällöiksi palvelutarpeeseen vastaamisessa.  

 

Esim. koulunkäynnin tukeminen (läksyt, motivointi). 

 

Tavoitteellinen työskentely nähdään osana perhetyön toimintaa. Tavoitteiden määrittely ja tavoittei-

den mukainen työskentely koettiin tuloksekkaana. Edelleen tavoitteiden toteutumista seuraamalla 

voidaan arvioida palvelutarpeeseen vastaavuutta – onnistuttiinko? Suunnitelmallisen työskentelyn 

positiiviset vaikutukset sekä perheiden voimaantuminen ovat palvelutarpeeseen vastaamisen osalta 
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tuloksekasta. Vastaajien mukaan perheet kertovat hyötyvänsä perhetyöstä. Perhetyön koetaan vai-

kuttavan konkreettisesti perheen arjessa.  

 

Perhetyön vaikutuksesta tapahtuu muutosta parempaan tai perhetyö kannattelee, ehkäisten haasta-

van tilanteen huonontumista. Perhetyön auttaa perheitä jaksamaan ja antaa turvallisuuden tunnetta. 

Oikein ajoitettuna perhetyö voi voimaannuttaa perheitä elämässään eteenpäin.  

 

Monet perheet ovat kokeneet voimaantuvansa ja haluavat edelleen jatkaa perhetyötä. 

 

Lopputulokseksi muodostui asiakkaiden palvelutarpeen kohdentumisen ja perhetyön sisällön vastaa-

vuus. Vastaavuus puolestaan linkittyy perhetyön kohdentumiseen palveluna, perhetyön sisällölliseen 

toimintaan ja niin kutsuttuihin palvelutehtäviin sekä perhetyön tuloksekkuuteen ja työskentelyn vai-

kutuksiin. Alakategorioissa löytyi yhteneväisyyksiä aiemmista vastauksista tehtyihin tutkimustuloksiin 

muun muassa palvelun ohjautumisen, palvelun saatavuuden sekä palvelu resursseja koskevien vas-

tausten muodossa.  

 

Tätä aiempien tulosten yhteneväisyyttä tutkittaessa huomataan eroavaisuus terveydenhuollon ja 

sosiaalihuollon sektorilla työskentelevien vastaajien välillä. Terveydenhuollon sektorilla työskentele-

villä vastaajilla on huoli perhetyön palvelun kohdentumisesta: palveluresursseista sekä palveluun 

ohjautumisesta. Erityisen paljon vastauksissa otettiin kantaa perhetyön palvelun saatavuuteen; pal-

velun saamisen hitauteen sekä palvelun myöntämisen kriteereihin, jotka koettiin liian tiukiksi.  

 

Sen sijaan sosiaalihuollon sektorilla työskentelevät vastaajat keskittyivät arvioimaan perhetyön sisäl-

löllistä toimintaa/palvelutehtäviä sekä perhetyön tuloksekkuutta ja vaikuttavuutta. Vastaajat syvensi-

vät näkökulmaa palvelutarpeeseen vastaamisesta osana perhetyön työskentelyn tavoitteita sekä per-

heohjaajan työnkuvaa. Siten näkökulma palvelutarpeeseen vastaamisessa oli selkeästi erilainen näi-

den kahden vastaajaryhmän välillä.    

 

7.5 Asiakkaiden palvelutarve 
 

Kyselyssä vastaajaa pyydettiin kuvailemaan hänen asiakkaidensa perhetyön palvelutarvetta. Vas-

tausten mukaan asiakkaiden palvelutarve on monimuotoinen / laaja-alainen. Monimuotoisuus / 

laaja-alaisuus jakautuu palvelutarpeeseen sekä yksilö-, yhteisö- sekä yhteiskuntatasolla. (Liite 7).  

 

Yksilötasolla tarvitaan tukea vanhempien jaksamisen haasteisiin, esimerkiksi kun kyseessä on moni-

lapsinen perhe tai vanhemmilla on masennusta tai uupumusta. Käytännön asioissa tarvittava tuki 

liittyy kotiapuun, konkreettiseen neuvontaan ja ohjaukseen arjen tilanteissa kotona. Tällaisiksi arjen 

tilanteiksi nimettiin ruokailutilanteet, koulunkäyntiin liittyvät asiat ja läksyjen teko, hygienian hoito 

sekä median käytön hallinta.  

 

Vauva- ja/tai pikkulapsiarki voi monella tapaa uuvuttaa. Perhetyö on siihen hyvä tuki. 
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Tietoa ja tukea tarvitaan myös lapsen kasvatukseen sekä kehitykseen liittyvissä asioissa. Kasvatuk-

sellinen tuki liittyy toimintakeinoihin ongelmatilanteissa, kuten lasten haastavaan/sopimattomaan 

käytökseen ja rajojen asettamiseen. Myös lasten tarpeiden esiin tuominen, kielellisen kehityksen tu-

keminen sekä erityiset vaikeudet esimerkiksi sosiaalisissa tilanteissa koettiin asiakkaiden palvelutar-

peiksi. Lisäksi arjen sujuminen erityislasten kanssa nimettiin yhdeksi avun tarpeeksi.  

 

Perheiden tilanteet ovat vaihtelevia, mutta useimmiten palvelutarve liittyy vanhem-
man/vanhempien jaksamiseen, vanhemman ja lapsen välisen vuorovaikutuksen haas-
teisiin taikka lapsen haastavaan käyttäytymiseen, johon vanhemmilla ei ole keinoja. 
Usein nämä kaikki elementit ovat yhdessä, kun yksi tilanne johtaa toiseen.  
 

Yhteisötason palvelutarve liittyy vanhemmuuteen, vuorovaikutukseen, arjenhallintaan ja kriitilantei-

siin. Vuorovaikutuksen haasteet vanhemman ja lapsen välillä sekä vauvan kanssa varhaisen vuoro-

vaikutuksen tukeminen koettiin palvelutarvetta aiheuttavina ongelmatilanteina. Tarvitaan vuorovai-

kutuksen ja yhdessä tekemisen mallintamista sekä esimerkiksi perheen yhteisistä pelisäännöistä so-

pimista.  

 

Vanhemmuudessa palvelutarve liittyy useimmiten vanhempien keinottomuuteen käsitellä haasteita, 

vanhemmuuden perustan ollessa hataran. Toisaalta esitettiin näkemys, että vanhemmilla on tarvetta 

saada varmistusta omasta pärjäävyydestään. Vanhempien oma tukiverkosto voi olla vähäinen, joka 

osaltaan vaikuttaa tuen tarpeellisuuteen.  

 

Vuorokausirytmin ylläpitäminen ruokailuineen sekä nukkumaan menemiseksi liittyivät arjenhallinnan 

palvelutarpeeseen. Erityisesti vauvan syntymä nimettiin haasteelliseksi tilanteeksi arjesta selviytymi-

sen osalta. Konkreettisten keinojen / työkalujen antaminen arjessa selviytymiseksi on osa perhetyön 

palvelutarvetta.    

 

Perhetyön palvelutarvetta on myös perheiden kriisitilanteissa. Useassa vastauksessa viitattiin kriisiti-

lanteisiin yleisesti. Yksittäiseksi kriisitilanteeksi nimettiin avioero, jossa tulee huomioida yksinhuolta-

jien tarpeet. Myös vanhempien mielenterveys- ja päihdeongelmat voidaan nimetä kriisitilanteiksi. 

Tuolloin palvelutarve liittyy mielenterveys- ja päihdeongelmien vaikutusten minimoimiseen perhear-

jessa.  

 

Asiakkaat tarvitsevat apua rajojen asettamisessa, vuorokausi- ja ruokarytmin ylläpitä-
misessä ja niiden tärkeyden painottamisessa, keinoja toimia villin, levottoman tai 
muuten oireilevan lapsen kanssa, laajasti sanottuna keinoja tasapainoisena vanhem-
pana olemisessa. Vanhemmilla voi olla mielenterveys tai päihdeongelmaa jota hoide-
taan toisaalla, mutta perhetyö tukee vanhempaa ja lapsia kotona näiden ongelmien 
kanssa konkreettisin keinoin. Varsinaista päihde- tai terapiatyötä perhetyö ei tee, 
mutta antaa työkaluja arkesta selviämiseen. 
 

Yhteisötasolla asiakkaiden palvelutarve näyttäytyy ennaltaehkäisevän työn sekä verkostotyön teke-

misen tarpeena. Ennaltaehkäisevän työn tulee tukea vanhemman jaksamista. Perhetyö kuvaillaan 

osaksi perheen ”palvelupalettia”, perheohjaajan työskennellessä palveluohjauksellisella työotteella.  
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Perhetyö osana perheen palvelupalettia (sosiaalityö, terapia, välitystiliasiakkuus, neu-
volapsykologi), perheohjaaja näkee tilanteen kotona ja varmistaa osaltaan että perhe 
käyttää muita heille tarpeellisia palveluja.   
 

Aineiston mukaan perhetyön tarvetta on palvelutarpeen kartoittamisessa. Ennenaikaisesti aloitetulla 

perhetyöllä on koettu arvioitavan perheen palvelutarvetta, ”haistellaan tilannetta”. Palvelutarpeen 

näkökulmasta perheet ovat aika vaativaa tukea tarvitsevia. Palvelutarpeen taustalla on usein saman-

aikaisesti monia eri ongelmia/haasteita. Asiakkaiden palvelutarpeeseen vastaamiseksi palveluohjauk-

sellisella työotteella tulee huomioida myös yhteiskunnallisia ilmiöitä. Tällainen yhteiskunnallinen ilmiö 

oli vastauksissa nimetty työttömyys.  

 

7.6 Toimenpiteet palvelutarpeeseen vastaamiseksi 

 

Vastaajilta/yhteistyökumppaneilta kysyttiin mitä pitäisi tehdä, jotta lapsiperheiden perhetyön palve-

lutarpeeseen pystyttäisiin vastaamaan varhaisessa vaiheessa ja ennaltaehkäisevästi – tulevaisuu-

dessa osana perhekeskustoimintamallia? Tähän kysymykseen tuli runsaasti vastauksia: samalta vas-

taajalta useita erilaisia toimenpide-ehdotuksia. Aineiston mukaan perhetyön palvelutarpeeseen vas-

taamiseksi työskentelyn fokus tulee kohdentua varhaiseen tukemiseen sekä monitoimijaiseen arvi-

ointiin (liite 8). 

 

Varhaisessa tukemisessa työskentelyyn liittyvät ennakointi, matalan kynnyksen palvelut sekä verkos-

totyö vaativammissa palvelutarpeissa. Ennakointi on konkreettista kiinnostusta perheen tilannetta 

kohtaan. Jokaisen perheitä kohtaavan ammattilaisen tulee kysyä, havainnoida sekä arvioida perheen 

palvelutarvetta ja tiedottaa perhetyön palvelun olemassaolosta. Perhetyötä palveluna tulee olla saa-

tavissa riittävästi sekä helposti. Monitoimijainen arviointi tukee palvelutarpeeseen vastaavuutta si-

ten, että toimitaan palveluohjauksellisella työotteella niissä ympäristöissä, joissa kohtaamme lapsi-

perheitä. Siksi perheitä kohtaaville ammattilaisille on jaettava tietoa perhetyöstä palveluna. 

 

Palvelutarpeeseen vastaamisessa ennaltaehkäisevään työhön huomion kiinnittäminen sekä ennalta-

ehkäisevän tuen saaminen kotiin nimettiin asioiksi, joilla pystyttäisiin vastaamaan palvelutarpeeseen. 

Jotta tämä olisi mahdollista, palveluista tiedottamista ja markkinointia tulisi lisätä ja kohdentaa sekä 

perheille että perheiden parissa työskenteleville ammattilaisille. Palveluista pitäisi informoida lasten 

ja perheiden toimintaympäristöissä, esimerkiksi ekaluokkalaisten kouluun tutustumispäivässä. Am-

mattilaisille perhetyön sisällön tutuksi ja näkyväksi tekeminen on osa työhön perehdyttämistä.  

 

Järjestöjen, seurakunnan, neuvoloiden ym. perehdyttäminen. Tahot jotka toimivat 
lasta odottavien tai pienen lapsen vanhempien kanssa. Näiden tahojen tulisi saada 
lisää tietoa siitä mitä perhetyö nykyään on ja että se voi olla hyvin varhaisen tuen ja 
matalan kynnyksen palvelua ja apua. Näiden tahojen olisi tärkeää osata markkinoida 
perheille perhetyötä ja motivoida vanhempia yhteydenottoon tai antamaan lupa ottaa 
yhteyttä hänen puolestaan. 
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Ennaltaehkäisevänä toimintana ehdotettiin myös kotipalvelun ja perhetyön yhdistämistä. Kotiapu ja 

”hengähdyshetket vanhemmille” nimettiin keinoiksi, joilla pystyttäisiin vastaamaan palvelutarpee-

seen riittävän ajoissa. Puheeksi ottaminen sekä pikkulapsiperhetyöhön panostaminen varhaisessa 

vaiheessa ovat merkityksellisiä keinoja ennaltaehkäisevän työskentelyn näkökulmasta. 

 

Panostaminen pienten lasten perheiden tukemiseen mahdollisimman varhain on tär-
keää. Läheinen yhteistyö neuvolan kanssa. Palveluun ohjaavien tahojen tulee ottaa 
työmuoto esiin mieluummin liian varhaisessa kuin hankalaksi edenneessä tilanteessa, 
koska motivointi voi kestää pitkäänkin. 

 

Koska varhainen tuki on vaikuttavampaa kuin korjaava työ, pitäisi kynnyksen palveluihin pääse-

miseksi olla matalan. Erityisesti neuvolan työntekijät korostivat vastauksissaan avun nopeaa/nope-

ampaa saatavuutta, esimerkiksi 1–2 viikon sisällä. Vastauksissa viitattiin palvelutarpeen arviointiajan 

venymiseen sekä oikea-aikaiseen palvelutarpeeseen vastaamiseen.  

 

Palveluohjaajan kautta perhetyön saatavuus pitkittyy ja toiminta kankeaa, ei apua 
ensihätään. Nykyisellään jo pelkkä palvelutarpeen arviointi aika saattaa venyä yli kuu-
kauden päähän.  
 
Ensiapu ja avun arviointi mahdollisimman nopeasti, kun perhe vielä vastaanottavai-
nen ja toiveikas. 

 

Vanhemmilta suoraan kysyminen nimettiin palvelutarpeiden kartoittamisen keinoksi. Neuvoloiden 

merkitys tuen tarpeen havainnoijina ja kartoittajina korostui muiden kuin neuvolan työntekijöiden 

vastuksissa. Lisäksi koulu ja varhaiskasvatus nimettiin paikoiksi, joissa arviointia ja kartoitusta tulee 

tehdä. 

 

Vanhemmilta voisi kysyä esim. neuvoloissa/koulussa, mitä palveluita vanhemmat tar-
vitsisivat.  
 
Tiiviimpi yhteistyö perhetyön ja neuvolan välillä. Neuvolan asiantuntemukseen tar-
peen määrittäjänä pitäisi luottaa. 

 

Palveluun ohjautumiseksi matalalla kynnyksellä, tulisi ohjautumisprosessia selkiyttää. Yleisesti palve-

luun ohjautumisen prosessin pitäisi olla perheille mahdollisimman yksinkertainen ja helppo. Sekä 

perheiden että niin kutsutun lähettävän tahon – palvelutarpeen havainneen – suorat yhteydenotot 

perheohjaajiin pitäisi olla mahdollisia tapoja päästä perhetyön palvelun piiriin. Lisäksi sähköinen yh-

teydenotto mahdollisuus nimettiin yhteydenottokynnystä madaltavaksi keinoksi. 

 

Olisi tärkeää että perheet ohjautuisivat varhaisessa vaiheessa palveluiden piiriin, tässä 
esim. neuvolat ovat tärkeässä roolissa. Perhetyöhön ohjautumisen pitäisi olla yksin-
kertainen prosessi mikä ei edellytä monen eri ammattilaisen arviointia vaan että 
perhe voisi helposti ohjautua esimerkiksi neuvolan kautta suoraan perhetyöhön. 

 

Palvelutarpeeseen vastaamisessa nostettiin esille asennemuutoksen tarpeellisuus työntekijälähtöi-

sestä perhelähtöiseksi. Perhetyötä tulisi olla saatavissa perheen tarpeen mukaan – muullonkin kuin 

kello 8.00–16.00 välillä. Asennemuutoksen lisäksi tarvittaisiin enemmän työntekijäresursseja. Työn-
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tekijäresurssien lisääminen nähtiin tarpeellisena sekä yleisesti että kohdennetusti eri palveluihin. Ai-

neiston mukaan tarvittaisiin omat perheohjaajat äitiys- ja lastenneuvoloiden, varhaiskasvatuksen 

sekä lastensuojelun perhetyöhön. Myös perhetyön palvelun porrastaminen eri palvelutasoille nimet-

tiin lapsiperheiden palvelutarpeeseen vastaamisen keinoksi.  

 

Ennaltaehkäisevään työhön tulisi kiinnittää huomiota, että vanhemmat jaksavat. Per-
hetyö ei voi silloin tapahtua klo 8-16 välillä vaan työntekijöiden tulisi tehdä työtä tar-
peen mukaan, perhelähtöisesti, ei työntekijä lähtöisesti.  

 
Riittävä resurssointi ja palvelun porrastaminen esim. neuvolaan oma matalan kynnyk-
sen ennaltaehkäisevä perhetyö.   

 

Jo käytössä olevia hyväksi havaittuja keinoja tulisi edelleen hyödyntää: tehtävä vauvakäyntejä sekä 

järjestettävä lisää perheleirejä. Keinona palvelutarpeeseen vastaamiseksi nimettiin maksuton perhe-

valmennus, joka olisi pakollinen. Toisena tapana vastata palvelutarpeeseen ehdotettiin automaatti-

sesti tarjottavan muutamaa perhetyön käyntiä kaikille raskaana oleville sekä synnyttäneille.  

 

Vauvaperhekäynnit hyviä, enemmän ehkä verkostotyötä muiden toimijoiden kanssa. 
Neuvolapsykologin palvelujen hyödyntäminen varhaisvaiheessa 
 

Aineistossa korostuu yhteistyön tekemisen merkitys palvelutarpeeseen vastaamisessa. Yhteistyötä 

pitäisi tehdä joustavasti - niin yksilötasolla työntekijöiden kesken - kuin verkostomaisesti, yhdessä 

muiden lapsiperheiden kanssa työskentelevien toimijoiden kanssa. Yhteistyötä pitäisi tehdä tiiviisti 

esimerkiksi yhteisten kotikäyntien muodossa, taikka hyödyntäen muiden toimijoiden ammatillista 

osaamista pyytämällä konsultaatio apua. Lisäksi tulisi parantaa tiedonkulkua sosiaali- ja terveyden-

huollon palvelujen välillä. Fyysesti lähekkäin olevat toimitilat nimettiin yhteistyötä edistäväksi teki-

jäksi.  

 

Vain haastavimmat (mm. moniongelmaisuus, vastentahtoisuus, vaikeuksien kieltämi-
nen) perheet sosiaalityön asiakkaiksi. 

 

Jotta palvelutarpeeseen pystyttäisiin vastaamaan, pitäisi olla riittävästi eri ikäisiä sekä eri koulutus-

pohjasta olevia ammattitaitoisia ja tehtäväänsä sitoutuneita työntekijöitä. Työntekijöiden työssä jak-

samiseksi tulee huomioida työntekijöiden työhyvinvointi. Johtamisen osalta tämä edellyttää esimer-

kiksi koulutuksen ja työnohjauksen järjestämistä yhteisiin aiheisiin liittyen.  

 

Tarvitaan mahdollisuus joustavaan yhteistyöhön eri toimijoiden välillä. Sitä helpotta-
vat toimiminen ”saman katon alla”, koulutukset ja työnohjaus yhteisiin aiheisiin liit-
tyen, yhteisten käytäntöjen luominen. 
 

Tuotiin esille myös se, että perheohjaajilla ja sosiaalityöntekijöillä tulisi olla sama esimies. Eri esi-

miesten alaisuudessa toimiminen koettiin käytännössä hankalaksi. Lisäksi työntekijöiden keskinäisten 

”henkilökemioiden” huomioiminen työntekijävalinnoissa sekä työntekijöiden työhön sitouttaminen 

nimettiin palvelutarpeeseen vastaamiseen vaikuttavaksi tekijäksi.   

 

Työntekijöitä valittaessa pitäisi ottaa huomioon henkilökemiat työntekijöiden kesken. 
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7.7 Perheohjaajien osaamisvaatimukset asiakkaiden palvelutarpeeseen vastaamiseksi 
 

Kyselyn kuudennen kysymyksen avulla haluttiin saada tietoa perheohjaajien osaamisvaatimuksista. 

Osaamisvaatimuksia tuli peilata lapsiperheiden palvelutarpeeseen. Avoimen kysymyksen muodossa 

kysyttiin, millaista osaamista lapsiperheiden palvelutarpeeseen vastaaminen edellyttää/vaatii sosiaali-

huoltolain mukaista perhetyötä tekeviltä perheohjaajilta? (liite 9). Tähän kysymykseen neljä tervey-

denhuollossa työskentelevää vastajaa jätti vastaamatta sanallisesti, vastauksen ollessa –. Noin puolet 

32 vastaajasta sisällytti vastaukseensa enemmän kuin 2–3 erilaista osaamisvaatimusta.   

 

Sosiaali- tai terveydenhuollon ammattilaisuutta. Kokemusta, ymmärrystä, taitoa olla 
läsnä ja kuunnella. Halua työskennellä lapsiperheiden parhaaksi. Tietoa lapsen kehi-
tyksestä, vanhemmuudesta, perheen rakenteista ja mninaisuudesta. Ymmärrystä ja 
tietoa yhteiskunnan muutoksista, haasteista, ilmiöistä ja vaikutuksista. Kunkin elä-
mäntilanteen arvostamista ja hyväksymistä, hyviä vuorovaikutustaitoja ja yhteistyöky-
kyä. Hienotunteisuutta, topakkuutta, napakkuutta, ammatillista työotetta. Kykyä 
nähdä ”huonossakin” tilanteessa hyvää. Jne. jne. Paljon asioita, jotka Soten perheoh-
jaajilta uskon löytyvän. 

 

Sosiaali- ja terveydenhuoltoalan koulutuksen koettiin olevan osa osaamista. Tiedollisen ja taidollisen 

osaamisen lisäksi koulutus antaa ammatillisen pätevyyden. Ammatillisen pätevyyden lisäksi on omat-

tava vahva ammatti-identiteetti. Sosionomi(AMK) koulutuksen nähtiin tarjoavan laaja-alaista amma-

tillista osaamista, jota voi/tulee vahvistaa lisäkoulutuksilla. Lisäkoulutukset tuottavat myös tarvitta-

vaa erityisosaamista, asiantuntijuutta.  

 

Perheohjaaja tarvitsee koulutuspohjasta tulevaa vankaa tiedollista ja taidollista osaa-
mista erilaisten perheiden kohtaamisesta ja tukemisesta; --- 

 
Sosionomi (AMK) koulutus tarjoaa laaja-alaisen osaamisen. Suuntautumisella ja lisä-
koulutuksilla voi sitten hankkia ammatillisuuden vahvistusta ja erityisosaamista oman 
mielenkiinnon mukaan. --- 

 

Perheohjaaja tarvitsee monenlaisia taitoja, alkaen taidosta tunnistaa perheen ja lasten tuen tarve 

varhaisessa vaiheessa. Osaamista on rohkeus nähdä ja kohdata erilaisia ongelmakohtia perheessä. 

Palveluohjauksellinen työote edellyttää ymmärrystä palvelujärjestelmästä, tietämystä oman kunnan 

palveluista sekä kykyä ja halua ottaa selvää asioista.  

 

Tärkeintä on, että tunnistaa perheen tuen tarpeet. Myös se että tunnistaa perheet 
jotka tarvitsevat ohjausta muiden palvelujen piiriin, esimerkiksi vanhempien päihde- 
ja mielenterveyspalvelujen tarve tai lapsen oma tuen tarve. 
 

Lapsiperheiden palvelutarpeeseen vastaamiseen liittyvään osaamiseen kytkeytyy kyky työskennellä 

moniammatillisesti, asiakkaan osallisuuden huomioivassa monitoimijaisessa verkostossa. Toisaalta 

esitettiin myös vastakysymys: ”Pitääkö perheohjaajien osata kaikki vai olisiko järkevämpää saada 

perhetyöhön työpareja perheneuvolasta, aikuistyöryhmästä, sosiaaliohjaajista, palveluohjaajista???” 

 

Verkostotyöskentelyn lisäksi yhteistyökyky/yhteistyötaidot nimettiin osaamisvaatimuksiksi asiakkaita 

– perheitä ja lapsia – kohdattaessa. Asiakkaan kohtaamisen taitoihin lukeutuvat muun muassa vuo-

rovaikutustaidot, tilannetaju, enakkoluulottomuus, hienotunteisuus, aitous, avoimuus, rehellisyys ja 
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joustavuus. Näiden tekijöiden lisäksi kyky kohdata eri ikäisiä ihmisiä, kyky kunnioittaa perheitä oman 

elämänsä asiantuntijoina sekä arjessa asiakkaan rinnalla kulkeminen ovat perheohjaajan osaamiseen 

liittyviä taitoja.  

 

– – Perheohjaajan tulee olla aito, avoin, rehellinen ja joustava persona, omata 
vahva ammatti-identiteetti (ei tarkoita liian kapeakatseisesti rajattua työnkuvaa!) 
olla asiakkaan rinnallakulkija arjessa, osata motivoida yhteistyöhön, hallita ja 
käyttää luovasti myös toiminnallisia menetelmiä työssään. 

 

Osaamisessa keinot tukea ja ohjata korostuivat useissa vastauksissa. On osattava keinoja tukea 

sekä lasta, että vanhemmuutta niin varhaisessa vaiheessa kuin muutos- ja kriisitilanteissakin. Osat-

taviksi keinoiksi nimettiin voimavarakeskeinen työote, kasvatuksellisten ja toiminnallisten menetel-

mien tuntemus, vuorovaikutusosaaminen sekä ohjaus ja mallintaminen käytännön arjessa. Lisäksi 

IT-taidot nimettiin taidoiksi, joista ei ole haittaa.  

 

Taitojen lisäksi osaamiseen liittyy myös tieto. Asiakkaiden palvelutarpeeseen vastaamiseksi on oltava 

tietoa lasten kehityksestä, kiintymyssuhteesta, eri elämänvaiheista, kriisitilanteista, vanhemmuu-

desta sekä parisuhteesta ja talousasioista. Ymmärrys yhteiskunnallisten ilmiöiden ynnä muiden seik-

kojen vaikutuksista perheeseen, sosiaalilain sekä päihde- ja psyykkisten sairauksien tuntemus autta-

vat palvelutarpeeseen vastaamisessa. Myös työ- ja elämänkokemuksen tuottama tieto nimettiin 

osaksi osaamista.  

 

Psyykkisten sairauksien tuntemista, sosiaalilain tuntemusta sekä oman kunnan palve-
lujen tietämystä. – – 

 
Tietoa lasten kehityksestä, parisuhteista, psyykkisistä asioista, taloudellisista asioista, 
saatavilla olevista palveluista sekä myös muista kuin terveydenhuollon palveluista 
(esim. harrastus- ja muut toimintamahdollisuudet). Hyviä sosiaalisia taitoja markki-
nointia eikä IT-taidotkaan olisi haitaksi. 

 

7.8 Yhteistyö eri ammattialojen edustavien yhteistyökumppaneiden ja perheohjaajien välillä  

 

Kyselyn viimeinen kysymys kartoitti yhteistyötä sosiaalihuoltolain mukaista perhetyötä tekevien per-

heohjaajien sekä yhteistyökumppaneiden välillä. Vastaajia pyydettiin jatkamaan lauseita a) Sujuvia 

yhteistyökäytäntöjä ovat olleet, b) Esteinä yhteistyön sujumiselle olen kokenut ja c) Mitä muuta ha-

luat kertoa.  

 

Sujuvien yhteistyökäytäntöjen osalta yksi vastaajista kirjoitti, ettei hänellä ole kokemusta yhteis-

työstä. Neljä vastaajaa ei ollut vastannut kysymykseen lainkaan. Suurin osa aineiston vastauksista 

olivat lyhyitä, sisältäen 1–2 sujuvaa yhteistyökäytäntöä. Yhteistyön esteitä kartoitettaessa yhdellä 

vastaajista ei ollut kokemusta yhteistyön tekemisestä. Kolme vastaajaa ei vastannut kysymykseen. 

Kuusi vastaajaa ei ollut kokenut yhteistyössä mitään esteitä. Näistä vastaajista neljä ilmoitti työsken-

televänsä sosiaalihuoltolain mukaisissa palveluissa ja kaksi vastaajaa terveydenhuoltolain mukaisissa 

palveluissa. 
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7.8.1 Sujuvat yhteistyökäytännöt yhteistyökumppaneiden ja perheohjaajien välillä  

 

Aineiston mukaiset vastaukset sujuvuuden osalta tiivistyvät monitoimijaisesti tehtävään yhteistyöhön 

(liite 10). Monitoimijainen yhteistyö on jaoteltavissa asiakkaiden, muiden ammattilaisten sekä kolle-

giaaliseen perheohjaajien kanssa tehtävään yhteistyöhön. Jokaisessa yhteistyömuodossa on omat 

erityispiirteensä, jotka eivät välttämättä näyttäydy muille toimijoille.  

 

Asiakkaiden kanssa tehtävään sujuvaan yhteistyöhön liittyvät yhteiset kotikäynnit/asiakastapaami-

set, verkostotapaamiset, työparityöskentely sekä onnistumiset. Yhteiset käynnit ja tapaamiset on 

koettu sujuviksi, kun ne on järjestetty tarvittaessa taikka aloitettaessa perheen kanssa työskentelyä. 

Verkosto- ja työparityö on tuonut mukanaan tunteen yhteisestä yrittämisestä, jossa onnistumisista 

iloitaan yhdessä perheen kanssa.  

 

Työparityö, verkostotyö, konsultaatio ym. yhteinen pohdiskelu. Yhteistyö hyvin toimi-
vaa ja mutkatonta. 

 

Ammattilaisten kanssa tehtävään sujuvaan yhteistyöhön liittyvät konsultaatiot, yhteispalaverit ja tii-

mit ilman asiakasta, reflektointi, yhteydenpito ja suorat yhteydenotot sekä perheohjaajien tekemät 

vauvakäynnit. Kokoontumisiin ilman asiaskasta liitettiin muun muassa työskentelyn suunnitelmalli-

suus esimerkiksi jatkotyöskentely tarpeen määrittelyssä. Yhteydenpitoon sisältyvät puhelinkeskuste-

lut vanhempien luvalla, perheiden muuttuvista tilanteista tiedottaminen ja dialogisuus. Suorien yh-

teydenottojen osalta aiemmin voimassa ollut käytäntö koettiin hyvänä ja helpompana.  

  

Yhteiset keskustelut asiakasperheen asioissa sekä epäviralliset työtekijöiden kesken 
että yhdessä asiakasperheen kanssa. 
 
Dialogisuus ja asioiden reflektointi yhdessä. 
 
Suora yhteys neuvolan ja perhetyöntekijän välillä oli hyvä käytäntö aiemmin.  

 

Perheohjaajien keskinäisen yhteistyön tekemisessä ilmeni vertaistuen merkityksellisyys työssä jaksa-

misen tukena. Työnohjaukselliselliset keskustelut sekä perheohjaajien että yhteistyökumppaneiden 

kanssa ovat tärkeitä. Keskusteluissa mahdollistuu muun muassa osaamisen ja tiedon kartuttaminen 

sekä jakaminen.   

 

Keskustelut toisten perheohjaajien kanssa työssä jaksamisen tukena ovat korvaamat-
tomia asioita, jaettu ahdistus voimaannuttaa. Toinen perheohjaaja on korvaamaton 
peili työssä, pystyy jatkuvasti reflektoimaan kriittisesti omaa työtään, työmenetelmi-
ään ja toimintatapojaan. 
 

7.8.2 Esteet perheohjaajien ja yhteistyökumppaneiden välisessä yhteistyössä 

 

Esteiksi yhteistyön sujumiselle koettiin ammatilliseen yhteistyöhön liittyvät haasteet työntekijöiden, 

asiakkaiden ja palvelun osalta (liite 11). Työntekijöihin liittyvät esteet kytkeytyvät tietämättömyy-

teen, tiedon kulkemattomuuteen ja vuorovaikutuksen ongelmiin, eriäviin näkemyksiin yhteistyön te-

kemisen tarpeellisuudesta sekä ammatillisten työskentelytaitojen puutteeseen. Uudelle työntekijälle 
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palvelut ovat vieraita, eikä ”polku” ole tiedossa. Tiedon kulkemattomuus ammattilaisten välillä, esi-

merkiksi vaikea tavoitettavuus puhelimitse ja tiedon kulkeminen välikäsien kautta nimettiin esteiksi 

sujuvalle yhteistyölle sekä haasteeksi oman työnosuuden toteuttamiselle. Avoimen vuorovaikutuksen 

puuttuminen sekä vapaan puhumisen ja asioiden ihmettelyn rajaamisen kokemus ovat vuorovaiku-

tukseen liitttyviä ongelmia. Ammatillisen työskentelyn taitojen puutteiksi nimettiin oma avuttomuus 

ottaa yhteyttä, epäammatilliset kirjaamistavat, objektiivisuuden puute ja asioiden edelle meneminen. 

Lisäksi asioiden hidas eteneneminen, yhteisen ajan löytämisen vaikeus ja fyysinen erillisyys koettiin 

esteiksi yhteistyön sujuvuudelle.  Fyysessä erillisyydessä maantieteelliset välimatkat sekä työpistei-

den erillisyys vaikuttavat siten, ettei luottamuksellisiille keskusteluille ole paikkoja ja nähdään har-

voin kasvokkain.  

 

Ei ole ollut varsinaisia esteitä, paitsi se että alan uutena työntekijänä nämä palvelut 
ovat aika vieraita. 
 
Vaitiolovelvollisuus, tieto ei kulje molemmin puolin, vaikka olisi perheeltä saatu lupa. 
”Väliaikatietoja” ei saa… vaikeus tehdä omaa työtä, kun ei tiedä, miten perheen arki 
sujuu, tieto yksipuolista, kun kertojana on vain perhe tai sen yksilö. Näkemys voi olla 
hyvin erilainen ammattilaisen näkökulmasta. 

 

Palveluun liittyvät esteet yhteistyön sujuvuudelle ovat yhteydessä palveluohjauksen rooliin, palvelu-

tarpeen arviointiin ja perhetyön palvelun sisällön puutteisiin. Keskitetyn palvelutarpeen arvioinnin on 

koettu hidastaneen ja vaikeuttaneen avun saantia. Lisäksi palveluohjauksen koetaan olevan kaukana 

toimijoista. Esteenä yhteistyön sujuvuudelle on koettu myös perhesosiaalityön ja palveluohjauksen 

roolien vaikeaselkoisuus asiakkuuksien alkaessa. Perhetyön palvelun sisällöllisiksi puutteiksi nimettiin 

oman ravitsemusterapeutin puuttuminen perhetyön palvelusta sekä joustamattomuus perhetyön 

palvelun sisällön suhteen.  

 

Palveluohjaajan kautta asian hoitaminen mielestäni turha koska sujuvammin menis 
suoraan perheohjaajan kanssa kuten aikaisemmin oli. 
 
– – Perheet tapaavat ehkä vain kerran. Vieras työntekijä, ei jatkokontaktia. Palautetta 
tästä tullut.  
 
Tietty joustamattomuus esimerkiksi sen suhteen mikä on perhetyötä tai lapsiperhei-
den kotipalvelua. 

 

Ammatillisesti toteutettuun yhteistyöhön eri ammattialojen edustajien ja perheohjaajien kesken kyt-

keytyvät asiakkailta saadut yhteistyöluvat. Aineistosta ei käy ilmi, onko kyseessä asiakkaiden itsensä 

mahdollisesti asettama este, esimerkiksi yhteistyölupien eväämisen muodossa. Vai onko kyse siitä, 

ettei yhteistyölupaa ole jostain syystä kysytty. 

 

Yhteydenpito, luvat asiakkailta 
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7.8.3 Kehuja ja kritiikkiä yhteistyökumppaneilta 

 

Kyselyn viimeinen kysymys oli avoin kysymys, johon ei ollut pakko vastata. Kysyttiin, mitä muuta 

haluta kertoa? Ennakkoon kysymyksen ajateltiin mahdollistavan tuoda esiin kyselyn aihepiiriin liitty-

viä asioita, joita ei kysymyksiä laatiessa ollut osattu ottaa huomioon.  

 

Kysymykseen saatiin kymmenen vastausta. Vastaukset liittyvät kehittämiseen perhetyön sisällön, 

verkoyhteistyön ja matalan kynnyksen/varhaisen tuen perhetyön työmuodon kehittämiseen. Vas-

tauksiin oli sisällytetty kehittämisehdotusten lisäksi positiivista palautetta.   

 

Teette arvokasta ja haastavaa työtä – minusta ei siihen olisi! 
 
Teette arvokasta työtä <3 
 
Usein olen ajatellut sitä, miten ihmeessä olemme tulleet toimeen aikana ennen perhe-
työtä. Työ kotona perheiden omalla maaperällä riittävän varhain on parasta, mitä per-
heet voivat saada tuekseen. Toimivalla verkostoyhteistyöllä voidaan saada paljon hy-
vää aikaan lapsiperheille. 

 

Perhetyön sisällön kehittämisen osalta koettiin olevan tarvetta kotona tehtävän perhetyön kehittämi-

seen enemmän toiminnalliseen suuntaan: yhdessä tekemiseen, mallintamiseen ja ohjaukseen – 

konkreettisiin asioihin. Keskustelun kautta tapahtuvan ohjauksen nähtiin liittyvän perheneuvolassa 

tehtävään asiakastyöhön. Myös kuntakohtaiset epäkohdat ja puutteet perhetyössä nimettiin avoimen 

keskustelun avulla kehitettäviksi kohteiksi. Verkostotyöskentelyn näkökulmasta on kehitettävä yh-

teistoimintaa kuntoutuspalveluiden – puhe- ja toimintaterapian – ja perhetyön kesken.  

 

Toivon avointa keskustelua kuntakohtaisista epäkohdista liittyen perheohjaukseen ja 
sen puutteisiin. 

 

Koettiin, että matalan kynnyksen perhetyön palvelua ei ole ja sen kehittämiseksi nähtiin hyväksi ko-

keilla mallia, jossa neuvolassa olisi omat perheohjaajat. Toisaalta esitettiin näkemys, jonka mukaan 

perhetyötä pitäisi kehittää ennaltaehkäisevään suuntaan ja entisten kodinhoitajien toivottiin palaa-

van takaisin. Yleisellä tasolla todettiin perhetyötä tarvittavan.  

 

Perhetyötä tarvitaan. Ennaltaehkäisevää eniten. Perheet tarvitsevat tukea arjen jaksa-
miseen. Esim vanhemmat saisivat nukkua, yhdessä opeteltaisiin esim. miten ruokaa 
tehdään, entiset kodinhoitajat takaisin niitä tarvitaan. 

 

7.9 Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus 

 

Tutkimusaineistossa on avoimissa kysymyksissä En tiedä sekä Asiasta ei tietoa tai Asiasta ei koke-

musta -vastauksia. Ensiksi ajattelin, että kyseiset vastaukset tulee jättää huomiotta. Pohdinnan jäl-

keen päädyin siihen lopputulokseen, että nämä vastaukset ovat itsessään merkittäviä. Merkittäviä 

siinä mielessä, että ne kertovat tiedon puutteesta ja kenties sitä kautta palveluohjaukselliseen työot-

teeseen liittyvän osaamisen puutteesta. Syy mistä tiedon/osaamisen puute johtuu, voi olla seurausta 

monesta eri tekijästä. Esimerkiksi työntekijöiden vaihtuvuus ja siihen liittyen riittävän perehdytyksen 

puute, voi olla yksi syy tietämättömyyteen.  
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Aineistossa on perhetyön palvelun sisällöstä poikkeavia seikkoja, jotka olen jättänyt aineistoon. Pe-

rustelen toimintatapaa sillä, etten halua aineistoa valikoimalla ottaa kantaa vastaajien kykyyn erot-

taa eri palvelumuodot toisistaan. Esimerkkinä mainittakoon, että perhetyötä ei koskaan aloiteta sen 

perusteella, että vanhempi ja/tai vanhemmat ovat työttömiä. Työttömyys on kuitenkin ilmiö, josta 

perheohjaajan tulee tietää, jotta hän voi ohjata ja auttaa perhettä oikein palvelujen pariin. Lisäksi 

palvelutarpeen kuvailuissa ilmenee, että perhetyön ja lapsiperheiden kotipalvelun palvelut sekoittu-

vat toisiinsa, kun vastauksissa viitataan kotiapuun esimerkiksi terapia-ajoille ilman lapsia pääse-

miseksi. Olen sisällyttänyt nämä vastaukset tuloksiin sillä perusteella, että asiakaslähtöistä toiminta-

tapaa toteuttaen, tulee pohtia mihin niin sanotusti vedetään raja näiden kahden työmuodon välillä. 

Jos asiointikäyntejä on harvoin tai yksittäinen käynti, onko perheen ja/tai lapsen edun mukaista ha-

jauttaa palveluja ja niin sanotusti tuoda uusia ihmisiä perheen elämään?  

 

Monivalintakysymyksissä ”Kuinka hyvin” alkavat kysymykset sisälsivät ennakkoajatuksen perhetyön 

hyvästä tunnettavuudesta, perhetyön palvelun hyvästä saatavuudesta sekä onnistuneesta palvelu-

tarpeeseen vastaamisesta. Tutkimuksen pätevyyden vahvistumiseksi kysymykset olisi pitänyt muo-

toilla neutraaliin muotoon, esimerkiksi kysymällä Miten perhetyö sosiaalipalveluna vastaa tällä het-

kellä asiakkaidesi palvelutarpeeseen? Vilkan (2015, 128) mukaan -ko ja -kö päätteiset kysymykset 

antavat mahdollisuuden vastata joko kyllä tai ei, jolloinka vastaukset eivät tuota tarkempaa tietoa 

tutkimuksen kohteesta. Perustelujen saamiseksi tämäntapaiset kysymykset edellyttävät jatkokysy-

mystä. Tässä opinnäytetyössä jatkokysymykset esitettiin avoimina kysymyksinä, muun muassa pyy-

dettäessä perusteluja, kertomaan esimerkki ja kuvailemaan asiakkaiden palvelutarvetta.  

 

Tutkimustulosten luotettavuutta arvioitaessa on huomioitava, että saadut tulokset ovat vahvasti 

luonteeltaan laadullisia. Tutkimuskohteena oleva asiakasryhmä, lapsiperheet, ovat voimakkaita tun-

teita ja kokemuksia herättäviä. Luotettavuuden ja toistettavuuden näkökulmasta, mielenkiintoista 

olisi toteuttaa vastaa tutkimus jossain toisessa, vastaanvanlaisessa organisaatiossa. Vilkan (2015, 

193–194) mukaan tutkimuksen tulosten toistuvuus, lisäisi molempien tutkimuksien luotettavuutta. 

Tuen tarpeiden osalta vastaavuus oli löydetty Kouvolassa tehdyssä lapsiperheille tarjottavien palve-

lujen kehittämistyössä (Mauno 2018-09-19). 
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8 JOHTOPÄÄTÖKSET JA JATKOKEHITTÄMISEHDOTUKSET 

 

Opinnäytetyön tutkimuksen tuloksiin kytkeytyvät johtopäätökset etenevät jaoteltuna tutkimuskysy-

mysten mukaisiin teemoihin asiakkaiden perhetyön sosiaalipalvelun palvelutarpeeseen vastaamisen 

toteutumisesta, asiakkaiden perhetyön sosiaalipalvelun palvelutarpeeseen vastaamisen keinoista tu-

levaisuudessa ja sosiaalihuoltolain mukaista perhetyötä tekevien perheohjaajien osaamisvaatimuk-

sista. Palvelutarpeeseen vastaamisen toteutumisessa tulokset liittyvät kyselyn ajankohtaan, 

10.04.2018–15.06.2018 väliselle ajalle. Palvelutarpeeseen vastaamisen keinot ja perheohjaajien 

osaamisvaatimukset ovat yhdistetty perhekeskustoimintamallin mukaiseen verkostomaiseen yhteis-

työhön.   

 

Esittelen johtopäätökset Kimin ja Mauborgnen (2015) kehittämän Sinisen meren strategiaa (Blue 

Osean Strategy) mukaellen. Sinisen meren strategia perustuu neljän kysymyksen muodostamaan 

analyyttiseen työvälineeseen: mitä tulee supistaa, mitä tulee poistaa, mitä tulee korostaa ja mitä 

tulee luoda uutta (Kim ja Mauborgne 2015, 62). Strategian mukainen kehittäminen on mallinnettu 

perhetyön sosiaalipalveluun ohjautumisen osalta (liite 12).  

 

8.1 Palvelutarpeeseen vastaamisen toteutuminen 

 

Vastauksena ensimmäiseen tutkimuskysymykseen – asiakkaiden palvelutarpeeseen – selvitettiin so-

siaalihuoltolain mukaisen perhetyön palvelun nykytilaa perhetyön palvelun tunnettavuuden, palve-

luun ohjautumisen ja perhetyön palvelun saatavuuden näkökulmasta. Lisäksi selvitettiin, miten sosi-

aalihuoltolain mukaista perhetyötä toteutetaan suhteessa Ylä-Savon SOTE kuntayhtymän organisaa-

tioissa työskentelevien yhteistyökumppaneiden asiakkaiden palvelutarpeeseen.  

 

Tutkimustulosten mukaan sekä perhetyön palvelun että perheohjaajan työnkuvan tunnettavuus 

näyttäytyvät ensi alkuun hyviltä, kun tulokset jaotellaan yhdistettyihin Hyvin ja Erittäin hyvin (noin 

70% vastaajista) sekä En lainkaan ja Kohtalaisesti (noin 30% vastaajista) kategorioihin. On tar-

peen pohtia, voidaanko tutkimusaineistossa kohtalaisiksi ja sitä heikommiksi määritel-

tyjä tuloksia pitää riittävinä vai edellyttävätkö tulokset toimenpiteitä perhetyön palve-

lun ja perheohjaajan työnkuvan tunnettavuuden lisäämiseksi yhteistyökumppaneiden 

suuntaan. Oletettavasti perheohjaajan työnkuvan tunnettavuuden osalta tuloksiin vaikuttaa se, että 

perheohjaajat olivat yksi kyselyyn osallistuvista ammattiryhmistä.  

 

Perhetyön palveluun ohjautumisen kyseessä ollen niin toimivat kuin myös korjattavat seikat liittyivät 

palveluprosessiin, asiakkaan ja työntekijöiden kokemukseen palvelusta ja palveluohjauksesta sekä 

monitoimijaiseen yhteistyöhön. Aineisto perustuu vastaajien subjektiivisiin kokemuksiin, joten se 

mikä yksittäisen vastaaja mielestä vaatii korjaamista, voi toisen vastaajan mielestä olla sujuvaa 

(Vilkka 2007, 48–49; Rissanen ja Lammintakanen 2017, 260). 

 

Kimin ja Mauborgnen (2015) lanseeraaman Sinisen meren strategian mukaisesti perhetyön palve-

luun ohjautumisessa tulee poistaa asiakkaiden kierrättäminen viranomaiselta toiselle. 
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Asiakkaan kokemuksen huomiominen ja osallisuuden mahdollistuminen on toteudut-

tava laadukkaassa ammatillisessa työssä.  Lisäksi osallisuuden mukanaan tuoma päätösvalta 

velvoittaa myös asiakasta ottamaan vastuuta omista valinnoistaan ja toimintatavoistaan.  

 

Sujuva palveluun ohjautuminen mahdollistaa työskentelyn aloittamisen nykyistä nopeammin sekä 

tarpeenmukaisin perustein. Palveluun ohjautumisessa eri ammattilaisten rooleja vastuutehtävineen 

on edelleen selkiytettävä. On luotava selkeät toimintakäytännöt palveluun ohjautumiseen 

sekä lisättävä palveluresursseja eli työntekijöiden määrää. Ohje tulee olla mieluiten helposti 

päivitettävässä sähköisessä muodossa.  

 

Käytännön toimenpiteinä asiakkuuteen ohjautumisen osalta on huomiota kiinnitettävä 

työntekijöiden perehdytykseen. Kun työntekijöillä on asianmukaista tietoa, he osaavat parem-

min ohjata asiakkaita oikea-aikaisesti sekä tarpeenmukaisesti kohdennettuihin palveluihin – kuten 

sosiaalihuoltolain mukainen perhetyö. Perehdytykseen sisällytettäväksi aihe kuuluu mielestäni myös 

siksi, että muun muassa lakeihin on kirjattu velvoite yhteistyön tekemiseen, johon on viitattu aiem-

min tässä opinnäytetyössä. Lisäksi viranomais- ja monialaisen yhteistyön tiivistyminen mahdollistuu 

tiedon karttumisen myötä – kohti asiakaslähtöisempää toimintaa. Perehdyttämisen ohella on li-

sättävä palveluohjausta ja tiedottamista sekä työskentelyotteena että työmuotona. Esi-

merkiksi perhetyön ja lapsiperheiden kotipalvelun välillä sekä sosiaalihuoltolain ja lastensuojelulain 

mukaisten palveluiden eroista. Aineiston mukaan käsitteet ja palvelut sekä palveluprosessit ja palve-

lun saamisen kriteerit sekoittuvat tai niistä ei ole tietoa. Lisäksi aineistossa on huomattava määrä en 

osaa sanoa /ei ole tietoa tai arvelen / luulen -vastauksia. Aineiston mukaan esimerkiksi yhteydenot-

tokynnys sosiaalityöhön on korkea. Perhetyön palveluun ohjautumista voidaan edistää jal-

kautumalla konkreettisesti esimerkiksi ammatillisiin tiimeihin sekä perheiden arjen 

elinympäristöihin ja perhepalveluihin.   

 

Kyselyn tulokset ovat huolestuttavia perhetyön heikohkon saatavuuden osalta. Yhteensä 31,3 % 

vastaajista koki perhetyön saatavuuden olevan ei riittävää/erittäin huonoa sekä kohtalaista (kuvio 

5). Kun lukuun lisätään tilanteesta tietämättömien/eivät osaa sanoa vastaajien määrä (9,4%), on 

joukko suurentunut 40,7%:iin. Tuleekin pohtia mihin osatekijöihin en tiedä tilanteesta / en osaa sa-

noa -vastaukset liittyvät. Onko kyseessä tilanne, jossa vastaajalla ei ole kokemusta yhteistyöstä 

ja/tai perhetyön palveluun piiriin ohjauksesta? Vai onko kyseessä perhetyön palveluun ohjaamisen 

jälkeen puutteelliseksi jääneestä yhteistyöstä ja tiedonkulusta – saiko asiakas palvelua/tukea? Vai 

liittyykö vastaus perheohjaajien lukumäärällisen resurssin ja asiakkaiden palvelutarpeen keskinäi-

seen kohtaamiseen, josta vastaajalla ei ole tietoa? Kaikissa kolmessa tilanteessa sekä tiedonkulun ja 

tiedottamisen että osaamisen ja verkostotyöskentelytaitojen parantamisella voidaan aikaansaada 

myönteistä muutosta.     

 

Perhetyön saatavuudessa erityisen huolestuttavaa on kysynnän ja tarjonnan epätasainen kohtaami-

nen. Kyselyn mukaan kriittisiksi solmukohdiksi osoittautuivat palvelun tarjoamiseen ja saamiseen 

linkittyvät tekijät; työntekijäresurssipulan, palveluun vaihtelevasti ohjautumisen, palvelun saamiseksi 
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määriteltyjen liian tiukkojen kriteerien ja asiakkaan kokemuksen huomiotta jättämisen koettiin hei-

kentävän perhetyön palvelun saatavuutta. Jotta epätasainen kysynnän ja tarjonnan kohtaa-

minen sosiaalihuoltolain mukaisessa perhetyön palvelussa on mahdollista saada tasa-

painoon, tulee lisätä työntekijäresursseja sekä perhetyön palvelusta tiedottamista niin 

perheille kuin ammattilaisillekin.  

 

Tulee myös arvioida nykyisiä palvelun saamiseksi määriteltyjen kriteerien soveltu-

vuutta. Arviointia on tehtävä suhteessa eri palvelutarpeisiin, kuten lastensuojelulain perusteella 

myönnettyyn perhetyön palveluun. Arviointia on tehtävä unohtamatta lastensuojelulain edellyttämää 

avohuollon palvelujen ensisijaisuutta lapsen ja perheen tukena, ei tiedon tuottamiseksi tai kontrol-

liksi. Lisäksi on kiinnitettävä enemmän huomioita asiakkaan subjektiiviseen kokemuk-

seen. Työntekijöiden on aidosti kuultava asiakkaiden kertomaa ja toisekseen oltava myös kiinnostu-

neita asiakkaan tilanteesta. Kiinnostuneisuutta on esimerkiksi kysyä suoraan asiakkaalta mitä hä-

nelle/lapsille/perheelle kuuluu – Miten voit?   

 

Terveyden- ja sosiaalihuollon sektoreilla työskentelevien vastaajien näkemykset asiakkaiden palvelu-

tarpeeseen vastaamiseen sosiaalihuoltolain mukaisen perhetyön palvelulla poikkesivat selkeästi toi-

sistaan. Terveydenhuollon sektorilla työskentelevät liittivät palvelutarpeeseen vastaamisen perhe-

työn kohdentumisen osatekijöihin: ohjautumiseen, saatavuuteen ja resursseihin. Sosiaalihuollon sek-

torilla työskentelevät liittivät palvelutarpeen perhetyön sisällölliseen toimintaan niin kutsuttuna pal-

velutehtävänä: perhetyö arvioijana, tukena/mallintajana/ohjaajana ja tavoitteellisena työskentelynä. 

Mielestäni eroavaisuutta selittää muun muassa se, että perhetyön sisältö, työskentelytavat ja palve-

lun myöntämisen kriteerit eivät ole terveydenhuollon henkilöstölle samaan tapaan tuttuja kuin ovat 

sosiaalihuollon henkilöstölle.  

 

Tarkasteltaessa ainoastaan perhetyön sosiaalipalvelun teemallista kohdentumista ja asiansisältöä, 

perhetyö sosiaalipalveluna vastaa yhteistyökumppaneiden näkemykseen asiakasperheiden palvelu-

tarpeesta. Täten perhetyön sosiaalipalvelun toteuttamisessa on siltä osin onnistuttu. Kehittämis-

tarpeet liittyvät suurimmaksi osaksi rakenteellisiin tekijöihin ja toimintaprosesseihin: 

palvelun piiriin ohjautuvuuteen, palvelun saatavuuteen ja perheohjaajien lukumäärään. 

Mielestäni näiden seikkojen kehittäminen edellyttää keskittymistä palvelumuotoiluun, 

jotta koko palveluprosessista saadaan sujuva. Palvelumuotoilun avulla voidaan sujuvuuden lisäksi 

edistää perhetyön sosiaalipalvelun muuntumista aidosti matalan kynnyksen palveluksi. Palveluksi 

tuen tarpeen varhaisessa vaiheessa, perheiden uskaltautuessa ottamaan itse yhteyttä lapsiperheiden 

palveluohjaukseen.   

 

Asiakkaiden palvelutarpeeseen vastaamisen kysymyksessä korostuu toisten työn tuntemuksen mer-

kitys: kuka tekee? mitä tekee? miten tekee? missä tekee? milloin tekee? Johtopäätöksenä tulee li-

sätä informaatiota perhetyöstä palveluna sekä parantamaan tiedonkulkua ammattilais-

ten kesken. Jotta palvelutarpeeseen vastaavuus kohenisi, palvelutarpeen arvioinnissa tulee 

kiinnittää enemmän huomioita sekä asiakkaan omaan kokemukseen että yhteistyöver-

kostossa toimivien yhteistyökumppaneiden näkemykseen palvelutarpeesta. Asiakkaiden 
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palvelutarpeeseen vastaamiseksi tarvitaan myös lisää sosiaalihuoltolain mukaista perhe-

työtä tekeviä työntekijöitä.  

 

Sekä terveydenhuollon että sosiaalityön sektorilla työskentelevät kokivat perhetyön olevan tulokse-

kasta ja vaikuttavaa palvelua. Tuloksekkuus ja vaikuttavuus todentavat sosiaalihuoltolain mukaisen 

perhetyön palvelunmuodon olemassaolon tarpeellisuutta ja toimivuutta. Tosiasia on, että euromää-

räiset resurssit tulevat kunnilta. On pohdittava, miten saada kuntien päättäjät näkemään 

asiakkaiden palvelutarve sekä herättää keskustelua siitä, mikä on heidän (arvo)valin-

tansa palvelutarpeeseen vastaamiseksi. Nähdäänkö varhaiseen tukemiseen panostaminen in-

vestointina tulevaisuuteen? Jolloin mahdollisesti olisi vähemmän korjaavan lastensuojelulain mukai-

sen työn tarvetta. Työskentely olisi enemmän inhimillisestä näkökulmasta lapsen ja perheen edun 

mukaista toimintaa – oikein toimimisen eetoksen ohjaamaa.  

 

Tanskaan syyskuussa 2019 tekemämme sosionomi (YAMK) -opintoihin liittyvän opintomatkan jäl-

keen, olen alkanut pohtimaan: onko Suomessa tarpeen tehdä uudenlaisia yhteiskunnallisia muutok-

sia Tanskan toimintamallin mukaisesti? Tanskassa eriarvoisuuden vähentämistä esimerkiksi terveys-, 

koulutus- ja työllistymiserojen osalta on lähestytty muun muassa yhdyskuntasuunnittelulla, jota ku-

vaillaan sanoilla ”social housing”. Eri puolille Tanskaa on rakennettu edullista asumista tarjoavia 

asuinaluita, joiden rakentamiseen osallistuvat valtio, kunnat ja asumispalveluita tarjoava voittoa ta-

voittelematon järjestö Danmarks Almene Boliger (BL). Asuinalueilla asuu keskimääräistä enemmän 

esimerkiksi maahanmuuttajia ja heidän jälkeläisiään, lapsiperheitä, yksinhuoltajia ja työttömiä. Käy-

tännön tasoilla näillä asuinalueilla toteutetaan kahta pääsuunnitelma, joista ensimmäinen koskee 

asuinalueen materiaalista puolta, kuten asuntojen kunnostamista ja ympäröivän virkistysalueen ra-

kentamista. Toinen pääsuunnitelma on nimeltään sosiaalinen suunnitelma, joka on muokattu paikal-

lisia tarpeita vastaavaksi ja kohdistettu erottelun sekä syrjäytymisen ehkäisyyn. Sosiaalisen pääsuun-

nitelman neljä kohdetta ovat: turvallisuus ja hyvinvointi, rikollisuuden ehkäiseminen, koulutus ja 

työllisyys sekä varhainen ennaltaehkäisy ja vanhempainvastuu. Tanskassa ennaltaehkäisy nähdään 

sosiaalisena investointina, ei kustannuksina. (Stenhøj Andersen 2018-09-27.) 

 

BL:n johtamille asuinalueille on rakennettu kohtaamispaikkoja – kuten Slagelsen Sydbyenin Multihu-

set – jotka tarjoavat tapahtumia, retkiä sekä ryhmätoimintaa eri-ikäisille asukkaille. Muun muassa 

nuorille, äideille ja perheille suunnattua toimintaa ohjataan sekä palkattujen työntekijöiden että alu-

eella asuvien vapaaehtoisten asukasohjaajien toimesta. Toiminnan tavoitteena on yhteisöllisyyden ja 

osallisuuden keinoin auttaa asukkaita tukemaan toinen toisiaan.  Vapaaehtoisuuteen perustuvan yh-

teistoiminnan lisäksi alueella tarjotaan sekä yksilöille että perheille suunnattua tukea. Esimerkiksi 

kun perheeseen syntyy lapsi, työntekijöiden toimesta käydään perheen kotona muutaman kerran: 

kuulostelemassa tilannetta ja mahdollista tuen tarvetta. (Petersen 2018-09-27.) 

 

Yhteistyökumppaneiden asiakkaiden perhetyön palvelutarve on kyselyn aineiston mukaan monimuo-

toinen ja laaja-alainen. Perheiden tuen tarpeet ovat hyvin erilaisia ja siitä syystä palvelutarpeeseen 

vastaamiseksi ei ole olemassa yhtä, kaikille sopivaa mallia. Palvelutarpeeseen vaikuttavat muun mu-

assa lisääntyneet haasteet perhe- ja työelämän yhteensovittamisessa, individualistisen minä/minulle 
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asenteen korostuminen, kollektiivisen koko kylä kasvattaa kasvatusajattelun sekä tukea antavan lä-

hiverkostojen puute, ongelmien kumuloituminen ja muuntuminen ylisukupolvisiksi. Palvelutarpee-

seen vastaamista voidaan kuvailla lyhyesti ”couching” käsitteellä, joka suomessa tar-

koittaa lähinnä valmentamista. Yksilötasolla palvelutarpeeseen vastaamiseen liittyy tiedon, tuen 

ja keinojen antamiseen käytännön asioihin sekä lapsen kasvatuksen ja kehityksen tueksi. Yhteisöta-

solla palvelutarve liittyy perheenä toimimiseen, ”joukkueen valmentamiseen”. Yhteiskuntatason pal-

velutarve näyttäytyy useamman auttaja-/tukitahon tekemänä verkostotyönä. Moniammatillinen ver-

kostotyö on tapa vastata palvelutarpeeseen silloin, kun perheellä on samanaikaisesti pulmia monella 

eri elämän osa-alueella.     

 

Edellä mainittu yksilö-, yhteisö- ja yhteiskuntatason palvelutarve on havaittu myös Kouvolassa lapsi-

perheiden sosiaalipalveluiden perhetyön ja tehostetun perhetyön sisältöä ja kehittämistä tehtäessä. 

Kouvolassa on alettu uudistamaan erityisesti kotiin vietäviä palveluja, perhetyötä osana arviointia ja 

perhetyön saamista riittävän varhaisessa vaiheessa. Kehittämistyötä on tehty yhdessä asiakkaiden – 

asiakaskehittäjien – kanssa. (Mauno 2018-09-19.) 

 

8.2 Palvelutarpeeseen vastaaminen perhetyön sosiaalipalvelulla perhekeskustoimintamallin mukaisesti 

 

Toisena tutkimuskysymyksellisenä teemana selvitettiin keinoja/toimenpiteitä asiakkaiden palvelutar-

peeseen vastaamiseen perhetyön sosiaalipalvelun avulla -– osana perhekeskustoimintamallin mu-

kaista toimintaa. Tutkimustulosten mukaan asiakkaiden palvelutarve on yhteydessä sekä palvelutar-

peeseen vastaamiseen liittyviin toimenpiteisiin että sosiaalihuoltolain mukaisessa perhetyössä työs-

kentelevien perheohjaajien osaamisvaatimuksiin. Tarvitaan palvelutarvetta vastaavaa laaja-

alaista osaamista ja asiantuntijuutta sekä työskentelyssä fokuksen kohdentamista var-

haiseen tukemiseen sekä monitoimijaiseen arviointiin.  

 

Palvelutarpeeseen vastaamiseen liittyvissä toimenpiteissä varhaiseen tukemiseen sekä monitoimijai-

seen arviointiin kytkeytyy ennakointi, palveluun ohjautuminen ja palvelun saaminen helposti ja se, 

että verkostotyötä tehdään vain vaativammissa palvelutarpeissa. Palataan samojen osatekijöiden 

äärelle, jotka nousivat esille perhetyön palveluun ohjautumisessa sekä saatavuudessa. Sähköinen 

yhteydenotto mahdollisuus nimettiin yhteydenottokynnystä madaltavaksi keinoksi. Ylä-Savon SOTE 

kuntayhtymässä on käytössä sähköinen yhteydenottopyyntölomake lapsiperheiden palveluohjauk-

seen (Ylä-Savon SOTE 2019a).  

 

Ennakoinnissa jälleen kerran esille nousevat perhetyön palvelusta kertominen ja palvelun markki-

nointi sekä tuen tarpeiden havainnointi ja kartoittaminen monitoimijaisesti – asiakkaan huomioimista 

unohtamatta. Asiakkaan tuen tarpeiden arvioimisessa tulee olla luottamusta yhteistyö-

kumppaneiden osaamiseen, sillä luottamuspula heikentää yhteistyösuhteen ja pahimmillaan 

myös palvelun laatua. ”Jokaisen työntekijän panos vaikuttaa jollain tavalla toisen työhön ja päinvas-

toin” (Rahkonen 2018, 6).  
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Monitoimijainen arviointi on nostettu keskeiseksi menetelmäksi myös perhekeskustoimintamallin mu-

kaisessa työskentelyssä. Kyselyn tulosten mukaan arviointi toteutuu tällä hetkellä parhaiten viran-

omaisten kesken toteutettuna moniammatillisena yhteistyönä. Tulevaisuudessa tulee korostaa 

asiakkaan – lapsen ja perheen - mukaan ottamista arviointiin ja siinä voidaan hyödyn-

tää perhekeskustoimintamallin kehittämistyön oheistuloksena luotua työvälinettä, jossa 

monitoimitoimijaisen työskentelyn elementit on koottu yhteen. Kyseinen työväline löytyy 

tulostettavassa muodossa esimerkiksi Yhdessä! -hankkeen internetsivustolta (LAPE POHJOIS-SAVO 

2019b). Monitoimijaisessa työskentelyssä korostetaan asiakkaan kohtaamisen merkitystä, kaikkien 

osallistujien myönteistä asennetta työskentelyä kohtaan sekä monitoimijuutta tukevien työmenetel-

mien käyttöön ottamista ja ratkaisukeskeisyyttä. Monitoimijaisessa työskentelyssä onnistumista ar-

voidaan sekä erikseen jokaisen toimijan osalta että yhteisesti. (LAPE POHJOIS-SAVO 2019b.) 

 

Monitoimijaisesti toteutettuun arviointiin on ilmeistä liittää monitoimijaisen arviointimallin käyttö. 

Tässä opinnäytetyössä on aiemmin viitattu monitoimijaisuuteen perustuvaan lapsen ja perheen hy-

vinvoinnin arviointimalliin nimeltä Hyvinvoinnin tähti (kuva 2). Opinnäytetyön tutkimustuloksiin 

sekä perhekeskustoimintamallin mukaisesti uudistuvaan toimintakulttuuriin perustuen, 

tulisi Hyvinvoinnin tähti -arviointimalli ottaa käyttöön Ylä-Savon SOTE kuntayhtymässä. 

Uusien menetelmien käyttöön ottoon liittyen tulisi jakaa tietoa sekä järjestää koulu-

tusta kaikille lasten ja heidän perheidensä kanssa työskenteleville tahoille, sekä sivistys- ja sosiaali-

toimen, terveydenhuollon, kolmannen sektorin toimijoiden ja yksityisten palveluntuottajien kanssa.     

 

Tutkimuksen tuloksissa esille nousivat paikallisesti hyväksi havaittujen ja toimivien keinojen edelleen 

käyttäminen asiakkaiden palvelutarpeeseen vastaamiseksi, kuten vauvakäynnit ja perheleirit. Koke-

musperustaisesti hyväksi havaittujen ja toimivien keinojen lisäksi tulee hyödyntää ole-

massaolevia virallisia tietolähteitä ja menetelmäpankkeja. Osana lapsi- ja perhepalveluiden 

muutosohjelman hanketyöskentelyä alettiin sekä kokoamaan, kouluttamaan että tekemään tunne-

tuksi strukturoituja menetelmiä, joiden vaikuttavuudesta on tutkimustietoa ja joiden kohderyhmänä 

ovat alle 18-vuotiaat lapset sekä heidän perheensä. Tiedot menetelmistä on koottu internet sivus-

tolle, Kasvun tuki -nimiseen tietolähteeseen. Kasvun tuki -tietolähteen ylläpito, työmenetelmien arvi-

ointi ja työmenetelmien käyttöön kouluttaminen on osa yhteistyöhanketta, jossa toimijoina ovat 

Suomen Itsenäisyyden juhlavuoden lastenrahaston säätiö, Suomen mielenterveysseura, Onni ja 

Helmi Karttusen säätiö sekä Lastensuojelun keskusliitto. (KASVUN TUKI 2019.)  

 

Perhetyön palvelun saatavuus asiakaslähtöisesti, niin kutsutun virka-ajan ulkopuolella, 

on yksi sosiaalihuoltolain mukaisen perhetyön palvelumuotoon liittyvä kehittämiskohde. 

On perusteltua keskustella, voitaisiinko työaikamuodon muutoksilla vastata paremmin 

sekä asiakkaiden palvelutarpeeseen että työntekijöiden työhön sitoutumisen edellytyk-

siin.  Nykytilanteessa tarve on asiakaslähtöistä ja toteutus työntekijälähtöiseen joustoon perustuvaa.  

Jatkossa työaikamuutoksen tarpeen tarkastelu tulee olla osa perheohjaajien työhyvinvointiin, perhe- 

ja työelämän yhteensovittamiseen sekä asiakkaan oikeuksiin, palvelun laatuun ja Ylä-Savon SOTE 

kuntayhtymän asiakaslähtöistä hoivaa ja hyvinvointia korostavaan toimintastrategiaan liittyvää poh-

dintaa. Ylä-Savon SOTE kuntayhtymän strategian (Ylä-Savon SOTE 2019b) mukaan kuntayhtymän 
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toimintaperiaatteita ovat muun muassa asiakaslähtöisyys, laadukkaat ja vaikuttavat palvelut sekä 

ammatillisuus. Kriittisiin menestystekijöihin on sisällytetty esimerkiksi perhekeskustoimintamallin 

käyttöönotto, joustavuutta, palvelukykyä ja tehokkuutta tukevat prosessit sekä rakenteet ja ammat-

titaitoinen, oma-aloitteinen, työkykyinen ja hyvinvoiva henkilöstö.  

 

Käytössä olevasta liukuvasta kello 07.00 ja 21.00 välille sijoittuvasta työajasta huolimatta on osoit-

tautunut haasteelliseksi vastata erityisesti ilta-aikaan – kello 18.00 jälkeen – kohdentuvaan tuen tar-

peeseen. Tutkimuksen tulosten mukaan tarvitaan asenteellisia muutoksia, jotta tilanne kohenee tältä 

osin. Oletettavasti tarvitaan myös rakenteellisia muutoksia, jotta työskentelystä muodostuu laadukas 

sekä tuloksekas jatkumo. Tällä hetkellä on jokaisen työntekijän henkilökohtaisella vastuulla sovittaa 

aikataulullisesti yhteen asiakasperheissä työskentelyyn liittyvät kotikäynnit, verkostopalaverit, asioin-

tikäynnit ja niin edelleen. Jos tuen tarve perheessä ajoittuu ilta-aikaan, pitäisi vastaavasti pystyä 

aloittamaan työpäivä myöhemmin. Usein työpäivän myöhemmin aloittamisen esteeksi muodostuvat 

verkostopalaverit tai muut työskentelyyn liittyvät kokoontumiset, jotka on sijoitettu aamupäiviin. Toi-

sekseen pitkät – normityöajan ylittävät – työpäivät kerryttävät ylityötunteja. Ylityötunnit korvataan 

vapaapäivien muodossa, jolloin saattaa alkaa työntekijää kuormittava kierre: jos on päivän vapaalla, 

joutuu tekemään työviikkoon kuuluvat tehtävät neljässä työpäivässä.  

 

Asiakaslähtöiseen palvelutarpeeseen vastaamiseksi perheohjaajia tarvitaan määrälli-

sesti nykyistä enemmän. Tutkimustulosten mukaan perheohjaajien määrä oli kyselyn ajankoh-

tana riittämätön. Palvelutarpeeseen ei pystytä vastaamaan tuen tarpeen varhaisessa vaiheessa, no-

peasti ja riittävän tiiviillä intensiteetillä. Tammikuussa 2019 perhetyöhön lisättiin työntekijäresurs-

seja, palkkaamalla vuoden ajaksi kolme uutta perheohjaajaa vaativaan lastensuojelun perhetyöhön. 

Tuleva vuosi osoittaa, millaisia vaikutuksia lisäresursseilla on ollut: esimerkiksi, onko lisäresurssien 

ansioista pystytty vastaamaan aiempaa enemmässä määrin varhaisen tuen perhetyön tarpeeseen?  

Myös yksityiset palveluntuottajat tuottavat perhetyön palveluja. Ostopalveluja käytetään muun mu-

assa korvaamaan työntekijäresurssien puutetta. Ostopalveluna toteutetun perhetyön nähdään vas-

taavan paremmin ilta- ja viikonloppuaikaan sijoittuvaan perhetyön tarpeeseen sekä intensiivisesti – 

useita kotikäyntejä viikon aikana – toteutettuun perhetyön palvelutarpeeseen. Lisäksi on huomattu, 

että yksityiset palveluntuottajat toimivat joustavimmin ehdoin. Esimerkiksi perhetyötä vastaavassa 

palvelussa he kuljettavat asiakkaita ja heillä on käytössään rahallisia resursseja palvelun sisällön 

tuottamiseksi suoraan asiakastyöhön. Tuleekin pohtia, jääkö nykymuotoisena toteutetun 

perhetyön rooliksi toimia eräänlaisena laastariapuna – intensiivisemmän työskentelyn 

ollessa haastavaa toteuttaa.  

   

Tulevaisuudessa palveluun ohjautumisen prosessia on edelleen muokattava sellaiseksi, ettei asia-

kasta niin sanotusti luukuteta - siirretä eteenpäin - työntekijältä toiselle. Neuvolan ehkäisevän 

perhetyön käynnistymisen lisäksi porrasteisuuden luominen perhetyön palveluihin 

osana palvelutarpeeseen asianmukaista vastaamista, on se mitä voidaan luoda uutta. 

Porrasteisuuden kehittämisen ohella tulee vaihtoehtoisesti tarkastella perhetyön palve-

lua eri sisältöisinä palvelupaketteina. Voidaanko palvelupaketit räätälöidä joustavammin asiak-

kaiden palvelutarvetta vastaavaksi, sisältäen enemmän joustoa ja tarpeen mukaisia muutoksia? Ja 
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miten omatyöntekijä malli soveltuu SHL:n mukaisen perhetyön palveluun? Onko tehtävä selkeä 

työnjako ehkäisevän perhetyön sekä SHL:n ja LS:n mukaisen perhetyön palvelun välillä? 

Pohdinnassa voidaan hyödyntää Pohjois-Savon LAPE-kehittämistyön tuloksena julkaistua kahta työ-

kirjaa. Vuonna 2018 julkaistiin Monitoimijaisen perhetyö ja perhekuntoutuksen -työkirja nimeltä Per-

hetyön perhonen (LAPE POHJOIS-SAVO 2018). Seuraavana vuonna julkaistiin Mikä ihmeen perhe-

keskustoimintamalli -työkirja (LAPE POHJOIS-SAVO 2019c).  

 

8.3 Perheohjaajien osaamisvaatimukset asiakkaiden palvelutarpeeseen vastaamiseksi perhekeskustoimintamallin 

mukaisesti työskennellen  

 

Työntekijäresurssien lisääminen ja perhetyön palvelumuodon sisällyttäminen muihin palveluihin – 

kuten neuvolaan – nostettiin myös vastauksissa esille. Tuleekin pohtia, ovatko omat perheohjaajat 

eri palveluissa asianmukainen toimenpide palvelutarpeeseen vastaamiseksi. Tuleeko sen sijaan hyö-

dyntää keskitettyä perhetyön palvelua konsultaatiota pyytämällä tai jalkauttamalla per-

hetyön palvelua ja osaamista muihin palveluihin – kuten varhaiskasvatukseen ja kouluille. 

Tällä hetkellä kuntien järjestämä tuki sosiaalipalveluissa on suurimmaksi osaksi joko niin kutsuttua 

korjaavaa työtä tai työskentelyä silloin, kun on jo herännyt huomattava huoli – asiakkaiden täyttä-

essä tietyt kriteerit tuen saamiseksi. (Petrelius 2017-12-13).  

 

Työntekijöiden heikon sitoutumisen lisäksi perhetyön palvelutarpeeseen vastaamisessa nostettiin 

esille johtaminen: haasteellisuus työskennellä eri esimiesten alaisuudessa sekä henkilökemioiden 

huomioiminen työntekijävalinnoissa. Ilmeistä ristivetoa aiheuttaa se seikka, että perheohjaajat työs-

kentelevät terveydenhuollon koulutuksen omaavan johdon alaisuudessa. Asiakkailla on sosiaalihuol-

lon asiakkuus ja siitä vastaavat sosiaalihuollon koulutuksen saaneet perhesosiaalityöntekijät sekä 

johto. On tarpeen pohtia miten käy ennaltaehkäisevän työn, jos perhetyön palvelu sekä 

johtaminen siirtyvät sosiaalihuollon puolelle. Lisäksi on tarpeen pohtia työntekijöiden 

työyhteisötaitojen merkitystä muun muassa palvelutarpeeseen vastaamisen osateki-

jänä.  

 

Työntekijöiden henkilökohtaiseen osaamiseen panostaminen sekä tutkimuksessa toi-

vottujen yhteisten koulutusten järjestämisen merkitys korostuu. Molemmat osatekijät 

edesauttavat yhteisen ymmärryksen muodostumista ja vahvistavat työyhteisö- ja verkostotyöskente-

lytaitoja. Tuolloin henkilökemioihin perustuva ajattelu ei enää ohjaisi työntekijöiden toimintaa. Rah-

konen (2018, 6) arvioi työyhteisö- ja verkostotyöskentelytaitojen osaamisen olevan yhteydessä koet-

tuun työhyvinvointiin ja työssä jaksamiseen. Työhyvinvoinnilla ja työssä jaksamisella on puolestaan 

yhteys työhön sitoutumiseen sekä työn tuloksellisuuteen.  

 

Perheohjaajan työssä tarvitaan tutkittua fakta tietoa, menetelmällistä osaamista ohjata ja tukea sekä 

taitoa tehdä yhteistyötä niin asiakkaiden kuin myös yhteistyöverkoston kanssa. Laaja-alaisen osaa-

misen ja asiantuntijuuden lähtökohtana on ammatillinen pätevyys. Tutkimuksen aineiston mu-

kaan perhekeskustoimintamallin mukaisessa toiminnassa tulee pysyttäytyä nykyisessä 

pätevyysvaatimuksessa, joka on sosionomi (AMK) -tutkinto. Tämän lisäksi tulee taata 
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mahdollisuus syventää osaamista asiantuntijuudeksi lisäkoulutusten avulla. Parasta tie-

tysti olisi, että työnantaja sitoutuisi kustantamaan kyseisiä koulutuksia riittävässä määrin ja osaamis-

tarpeisiin kohdennetusti.   

 

Tutkimuksen tulokset asiakkaiden palvelutarpeesta ja perheohjaajan osaamistarpeista korreloivat 

Rahkosen (2018, 3) Pohjois-Savossa toteuttaman osaamisen kartoituskyselyn kanssa. Kysely kar-

toitti osaamisen vahvistamisen tarpeita alle 18-vuotiaiden lasten ja heidän perheidensä parissa teh-

tävässä työssä suhteessa perhekeskustoimintamallin tehtävien mukaiseen toimintakulttuurin ja pal-

veluiden uudistamiseen lapsi- ja perhelähtöisemmäksi. Kysely kohdennettiin sivistys-, sosiaali- ja ter-

veystoimen sekä seurakuntien ja järjestöjen työntekijöille. (Rahkonen 2018, 3.) 

 

Monialaisen työskentelyn tärkeimpiä taitoja ovat esimerkiksi positiivinen asenne, toisen työn tunte-

mus sekä ammattiataidon kunnioittaminen ja arvostaminen, avoin ja korrekti dialogi, kyky astua yh-

teistyöhön sekä halu oppia uutta. Tärkeimpiä tietoja ovat muun muassa palvelujärjestelmän ja la-

kien tuntemus sekä tiedon ja menetelmien hallinta. Käytännössä osaaminen ja tiedot ilmenevät tie-

donkulun sujuvuutena, tiedottamisen tärkeytenä, verkostojen rakentamisena, selkeänä ja sovittuna 

työnjakona sekä seurantana, asiakkaan kokemuksen tukemisena, kykynä kuulla, kuunnella sekä mo-

tivoida, riittävänä aikana yhteistyön tekemiseksi sekä yhteisen tavoitteen muodostumisena ja niin 

edelleen. Tarvittava osaaminen vanhemmuuden tukemiseksi liittyy suurelta osin vuorovaikutukselli-

siin tekijöihin, esimerkiksi asiakkaan kohtaamiseen sensitiivisesti ja aidosti, kykyyn tunnistaa huoli 

varhaisessa vaiheessa sekä ottaa huoli puheeksi, tunne- ja vuorovaikutustaitoihin ja kykyyn huomi-

oida monimuotoiset sekä monikulttuuriset perheet kokonaisuutena. (Rahkonen 2018, 6–8.) Kyselyyn 

vastanneista yli puolet koki koulutuksen tuottaman osaamisen olevan riittävää työtehtävien vaati-

vuuden kannalta (Rahkonen 2018, 9). 

 

Osaamisen kysymyksessä tulee myös pohtia, mihin niin sanotusti vedetään raja perus- 

ja erityispalvelujen osaamisen välillä. Molemmille palveluille on tarvetta, eikä aikaa ja energiaa 

tulisi käyttää professionaalisten tiukkojen rajojen vetämiseen. Sen sijaan tulee avoimesti keskustella, 

kuinka olemassaolevia niukkoja resursseja voidaan jalkauttaa peruspalveluihin ja hyödyntää par-

haimmalla mahdollisella tavalla – asiakkaiden eduksi. Voitaisiinko esimerkiksi kotikäynneillä 

ottaa käyttöön etäyhteydellä tapahtuva konsultointi ja moniammatillisesti toteutettu 

parityöskentely? Muun muassa videoneuvotteluja sekä koulutuksia olemme jo oppineet etäyh-

teyksin käyttämään. 

 

Perheohjaajien osaamista voidaan tarkastella myös palveluohjauksellisesta näkökul-

masta: että osataan ohjata sekä ohjataan perheitä erityispalveluista kolmannen sekto-

rin tuottamiin palveluihin. Tällaisia palveluja ovat esimerkiksi seurakunnan ja järjestöjen perhe-

kerhot. Perheiden voimaantuessa yhteisölliset kohtaamispaikat voivat kannatella perheitä eteenpäin 

vertaistuen keinoin. Myös päivähoito varhaiskasvatuksen tukimuotona on joskus tarpeen vanhem-

muuden tueksi ja siten lapsen edun mukaista tukea perheelle. Palveluohjauksellisen työotteen toteu-
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tumiseksi perheohjaajilla tulee olla tietoa saatavilla olevista palveluista. Yleensä palveluohjauk-

seen liittyvä tiedonhallinta edellyttää perheohjaajalta omatoimisuutta etsiä ajantasai-

nen tieto.  

 

Jotta verkostotyön tekeminen monitoimijaisesti perhekeskustoimintamallin mukaisena perhe- ja lap-

silähtöisinä toimintatapoina mahdollistuu, on vahvistettava yhteistyökäytänteitä, jotka on to-

dettu sujuviksi (liite 11). Vastaavasti tulee poistaa ja supistaa yhteistyön tekemisen es-

teitä (liite 12). Konkreettiset toimenpiteet ova sellaisia, joihin jokainen työntekijä voi osaltaan vai-

kuttaa. Esimerkiksi eriävistä näkökulmista keskustelun avaaminen lisää ymmärrettävyyttä eroavai-

suuksia kohtaan sekä mahdollistaa niin kutsutun yhteisen ymmärryksen muodostumisen. Perhe-

työn sisällöllistä kehittämistä tulee tehdä yhdessä yhteistyökumppaneiden sekä johdon 

kanssa. Kehittämisessä tulee huomioida myös asiakaspalaute/asiakkaiden näkemys.  

 

Esitellessäni ensimmäisen kerran tutkimusaineistoon perustuvia tuloksia syyskuussa 2018 Varkau-

dessa järjestetyssä LAPE-yhteiskehittämispäivässä, kuopiolaiset perheohjaajat kiinnostuivat erityi-

sesti perheohjaajan osaamisvaatimuksia koskevista tuloksista. He oivalsivat, että kyseisiä tuloksia 

voidaan hyödyntää perheohjaajan työn vaativuuden arvioinnissa. Yleisesti työn vaativuu-

den arvioinnin tarkoituksena on selvittää mitkä ovat työhön kuuluvat työtehtävät, tarvittava osaami-

nen ja vastuut sekä määrittää oikeudenmukainen palkkataso. 

 

Mielestäni on huomioitava, että Sitran (2015) tekemässä selvityksessä sosiaali- ja terveydenhuollon 

palvelujen uudistamiseksi keskitytään terveydenhuollon palvelujen kehittämiseen. Esimerkiksi valin-

nanvapaus, erilaiset virtuaaliset klinikat ja omatoimisuuteen perustuvat hoitopisteet sekä hoidon tar-

peen arviointimenetelmät liittyvät suurimmaksi osaksi fyysisen terveyden edistämiseen. Sosiaalipal-

velut ja sosiaalinen kuntoutus jäävät selkeästi vähemmälle huomiolle. Niiden osalta keskitytään 

enimmäkseen euromääräisiin kustannuksiin ja huoltosuhteen heikkenemiseen liittyvään palvelujen 

uudistamistarpeeseen. Tehdyssä selvityksessä terveyden edistäminen nähdään hyvinvointia tuotta-

vana. Luetun perusteella sosiaalisen näkyväksi tekeminen kaikilla tasoilla – fyysinen, psyykkinen ja 

sosiaalinen taso – on edelleen haasteellista.   

 

8.4 Kehittämisehdotukset perhetyön sosiaalipalvelun toteuttamiselle osana perhekeskustoimintamallia 

 

Tutkimusaineisto kyllääntyy osatekijöistä, jotka olen koonnut neljäksi elementiksi johtopäätöksiin ja 

kehittämisehdotuksiin. Nämä osatekijät toistuvat monessa eri kohtaa, aihetta eri näkökulmista lähes-

tyttäessä. Tutkimuksen tuloksen mukaan, raamien määrittelynä varsinaiselle sosiaalihuoltolain mu-

kaisen perhetyön palvelun toteuttamiselle osana perhekeskustoimintamallin verkostomaista kokonai-

suutta, tulee huomioida seuraavat elementit: 

 

1. On tärkeää lisätä perhetyn sosiaalipalvelusta tiedottamista ja markkinointia (liittyy 

perhetyön palvelun tunnettavuuteen, ohjautuvuuteen, palveluun sisältöön ja palvelutehtäviin, enna-

kointiin varhaisen tukena, ennen kuin tilanteet kriisiytyvät ja ollaan niin kutsutun korjaavan työn vai-

heessa, on oltava läsnä arjessa perheiden toimintaympäristöissä) Tulee ajatella niin, että esimerkiksi 
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tiedottamisessa on onnistuttu, kun perhetyön palveluun ohjautuminen tapahtuu pätevin perustein, 

oikein kohdennetusti sekä varhaisessa tuen tarpeen vaiheessa.      

                                                  

2. Tärkeää on myös työntekijöiden osaamisen ylläpitäminen ja kartuttaminen (tuen tar-

peeseen vastaamiseksi tarvitaan henkilöstön perehdytystä, perheohjaajille lisäkoulutus, toimintaa 

konsultaatioperustaisesti, osaamista monitoimijaiseen verkostoyhteistyöhön sisältäen työyhteisötai-

dot sekä uusien vaikuttavien menetelmien käyttöönotoa – kuten yhteinen hyvinvoinnin arviointimalli 

ja muut vaikuttaviksi todetut menetelmät) Verkostotyön tarve esimerkiksi palvelutarpeen kartoitta-

misessa sekä tarvittavien palvelujen yhteensovittamisessa kokonaisuudeksi. Perhetyössä ohjauksen 

toiminnallisuus on keskeistä. 

 

3. Riittävät työntekijäresurssit perhetyön sosiaalipalvelussa (onko resurssien uudelleen jako 

realistista? mikä on jatkossa ostopalvelujen osuus? Jotta taataan saatavuus nopeasti ja varhaisessa 

vaiheessa sekä oikea-aikaisesti) Huomioitava perheohjaajien työssä jaksaminen ja työhön sitoutumi-

nen. Vastuutettava kuntien päättäjiä päätöksien seurauksista esimerkiksi antamalla tietoa lapsiper-

heiden tilanteesta ja tukimuotojen vaikuttavuudesta: eri tukimuotojen laatu ja määrä huomioiden. 

 

4. Palvelumuotoilun tarve (jossa korostuu asiakaslähtöisyys, asiakaskokemukset, saatavuudessa 

esimerkiksi työaikamuodon pohdinta ja olemassa olevien kriteerien tarkastelu, digitalisaation hyö-

dyntäminen esimerkiksi sähköisten ja helposti muokattavien ohjeistuksien muodossa ja/tai osana 

palvelukokonaisuutta – esimerkiksi digitaalisina kohtaamisina matkapuhelimen kautta) Tärkeää on 

palvelun porrasteisuuden, räätälöityjen palvelupakettien ja omatyöntekijämallin sopivuuden tarkas-

telu palvelutarpeeseen vastamiseksi.  

 

Lopputulema kaikesta edelle kirjoitetusta on, että iskulauserekisteröityä (MARK 2019) mainoslau-

setta mukaellen “Jokaisessa perheitä kohtaavassa työntekijässä tulee asua pieni perheohjaaja” tai 

”Yhteiskunnan äiti” – kuten olen lapsen kuullut perheohjaajaa kutsuvan. Holistinen – perhekokonai-

suuden huomioiva – näkökulma ja asenne sekä palveluohjauksellinen työote ja kollektiivinen kasva-

tusajattelu ovat verkostomaisen työskentelyn lähtökohtia sosiaalihuoltolain mukaisen perhetyön pal-

velun toteuttamisessa.  
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9 POHDINTA 

 

Tutkimusaineistossa asiakaslähtöisyyden näkökulma ilmeni selkeästi sekä ammattilaisten vastauk-

sissa että heidän esille tuomassaan asiakaspalautteessa. Tästä päättelen, että lapsiperheiden parissa 

toimivien ammattilaisten keskuudessa on olemassa sekä tahtoa että myönteistä asennetta palvelu-

jen uudistamista kohtaan. Olennaista on, kuinka kyseinen tahtotila ja positiivinen asenne saadaan 

otettua käyttöön – aktivoitua konkreettiseksi monitoimijaiseksi yhteistoiminnaksi. Tätä opinnäyte-

työtä kirjoittaessani olen pohtinut, tuleeko käyttää sanaa työ vai toiminta? Ja missä yhteydessä? Työ 

kuulostaa vaikealta, lähes pakolta. Toiminta -sana on sävyltään positiivisempi. Molemmat, työ ja toi-

minta, voivat olla aktiivista, tavoitteellista ja tuloksekasta.   

 

Kokonaisuudessaan opinnäytetyön tekemisen prosessi on ollut sekä haastava että antoisa monella 

tavalla. Oman haasteensa muodosti LAPE-muutosohjelman kehittämistyön etenemisessä mukana 

pysyminen. Tiedot tehdystä kehittämistyöstä olivat pitkän aikaa suullisten tiedonantojen, PowerPoint 

-esitysten ja työpapereiden muodossa, kunnes tieto koottiin sanalliseen muotoon esimerkiksi mene-

telmien mallinnuksiksi ja työkirjoiksi. Kyseisistä mallinnuksista – kuten Hyvinvoinnin tähti -arviointi-

malli ja Perhekeskustoiminta -malli – koen saaneeni eniten ”eväitä” omaan ammatilliseen työskente-

lyyni, riippumatta siitä missä muodossa lapsi- ja perhepalveluiden muutos tulevaisuudessa toteutuu. 

Koen, että henkilökohtainen ammatillinen kehittyminen on syventynyt ja liittyy erityisesti tiedonhan-

kintaan. Teoriatiedon lukeminen ja samanaikainen tiedon käytäntöön soveltaminen on kirkastanut 

perheohjaajan työn tarkoitusta ja tavoitetta: mitä työ on ja miksi sitä teemme. Innostus perhetyön 

tekemistä kohtaan on yhä kasvanut ja samalla sen merkityksellisyyden korostaminen myös muille 

tahoille, sekä perheille että ammattilaisille.  

 

Mielestäni on helppo huomata, että ammatillisessa työssä keskitymme yleisesti hyvinvoinnin tähden 

(ks. sivu 22, kuva 2) vaaleansinisten sakaroiden sisältöihin omista professioistamme käsin: muun 

muassa mittaamme kiloja ja senttejä, arvioimme taitoja ja tuen tuen tarpeita sekä tuemme rahalli-

sesti toimeentuloa. Lasten sekä perheiden hyvinvointiin liittyen narratiivinen (kerronnallinen) lähes-

tymistapa – kysyminen ja kuunteleminen – on sitä uutta, jota meidän tulee tietoisesti opetella ja ar-

vostaa. Lisäksi myös monitoimijaisuus on työn tekemisen tapa, jonka merkitys tulee oivaltaa koko-

naisvaltaisen hyvinvoinnin rakentumisessa. Kokonaisvaltainen hyvinvointi edellyttää hyvinvointia fyy-

sisellä, psyykkisellä ja sosiaalisella tasolla. Uskon, että harvoin vanhemmat loukkaantuvat siitä, että 

kysellään vähän tarkemmin ja laajemmin perheen tilanteesta. Välittävä kiinnostus sekä dialogiset 

kysymykset ovat mielestäni osoitus arvostuksesta vanhempaa ja lasta kohtaan.  

 

Haastavaa oli myös pitäytyä sosiaalihuoltolain mukaisen perhetyön kehittämisen teemassa, sillä osal-

listuin henkilökohtaisesti Monitoimijaisen perhetyön ja perhekuntoutuksen yhteiskehittämisproses-

siiin. Ennen opinnäytetyön aiheen täsmentymistä työyhteisömme perheohjaajilta kysyttiin, kuka on 

halukas sitoutumaan perhetyön kehittämiseen ja osallistumaan siihen liittyviin yhteiskehittämispäiviin 

yhdessä sosiaalityöntekijöitä edustavien kanssa: ilmoittauduin ja pääsin mukaan toisena kahdesta 

perheohjaajasta. Opinnäytetyön aiheen täsmennettyä osallistuin satunnaisesti myös Perhekeskustoi-
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mintamallin kehittämisprosessiin liittyviin yhteiskehittämispäiviin. Vaikka LAPE-muutosohjelma päät-

tyi, olen tulevaisuudessa edelleen mukana lapsiperheiden perhetyön palvelujen kehittämistyötä jat-

kavassa toiminnassa. Maakunnallinen kehittämisverkosto on koottu LAPE-muutosohjelmassa mukana 

olleista ja jatkotyöskentelystä kiinnostuneista työntekijöistä. Mukanaoloni mahdollistaa työnantajata-

hon kannustus ja suostumus osallistumiseeni.   

 

Teemassa pitäytymisen haasteeseen liittyy myös se, että perheohjaajan työ on tällä hetkellä enim-

mäkseen lastensuojelun avohuollon tukitoimena toteutettavaa työtä. Tulevaisuudessa työn paino-

piste tulee olla enemmän sosiaalihuoltolain mukaisessa varhaisessa tukemisessa, lastensuojelulakiin 

perustuvan asiakkuuden sijaan. Tähän pääsemiseksi vastuutan kaikkia kanssaihmisiä toimimaan si-

ten, että se on mahdollista. Varhainen tuki mahdollistuu muun muassa ottamalla rohkeasti puheeksi 

havaittu tuen tarve, oli havaitsija perheiden parissa toimiva ammattilainen, ystävä, perheenjäsen, 

muu läheinen tai ohikulkija.  

 

Tutkimuksen tulosten mukaan yhteistyökumppaneiden näkemys paikallisesta lapsiperheiden palvelu-

jen muutoksen suunnasta Ylä-Savossa on yhteneväinen valtakunnalliseen LAPE-muutosohjelman 

toimintaperiaatteisiin ja tavoitteisiin verrattuna. Muutosvaiheessa positiivisen yhteishengen merkitys 

korostuu ja sitä on tarpeen vaalia. Sillä erityisesti lasten näkökulmasta ei ole yhdentekevää mitä pal-

veluja on saatavilla ja millaisia palveluverkostoja rakennamme. Tai olemmeko me aikuiset mukana 

vaikuttamassa yhteiskunnallisiin päätöksiin tai muuhun vastaavaan toimintaan. Valitettavan usein 

niin kutsuttu NIMBY-ilmiö (Not in my backyard) nostaa päätään: asioihin tartutaan ja niihin reagoi-

daan siinä vaiheessa, kun ne koskettavat omakohtaisesti.  

 

Opinnäytetyön kehittämisehdotuksia noudattamalla on mielestäni helppoa edetä perhekeskustoimin-

tamallin ja perhetyön sosiaalipalvelun mukaisen yhteistoiminnan yhteensovittamisessa. Kehittämis-

ehdotusten osalta voidaan tehdä työnjakoa vastuualueittain. Voidaan esimerkiksi sopia, kuka vastaa 

tiedottamisesta ja markkinoinnista sekä kenen vastuutehtävänä on osaamisen kartuttaminen ja yllä-

pitäminen. Oletettu vastaus on, että jokainen työntekijä vastaa tarpeen vaatiessa oikean tiedon an-

tamisesta ja erityisesti henkilökohtaisen osaamisen ylläpitämisestä. Lisäksi tarvitaan keskitettyä tie-

dottamista ja markkinointia. Osaamisen edellytysten täyttymiseksi tarvitaan myös rahaa, resursseja, 

joiden olemassaolosta on johdon huolehdittava. Riittävien työntekijäresurssien ylläpitämiseksi tulee 

toimia siten, että perheohjaajien työhyvinvointia tuetaan kaikilla olemassaolevilla keinoilla. Esimer-

kiksi vaihtelevien työaikojen ja asiakasmäärien tasaisemmalla jakaantumisella perheohjaajien kes-

ken. Oletettavaa on, että tämän toteutumiseksi tarvitaan aikaisempaa avoimempaa keskustelua per-

heohjaajien ja lähiesimiesten sekä johtajien kesken. Neljäs kehittämisehdotuksen elementti, palvelu-

muotoilu, liittyy vahvasti kolmeen ensimmäiseen kehittämistyön elementtiin. Onnistuneella palvelu-

muotoilulla voidaan vastata muun muassa perhetyön sosiaalipalvelun saatavuuden osalta tulleeseen 

negatiiviseen kritiikkiin. Jatkokehittämisehdotuksena esitän palvelumuotoiluun huomion kiinnittä-

mistä ja siihen investoimista – sekä ajallisesti että rahallisesti. Kehittämistyötä tulee tehdä suunnitel-

mallisesti ja vastuullisesti tehtävään nimetyn työryhmän toimesta, esimerkiksi perhesosiaalityönteki-

jöiden ja perheohjaajien sekä heidän esimiestensä yhteistyönä. Mikäli mahdollista, tulee palvelumuo-

toilun lopputuloksena valittu toimintamalli pilotoida ennen varsinaista käyttöön ottoa. 
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Lopuksi totean, että perhekeskustoimintamallin mukaisessa ammatilisessa työskentelyssä tarvitaan 

jokaista lapsiperheitä kohtaavaa työntekijää, aina suorittavalta tasolta johtotasolle saakka. Huomioi-

tava on myös perheiden osallisuus, omatoimisuus ja vastuunotto omasta elämäntilanteestaan kyky-

jensä mukaan. Perhetyö sosiaalihuoltolain mukaisena tukimuotona on yhtä vahva kuin on sen hei-

koin lenkki esimerkiksi palveluun piiriin ohjautumisen tai palvelun saatavuuden osalta. Lasten asi-

oista kyseen ollen, meidän aikuisten ja erityisten perheiden parissa toimivien ammattilaisten tulee 

toimia lasten äänenä ja etujen valvojina. Etenkin pienten lasten hyvinvointi on aikuisten toimista riip-

puvainen. Vanhemmille kohdennettu tuki hyödyttää lasta ja lisää koko perheen hyvinvointia. Van-

hemmuuden tukemisessa perhetyö on sopiva ja tuloksekas työmuoto – osana perhekekustoiminta-

mallin mukaista yhteistyötä. 
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LIITE 1: KYSELYN SAATEKIRJE 

Kysely YLÄ-Savon SOTE kuntayhtymässä työskenteleville sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilai-

sille, jotka työskentelevät 0–12-vuotiaiden lasten ja heidän vanhempiensa kanssa. 

 

Sote-uudistus tuo muutoksia lapsiperheiden palvelujen palvelurakenteisiin. Osana uudistusta on 

käynnissä LAPE-muutosohjelma. Muutosohjelmaan kuuluvassa Yhdessä! -hankkeessa kehitetään 

perhekeskustoimintamallia Pohjois-Savossa. Perhekeskustoimintamallissa yhteistyökäytäntöjä luo-

malla ja vahvistamalla sekä hyvinvointia edistävällä osallistavalla toiminnalla pyritään varhaiseen 

puuttumiseen sekä toimimaan ennaltaehkäisevästi.  

 

Tähän kehittämistyöhön liittyy sosionomi YAMK-opinnäytetyöni – ”Sosiaalihuoltolain mukaisen per-

hetyön paikkaa etsimässä”. Opinnäytetyön tavoitteena on tuottaa tietoa perhetyöstä sekä siitä miten 

sosiaalihuoltolain mukaista perhetyön palvelua tulisi jatkossa järjestää Ylä-Savossa – osana perhe-

keskustoimintamallia. 

 

”Perhetyöllä tarkoitetaan hyvinvoinnin tukemista sosiaaliohjauksella ja muulla tarvittavalla avulla ti-

lanteissa, joissa asiakas ja hänen perheensä tai asiakkaan hoidosta vastaava henkilö, tarvitsevat tu-

kea ja ohjausta omien voimavarojen vahvistamiseksi ja keskinäisen vuorovaikutuksen paranta-

miseksi. Perhetyötä annetaan erityistä tukea tarvitsevan lapsen tai nuoren terveyden ja kehityksen 

turvaamiseksi.”  (Sosiaalihuoltolaki 2014, §18.) 

                     Sosiaalihuoltolaki: https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2014/20141301#L3P13 

 

Tämän opinnäytetyöhön liittyvän kyselyn tarkoituksena on selvittää, miten sosiaalihuoltolain mu-

kaista varhaisen tuen perhetyötä toteutetaan tällä hetkellä paikallisesti Ylä-Savossa. Toisena tarkoi-

tuksena on selkiyttää sosiaalihuoltolain mukaisen perhetyön roolia sekä työn sisällöllisiä elementtejä.  

Kysely on rajattu koskemaan niitä sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisia, jotka työskentelevät 

0–12-vuotiaiden lasten ja heidän vanhempiensa kanssa sosiaali- ja terveydenhuoltolain mukaisissa 

peruspalveluissa Ylä-Savon SOTE kuntayhtymässä. Jos kuulut tähän ammattilaisten joukkoon, ole 

hyvä ja osallistu kyselyyn. Siten olet mukana vaikuttamassa ja kehittämässä palveluja lapsiperheille.  

 

 

Merja Kauppinen                                                  Hannele Vesterlin, Perhekeskuspäällikkö                                                             

Merja.Kauppinen@edu.savonia.fi                            Hannele.Vesterlin@ylasavonsote.fi                                                                  

             

Anne Walden, Yliopettaja                                                                                                                       

Anne-Walden@savonia.fi   

                         

https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2014/20141301#L3P13
http://www.ylasavonsote.fi/etusivu?p_p_auth=KDJgm5Cj&p_p_id=49&p_p_lifecycle=1&p_p_state=normal&p_p_mode=view&_49_struts_action=/my_sites/view&_49_groupId=10715&_49_privateLayout=false
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LIITE 2: SURVEYPAL -KYSELYN KYSYMYKSET  

 

1. Kyselyssä pakollinen kenttä: työskentelen ”valikko”   

- perheneuvolassa: ammattinimike? 

- äitiys-/lastenneuvolassa 

- kouluterveydenhuollossa ala-asteella 

- perhetyössä 

- perhesosiaalityössä sosiaalityöntekijänä 

- ala-asteella kuraattorina 

- kuntoutuksessa (toimintaterapeutit ja puheterapeutit) 

- aikuispsykiatrian avopalveluissa 

- jossain muussa: missä?  

 

2. Miten hyvin tunnet perhetyön sosiaalipalveluna?  

en lainkaan kohtalaisesti hyvin erittäin hyvin 

     

     Miten hyvin tunnet perheohjaajan työnkuvan? 

en lainkaan kohtalaisesti hyvin erittäin hyvin 

 

     Miten hyvin tunnet perhetyön asiakkuuteen ohjautumisen polun? 

en lainkaan kohtalaisesti hyvin erittäin hyvin 

 

    Miten ohjautuminen perhetyön asiakkuuteen sujuu?  

en lainkaan kohtalaisesti hyvin erittäin hyvin 

 

    Perustelut / Mikä ohjautumisessa sujuu hyvin? Missä on korjattavaa? 

 

 

 

3. Kuinka hyvin mielestäsi perhetyötä sosiaalipalveluna on saatavissa? ”valikko” 

ei riittävästi/ erit-

täin huonosti 

kohtalaisesti hyvin erittäin hyvin en tiedä tilan-

teesta/en osaa sa-

noa 

 

Perustelut / Kerro esimerkki 
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4. Kuinka hyvin perhetyö sosiaalipalveluna vastaa tällä hetkellä asiakkaidesi palvelutarpeeseen?  

en lainkaan kohtalaisesti hyvin erittäin hyvin 

 

Perustelut / Kerro esimerkki 

 

 

Kuvaile asiakkaidesi perhetyön palvelutarvetta? 

 

 

5. Mitä mielestäsi pitäisi tehdä, jotta lapsiperheiden perhetyön palvelutarpeeseen pystyttäisiin vas-

taamaan varhaisessa vaiheessa ja ennaltaehkäisevästi – tulevaisuudessa osana perhekeskustoimin-

tamallia?  

 

 

 

6. Millaista osaamista lapsiperheiden palvelutarpeeseen vastaaminen edellyttää/vaatii sosiaalihuol-

tolain mukaista perhetyötä tekeviltä perheohjaajilta? 

 

 

7. Miten toimii edustamasi ammattialan ja sosiaalihuoltolain mukaista perhetyötä tekevien perheoh-

jaajien välinen yhteistyö? jatka lausetta… 

Sujuvia yhteistyökäytäntöjä ovat olleet…. 

 

 

Esteinä yhteistyölle sujumiselle olen kokenut…. 

 

 

Mitä muuta haluat kertoa… 

 

 

Kiitos vastauksistasi!   
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LIITE 3: PERHETYÖN ASIAKKUUTEEN OHJAUTUMISESSA SUJUVAT ASIAT 

 

Palveluun ohjautumisessa 

selkeä toimintakäytäntö 

Palveluun ohjautuminen pal-

veluohjaajalle soittamalla 

Oletettavasti asiakkaiden 

omat yhteydenotot tuloksek-

kaita 

 

 

 

Palvelu- ja toimintaprosessit  

(fyysinen taso) 

 

 

 

 

 

 

 

TOIMIVAN 

KOKONAISUUDEN 

MUODOSTUMINEN 

PERHETYÖN ASIAKKUU- 

TEEN OHJAUTUMISESSA 

Positiivinen asiakaskokemus 

palveluun ohjautumisessa 

Nopea työskentelyn aloitus 

 

Asiakkaan ja työntekijän 

palvelukokemus 

(psyykkinen taso) 

Sujuva palveluun ohjautumi-

nen verkostotyönä 

Sosiaalityöntekijöiden selkeä 

rooli palveluun ohjautumi-

sessa 

 

 

Viranomaisten monitoimijai-

nen yhteistyö 

(sosiaalinen taso) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



         

         79 (87) 

LIITE 4: PERHETYÖN ASIAKKUUTEEN OHJAUTUMISESSA KORJATTAVAT ASIAT 

 

 

Palveluresurssien lisääminen 

Palveluun ohjautumiseen selkeät 

toimintakäytännöt 

Palveluun ohjautumisen ”kierrät-

tämisen” poistaminen 

Työskentelyn aloituksen nopeut-

taminen 

Työskentely aloitettava oikein 

perustein 

 

 

 

 

 

Asiakaslähtöiset palvelu- 

ja toimintaprosessit               

(fyysinen taso) 

 

 

 

 

 

 

 

 

ASIAKASLÄHTÖISEN  

KOKONAISUUDEN 

MUODOSTAMINEN 

PERHETYÖN  

ASIAKKUUTEEN 

OHJAUTUMISESSA 

 

Muutosvaiheen huomioiminen 

Palvelusta tiedotettava asiak-

kaille ja työntekijöille 

 

 

Asiakaslähtöinen 

palveluohjaus             

(psyykkinen taso) 

 

Eri ammattilaisten roolien sel-

kiyttäminen 

Asiakkaan osallisuuden huomioi-

minen 

Viranomais-/monialaisen yhteis-

työn tiivistäminen 

 

 

 

Asiakaslähtöinen- ja mo-

nitoimijainen yhteistyö 

(sosiaalinen taso) 
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LIITE 5: PERHETYÖN SAATAVUUTEEN LIITTYVÄT HUOMIOITAVAT SEIKAT 

                     

 

Vähäiset resurssit 

Palveluun ohjautumisen toteu-

tuminen 

Tiukentuneet kriteerit 

Ei tietoa palvelusta/asiasta  

 

 

 

 

Palvelun tarjoamiseen 

liittyvät tekijät 

 

 

 

 

 

 

EPÄTASAINEN 

KYSYNNÄN JA TARJONNAN 

KOHTAAMINEN SOSIAALI-

HUOLTOLAIN MUKAISEN PER-

HETYÖN PALVELUN SAATAVUU-

DESSA 

 

Työskentely perheessä 

Aloituksen odottelu 

Saatavuuden kohdentuminen 

 

 

Työskentelyn toteutuk-

seen liittyvät tekijät 

 

Asiakkaan tuen tarpeen huomi-

oiminen 

Asiakkaan huomioiva kohtaa-

minen 

 

 

 

Asiakkaan huomioimi-

seen liittyvät tekijät 
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LIITE 6: PERHETYÖN PALVELUN JA ASIAKKAIDEN PALVELUTARPEESEEN VASTAAMISEEN LIITTYVÄT 

TEKIJÄT 

 

 

Perhetyön palveluun ohjautumi-

nen 

Perhetyön palvelun saatavuus 

Perhetyön palveluresurssit 

 

 

 

Perhetyön kohdentuminen 

palveluna 

 

 

 

 

 

 

 

ASIAKKAIDEN PALVELU-

TARPEEN KOHDENTU-

MINEN JA PERHETYÖN 

SISÄLLÖN VASTAAVUUS 

 

Perhetyö arvioijana 

Perhetyö tukena/ohjaajana/mal-

lintajana 

Tavoitteellinen työskentely 

 

 

 

Perhetyön sisällöllinen toi-

minta / palvelutehtävät 

 

Perheiden voimaantuminen 

Suunnitelmallisen työskentelyn 

positiiviset vaikutukset 

 

 

Perhetyön tuloksekkuus / 

vaikutukset 
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LIITE 7: YHTEISTYÖKUMPPANEIDEN ASIAKKAIDEN PERHETYÖN PALVELUTARPEEN KUVAUS 

           

   

 

Kotiapua 

Tukea jaksamiseen  

Käytännön asioissa 

Kasvatuksellinen tuki 

Lapsen kehityksen tueksi 

 

 

 

 

Yksilö tason palvelutarve 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

PALVELUTARPEEN 

MONIMUOTOISUUS JA 

LAAJA-ALAISUUS 

 

Vuorovaikutuksessa 

Arjenhallinnassa 

Kriistilanteissa 

Vanhemmuudessa 

 

 

 

 

Yhteisö tason palvelutarve 

 

Ennaltaehkäisevä työ 

Verkostotyö 

Työttömyys 

Palvelutarpeen kartoitta-

minen 

Moniongelmaisuus 

 

 

 

 

Yhteiskunta tason palvelu-

tarve 
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LIITE 8: TOIMENPITEET PALVELUTARPEESEEN VASTAAMISEKSI SOSIAALIHUOLTOLAIN MUKAISESSA 

PERHETYÖN PALVELUSSA   

          

 

Kotiapu/lepo 

Apua saatava nopeasti 

Palvelusta kertominen/markkinointi 

Ennaltaehkäisevät palvelut 

Hyväksi havaitut menetelmät/kei-

not/työmuodot käyttöön 

Tuen tarpeiden havainnointi ja kar-

toittaminen 

 

 

 

  

 

 

Ennakointi 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

TYÖSKENTELYSSÄ FOKUS 

VARHAISEEN TUKEMI-

SEEN SEKÄ MONITOIMI-

JAISEEN ARVIOINTIIN 

 

 

Matalan kynnyksen palvelut 

Palveluun ohjautumisen helppous 

Palvelun oikea-aikainen saatavuus 

Riittävät resurssit 

Eri palveluihin omat perheohjaajat 

 

 

 

Palvelua ja palveluun 

matalalla kynnyksellä 

 

Moniammatillinen yhteistyö 

Johtaminen 

Toimijat lähekkäin 

Työntekijöiden osaaminen 

Työntekijöiden välinen henkilökemia 

 

 

 

Verkostotyötä vaati-

vammissa palvelutar-

peissa 
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LIITE 9: SOSIAALIHUOLTOLAIN MUKAISTA PERHETYÖTÄ TEKEVIEN PERHEOHJAAJIEN OSAAMISVAATI-

MUKSET  

 

 

Päihde- ja psyykkisten sairauk-

sien tuntemusta 

Tietoa lasten kehityksestä 

Tieto talousasioista 

Tietoa kiintymyssuhteesta 

Tietoa eri elämänvaiheista 

Tietoa kriisitilanteista 

Tietoa vanhemmuudesta ja pa-

risuhteesta 

Ymmärrystä yhteiskunnallisista 

vaikutuksista 

Lakituntemusta 

Työ- ja elämänkokemus 

 

 

 

          

 

 

 

 

Tietoa 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

LAAJA-ALAISTA AMMATIL-

LISTA OSAAMISTA JA ASIAN-

TUNTIJUUTTA 

 

 

 

Keinoja ohjata ja tukea 

Taitoa tunnistaa tuen tarve 

Palveluohjauksellista työotetta 

Vuorovaikutustaitoa 

Yhteistyötaitoja 

Kykyä moniammatilliseen työs-

kentelyyn 

Asiakkaan kohtaamisen taitoa 

IT-taitoja 

 

 

 

 

      

 

Taitoa 

 

Ammatillinen pätevyys 

Asiantuntijuus 

Lisäkoulutus 

 

 

 

Koulutusta 
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LIITE 10: YHTEISTYÖSSÄ SUJUVAT KÄYTÄNTEET YHTEISTYÖKUMPPANEIDEN JA SOSIAALIHUOLTO-

LAIN MUKAISTA PERHETYÖTÄ TEKEVIEN PERHEOHJAAJIEN VÄLILLÄ   

 

  

 

Yhteiset kotikäyn-

nit/asiakastapaamiset 

Verkostotapaamiset 

Työparityö 

Onnistumiset 

 

 

 

 

Asiakkaiden kanssa tehtävään 

yhteistyöhön liittyvät tekijät 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

YHTEISTYÖTÄ MONITOI-

MIJAISESTI 

 

Konsultaatiot 

Yhteispalaverit 

Yhteydenpito 

Suorat yhteydenotot 

Vauvakäynnit 

Reflektointi 

 

 

 

 

Ammattilaisten kanssa tehtä-

vään yhteistyöhön liittyvät te-

kijät 

 

 

Vertaistuki 

 

Perheohjaajien väliseen yhteis-

työhön liittyvät tekijät 
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LIITE 11: YHTEISTYÖN ESTEET YHTEISTYÖKUMPPANEIDEN JA SOSIAALIHUOLTOLAIN MUKAISTA PER-

HETYÖTÄ TEKEVIEN PERHEOHJAAJIEN VÄLILLÄ   

 

 

Tiedon kulkemattomuus 

Ei tietoa palveluun oh-

jautumisesta/palvelusta 

Vuorovaikutukseen liitty-

vät ongelmat 

Hitaus ja ajanpuute 

Eriävät näkemykset 

Fyysinen erillisyys 

Ammatillisen työskente-

lyn taitojen puute 

 

 

 

 

 

 

Työntekijöihin liittyvät haas-

teet 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

AMMATILLISEN YHTEISTYÖN 

TEKEMISEEN LIITTYVÄT TOI-

MINNALLISET JA RAKEN-

TEELLISET HAASTEET  

Palveluohjauksen roolin 

Palvelun sisällön puut-

teet 

Palvelutarpeen arviointi 

 

 

 

Palveluun liittyvät haasteet 

 

Asiakkaan lupa yhteis-

työhön 

 

 

Asiakkaisiin liittyvät haas-

teet 
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LIITE 12: SINISEN MEREN STRATEGIA MUKAINEN KEHITTÄMINEN PERHETYÖN SOSIAALIPALVELUUN 

OHJAUTUMISESSA 

 

PERHETYÖN ASIAKKUUTEEN OHJAUTUMISESSA SUJUVAT JA KORJATTA-

VAT ASIAT – liitteiden 3 ja 4 taulukoiden alakategoriat / yläkategoriat                                                                                                            

 

Poistaa  

Palveluun ohjautumisen ”kierrättämisen” poistaminen / Asiakaslähtöiset toimintaprosessit  

 

Korostaa 

Palveluun ohjautumisessa selkeä toimintakäytäntö / Palvelu- ja toimintaprosessit  

Palveluun ohjautuminen palveluohjaajalle soittamalla / Palvelu- ja toimintaprosessit  

Positiivinen asiakaskokemus palveluun ohjautumisessa / Asiakkaan ja työntekijän palvelukokemus 

Nopea työskentelyn aloitus / Asiakkaan ja työntekijän palvelukokemus   

Sujuva palveluun ohjautuminen verkostotyönä / Viranomaisten monitoimijainen yhteistyö  

Sosiaalityöntekijöiden selkeä rooli palveluun ohjautumisessa / Viranomaisten monitoimijainen yhteis-

työ  

Työskentelyn aloituksen nopeuttaminen / Asiakaslähtöiset palvelu- ja toimintaprosessit  

Työskentely aloitettava oikein perustein / Asiakaslähtöiset palvelu- ja toimintaprosessit  

Muutosvaiheen huomioiminen / Asiakaslähtöinen palveluohjaus  

Palvelusta tiedotettava asiakkaille ja työntekijöille / Asiakaslähtöinen palveluohjaus  

Asiakkaan osallisuuden huomioiminen / Asiakaslähtöinen ja monitoimijainen yhteistyö  

Viranomais-/monialaisen yhteistyön tiivistäminen / Asiakaslähtöinen ja monitoimijainen yhteistyö  

Eri ammattilaisten roolien selkiyttäminen Asiakaslähtöinen ja monitoimijainen yhteistyön  

 

Supistaa 

Oletettavasti asiakkaiden omat yhteydenotot tuloksekkaita/ Palvelu- ja toimintaprosessit  

 

Luoda 

Palveluresurssien lisääminen / Asiakaslähtöiset palvelu- ja toimintaprosessit  

Palveluun ohjautumiseen selkeät toimintakäytännöt / Asiakaslähtöiset palvelu- ja toimintaprosessit  

 

 

 

 

 

 

 

 

 


