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Kokemusasiantuntijuus on jo nousussa, mutta sosiaali- ja terveydenhuollossa voitaisiin hyodyn-
taa viela enemman kokemusasiantuntijoiden ja vertaistukijoiden tietoa. Tutkielman tarkoitus
oli selvittaa millaisia kokemuksia vertaistukija saa antaessaan vertaistukea ja mika motivoi
vertaistukijaa. Tutkimuskysymyksina olivat : millaisia kokemuksia vertaistukija on saanut anta-
essaan vertaistukea vertaistuettaville ja mika motivoi vertaistukijaa? Narratiivisuuden avulla
avattiin vertaistukijoiden kokemuksia omasta kasvustaan Vertaistaloon tulevien tarinoiden
kautta. Opinnaytetyon tavoitteena oli tukea tyoelamakumppani EJY ry:n ja HUSin OLKA-toi-
minnan kehittamistyota.

Merkittavimpina lahteina tutkielmassa kaytettiin Eskola Antin & Kurki Leenan vapaaehtoistyo
auttamisena ja oppimisena, Potilaan laakarilehtea, Duodecim tietokantaa ja Mikkonen Irjan &
Saarinen Anjan Vertaistuki sosiaali- ja terveysalalla. Teoriassa keskityttiin vertaistukijan ainut-
laatuiseen tietoon ja sen hyodyntamisen mahdollisuuksiin. Teoriassa lisaksi kasitellaan psyko-
sosiaalista tukea asiakkaan apuna ja voimaantumista kasitteena vertaistukijan elamassa. Kap-
paleessa seitseman kasitellaan auttamisen psykologiaa ja kappaleessa kahdeksan sosiaali- ja
terveydenhuollon etiikkaa. Huolimatta siita, etta kyseessa on vapaaehtoistyo, se voi tuottaa ja
antaa paljon myos asiakkaan hoidollisella polulla ja arjessa jaksamisessa. Vertaistukija on siis
osa asiakkaan hoidollista polkua.

Aineisto kerattiin teemahaastattelulla. Aineisto analysoitiin sisallonanalyysilla aineistosta lah-
tien. Opinnaytetyo on laadullinen tutkielma. Haastateltavat olivat jokainen eri ajan vertaistu-
kijoina toimineita paaasiassa Olka-pisteilla tyoskentelevia vertaistukijoita. Heista kolme oli
miehia ja yksi nainen. Yksi haastateltavista oli omaisvertaistukija. Lisaksi naiden haastattelu-
jen pohjalta tehtiin lyhyita tarinoita Terveyskylan Vertaistalo.fi-palveluun

Tulosten mukaan voidaan todeta, etta vertaistukijat kokevat paljon positiivisia asioita antaes-
saan vertaistukea. Kuudeksi ylaluokaksi analyysissa muodostui positiivinen palaute, toivon an-
taminen, vertaistukijan ominaisuudet, uusi nakokulma elamaan, omasta kokemuksesta jakami-
nen ja auttamisen ilo. Vertaistukijaa motivoi toimintaan auttamisesta saatu ilo ja myos kiitol-
lisuus hoitohenkilokuntaa ja sairaalaan kohtaan. Suurena motiivina on myos se, jos on itse jaa-
nyt vaille vertaistukea sita kaivatessaan. Lisaksi vertaistukijat painottavat vertaistuen merki-
tysta sairastuneen tukena. Tulevaisuudessa terveydenhuollossa voidaan toivottavasti yha
enemman hyodyntaa vertaistukijoiden (my0s kokemusasiantuntijoiden) osaamista. Tulevaisuu-
dessa vertaistuen tarjoaminen sairastuneelle pitaisi olla itsestaanselvyys ja paljon paremmin
saatavilla. Silloin tarvitaan toki myos keinoja houkutella lisaa vertaistukijoita. Vertaistukijat
kokivat, etta tyonohjaus ei aina toimi ihanteellisesti. Siina voi olla jatkossa yksi kehittamisen
aihe. Tutkielma voi jatkossa toimia myos tietopakettina terveydenhuollossa vertaistuen tar-
keydesta tai sen pohjalta voidaan lahtea kartoittamaan vertaistukijan henkilokohtaisen kasvun
polkua.

Asiasanat: psykososiaalinen tuki, vertaistuki, voimaantuminen
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Experience expertise is already on the rise, but even more knowledge from experience experts and peer
supporters could be utilized in healthcare. The purpose of the thesis was to explore the peer supporters’
own experiences and feelings when giving peer support and what motivated the peer supporters in their
activities. The research questions were: what kind of experiences did the peer supporter give when peer
support was given to peer and what motivated the peer supporter? Through narrativism, the experiences
of peer supporters from their own growth were opened through the stories coming to the Vertaistalo. The
purpose of this thesis was to support the development work of working life partner EJY ry’s and HUS s
OLKA.

The most significant references in this thesis were volunteering by Eskola Antti & Kurki Leena for help
and learning, Patient doctor's magazine, Duodecim database and Mikkonen Irja & Saarinen Anja Peer sup-
port in social and health care. Theoretically, the focus was on the peer supporter’s knowledge and the
potential for its exploitation. In addition, psychosocial support is also discussed as a help for the client
and also empowerment of the peer supporter. In the chapter seven, it is told the psychology of helping
and volunteering and in the chapter eight it is told about social and health ethics in the social and health
care field. Despite being a voluntary work, it can also produce and deliver a lot on the client's care path
and everyday life. Thus, peer supporter is part of the client's therapeutic path.

The material was collected through a theme interview. The material was analyzed by content analysis
from the material. The thesis is a qualitative thesis. The interviewees were peer supporters working
mainly at Olka points for different time periods. Three of them were male and one was a female. One of
the interviewees was a family peer supporter. In addition, on the basis of these interviews, short stories
were made at Health Center Vertaistalo.fi.

According to the results, it can be said that peer supporters experience a lot of positive things when giv-
ing peer support. Six top classes in the analysis consisted of positive feedback, giving hope, traits of peer
supporter, a new perspective on life, sharing one s own personal experience and joy of helping. The peer
supporter is motivated by the joy of giving help and also the gratitude towards the medical staff and the
hospital. It is also a great motive if you have missed peer support when you need it. In addition, peer sup-
porters emphasize the importance of peer support as a support for the client. Hopefully, in the future,
the expertise of peer supporters including experience experts, will be increasingly used in healthcare. In
the future offering peer support to the client should be self-evident and much more accessible. Then, of
course, there must be also ways to attract more peer supporters. Peer supporters felt that professional
guidance was not always ideal. There may be one development topic in the future. In the future, this
thesis may also serve as an information packet on the importance of peer support in social and health
care field or based on this thesis, researcher can start to identify the path of personal growth of a peer
supporter.

Keywords: Psychosocial support, peer support, empowerment
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1 Johdanto

Kokemusasiantuntijuuden hyodyntaminen on jo nousussa. Lapissa on useita kokemustoimi-
joita, mutta heidan omakohtaisia kokemuksia ei viela kovin paljon hyodynneta. Kokemustoi-
mija voi kertoa omakohtaisia kokemuksia sairaudesta tai vammasta ja miten hoitotyo on ha-
nen mielestaan sujunut ja tallainen tieto voi auttaa kehittamaan sairaalan toimintaa. Lapissa
kokemustoimijat ovat myos toimineet sosiaali- ja terveysalan oppitunneilla simulaationaytte-
lijoina. Kokemustoimijoiden kayttaminen on paljon kiinni asenteesta. Kokemustoimija voi aut-

taa esimerkiksi palveluiden kehittamisessa. (Peltopera 2019.)

Vertaistuki aiheena kiinnostaa minua laajalti. Valitsin juuri taman aiheen ja rajasin tyoni kos-
kemaan nimenomaan vertaistukijaa, koska se oli tydoelamakumppanin toiveesta lahtoisin ja
heita tukevaa. Vertaistukijan omaa voimaantumista ei ole tutkittu kovinkaan paljon aikaisem-
min, vaan pelkastaan vertaistukea saavia. Tama opinnaytetyo avaa siis vertaistukea uudesta

nakokulmasta.

Potilaan laakarilehdessa oli uutinen liittyen krooniseen sairauteen sairastumiseen. Kirjoittaja
kuvaa, etta sairastamista voi kuvata kehon tuntemuksilla ja kipua voi luokitella polttavaksi ja
viiltavaksi. Harvoin, jos koskaan, puhutaan sairauden tunteesta: siita, milta tuntuu olla sairas.
Kun ihminen saa diagnoosin jostain kroonisesta, parantumattomasta sairaudesta, jotain hanen
sisallaan muuttuu. Hanesta tulee potilas, eika tuon jalkeen voi enaa suunnitella tulevaisuutta
omilla ehdoillaan. Sairaus tulee mukaan asettamaan lisaehtoja ja koko minakasitys on raken-

nettava uusiksi suhteessa omaan itseen, lahimpiin, tyohon ja vieraisiin. (Salonen 2018.)

Sairauden tunteen tyostamisessa kasitteita sotketaan monesti. Sairauden tunne on kuin epa-
maarainen ohut sumu, jota hengitetaan. Se ei helposti nay ulospain. Siita on turha puhua laa-
karillekaan, kun laakari ei voi tata tunnetta hoitaa eika laakita. Vaikka sairauden tunne on
useimmille nakymaton, toinen ihminen, jolla on sama sairaus, tuo sen nakyville. Sairauden tun-
teen voikin kohdata tunnetasolla vain toinen, joka on kokenut samanlaista. Siksi samaa sairas-
tavien kesken syntyy niin luontevasti tunneside. Jaettu kokemus on kuulluksi tulemista, ja se
lohduttaa. (Salonen 2018.)

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on selvittaa vertaistukijan omaa voimaantumista antaes-
saan sairastuneelle vertaistukea. Opinnaytetyon teoriassa keskitytaan vertaistuen hyotyyn ja
merkittavyyteen. Tutkielma tehtiin yhdessa on sosiaali-, terveys- ja hyvinvointialan jarjesto-
jen yhteenliittyma EJY ry:n tyoelamakumppanin kanssa. Opinnaytetyossa haastateltiin neljaa
vertaistukijana toimivaa henkiloa erilaisista henkilokohtaisista taustoista lahtoisin. Haastat-
telu toteutettiin teemahaastatteluna ja aineisto analysoitiin aineistolahtoisesti sisallonanalyy-
silla. Taman opinnaytetyon viitekehyksen asiasanoja ovat psykososiaalinen tuki, vertaistuki ja

voimaantuminen.



2  Opinnaytetyon tausta

Vertaistukea on tutkittu perinteisesti vertaistukea saavien nakokulmasta eika vertaistukea an-
tavan nakokulmasta. Tama opinnaytetyo tuottaa uutta tietoa vertaistukijan omasta kokemus-
pohjasta ja nakokulmasta. Aihetta ei ole viela tutkittu juurikaan aikaisemmin. Lisaksi taman
opinnaytetyon haastattelumateriaalin perusteella kirjoitettiin HUSn (Helsingin ja Uudenmaan
sairaanhoitopiirin) Terveyskylan Vertaistaloon lyhyita tarinoita vertaistukijan omista koke-

muksista ja siita, mita vertaistuen antaminen voi antaa.

2.1 Tyoelamakumppani EJY

Tyoelamakumppani tutkielmassa on EJY ry. EJY on sosiaali-, terveys- ja hyvinvointialan jarjes-
tojen yhteenliittyma. EJY tunnistaa yhteiskunnan puutteet ja toimii niiden korjaamiseksi. EJY
yhdistaa kansalaiset ja yhteisot toimimaan paremman arjen puolesta eli tekemaan rohkeita

tekoja, jotka muuttavat ihmisten elamaa pysyvasti. (EJY.)

EJYssa toimii voimanpesa, sektori, turvaperhe, kansalaistoiminnankeskus unelma, iloa arkeen,
olka, keikka-apu ja jalkautuva talousohjaus. EJY tarttuu epakohtiin ja hyvinvointia edistaviin
toimiin yhdessa kumppanien kanssa. STEA on EJYn rahoittaja. Yhdistyksen varsinaiseksi jase-
neksi voidaan hyvaksya sosiaali-, terveys- ja muulla hyvinvointialalla toimiva rekisteroity yh-
distys seka oikeuskelpoinen yhteiso tai saatio, joka hyvaksyy yhdistyksen tarkoituksen, joka on
ilmaistu saannoissa. Kannattajajaseneksi voidaan hyvaksya yksityinen henkilo tai oikeuskelpoi-

nen yhteiso tai saatio, joka haluaa tukea yhdistyksen tarkoitusta ja toimintaa. (EJY.)

EJYn teemoja ovat hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen, kokemusasiantuntijuus, kotoutu-
minen, sosiaali ja terveys, kansanterveys, vapaaehtoisuus, tyollisyys, vaikuttaminen, vies-
tinta, yhdistyksen saantomaarainen toiminta, yhteistyo ja verkostot, ikaantyminen ja veteraa-
nitoiminta. (EJY.)

2.1.1  OLKA

OLKA on koordinoitua jarjesto- ja vapaaehtoistoimintaa sairaalassa.

Toiminnan tavoitteena on tarjota potilaille ja heidan laheisilleen kiireetonta kohtaamista
seka antaa tukea sairauteen sopeutumisessa. OLKA toteutetaan HUSin ja EJYn yhteistyona.
Olka tarkoittaa olkaa, johon nojautua. Tama lause kuvaa hyvin OLKA-toimintaa kokonaisuu-

dessaan. OLKA on koordinoitua jarjesto- ja vapaaehtoistoimintaa sairaalassa. Toiminnan



tavoitteena on tarjota mahdollisuus potilaan ja heidan laheisensa kiireettomaan kohtaami-
seen seka antaa tukea sairauteen sopeutumisessa. OLKA-toimintaan kuuluvat sairaaloissa si-

jaitsevat OLKA-pisteet seka vapaaehtoistoiminta. (Innokyla 2018.)

OLKA koordinoi sairaalan vapaaehtoistoimintaa. Kaikki OLKAn vapaaehtoiset on valmennettu
tehtavaansa ja he ovat sitoutuneet vaitioloon. Vapaaehtoiset toimivat potilaan seurana ja tu-
kena eivatka puutu potilaan hoitoon. Vapaaehtoiset eivat korvaa henkilokunnan tyota. Vapaa-
ehtoiset tuovat iloa, tukea ja toivoa sairaalan arkeen. OLKA valittaa sairaalan potilaille ja
heidan laheisilleen vertaistukea. Vertaistuki auttaa potilasta sopeutumaan sairauteensa ja
vahvistaa omahoitoa. Sairaalavapaaehtoisena voi toimia myos ilman omaa kokemusta sairastu-
misesta tai vammautumisesta. Vapaaehtoiset toimivat muun muassa aula-avustajina, juttuka-

vereina ja leikkikavereina. (Innokyla 2018.)

OLKA-toiminnan tavoitteena on antaa potilaalle ja laheiselle iloa, tukea seka toivoa. Sen ta-
voitteena on myos tukea potilaan sopeutumista sairauteen ja omahoitoon seka antaa tuetta-
valle mahdollisuus kiireettomaan kohtaamiseen. Lisaksi toiminta vapauttaa hoitajien aikaa
hoitotyohon ja tarjoaa vapaaehtoiselle mahdollisuuden olla avuksi. Ne tarjoavat lisaksi am-
mattilaisen ja vapaaehtoisen tukea. OLKA-pisteet my0s tarjoavat tietoa vertaistuesta ja valit-
tavat vertaistukea. OLKA-pisteet lisaksi tarjoavat tietoa potilasjarjestojen ja sairaalan tuki-
muodoista ja sairaalan yksikoiden teemapaivia. OLKAn verkostotyossa OLKA tekee yhteistyota
laajan sidosryhmaverkoston kanssa: sairaalan osastot ja yksikot, potilasyhdistykset seka oppi-
laitokset. "Jarjestoareena” kokoaa yhteen sairaalan henkilokuntaa, jarjestotyontekijoita ja

vapaaehtoisia miniseminaareihin. (Innokyla 2018.)

OLKAnN toimintaa arvioidaan niin, etta kerataan tietoa kavijatilastojen seka vapaaehtoisten
tilaston ja kyselyiden avulla. Kavijatilastoista ilmenee asiakkaiden maara, sukupuoli, ika, rooli
(potilas, omainen, tyontekija), asiointitapa, tukikeskustelun pituus, tuen antamisen muoto ja
paaasiallinen keskustelun aihe. Lisaksi kirjataan mahdollinen spontaani palaute asiakkailta.
Asiakkailla on mahdollisuus antaa palautetta sahkoisen palautejarjestelman kautta. Vapaaeh-
toiset kirjaavat ajan, paikan ja tehtavan lisaksi kohtaamiensa henkiléiden maaran ja oman
tunnelman kohtaamisista. Asiakkaille, vapaaehtoisille, potilasyhdistyksille seka sairaalan hen-

kilokunnalle tehdaan kyselyita. (Innokyla 2018.)

OLKAnR viestinnan tavoitteena on tiedottaa OLKAn toiminnasta ja sen vaikutuksista seka yh-
teistyon mahdollisuuksista. Sen tavoitteena on myos tiedottaa vertaistuen merkityksesta. Olka
viestittaa toiminnastaan myos sairaalassa. Viestinnan avulla myos sitoututetaan vapaaehtoisia
ja muita sidosryhmia OLKAn toimintaan seka vahvistetaan potilasyhdistysten ja sairaalan
myonteista asennetta yhteistyolle. OLKA-toiminnan juurruttaminen sairaalaan on jarjestel-

mallisen viestinnan tulosta. (Innokyla 2018.)



2.1.2 Vertaistalo

Vertaistalo on osa Terveyskylaa, jota rakennetaan Suomen yliopistosairaaloiden yhteistyona
tiivisti yhdessa ammattilaisten, potilasjarjestojen, potilaiden ja heidan omaisten kanssa. Ver-
taistalo on verkkopalvelu, joka auttaa loytamaan vertaistukea ja luotettavaa tietoa vertaistu-
esta. Vertaistalo keskittyy erikoissairaanhoidon potilaiden ja heidan laheistensa vertaistu-
keen. Vertaistukea jarjestetaan sairauden lisaksi monen eri elaman kriisitilanteen seka tee-

man ymparilla.(Vertaistalo 2018.)

Vertaistalossa kerrotaan mita on vertaistuki, sen eri muodoista ja siita, mita vertaistuesta
saa. Palveluun kootaan myos vertaisvideoita ja kokemustarinoita niin vertaistukijoilta kuin
vertaistukea saaneilta. Vertaistalo keraa yhteen potilasjarjestojen tarjoaman vertaistuen,
jota voi etsia Etsi vertaistukea -sivulta. Verkkopalvelun sisallontuottajana toimii Helsingin ja
Uudenmaan sairaanhoitopiirin (HUS) OLKA®, jota toteutetaan yhteistyossa jarjestokump-
pani EJYn kanssa. EJYn OLKA-toimintaa ja Vertaistalon kehittamista tukee sosiaali- ja ter-
veysministerio Veikkauksen tuotoilla. Vertaistalo on osa Terveyskyla.fi verkkopalvelua, jota
rakennetaan Suomen yliopistosairaaloiden yhteistyona. Vertaistaloa rakennetaan talla het-

kella yhteistyossa HUS ja Pirkanmaan sairaanhoitopiirin kanssa (PSHP). (Vertaistalo 2018.)

3 Opinnaytetyon tarkoitus ja tutkimuskysymykset

Taman opinnaytetyon tarkoituksena on selvittaa, millaisia kokemuksia vertaistukija saa anta-
essaan vertaistukea tuettaville ja mika motivoi vertaistukijaa. Teemahaastattelujen avulla
avataan vertaistukijan omaa voimaantumista ja henkista kasvua. Vertaistukijan oma voimaan-
tuminen on keskiossa. Narratiivisuuden avulla avataan vertaistukijoiden kokemuksia omasta
kasvustaan Vertaistaloon tulevien tarinoiden kautta. Opinnaytetyon tavoitteena on tukea Ejy

ry:n ja HUSin yhteisen OLKA-toiminnan kehittamistyota.

Tutkimuskysymyksina ovat:
1. Millaisia kokemuksia vertaistukija on saanut antaessaan vertaistukea vertaistuetta-
ville?

2. Mika motivoi vertaistukijaa?


https://www.terveyskyla.fi/vertaistalo/etsi-vertaistukea
https://www.terveyskyla.fi/vertaistalo/etsi-vertaistukea
https://www.terveyskyla.fi/vertaistalo/tietoa-vertaistuesta
https://www.terveyskyla.fi/vertaistalo/tietoa-vertaistuesta
https://www.terveyskyla.fi/vertaistalo/tietoa-vertaistuesta
https://www.terveyskyla.fi/vertaistalo/tietoa-vertaistuesta
https://www.terveyskyla.fi/vertaistalo/tietoa-vertaistuesta/vertaisvideot
https://www.terveyskyla.fi/vertaistalo/tietoa-vertaistuesta/kokemustarinat
https://www.terveyskyla.fi/vertaistalo/etsi-vertaistukea
http://www.hus.fi/olka
http://www.hus.fi/olka
http://www.ejy.fi/
http://www.ejy.fi/
https://www.stea.fi/tekoja-hyvinvoinnin-tueksi
https://www.stea.fi/tekoja-hyvinvoinnin-tueksi
https://www.stea.fi/tekoja-hyvinvoinnin-tueksi
https://www.stea.fi/tekoja-hyvinvoinnin-tueksi
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4  Vertaistuki

Vertaistuella tarkoitetaan tassa opinnaytetyossa vertaistukijan vertaiselle antamaa henkista
tukea ja kokemusten jakamista vertaisen kanssa kasvotusten OLKA-tukipisteilla tai muualla
OLKA toiminnan ohessa(vuodeosastoilla, puhelimen valityksella ja niin edelleen). Vertaistuki-
joiden omia kokemuksia on tutkittu jonkin verran. Vuonna 2014 tehtiin opinnaytetyo vertais-
tukihenkiloiden kokemuksista TOIVO-vertaistukipilotissa. Sen tulokset kertoivat, etta vertais-
tukijat kokivat tuen antamisen potilaille mielekkaaksi ja antoisaksi. He keskittyivat pilotin al-
kukuukausina potilaisiin, kun samanaikaisesti yhteisty0 sairaalan henkilokunnan kanssa koet-
tiin haastavaksi. Vertaistukihenkiloiden nakemyksen mukaan toiminnan uudet piirteet hanka-
loittivat vertaisten tyota, mutta alkuvaiheen ohitettuaan yhteistyd muuttui sujuvaksi, arvos-
tettavaksi ja mieluisaksi. Vertaistukihenkilot toivat esille kehittamisideoitaan. Heidan mu-
kaansa toivoa yllapitavaa vertaistoimintaa tulisi laajentaa ja kehittaa seka siita tulisi puhua

enemman mediassa. (Hiltula &Tuulispaa 2014, 3.)

Aikaisemman tutkielman mukaan vertaistukija voi kyeta luomaan toivoa sairastuneelle, jonka
omat ajatukset saattavat olla kaaoksessa. Vertaistukijan osaamista on olla lasna sairastu-
neelle, joka on tilanteessaan ensikertalaisena tai ahdistuneena seka toimia potilaalle itkun
vastaanottajana ja lohduttajana. Vertainen antaa kokemukseensa eli omaan hiljaiseen tie-
toonsa perustuvaa neuvoa tarvittaessa ja auttaa suuntaamaan katsetta tulevaan vaihe kerral-
laan. Vertaistukijoiden mukaan eniten koskettaa se, kun kuulee samanlaista tarinaa kuin,
mita itse on kokenut. Vertaistukijat kokevat, etta kun kasvokkain nakee toisen hadan, on ver-
taistukijan tarkein tehtava siina luoda toivoa tuettavalle. Haasteita toiminnassa herattivat

vastakaiun puute seka tilanteiden erilaisuus. (Hiltula &Tuulispaa 2014, 28-29.)

Vertaistoiminta on vertaisten keskinaista ja omaehtoista toimintaa, mika tarkoittaa, etta ver-
taiset tukevat toisiaan kokemustiedollaan. Vertaisuudella kasitteena tarkoitetaan saman ko-
keneiden keskinaista asiantuntijuutta, voimavaraa, tasa-arvoa ja yhdenvertaisuutta. Sen
kautta ihminen voi loytaa ja tunnistaa omat voimavaransa ja vahvuutensa ja nain ottaa vas-

tuuta elamastaan. (Mikkonen & Saarinen 2018, 187.)

Vertaistukea on kaikkialla arjessamme. Vertaistukea on jo se, kun aidit keskustelevat vauvo-
jen hoidosta hiekkalaatikolla tai kun opiskelijat harmittelevat huonosti mennytta tenttia kes-
kenaan. Vertaistukea voidaan kuitenkin myos jarjestaa organisoidusti jarjestoissa. Silloin ver-
taistuki organisoidaan nimenomaan tukemaan ihmista jossakin vaikeassa elamantilanteessa.
Vertaistukea on paljon netissa. Netissa, esimerkiksi facebookissa, on monia vertaistukiryhmia.
Nama ovat usein todella antoisia, mutta kasvokkain tapahtuva kontakti on usein monen mie-

lesta voimaannuttavampaa ja jaa todella mieleen.
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Vertaistuki on sosiaalista tukea, jota saman ongelman kanssa tai samassa tilanteessa olevat
ihmiset antavat toisilleen. Vertaistuessa ihmiset ovat samalla kertaa seka avun saajia etta an-
tajia. Tuen antajina toimivat ihmiset, jotka ovat itse kokeneet ongelman. Vertaistuen maari-
telmat korostavat ihmisten jakavan saman ongelman, johon he haluavat apua ja tarvitsevat
tukea, jota saadaan muilta samassa tilanteessa olevilta. Ihmiset haluavat antaa toisilleen so-
siaalista tukea. He myos oppivat toisiltaan keinoja selviytya tilanteesta ja saavat tilaisuuden
jakaa kokemuksiaan seka oppia muiden kokemuksista. Vertaistuen ryhmien korostetaan perus-
tuvan vastavuoroiseen tukeen ja ymmartamykseen seka informaation vaihtoon. Usein ryhmien
tarkoituksena voi olla loytaa jokin ratkaisu yhteiseen ongelmaan. Ryhmien toiminta kohdistuu
nimenomaan ryhman jaseniin, ei ulkopuolisiin. Ryhmat korostavat itse vapaaehtoisuutta ja

hierarkiatonta jarjestysta. (Lehtonen 2004, 21).

Sairauksissa vertainen on tarkea tietolahde ja tukija. Han ymmartaa sairauteen, sen tutkimi-
seen ja hoitoon liittyvia kokemuksia ja tuntemuksia. Vertaiselta saa kokemustietoa ja ymmar-
rysta. Han voi olla toivon tuoja ja esimerkki selviytymisesta. Hoitoon liittyvat monet asiat ja
sairastumisen kokemus yhdistavat kaikkia vakavasti sairastuneita ja pitkaaikaissairaita. Siksi
vertaistukijana voi toimia myos ihminen, jolla on jokin muu sairaus kuin tuettavalla. Tutki-
mustiedon perusteella vertaistuesta on hyotya. Toisille sopivat ryhmakeskustelut, kun taas
toiset haluavat tavata vertaistukijaa kahden. Aina ei pysty jakamaan omia kokemuksiaan ryh-

massa, kuuntelemaan muitten tarinoita ja olemaan tukena muille. (Vertaistalo 2017.)

Internetin keskustelupalstoista voi olla hyotya tai harmia. Vertaisresepti- hanke ja HUS kyseli-
vat kevaalla 2015 Otakantaa.fi- palvelun avulla, millaisia virtuaalisia potilastukipalveluita kai-
vattaisiin. Vastaajat kaipasivat nettipalstoille yllapitajaa ja ammattilaisen tukea. Luotetta-
vilta, potilasjarjestojen yllapitamilta vertaissivustoilta voi saada myos hyvia neuvoja kaytan-
non arkeen. Netista vertaistuki voi loytya vaikkapa maapallon toiselta puolelta ja mihin vuo-

rokaudenaikaan vain. (Vertaistalo 2017.)
Vertaistukihenkilo on
e itse saman sairauden sairastanut.
e halukas auttamaan muita potilaita.
e vapaaehtoinen.
e saanut tehtavaansa koulutuksen.
e sitoutunut vaitioloon.

e tehnyt vertaistukitehtavasta sopimuksen potilasjarjeston ja/tai sairaalan kanssa.
(Vertaistalo 2017.)
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Terveyskyla maarittelee vertaistuen eri muodot seuraavasti:
Henkilokohtainen vertaistuki:

Vertaistuki voi olla spontaania kohtaamista kohtalotovereiden valilla. Vertaisten valinen tuki
perustuu vastavuoroisuuteen, silla molemmat ovat seka tuen tarjoajia etta vastaanottajia
.Organisoitu vertaistuki perustuu siihen, etta vertaistukija jakaa tuettavan kanssa samanlai-
sen kokemuksen, mutta han on jo pidemmalla omassa prosessissaan. Vertaistukija on yleensa

vapaaehtoinen, tehtavaansa koulutettu ja sitoutunut vaitioloon. (Vertaistalo 2017.)
Vertaistukea ryhmassa:

Ryhmamuotoista vertaistukea organisoidaan monella eri tavalla. Ryhmat voivat olla avoimia
tai suljettuja. Avoimeen ryhmaan voi osallistua silloin kun haluaa. Suljettu ryhma kokoontuu

sovitusti ja edellyttaa osallistujilta sitoutumista ryhman tapaamisiin. (Vertaistalo 2017.)
Vertaistukeen perustuvia ryhmia ovat:

e Vertaisryhmat, jonka kaikki jasenet ovat vertaisia toistensa kanssa. Varsinaista ohjaa-
jaa ei ole, mutta kokoonkutsuja on nimetty. Vertaisryhmat voivat kokoontua keskus-
telemaan tai jonkin muun aihepiirin kuten liikunnan, kulttuurin tai muun harrasteryh-

man ymparille

e Vertaistukiryhmat, joissa on vapaaehtoinen, koulutettu vertaisohjaaja

e Vertaistukiryhmat, jossa on ammattilainen ohjaajana

¢ Internetin ja sosiaalisen median teemakohtaiset ryhmat tai yhteisot. Ryhmissa on

yleensa yllapitaja tai moderaattori

(Vertaistalo 2017.)

Kokemusten jakaminen vertaisten kesken, kunnioittavassa ilmapiirissa, lievittaa ahdistunei-
suutta ja poistaa pelkoa. Esimerkiksi psykoosisairauteen sairastuminen aiheuttaa syrjaytymi-
sen vaaran seka negatiivisia ja leimaavia syyllisyyden ja hapean tunteita. Samat ongelmat la-
pikayneiden vertaisten tuki ja yhdessa jakaminen helpottavat tilannetta usein huomattavasti.

(Mielenterveystalo 2019.)

Sairastunut voi auttaa toista sairastunutta ihmista. Sairastuneella on tietoa ja informaatiota
ja han tulee sairautensa ammattilaiseksi. Sairaus riisuu ihmisesta ylpeyden. On arvokasta an-

taa itse kokemastaan jotakin toiselle. Vertaistuessa nimenomaan tiedon jakaminen on
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tarkeaa. Se on tarkeaa, etta sairauden kanssa elava henkilo saa tiedon uuteen elamaan so-

peutumisesta, joltakin joka siita oikeasti tietaa.(Tulonen 2009, 196.)
4.1  Vertaistuen merkityksellisyys hoidossa

On tarkeaa kiinnittaa terveydenhuollossa ja sosiaalityossa huomiota myos sairastuneen ver-
taistuen merkitykseen. Sairastuessa ihminen saa ammattilaisen ohjauksen ja laaketieteellisia
neuvoja, mutta vain harvoin ohjeita arkielamaan ja sopeutumiseen. Naihin vain harvoin voi
vastata ammattilainen, saati etta ammattilaisella olisi aikaa paneutua naihin kysymyksiin kai-
ken muun keskella. Ammattilainen ei valttamatta pysty kiireessa edes huomioimaan naita asi-

oita eika valttamatta kohtaamaan potilasta samalla tasolla kuin vertainen pystyy.

Vertaistuessa on havaittavissa kolme paaulottuvuutta ja ne ovat varhainen ja ennalta ehkai-
seva tuki, korjaava tuki ja kuntouttava tuki. Varhainen tuki pyrkii ehkaisemaan sananmukai-
sesti ongelmien syntymista ja ilmenneiden ongelmien pahenemista. Korjaavan ja kuntoutta-
van tuen raja on hailyva. Ensin jotain on korjattava ja sitten kuntoutettava. Tuen tarpeet ja

tuen toteutuminen ovat yksilollisia asioita vertaistuessa. (Mikkonen &Saarinen 2018, 103.)

Ennaltaehkaiseva ja varhainen tuki toimii lohtuna ja ensiapuna akillista surua kohdanneille.
Akillinen suru voi olla esimerkiksi juuri diagnosoitu sairaus. Korjaavan vertaistuen tarve usein
on pitkakestoista. Siihen voi sisaltya myos ammatillisuutta. Suurin osa tasta toiminnasta on
jarjestojen ja kirkkojen yllapitamaa toimintaa. Kuntouttava vertaistuki jatkaa siita mihin
paattyy ammatillinen vertaistuki. On olemassa myos tukea tarvitsevia, joilla ei ole viiteryh-
maa. Sellaisia on esimerkiksi epatietoisten tuki. Se koskee niita, joilla ei ole diagnoosia. Sa-
moin vammautuminen tai oikeudelliset tapahtumat liittyvat tahan. (Mikkonen &Saarinen
2018, 104.)

4.2  Mita tietoa vertaistukijalla on

Vertaistukijan ja kokemusasiantuntijan tieto on kokemukseen perustuvaa ja siksi niin ainut-
laatuista. Maallikon tieto on arkipaivan tietoa ja silloin ilmion kokee ulkopuolisena. Kokemus-
tieto sen sijaan perustuu kokemukseen ja silloin ilmion on kokenut sisaltapain. Kokemusasian-
tuntija omaa ensikaden tietoa; omistajuus tulee silloin oman kokemuksen kautta. Asiantunti-
jatieto taas perustuu koulutukseen ja on ilmion tarkastelua ammatillisesta nakokulmasta. Sel-
lainen tieto on toisen kaden tietoa asiantuntijan uskoessa teoreettisiin selitysmalleihin. (Mik-
konen & Saarinen 2018, 31.)
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On siis tosiasia, etta eri ihmisilla on hyvin erilaista tietoa. Jokainen niista on tarkeaa ja hyo-
dyllista, mutta sairastunutta tuettaessa uudessa elamantilanteessa korostuu kokemustiedon
merkitys. Vertaistuessa jasenet kohtaavat saman asian kokeneena ja silloin ovat erilaiset tun-
teet sallittuja. Vertaiset tukevat toista vain lasnaololla. Vertainen ymmartaa toisen tunteita.
(Mikkonen & Saarinen 2018, 35.)

Vertaistuen viestinnassa ovat tarkeita vuorovaikutustaidot. Vuorovaikutustaitoihin kuuluu vuo-
rovaikutuksen viisi tasoa. Ensimmainen taso on sanallinen viestinta, johon kuuluu kielenkaytto
ja termit. Siihen kuuluu myos esimerkiksi aanensavy. Toisena on fyysinen viestinta, johon
kuuluu ilmeet, katse ja ryhti. Kolmantena vaikuttaa vuorovaikutuksessa tunneviestinta eli se
ilmapiiri, missa tapahtuu kohtaaminen. Tunneviestinnassa vaikuttaa esiin tulevat tunteet ja
tapa tuoda omaa persoonaa esille. Neljantena vaikuttaa intuitiivinen viestinta eli lasnaolo,
toisen ymmartaminen ja sanojen takana olevien merkitysten ymmartaminen. Tassa kohtaa ko-
rostuu myos ihmisen ydinminuuden kohtaaminen ja kunnioittaminen. Viimeisena vuorovaiku-
tuksessa vaikuttaa voimien viestinta. Siihen kuuluu tahojen ja tarpeiden vuorovaikutus eli mi-
ten yhteishenkea luodaan ja miten vallan ja ihmisten valinen hierarkia ilmentyy. Tuettava saa
parhaimman hyodyn vertaistuesta, kun nama kaikki vuorovaikutuksen tasot toteutuvat hyvin.
(Mikkonen &Saarinen 2018, 86.)

5  Psykososiaalinen tuki vertaistuen ytimessa

Psykososiaalisella tuella tarkoitetaan tassa tyossa OLKA-tukipisteilla tai sen ohessa tapahtuvaa
vertaistukitoimintaa, jossa vertainen antaa vertaistukea tuettavalle. Silla tarkoitetaan niita

toimia, joilla pyritaan edistamaan tuettavan hyvinvointia ja sairauden kanssa parjaamista.

Etenkin vakavan sairauden diagnoosin jalkeen kay ihminen lapi eri vaiheita. Naita vaiheita on
yhteensa kolme ja ne ovat kieltaminen, arviointi ja surutyd. Ensimmaisessa vaiheessa olo on
epatodellinen ja silloin henkilo elaa kuin sumussa. Mieli ei kykene hyvaksymaan asiaa. Toi-
saalta ihmiset kasittelevat samankin sairauden eri tavalla. He elavat sairauden kanssa eri-
laista elamaa ja tekevat valinnatkin eri tavalla. Mieli on mukana sairaudessa. (Hallenberg
2018, 62-71.)

Esimerkkina ALS: iin sairastuneen eksintentiaalisen prosessin ulottuvuuksiin kuuluu elaman aa-
rikysymykset, elaman tarkoitus ja tai elaman tarkoituksettomuus. Elaman aarikysymyksien
alakasitteina ovat kohtalon ahdistus, olemassaoloa koskeva valinta, autonomian menetys, vas-
tuullisuus ja syyllisyys, toiminnallinen pula ja hapea, tuska, uhkaava tulevaisuus ja viimeisena
kuolema. Elaman tarkoituksen lahteisiin kuuluu laheiset ihmissuhteet, tyo, toisten auttami-
nen, elama itsessaan ja niin edelleen. Toivo myos liittyy elaman tarkoitukseen vahvasti. Toi-
sena ulottuvuutena prosessissa on elaman tarkoituksettomuus. Eksistentiaalisessa prosessissa

potilas pohtii siis elamansa tarkoitustaan tai tarkoituksettomuutta. (Virtaniemi 2018, 293.)
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Psykososiaalinen tuki ja palvelut on kasite, kun tarkoitetaan kokonaisuutta, johon kuuluu krii-
sityo, henkinen huolto, sosiaalityo- ja palvelut seka psyykkisen tilan arviointi. Psykososiaali-
sella tuella ja palveluilla pyritaan ehkaisemaan ja lievittamaan traumaattisten tapahtumien
psyykkisia ja sosiaalisia seurauksia. Akuutti kriisityo tarkoittaa kaikkia niita toimia, joilla pyri-
taan edistamaan jarkyttavista kokemuksista selviytymista seka torjumaan ja lievittamaan
akillisten jarkyttavien tapahtumien aiheuttamaa psyykkista stressia. Akuuttivaiheen kriisiapua
tarvitseva on yleensa fyysisesti ja psyykkisesti perusterve ihminen, joka on akillisen tilanteen
seurauksena joutunut kohtaamaan kohtuutonta karsimysta. (Kankare 2017, 6.) Psykososiaali-
nen tuki on kuitenkin hieman vaikeasti rajattava kasite. Se voidaan maaritella potilaan ela-
massa niiksi toimiksi, joiden tarkoituksena on parantaa potilaan psyykkista ja sosiaalista sel-
viytymista sairauden eri vaiheissa. Psykososiaaliseen tukeen voi kuulua myos psykoterapia eri
muodoissaan. Tukiryhmien on osoitettu parantavan potilaiden mielentilaa, kipua, sopeutu-
mista, selviytymista ja elamanlaatua ja ehka myos ennustetta. tuki voidaan maaritella myos
niin, etta silla tahdataan potilaan voimavarojen ja selviytymiskeinojen aktivointiin, sosiaalis-

ten verkkojen vahvistamiseen tai omaisten tuen kayttoon saamiseen. (Vertio 1994).

Sairastunut tarvitsee jonkinlaista psykososiaalista tukea. Psykososiaalisella tuella ja palve-
luilla tarkoitetaan kaikkea sita toimintaa, jota jarjestetaan psyykkisesti jarkyttavan tilanteen
tapahduttua ja jolla pyritaan torjumaan ja lievittamaan tapahtuman aiheuttaman psyykkisen
stressin seuraamuksia. Psykososiaalisen tuen ja palveluiden jarjestaminen on Suomessa laki-
saateista toimintaa ja kuuluu julkisen sektorin vastuulle. Psykososiaalisen tuen ja palveluiden
jarjestaminen perustuu useaan eri lakiin ja nahdaan osana pelastustyota seka sosiaali- ja ter-
veydenhuoltoa. Psykososiaalisen tuen ja palveluiden tavoitteena on vahentaa terveydellisia ja
sosiaalisia haittoja, joita psyykkisesti jarkyttava tapahtuma kuten esimerkiksi liilkenneonnet-
tomuus, laheisen ihmisen kuolema tai rikoksen uhriksi joutuminen voi yksilolle ja yhteiskun-
nalle aiheuttaa. Psykososiaalinen tuki jaetaan psyykkiseen tukeen, sosiaalityohon ja -palvelui-
hin seka hengelliseen tukeen. Psykososiaalisen tuen kokonaisuudessa akuutti kriisityo sijoittuu

osaksi psyykkista huoltoa. (Kankare 2017, 4.)

Psykososiaalisen tuen vaikutusmekanismien on arvioitu olevan monenlaisia. Syovassa esimer-
kiksi pelkojen ja masennuksen vaistyminen voi parantaa ravitsemusta, unta ja aktiivista lii-
kuntaa. Yksi mekanismeista saattaa olla hormonaalinen. Sosiaalinen tuki voi vahentaa stressin

fysiologisia seurauksia. (Vertio 1994.)

Edella maariteltiin psykososiaalinen tyo lahinna laaketieteen nakokulmasta. Sosiaalityon kasit-
teistoon myos kuuluu psykososiaalinen tyo, jonka avulla yritetaan ratkaista, miten sosiaaliset

ongelmat ja psyykkinen pahoinvointi kietoutuvat toisiinsa yksiloiden ja perheiden elamassa.
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Psykososiaaliseen tyohon on joskus sisallytetty myos psykoterapeuttisia otteita, vaikka itse

tyo onkin yksi sosiaalityon orientaatio. (Vertio 1994.)

Suurin osa ihmisista selviaa jarkyttavasta tapahtumasta omien voimavarojensa ja lahipiirinsa
tuella. Tarkeaa traumaattisten kokemusten jalkeisessa hoidossa on mahdollisimman varhai-
sessa vaiheessa tunnistaa alkavien psyykkisten hairioiden oireet ja alkuvaiheen tuki on mie-
lenterveyden hairididen ennaltaehkaisya. Kaikki jarkyttavat tapahtumat ja kokemukset ovat
mahdollisuuksia psyykkisen kestavyyden kehittymiseen, jos ihminen saa kokemuksessaan riit-
tavasti tukea. Varhaisella puuttumisella ja oireiden tunnistamisella pystytaan lievittamaan tai
kokonaan estamaan ihmisten kokemaa stressiperaista oireilua traumaattisen kokemuksen jal-
keen. Monet ihmiset altistuvat elamassaan menetyksille ja traumaattisille tapahtumille ja
ovat silti kykenevia kokemaan myonteisia tunteita ja jatkamaan elamaa siten, etta jarkytta-
vat tapahtumat nayttaytyvat vain hetkellisina ja ohimenevina hairioina henkilon toimintaky-
vyssa. Kaikki eivat toivu jarkyttavista tapahtumista samalla tavalla. Joidenkin kohdalla tapah-
tumat nayttaytyvat mahdottomilta selviytya, eika uskoa toipumiseen ole. Jotkut vaikuttavat
selviytyvan nopeasti, mutta myohemmin alkaa ilmeta odottamattomia ongelmia terveydenti-

lassa, vaikeuksia keskittymisessa tai elama ei muutoin palaa ennalleen. (Kankare 2017, 9.)

6  Voimaantuminen

Voimaantuminen maaritellaan tassa opinnaytetyossa vertaistukijan henkisena kasvuna ja krii-
sin hyodyntamisena mahdollisuutena nahda asioita uudesta perspektiivista ja hyodyntaa omia
vaikeita kokemuksia auttamalla muita. Vertaistukija voimaantuu myos antaessaan vertaistu-

kea tuettavalle ja samalla kokiessaan auttamisen iloa.

Alun perin valtaistumiseksi suomennettu kasite “empowerment” syntyi 1960-luvulla Yhdysval-
loissa, kun viitattiin prosessiin, jossa yksilon tai ryhman mahdollisuudet vaikuttaa omaan ela-
mantilanteeseensa vahvistuvat ja vallan puute seka avuttomuus vahenevat. Empowerment-
kasitteella tarkoitetaan myos osallistumista ja vaikuttamista yhteison toimintaan ja sen struk-
tuureihin. (Korja 2012, 13.)

Empowerment-kasitteesta on kaytetty myos suomennosta voimaantuminen. Voimaantuminen
on henkilokohtainen ja sosiaalinen prosessi, joka lahtee ihmisesta itsestaan ja se vaikuttaa ih-
misen hyvinvointiin. Voimaa ei voi antaa toiselle eika voimaantuminen ole pysyva tila. Voi-
maantuminen on prosessi, jota jasentaa paamaarat, kykyuskomukset, kontekstiuskomukset ja
emootiot seka naiden sisaiset suhteet. Voimaantumisteoriassa vaitetaan, etta ihminen voi
jaada voimaantumattomaksi, jos hanella on ymparistossaan vaikeuksia edella mainituissa osa-
prosesseissa. Yoimaatumisprosessissa merkityksellisia ovat vapaus, vastuu, arvostus, luotta-

mus, konteksti, ilmapiiri ja myonteisyys. (Korja 2012, 14.)
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Voimaantumisen kasite on maaritelty yksilosta liikkeelle lahtevaksi sosiaaliseksi ja persoonal-
liseksi prosessiksi. Voimaantumisessa on osaprosesseja ja ilman osaprosessien olemassaoloa ei
voimaantuminen ole mahdollista. Osaprosesseja ovat paamaara, kyky- ja kontekstiuskomukset
seka emootiot. Voimaantumisessa on kyse prosessista, jonka aikana yksilon voimaantumista
tukevat osaprosessit kehittyvat ja muuttuvat. On kuitenkin hyva ymmartaa, etta voimaantu-
minen ei ole staattinen tila vaan yksilon voimaantumisen osaprosessit voivat vaihdella ympa-

riston ja ajankohdan mukaan. (Hirvonen 2009, 9.)

Voimaantumista edeltaa havahtumisen ja valtaistumisen prosessi. Havahtumisella tarkoite-
taan ihmisen pysahtymista ja asioiden uudelleenarvioimista, jonka seurauksena ihmiselle syn-
tyy ajatus muutostarpeestaan. Havahtuminen on muutosprosessi, joka lahtee ihmisesta itses-
taan. Ensin yksilon on tultava tietoiseksi asioista, sitten ajatuksistaan, jonka jalkeen ajatteli-
jasta. Ajattelijasta tietoiseksi tulemisella tarkoitetaan yksilon itsetietoisuutta, tietoisuutta
omista tunteistaan ja tavastaan toimia. Havahtuminen on yksilon ensimmainen vaihe kohti
voimaantumista. Kukaan ei tule maailmaan valmiiksi voimaantuneena, vaan voimaantuminen
rakennetaan valintojen ja oman ajattelun avulla. Yoimaantuminen on jatkuva prosessi. (Hir-
vonen 2009,10.)

Voimaantumisen edellytyksena on myos valtaistuminen. Valtaistunut kasitteella tarkoitetaan
ihmisen tai yhteison tunnetta siita, etta hanella on valta paattaa itseaan ja elamaansa koske-
vista asioista. Ilman tallaista vallan tunnetta ei yksilolla ole mahdollisuutta saavuttaa sisaista
voiman tunnetta eli voimaantua. Havahtunut ja valtaistunut ihminen kokee pystyvansa voi-
maantumaan, ja han uskoo itseensa. Han on myos rohkea, peloton ja suuntaa ajatuksensa tu-
levaisuuteen seka paamaariinsa. Voimaantuminen on prosessi, jossa yksilon tai ryhman mah-
misessa kyse on persoonallisesta, sosiaalisesta ja henkisesta prosessista, johon sisaltyy sisai-
nen voiman tunne vapaasti valitusta ja toteutetusta tietoisesta oman kehityksen ja kasvun
haltuunotosta seka paamaarien asettamisesta ja uskosta niiden toteutumiseen. (Hirvonen
2009,10.)

Vertaistuettavat voivat kokea antaessaan vertaistukea, voimaantumisen lisaksi myos posttrau-
maattista kasvua. Potilaan laakarilehdessa oleva artikkeli kertoo posttraumaattisesta kasvusta
seuraavaa: kyseessa on traumaperaisen stressihairion (PTSD eli post-traumaticstress disorder)
vastailmio. Syyllisyys, pelko ja kokemus epaoikeudenmukaisuudesta ovat pahimmat esteet
traumaperaiselle kasvulle. Elamankriisi aiheuttaa aina surua, karsimysta, itsesaalia ja vihaa.
Se on ymmarrettavaa. Asiantuntijoiden mukaan traumaperainen kasvu on todennakoisempaa,
jos nama tunteet tunnistetaan ja hyvaksytaan. Niissa saa jopa velloa oman aikansa. Supersel-
viytyjan ei yllattaen tarvitsekaan pitaa ylla urheaa hymya. Kasvun kannalta on ihan sama,

onko enemman optimisti vai pessimisti. Kaikki kohdatut menetykset on lupa myontaa ja niita
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saa surra, kunhan tunteista paastaa jossain vaiheessa irti ja alkaa miettia kokemuksiaan. (Ny-
berg 2015.)

Olennaista on, etta karsimyksensa keskella henkilo myontaa, etta elama on peruuttamatto-
masti muuttunut eika paluu entiseen ole mahdollista. Tarkeinta on loytaa se tapa, jolla vallit-
sevassa tilanteessa voisi rakentaa parhaan mahdollisen tulevaisuuden niista palikoista, joita
on jaljella. Mita vaikeampi kriisi on kyseessa, sen suurempaan kasvuun se antaa mahdollisuu-
den. Useimmiten traumaperainen kasvu tapahtuu vuoden parin sisalla koettelemuksesta, kun
ihminen on kasitellyt traumaan liittyvat negatiiviset tunteensa ja oppinut huomaamaan uudet
mahdollisuudet. (Nyberg 2015.)

Asiakkaan saama tuki on olennainen osa traumaperaista kasvua. Suurin osa kriisin kokeneista
ei saa mitaan ammattiapua. Talloin vertaistukijat, jotka ovat kokeneet saman ja selviytyneet,
voivat toimia positiiviseen muutokseen johdattavana tukena. Samoin perheen ja laheisten
tuki on tarkeaa, mutta tukijoiden asenne viela tarkeampaa. Itsetutkiskeluun ja muutokseen
kannustaminen on kasvun kannalta hedelmallisempaa kuin uusien ajatusten torjuminen ja en-

tiseen palaamisen korostaminen. (Nyberg 2015.)

Kriisin kanssa kamppaileminen voi tuoda ihmisen elamaan aivan uutta sisaltoa. Se pakottaa
keskittymaan omiin arvoihin, hyveisiin ja elamanviisauteen. On silti muistettava, etta vaikka
kamppailun seuraus onkin positiivinen, se kumpuaa karsimyksesta ja surusta eika automaatti-
sesti muuta kaikkea hyvaksi. Eika traumaperainen kasvu ole kuitenkaan aina helppoa. (Nyberg
2015.)

Suomen laakarilehdessa mainitaan viisi kohtaa, joissa tapahtuu yksilonmyonteisiksi kokemia
muutoksia. Ensimmainen kohta on muuttuneet prioriteetit ja elamanarvostaminen. Toisena on
laheisten ihmissuhteiden syveneminen ja kolmantena henkilokohtaisen vahvuuden kokeminen.
Neljantena kohtana on elamanfilosofian muuttuminen. Viidentena mainitaan lisaantynyt
omasta terveydesta huolehtiminen. Resilienssi yllapitaa toimintakykya vaikeuksia ja epavar-
muutta kohdatessa. (Nyberg 2015.)

Resilienssilla tarkoitetaan parjaamista vastoinkaymisista huolimatta. Kyseessa on siis tavalli-
nen ilmio, joka kumpuaa ihmisen luontaisesta sopeutumiskyvysta. Ilmioon liittyy mittaamisen
vaikeuksia, silla resilienssia ei valttamatta ole havaittavissa ennen huomattavia vastoinkaymi-
sia. Resilienssin kehittymisen ensivaiheita tukee parhaiten lammin ja vahva ihmissuhde aina-

kin yhden aikuisen kanssa. (Nyberg 2015.)
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7  Auttamisen psykologiaa

Auttaminen on jotakin omalla ajalla tapahtuvaa, vapaaehtoista, mita sana vapaaehtoinen ku-
vastaa. Auttaja ei noudata ulkopuolisia paineita tai velvollisuuksia, vaan omaa sisaista aan-
taan. Auttamisen ammatillistamisen myota on syntynyt sosiaalihoitajan ja psykologin amma-
tit. Vapaaehtoisena toimiminen on pakollista myos joissakin oppilaitoksissa ja usein naissa se
kuuluu sosionomin koulutukseen tai sosiaalityon koulutukseen. Tampereen yliopistossa sosiaa-
lityon opintoihin kuuluu vapaaehtoistyota. (Eskola & Kurki 2001, 95). Vertaistukijoilla ja koke-
musasiantuntijoilla voi olla usein paljon tietoa ja erilaisesta perspektiivista kuin laaketieteen
asiantuntijoilla. Kokemusasiantuntijuus onkin jo monien tiedossa, mutta vertaistuki ja sen

hyodyt eivat ole niin tunnettuja.

Kulttuurin muutoksesta johtuvat monet asiat ovat johtaneet vapaaehtoistoiminnan yleistymi-
seen. Ensinnakin vapaa-ajan eriytyminen tuo mahdollisuuden tehda vapaaehtoistyota omalla
ajalla. Minatietoisuuden vahvistaminen myos lisaa tarvetta tulkita omaa minaansa. Taman li-
saksi myos minatietoisuuteen liittyva yksilon arvon kohoaminen antaa luvan edistaa hyvinvoin-
tia. Psykologia kehittyy siihen suuntaan, etta yksilon vastuullisuus kielletaan ja hanen teko-
jensa syyna nahdaan itsekkaat motiivit eli auttamisen ilo. Naiden lisaksi auttamisen ammatil-
listuminen, eli se etta on syntynyt psykologin ammatti, tormaa ihmisen oletettuun itsekkyy-
teen ja tavallisen ihmisen kyvyttomyyteen auttaa itseaan ja toisiaan. Lisaksi auttamisena am-
matillistuminen murtuu auttamistehtavan laajuuden aarella. Auttamistyo ei voi jaada vain
ammatti-ihmisten varaan. Viime vuosina psykologian ihmiskuvaa ovat muuttaneet kognitiivi-
nen psykologia, altruismin tutkimus ja tulokset auttamisen myonteisista vaikutuksista autta-
jalle. (Eskola &Kurki 2001, 95-96.)

Egoistiseen harhaan liittyy se, etta ihmisen itsekkyytta perustellaan tulkinnalla, jonka mukaan
ihminen etsii mielihyvaa tai tyydyttaa tarpeitaan. Toisen ihmisen auttaminen voi olla keino
tyydyttaa omia tarpeita tai ihminen voi laskelmoida, etta toiselle antaessaan, toinen antaa
myos jotakin itselleen takaisin. lhminen ei kuitenkaan vain tyydyta tarpeitaan tai vahenna ar-
sytystiloja, vaan ihminen etsii vaihtelua, uusia kokemuksia, ja on utelias. Nama kaikki voivat
olla myos motivaationa vertaistukijan toiminnassa. Ihminen ei auta saadakseen mielihyvaa,

vaan ihminen tuntee mielihyvaa auttamisestaan. (Eskola &Kurki 2001, 98.)

Allan Luks on tutkinut ihmisia, jotka ovat tehneet auttamistyota. Hanen arkihavaintonsa
osoittivat, etta muita auttavat ihmiset kokivat mielihyvaa ja hyvinvointia saadessaan olla
avuksi. 95 prosenttia hanen kyselyn vastaajista tunnisti hyvan olon tunteita toiminnan aikana
tai sen jalkeen. 80 prosenttia kertoi tuntemuksia olevan viela pitkankin ajan jalkeen. 90 pro-
senttia arvioi oman terveytensa paremmaksi kuin muilla samanikaisilla, jotka eivat olleet teh-
neet auttamistyota. Ne auttajat jotka auttoivat vieraita, kokivat olonsa paremmaksi kuin

omaisia auttavat. Auttajat raportoivat myos kivun vahenemista, unen paranemista ja
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astmaoireiden lievittymista. Pitkaaikaisvaikutuksia olivat auttajille kohonnut itsearvostus, si-

sainen rauha ja optimistisuus. (Eskola & Kurki 2001, 103.)

Hyvassa auttamisessa on olennaista persoonallinen kohtaaminen, riittava tiheys, vieraiden
auttaminen ja huolettomuus nahden tuloksiin. On siis unohdettava tulokset ja keskityttava
kohtaamiseen, oltava lasna. Esimerkiksi alkoholistin kohtaamisessa olennaista ei ole tehda al-
koholistista raitis. Vapaaehtoistyon on tutkittu olevan yhteydessa keskimaaraista vahempaan
sairasteluun ja pidempaan elinikaan. Auttaja saa itselleen enemman, jos ei odota palkkiota,
tunnustusta tai tuloksia. (Eskola &Kurki 2001, 105.)

Auttaminen ja vapaaehtoistyo kytkeytyvat ihmisen arvomaailmaan, sithen mihin uskoo ja mita
pitaa oikeana. Usein vapaaehtoistyo perustuu siihen, etta toisen auttaminen on seka etuoi-
keus etta velvollisuus. Maallikko voi olla yhta hyva auttaja kuin terapeutti. (Eskola &Kurki
2001, 105.)

8  Sosiaali- ja terveydenhuollon etiikka

Terveyden kasite on hankala maaritella. Terveys tavallisesti ymmarretaan sairauden puuttu-
miseksi. Jos terveys maaritellaan nain, niin kukaan oikeastaan ei ole terve. Terveyden maarit-
tely pohjautuu sairauden maarittelyyn. Terveys merkitsee eri asioita eri ikaisille. (Ryynanen
&Myllykangas 2000, 28). Kroonisesti sairaiden tutkimuksessa on todettu, ettei vakavan sairau-
den aiheuttama kriisi merkitse ainoastaan terveyden menetysta vaan se uhkaa myos minuutta
ja totutun elamantavan menetysta. Siksi vertaistuki on tarkeaa sairaudessa. (Virtaniemi 2018,
42).

Tunnetuin positiivisen terveyden maaritelma WHO:n mukaan on taydellinen fyysisen, psyykki-
sen ja sosiaalisen hyvinvoinnin tila. Sairaskin voi olla terve(Ryynanen &Myllykangas 2000, 44).
Terveydenhuollon etiikkaan kuuluu karsimyksen minimointi. Lisaksi siihen kuuluvat luottamus
hoitosuhteessa, vaitiolo, totuudellisuus, rehellisyys potilasta kohtaan, toiminnan tietoperusta,

hyva hoito, tehokkuus ja taloudellisuus. (Ryynanen& Myllykangas 2000, 62).

Hyvinvoinnin parissa tyoskenteleva ammattilainen, kuten sosiaalityontekija, on kansalaisten
sosiaalisiin oikeuksiin kuuluvan oikeusturvan varmistaja. Sosiaalityon kasitteella viitataan alan
ammattiin ja sen puitteissa tehtavaan ammatilliseen toimintaan, joka perustuu korkeakoulu-
tukseen ja jota toteutetaan paaasiassa julkisen sektorin yhtena sosiaalihuollon ja -palvelun
tyomuotona. (Pehkonen &Vaananen-Fomin 2011, 14). Sairaalan sosiaalityo on terveyssosiaali-
tyota. Terveyssosiaalityon lahtokohta on kokonaisnakemys terveyden ja sairauden seka sosiaa-
listen tekijoiden yhteyksista. Terveyssosiaalityon tavoitteena on edistaa asiakkaan sosiaalista
suoriutumista seka tukea asiakkaan yhteiskunnallisen osallistumisen jatkumista mahdollisim-
man hyvin. Terveyssosiaalityohon sisaltyy asiakkaan tilanteen sosiaalinen arviointi, sosiaalisen

toimintakyvyn tukeminen seka toimeentulon ja palvelujen turvaaminen. Tarkea osa sairaalan
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sosiaalityota ovat myos psykososiaaliset keskustelut. Sosiaalityontekija kanssa voi keskustella
sairaudesta; miten se on todettu, miten edennyt, miten hoitoon on paassyt, miten tasta
eteenpain. Kunkin potilaan sosiaaliturva ja palvelujen tarve on aina arvioitava yksilollisesti.
Oikeus itselle kuuluviin etuuksiin voi olla vaikea hahmottaa ja sairaus saattaa vieda voimia

niin, ettei asiaan jaksa paneutua.(Seppala 2015).

Terveydenhuollossa laakarin tehtaviin kuuluu huonojen uutisten kertominen. Etiikka lahtee
siita, etta potilaalle kerrotaan totuus ja on pyrittava tasapuoliseen ja asialliseen keskusteluun
ilman potilaan alistamista. Kun potilas joutuu vastaanottamaan informaation sairaudesta, jou-
tuu han shokkiin. Potilaan mahdollinen vihan ilmaisu on henkilokunnalle vaikea tunne vas-
taanottaa. Joskus potilas vaikuttaa urhealta, vaikka oikeasti karsii. Tallaisten potilaiden tun-
nistaminen on vaativaa. Laakarinkin tehtavana on antaa toivoa. (Ryynanen &Myllykangas
2000, 124-125.)

Ammattilaiset ja vertaiset ovat yhdessa vahvempia vertaistuessa kuin yksin. Vertaistuki tay-
dentaa ammatillista tyota. Pikkuhiljaa ammattilaiset ovat alkaneet nahda vertaistuen merki-
tyksen. Ammattilaisten nakokulmasta vertaisten tulisi kuitenkin perehtya hoidon kaytantoihin.
Tuen piiriin paasyssa esteena on usein tiedon puute. Terveydenhuollon eri osa-alueet eivat
kommunikoi tarpeeksi keskenaan. Nain terveydenhuollon asiakas ei saa parasta hyotya. Onkin
hyva miettia, mika on vertaistuen paikka esimerkiksi terveydenhuollon tulevaisuuden uudis-
tuksissa. Vertaistukitietouden sisallyttaminen oppiaineena ammatilliseen koulutukseen tukisi

yhteistyota ammattilaisten ja vertaistukijoiden valilla. (Mikkonen &Saarinen 2018, 189-191.)
9  Opinnaytetyon menetelmalliset ratkaisut

Tama opinnaytetyo on laadullinen tutkielma. Laadullisella aineistolla tarkoitetaan aineistoa,
joka on ilmiasultaan tekstia. (Eskola & Suoranta 2005, 17). Laadullisessa tutkimuksessa ei
useinkaan aseteta tutkimushypoteesia etukateen. (Eskola & Suoranta 2005, 19). Laadullista
tutkimusmenetelmaa kaytetaan usein silloin, kun tarkoituksena on tuottaa uutta tietoa tai
teoriaa. Joskus laadullista tukimusta kaytetaan myos silloin, kun halutaan tutkittuun ilmioon
uusi nakokulma. Laadullisessa tutkimuksessa on tavoitteena osallistujien nakokulman ymmar-
taminen ja usein osallistujia on vahan. Lisaksi tavoitteena on tiedon kontekstuaalisuus ja la-
heinen kontakti tutkimuksen osallistujiin. (Kylma & Juvakka 2007, 30-31).

9.1  Aineiston keruu

Aineistonhankintamenetelmana kaytettiin teemahaastattelua. Haastattelussa kohderyhmana
oli nelja vakavan sairauden kohdannutta Olka-tukipisteella tyoskentelevaa vertaistukijaa. He
olivat keski-ikaisia tai vanhempia, seka miehia etta naisia. Haastateltavat olivat koulutustaus-
toiltaan ja muutenkin perhetaustoiltaan erilaisia. Heita yhdisti omakohtainen kokemus sairau-

desta ja kokemus vertaistukijana toimimisesta.
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Opinnayteyossa toteutettiin nelja teemahaastattelua .Teemahaastattelu on valja haastattelu.
Tutkimuksen tekija valitsee avainkysymyksia tai aihepiireja, joiden ymparille haastattelussa
kaytava keskustelu rakentuu. Avoimessa haastattelussa tutkijalla tulee olla tilanneherkkyytta

ja kykya edeta tilanteen ja haastateltavan ehdoilla. (Kylma & Juvakka 2007, 79.)

Haastattelu oli yksilohaastattelu. Haastattelun etuna onkin ennen kaikkea joustavuus. Haas-
tattelija voi toimia samalla myos havainnoitsijana eli havainnoida, kuinka joku asia sanotaan.
Teemahaastattelussa edetaan etukateen valittujen teemojen ja niihin liittyvien tarkentavien
kysymysten varassa. Siina korostetaan ihmisten tulkintoja asioista, asioille antamia merkityk-
sia seka sita, miten merkitykset vuorovaikutuksessa syntyvat. Etukateen valitut teemat perus-
tuvat tutkimuksen viitekehykseen eli tutkittavasta ilmiosta jo tiedettyyn. (Tuomi &Sarajarvi
2009, 70.)

9.2  Analyysi

Kun lahdettiin analysoimaan opinnaytetyon tuloksia, ensin purettiin haastattelut sanasta sa-
naan eli saneltiin ne auki. Auki kirjoitettua aineistoa oli 11 sivua. Taman jalkeen analysoitiin
aineisto sisallonanalyysilla aineistosta lahtien ja lahdettiin etsimaan aineistosta, tutkimusky-
symyksiin vastaavia kohtia. Seuraavassa vaiheessa koottiin lainaukset seuraavaan taulukkoon
ja pelkistettiin ne. Nain syntyi pelkistetyt ilmaukset tekstista. Taulukko yhdessa nakyy osa

pelkistetyista ilmauksista.
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Taulukko 1 suorat sanonnat ja pelkistetyt ilmaukset

Sanonta

Pelkistetty ilmaus

Olin kaynyt henkisen hadan ja kun itsella oli
mennyt leikkaus hyvin ja halusi antaa infor-

maatiota etta tasta voi selvita.

Halu antaa toivoa

Joo kylla se etta on itsella kyky tuoda esiin
oleelliset asiat ,mita ei ole hoitohenkilokun-
nalla.

Saaminen ja antaminen

Potilas voi kokea leikkauksen kriisina. Ne
koetaan usein negatiivisena. Ma ehdotan jos
tuntuu silta etta kokee kriisin pysayttavan.
Ma ehdotan sita voi katsoa toiselta kantilta.

Se voi olla myo6s positiivinen.

Perspektiivin laajentaminen

Mulle on joskus sanottu, etta olen huono
vertaistukija kun mulla on kaikki mennyt
niin hyvin, etta olen liian optimistinen. Tuon
toisenkin puolen esiin ettei kaikilla mene
hyvin. Kylla ma koen, etta pitaa olla uskot-
tava. Ja kyllahan faktoissa pysyminen on

tarkeaa.

Uskottavuus

Ihmiset on kiitollisia, kun saa puhua ja joku
on lasna. Lasnaolo on tarkeaa ei pysty aja-

tella omaa kauppalistaa eika pystykaan.

Kiitollisuus

Se kuuntelu on tarkeinta eika se etta ma

kerron omia kokemuksia ellei multa kysyta.

Tuettavan kuuntelu

Ei oo ikina semmonen et lahtis raskain mie-
lin vaan painvastoin. Se kun saa hyvaa pa-

lautetta, kun se sita enimmakseen on ollut

Palautteen saaminen
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Pelkistyksista koottiin alaluokat taulukko kahteen ja muodostettiin naista ylaluokat. Muodos-

tui yhteensa kuusi ylaluokkaa.

Taulukko 2 alaluokat ja ylaluokat

alaluokka ylaluokka

hyva palaute, palautteen saaminen Positiivinen palaute

halu antaa toivoa toivon antaminen

hyvan vertaistukijan neutraalisuus, itsekas vertaistukijan ominaisuudet

hyvalla tavalla, uskottavuus

elamanarvojen muuttuminen, kuoleman uusi nakokulma elamaan
kohtaaminen, perspektiivin laajentaminen,

kiitollisuus

saaminen ja antaminen, elaman rikastutta- | omasta kokemuksesta jakaminen
minen, omasta tarinasta jakaminen, uhrau-

tuvuus, hyodyksi oleminen

hyvan olon tunne, auttamisesta nauttimi- auttamisen ilo

nen, onnistumisen tunne, palkitsevuus

9.3  Tulokset

Kun tutkittiin millaisia kokemuksia vertaistuen antamisella on ollut vertaistukijalle itselleen,
koottiin tulokset edella mainittuun taulukkoon. Kaikissa haastatteluissa haastateltavat mainit-
sevat joitakin samoja kokemuksia ja joitakin eri kokemuksia. Haastateltavista kolme oli mie-
hia ja yksi nainen. Yksi haastateltavista oli omaisvertaistukija. Se oli hyva asia ja antoi lisaa

monipuolisuutta aineistoon.

Vertaistukijat saavat hyvin monenlaisia kokemuksia antaessaan vertaistukea. Tuloksissa ilme-
nivat positiiviset asiat, mika oli odotettavissa. Vertaistukijaa motivoi toivon antaminen. Kuu-
deksi ylaluokaksi muodostui positiivinen palaute, toivon antaminen, vertaistukijan ominaisuu-

det, uusi nakokulma elamaan, omasta kokemuksesta jakaminen ja auttamisen ilo.
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Teemahaastattelussa vertaistukijoilta kysyttiin, miksi ja miten lahdit mukaan toimintaan ja
kauanko olet ollut siina mukana. Lisaksi kysyttiin OLKA tukipisteen tyosta eli millaisia arkipai-
van kohtaamiset tukipisteella ovat ja pyydettiin kuvailemaan tyypillista asiakasta, puheenai-
heita ja tapaamisen kestoa. Lisaksi pyydettiin kuvailemaan, milta tapaamisen jalkeen tuntuu.
Naiden lisaksi vertaistukijoilta kysyttiin, millaisia tunteita asiakastapaamisissa heraa ja jaa-
vatko tapaamiset mieleen joskus. Vertaistukijoilta myos kysyttiin, miten saa tunteen, etta
toista voi auttaa tai tukea toisen saman kohdannutta. Vertaistukijoilta kysyttiin haastatte-
lussa lisaksi mita itse saa, kun antaa vertaistukea ja mika vertaistukijaksi motivoi. Vertaistuki-
joilta kysyttiin myos, miten vertaistuen antaminen vaikuttaa omaan hyvinvointiin ja onko sen
myota kokenut jotakin henkista kasvua. Lisaksi haastattelussa kysyttiin, voiko vertaistukijana

toimiminen uuvuttaa ajoittain.

1. Vertaistukijoiden saama palaute

Vertaistukijat mainitsivat saaneensa positiivista palautetta tekemastaan tyosta. Teemahaas-
tattelussa kysyin miten vertaistukija saa tunteen, etta voi auttaa toista. Vertaistukijat ovat
saaneet hyvaa palautetta tehdessaan vapaaehtoistyota. Vertaistukijat mainitsivat, etteivat
saa useinkaan heti alussa palautetta, mutta muutaman kerran jalkeen palautetta tulee. Pa-
laute oli usein suoraa ja konkreettista. Se oli kiitosta siita, etta oli joku jolle sai puhua. Ver-
taistukijoista eras mainitsi joskus kuulevansa ”Siina oli mies paikallaan”, lahtiessaan potilai-
den kanssa keskustelemasta. Heilla oli joskus vuodeosastolla ryhmakeskusteluja. Usein yhden

kanssa puhuessa, tahtoivat toisetkin samanlaisessa tilanteessa olevat liittya mukaan.

”Se saattaa olla pelkka kiitos. Tai ei pelkka. Sellainen palkitsevuus. Se on palkitsevaa se tyo

ja joku saattaa vaikka sanoa, etta teette tarkeaa tyota”. -omaisvertaistukija

Eras vertaistukija kertoi saamastaan palautteesta, etta se saattaa olla pelkka kiitos. Jatkoi
kuitenkin, ettei voikaan sanoa ”pelkka kiitos”. Kiitos ei ole pelkastaan kiitos, vaan jotakin
enemman vertaistukijan kokemusmaailmassa. Joku voi mainita, etta teette tarkeaa tyota.
Tyo on siina mielessa hyvin palkitsevaa tukijoille. Joskus tuettava voi vain hymyilla. Vertaistu-
kija jatkoi: ”se niiku sellanen palkitsevuus. Se on palkitsevaa se tyo ja joku saattaa sanoa
vaikka etta teette tarkeaa tyota. Joskus pelkka hymy. Hirveen pienesta ihmiset on kiitollisia,
etta kylla se hyvin...se oli voimaannuttava se sana. Et pikemmin tuntee voimaantuneeksi kuin

vasyneeksi”.

Vertaistukijat mainitsivat kahden kesken kohtaamisen voimaannuttavuuden olevan vertaistu-
ettavan puolelta aistittavissa.” Kyl sen aistii et ollaan hyvin lahella et ollaan ihan omassa ti-
lassa, mis on vaan kaks ihmista ja toki monet sanoo ihan tosi kauniisti. Kiitos etta oot taalla,

oot auttanu tosi paljon. Tulee hyvin kauniita sanoja”.
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”Ei oo ikina semmonen et lahtis raskain mielin vaan painvastoin. Se kun saa hyvaa palautetta,
kun se sita enimmakseen on ollut.” Nain mainitsivat vertaistukijat. Vertaistukija ei siis koe
oloaan raskaaksi tai itse auttamistyota kuluttavana, vaan enemmankin saa voimaa hyvasta pa-

lautteesta.
2 Toivon antaminen vertaistuen ytimessa

Kun kysyttiin haastattelussa, mika vertaistukijaksi motivoi, mainitsivat haastateltavat toivon
antamisen. Toivon antamisen tarkeys nakyi myos tuloksissa. Vertaistukija antaa toivoa tuetta-
valleen, etta selviaa vaikeastakin uudesta elamantilanteesta. Se ei tarkoita vertaistukijan ole-

van liian positiivinen.
”Parasta on et pystyy antaa just heidan vaikeeseen tilanteeseensa sellasta toivoa”

Eras vertaistukija mainitsi “olin kaynyt henkisen hadan ja kun itsella oli mennyt leikkaus hyvin
ja halusi antaa informaatiota etta tasta voi selvita”. Vertaistukija haluaa levittaa toivoa, etta

voi parjata ja selviytya.

Vertaistukijat sanoivat toivon antamisesta seuraavaa: ” kylla kai se varsinkin siina vaiheessa
kun sairastaa ja odottaa niin se toivo etta siita voi selvita, suurella todennakoisyydella sel-

viaa”. Vertaistukijan on tarkeaa antaa siis sairastavalle tuettavalle toivoa siita, etta on suuri
mahdollisuus selvita. Riippuen sairaudesta, vertaistukijan tehtavat voivat vahan saada erilai-
sia ulottuvuuksia. Jos sairaus on eteneva, on tarkeaa antaa toivoa ja luoda uskoa esimerkiksi

leikkauksesta selviytymiseen.

3 Hyvan vertaistukijan ominaisuudet

Kysyttaessa haastateltavilta, milta heista tuntuu asiakkaiden tapaamisen aikana ja sen jal-
keen, kertoivat haastateltavat ominaisuuksistaan vertaistukijana ja siita, miten reagoivat eri-
laisissa tapaamisissa. Vertaistukijat olivat oppineet myos omista ominaisuuksistaan vertaistu-
kijana. Hyva vertaistukija on neutraali ja itsekas hyvalla tavalla. Hyva vertaistukija on myos
uskottava. Vertaistukija on uskottava, kun on taysin kasitellyt sairautensa ja hyvaksynyt sen.

Silloin pystyy taysilla tukemaan tuettavaa.

Jotkut haastateltavat mainitsivat, etta henkilokohtaisesti heita eivat tapaamiset juurikaan
kosketa. “Minua ne tapaamiset eivat kosketa. Olen miettinyt, onko minussa vika. Toisaalta voi
ajatella niinkin pain vertaistukijan on hyva paasta tilaan etteivat ne liikaa kosketa.” Jos ver-
taistukijaa koskettavat tapaamiseen liittyvat asiat, niin vain sen hetken ja sitten se menee

pois mielesta. Nain vertaistukija myos kykenee olemaan uskottava, kun ei ota asioita liian
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henkilokohtaisesti. Voi olla, ettei tuettava kokisikaan tilannetta miellyttavaksi, jos tukija esi-

merkiksi itkisi tuettavan kanssa.

On erittain tarkeaa vertaistukijana tuoda toivoa. Samalla tulee pitaytya faktoissa ja olla us-
kottava. Se oli joistakin vertaistukijoista hyvin tarkeaa vertaistuessa. Joillekin vertaistuki-
joista oltiin annettu myos negatiivista palautetta ja oltiin sanottu esimerkiksi olevan huono
vertaistukija, koska kaikki on mennyt niin hyvin. Eras haastateltavista kertoi: “Mulle on joskus
sanottu etta olen huono vertaistukija kun mulla on kaikki mennyt niin hyvin, etta olen liian
optimistinen. Tuon toisenkin puolen esiin ettei kaikilla mene hyvin. Kylla ma koen etta pitaa

olla uskottava. Ja kyllahan faktoissa pysyminen on tarkeaa”.
Vertaistukijan roolista mainittiin myos seuraavaa:

”Niin tota kylla tassakin on niin etta ei me olla kuolemanpelkoa halventamassa vaan ma koen
niin etta tuettava jaksaa. On paljon mita voi tehda jaksamisen eteen ja niita painottaa. Oman
aktiivisen elamanroolin hakeminen tai tukeminen se on ehka tarkein asia mika taustalla on

keskustelussa.”

Vertaistukijan tehtava on siis saada tuettava jaksamaan arkipaivassa ja yhdessa pohtia, miten

tuettava voisi mahdollisimman hyvin.

4 Uusi nakokulma elamaan

Kysyttaessa onko elamanarvot muuttuneet ja onko vertaistukija kokenut henkista kasvua,
mainitsivat vertaistukijat, etta vertaistuessa toimiminen on antanut uuden nakokulman ela-
maan. Vertaistukijana toimiminen on myos muuttanut elamanarvoja. Sen myota on tullut kuo-

leman kohtaamisen taito ja perspektiivin laajentuminen.
Haastateltavat mainitsivat kuoleman kohtaamisesta seuraavaa:

“Kyllahan taa elaman arvot on muuttunut. Kuolemankohtaaminen on tullut. Ymmartaa etta se
on luonnollinen asia. Se ei pelota, se tulee joskus ja silla siisti. Talla hetkella se tuntuu

talta.”

Naiden kaikkien kokemusten myota vertaistukijan kokemuspiiri laajenee. Vertaistukijat mai-

nitsivat perspektiivin laajenemisesta seuraavaa:

” Kun oot jutellu sadan kanssa, niin siita tulee itsellekin. Me annetaan oma panos mutta siel-
takin tulee ajatuksia hyvin paljon, joita voimme siirtaa seuraaville potilaille. Potilas voi kokea

leikkauksen kriisina. Ne koetaan usein negatiivisena. Ma ehdotan jos tuntuu silta etta kokee
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kriisin pysayttavan. Ma ehdotan sita voi katsoa toiselta kantilta. Se voi olla my0s positiivi-

nen”.
”Kriisi voi olla kasvamisen paikka”

Vertaistukija siis saa tuettavan nakemaan vaikeassa tilanteessa myos jotakin positiivista. Kriisi
voi olla kasvamisenkin paikka. Kriisiin voi suhtautua positiivisesti ja yrittaa loytaa uudesta

elamantilanteesta myos jotakin hyvaa, jonka avulla kasvaa ihmisena.

Vertaistukija joutuu kohtaamaan tyossaan rankkoja asioita, myos kuoleman. Yksi vertaistuki-
joista mainitsi, etta aina mennaan tuettavan ehdoilla. Monesti puhutaan kuolemasta ja siita,

miten kohdata se.

”Mennaan tuettavan johdolla. kuolemasta, kuolema on lahella ja ahdistaa haluaisin elaa las-

tenlasten kanssa”.

Kuoleman kohtaaminen ja siihen liittyva ahdistus on lasna vertaistukijan tyossa. Vertaistuki-
jan tehtavana naissa tilanteissa on olla lasna. Tuettavat ovat hyvin kiitollisia, kun on joku,
jolle puhua. Vertaistukijat sanoivat, etta usein puhutaan muistakin suruista mita on samaan

aikaan. Kaikki keskustelu ei rajoitu siis vain sairauteen.

Vertaistukija nakee paljon sairaalamaailmaa ja oppii siita. Omaisvertaistukija mainitsikin,
etta vertaistuessa on oppinut olemaan kiitollinen. ”No onhan siin tammonenkin puoli, joilla
on oikein huonosti asiat niin osaa olla kiitollinen omasta terveydesta ja myos se, etta nakee

etta sita apua annetaan. On opettanu paljon myos sairaalaelamasta ja sairauksista.”

5 Vertaistukija on saanut jakaa omasta kokemuksestaan, mika on vertaistuen

ydin

Kysyttaessa, mita vertaistukija itse saa antaessaan vertaistukea mainitsivat vertaistukijat saa-
vansa tunteen, etta on voinut auttaa ja olla hyodyksi. Omasta kokemuksesta jakamiseen liit-
tyy antaminen ja saaminen seka joskus uhrautuvuus. Yksi vertaistukijoista koki, etta yolla

soittava tuettava oli suuremmassa hadassa kuin itse vertaistukija. Vertaistukija sanoi:
“Taa joka kahdelta soitti niin hanel oli suurempi ongelma kuin minulla”.

Vertaistukija oli erikseen antanut tuettavalle luvan ottaa yhteytta puhelimella. Naissa tapauk-
sissa piilee vertaistuen voima ja ydin. Tuettava kokee, ettei kukaan muu voi antaa tarvittavaa
informaatiota ja samanlaista lohtua, kuin vertaistukijansa. Se on aivan eri asia kuin jos soit-
taisi esimerkiksi kriisipuhelimeen. Silloin myos joutuisi selittaa lahes koko sairaushistoriaa ko-
konaan uudestaan. Toisaalta se voi olla myos vertaistukijalle voimaannuttavaa, kun saa tun-

teen, etta on todella voinut auttaa hadan hetkella.
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”Taa joka kahdelta soitti, niin hanel oli suurempi ongelma kuin minulla”-vertaistukija

Vertaistukijat mainitsivat voivansa vertaistukijana olla hyodyksi ja se on heista merkittavaa

tassa tyossa. He ilmaisivat asian muun muassa nain:

“Yksi asia niin kuin jo sanoin niin tuntuu etta tekee jotain hyodyllista ja hyvaa ja ihminen var-

masti haluaa tehda jotain hyvaa ja hyodyllista”.

Hyodyksi olemalla vertaistukija saa myos uudenlaista nakokulmaa elamaansa. Vertaistukijan
saadessa uusia nakokulmia, lisaantyy myos kiitollisuus omaa elamaansa kohtaan. Omaan ela-

maan tulee paljon uutta vertaistukijana toimimisen myota.

“Se on erittain palkitsevaa ja voimaannuttavaa itsessaan. Vaikka kuuntelisit kolme tuntia etka

sanois sanaakaa, et saa tuntea et niiku on tarpeellinen ja voi jakaa omasta kokemuksesta”.
Vertaistukijalle kuuntelu on tarkeaa ja omasta kokemuksesta jakaminen tuettavalle.
6 Vertaistukijan kokema auttamisen ilo voimaa antavana tekijana

Kysyttaessa, miten vertaistuen antaminen vaikuttaa omaan hyvinvointiin, mainitsivat vertais-
tukijat kokevansa auttamisen iloa. Vertaistuen antaminen on tuonut vertaistukijalle hyvan
olon tunnetta. Vertaistukijat ovat nauttineet auttamisesta. Vertaistukitoiminnassa kokee
myos paljon onnistumisen tunteita. Lisaksi haastateltavat mainitsivat vertaistuen antamisen

olevan palkitsevaa. Haastateltava kertoi:

"Tanaan oli..En voi hirveen tarkkaan puhua mutta sellanen mies jolla oli niin laaja elamanko-
kemus ja jolla oli viisaita mielipiteita. Tassa tuntee itsensa sellasen jalkeen enemman saa-
vaksi osapuoleksi. Niinkuin ma sanoin niin mun tehtava on enemman kuunnella. Se kuuntelu-

kin on palkitsevaa. Loytaa sielta uusia asioita”.

Vertaistukijan on erittain tarkeaa kuunnella. Vertaistukija on toiminnassa myos enemman

saava osapuoli kuin antava. Vertaistukija toiminnassaan antaa ja saa samanaikaisesti. Ammen-
taa toisen kokemuksesta ja jakaa omaa kokemustaan. Vertaistukija kuunnellessaan tuettavaa,
myos loytaa tuettavan puheista uusia oivalluksia ja nakokulmia asioihin ja naita voi ehka kayt-

taa itse tulevaisuudessa vertaistukityossa.

Kun heilta kysyttiin, miten vertaistuen antaminen vaikuttaa itseensa, vertaistukijat mainitsi-

vat vertaistukijana toimimisen rikastuttavan omaa elamaa. Eras haastateltavista sanoi:
”Ja mita tulee mieleen vertaistuki ei anna rahaa mutta rikastuttaa vertaistukijan elamaa”.

Lisaksi osa haastateltavista mainitsi, miten vertaistukijana toimiminen on heille talla hetkella

yksi tarkeimmista asioista:
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”En jaksa muilla alueilla riehua, mutta taman koen omakseni. Nautin kun pystyn auttamaan.

Joskus se tulee jalkeenpain”.

10 Pohdinta

Koin, etta taman tutkielman tekeminen oli hyvin antoisaa. Se opetti paljon paitsi organisoin-
nista ja ajan kaytosta, myos vertaistuesta ja sen tarkeydesta. Lisaksi se toivottavasti avaa ih-
misten silmia seka terveydenhuollossa etta sosiaalialalla siita, miten tarkeaa vertaistuki ja
vertaiselle asioiden jakaminen on vaikeassa elamantilanteessa. Tutustuin paljon erilaisiin lah-

teisiin, joista osa oli hyvinkin mielenkiintoisia.

On mielestani hyva muistaa, etta vertaistuki merkitsee eri ihmisille eri asioita. Jollekin on
tarkeaa se, etta joku kuuntelee ja joku toinen taas haluaa kuulla toisen kokemuksia. Joku voi
tarvita vain yhden kerran tapaamisen, kun taas joku toinen haluaa tavata monen kuukauden
ajan. Vertaistukea ei pida tuputtaa, mutta sita tulisi tarjota jokaiselle. Jos ei ole mahdollista
tavata ketaan vertaistukijaa kasvotusten jostakin syysta, esimerkiksi pienen paikkakunnan ta-
kia, voisi kuitenkin tarjota esimerkiksi puhelinvertaistukea. Se voikin olla joillekin jopa pa-

rempi, jos haluaa sailyttaa jonkinlaisen anonymiteetin.

Moni voi kokea sairastuessaan niin, etta laakinnalliset neuvot eivat ole ainoa mita he tarvitse-
vat. Moni haluaa tietaa, miten taman sairauden/vaivan kanssa parjaa? Miten se vaikuttaa esi-
merkiksi arkielamaan ja ihmissuhteisiin. Joskus sairaudesta voi tulla suuri osa omaa identi-
teettia. Miten sairastuneen identiteettia voisi tukea oikealla tavalla diagnoosin saadessa,
ettei sairaus haukkaa liian suurta osaa ihmisesta? Vertaistukija voi olla sairastuneen rinnalla
jakamalla omat kokemuksensa ehkapa jopa monen vuoden varrelta ja kertoa nain sairastu-
neelle tarkkoja faktoja, miten kyseisen sairauden kanssa parjaa. Tahan valttamatta laakari

tai sairaanhoitaja ei osaa vastata potilasta tyydyttavalla tavalla.

Vertaistuki antaa parhaan hyodyn silloin, kun vertaistukija on kokenut tarkalleen saman sai-
rauden ja esimerkiksi samat sairauteen liittyvat hoidot. Vertaistukijan tulee olla myos taysin
kasitellyt sairautensa ja olla oppinut elamaan sen kanssa. Moni toivoo usein varmasti saman
ikaista vertaistukijaa tai samaa sukupuolta olevaa. Sekin voi auttaa, etta kokee olevansa suu-
rin piirtein samassa elamantilanteessa. Voi olla, ettei esimerkiksi teinin mielesta kohtaaminen

keski-ikaisen kanssa anna kovin paljon.

Vertaistukijan tarkein tehtava ei ole suinkaan neuvojen antaminen, vaan vierella kulkeminen
ja omista kokemuksista kertominen. Vertaistukija kuuntelee toista ja vastaa kysymyksiin,

mista sairastunut tahtoo kuulla. Tarkeinta on lasnaolo ja hyvaksyva kuunteleminen.
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Sairastunutta ei kehoteta reipastumaan tai vaihtamaan hoitomuotoa, vaan kuunnellaan ja hy-

vaksytaan kaikki tunteet.

Aiheesta oli melko vahan tutkimustietoa jo valmiiksi. Koin siina mielessa aiheen hieman haas-
tavaksi. Olin my0s aluksi suunnitellut analysoivani aineiston diskurssianalyysilla, mutta paa-
dyin sitten aineistolahtoiseen sisallonanalyysiin. Jain kaipaamaan viela muutamaa lisaa haas-
tateltavaa. Silloin aineistosta olisi tullut kattavampi. Olin alun perin odottanut ainakin viitta
tai kuutta haastateltavaa, jolloin aineistosta olisi saanut monipuolisemman. Toisaalta oli an-

toisaa tutkia aihetta, jota ei ole kovin paljon tutkittu. Siina oli mukana silloin paljon uutta.

Voisi olla hyva, jos jatkossa erilaisiin koulutuksiin sisaltyisi edes yksi vapaaehtoistoiminnan
kurssi. Vapaaehtoistoiminta antaa paljon ja se auttaa nakemaan asioita erilaisista nakokul-
mista hyvin lahella ihmista. Siina seka antaa etta ottaa jotakin hyvin tarkeaa. Tutkielma toi
uuden nakokulman vertaistukeen ja avaa ihmisten silmia uskoakseni sen hyodyille ja mahdolli-

suuksille terveydenhuollossa.

Opinnaytetyossani toteutin nelja teemahaastattelua ja naiden pohjalta kirjoitin nelja lyhytta
tarinaa. Narratiivisuuden avulla avaan vertaistukijoiden kokemuksia. Paatin kirjoittaa nama
nelja tarinaa minamuodossa, koska niin ne vaikuttavat luontevilta ja lukijalle tulee kotoi-

sampi olo. Niihin on silloin myos helpompi samaistua. Tarinat ovat liitteena lopussa.

10.1 Tulosten tarkastelu

Opinnaytetyon tarkoitus saavutettiin hyvin. Opinnaytetyo vastasi tutkimuskysymyksiin eli sii-
hen millaisia kokemuksia vertaistukijat kokevat ja siihen, mika motivoi vertaistukijaa. Tulos-
ten mukaan vertaistukijat kokevat saavansa positiivisia asioita antaessaan vertaistukea. Ver-
taistuettava saa vertaistuessa psykososiaalista tukea henkisena apuna. Toisaalta voidaan aja-
tella myos vertaistukijan saavan tuettavalta jotakin takaisin. Vertaistuen antaminen on var-
masti todella voimaannuttavaa vertaistukijalle. Siita vertaistukija saa paljon uudenlaisia posi-
tiivisia kokemuksia ja uudenlaista nakokulmaa elamaan. Vertaistukijan tieto on hyvin ainut-

laatuista. Sita voitaisiin hyodyntaa enemman.

Mikkonen & Saarinen(2018) toteaa vertaistukijan tiedon olevan kokemukseen perustuvaa ja
juuri sen takia niin ainutlaatuista. Vertaistukijan tieto todella on erilaista kuin asiantuntijan
ja voi antaa tuettavalle todella paljon. Vertaiset voivat keskenaan jakaa paljon hyvin henkilo-
kohtaisia tuntemuksia. Se on kummallekin voimaannuttavaa. Eskola & Kurki (2001) mainitsee
vapaaehtoistyon perustuvan siihen, etta toisen auttaminen on samaan aikaan seka etuoikeus
etta velvollisuus. On siis etuoikeus saada auttaa muita. Se nakyi myos tuloksista. Vertaistukija

voi auttaa tuettavaa yhta hyvin kuin laillistettu ammattilainen. Esimerkiksi tuettava, joka
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yolla soitti vertaistukijalle, koki vertaistukijan antaman tuen itselleen varmasti tarkeimmaksi.
Vertaistukijalta varmasti myos vaaditaan paljon ja osa vertaistukijoista omistautuukin tyol-

leen todella paljon.

Kriisi, minka tuettavat kokevat ja vertaistukijat ovat jo kokeneet, voi olla myos kasvamisen
paikka. Posttraumaattiseen kasvuun liittyy juuri se, etta loytaa kriisista jotakin positiivista.
Yksi vertaistukija mainitsikin kertovansa tuettaville, miten katsoa elamankriisia toisin silmin.
Nyberg (2015) mainitsee, etta olennaista tamankaltaisessa kasvussa on se, etta karsimyksensa
keskella henkilo myontaa elaman olevan peruuttamattomasti muuttunut eika paluu entiseen
ole mahdollista. Tarkeinta on loytaa se tapa, jolla vallitsevassa tilanteessa voisi rakentaa par-
haan mahdollisen tulevaisuuden niista palikoista, joita on jaljella. Kriisinkin keskella ihmisella
on aina jotakin, mista ammentaa toivoa ja lahtea rakentamaan mahdollisesti myos jotakin hy-

vaa.

On hyva miettia sairastumista ja siihen liittyvia asioita monesta eri nakokulmasta. Ammatti-
lainen antaa omanlaistaan neuvoa ja apua, vertaistukija tuo oman kokemuksensa ja sen
kautta syntyneen tiedon siihen rinnalle. Kokemusasiantuntija osaa antaa aina todenmukaisen
kuvan ilmiosta ja siihen liittyvista haasteista. Kokemusasiantuntijuutta voitaisiin enemman
hyodyntaa ja kehittaa. Se on erittain arvokasta tietoa. Terveydenhuollossa voi joskus olla
haasteellista kohdata asiakas tasa-arvoisesti. Siina sairastunut on subjektin roolissa ja laakari
tai hoitaja on asiantuntija. Jos sairastuneelle kerrotaan jotain hyvin jarkyttavaa, voi olla vai-
keaa vastaanottaa tietoa. Tapa, jolla sairastuneelle esitetaan myotatuntoa, on merkitykselli-
nen. Siihen tulisi kiinnittaa huomiota. Jos hoitohenkilokunnalla ei ole tarpeeksi resursseja, voi
vertaistukija auttaa tassa.Vertaistukijat mainitsivat lisaksi haastatteluissa, miten tarkeaa ver-
taistuki todella on. Vertaistukijat lisaksi mainitsivat toivovansa tietoisuuden vertaistuesta li-
saantyvan. Tietoisuus vertaistuesta on jo nykyaan varmasti vahan parempi kuin esimerkiksi 50

vuotta sitten, mutta viela on matkaa eteenpain.

Jokainen vertaistukija varmasti kokee jonkinlaista voimaantumista ja posttraumaattista kas-
vua. Minulla oli nelja haastateltavaa ja jokainen heista kuitenkin erilaisia. Joskus voi olla vai-
kea myos erotella, johtuuko oma henkinen kasvu omasta sairastumisesta vai vertaistukijana
toimimisesta. Posttraumaattinen kasvu on varmasti jotain, mita kokee jokainen sairastunut.
Se, etta juurikin sairauden tunne ja sen tuomat haasteet arjessa, ovat jotain, mita ei voi var-
sinaisesti hoitaa tai laakita, tuo omia haasteita selvita arjessa. Tassa juurikin vertaistukija voi
usein auttaa jakamalla omia kokemuksiaan ja nain tuoda sairastuneen elamaan uuden nako-

kulman.

Eskola & Kurjen mukaan(2001) Egoistiseen harhaan liittyy se, etta ihmisen itsekkyytta perus-
tellaan tulkinnalla, jonka mukaan ihminen etsii mielihyvaa tai tyydyttaa tarpeitaan. Toisen

ihmisen auttaminen voi olla keino tyydyttaa omia tarpeita tai ihminen voi laskelmoida, etta
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toiselle antaessaan, toinen antaa myos jotakin itselleen takaisin. Vertaistukija tyydyttaa omia
auttamisen tarpeitaan vertaistukitoiminnassa ja osa syista lahtea mukaan vertaistukitoimin-
taan, voivat olla myos itsekkaat motiivit. Vertaistukijalle on varmasti hyvin voimaannuttavaa
nahda, miten tuettava jaksaa paremmin vertaistuen ansiosta. Vertaistukitoiminnassa on mu-
kana kuitenkin erilaisia ihmisia ja heilla on kaikilla omanlaisensa motiivit toimia mukana ver-

taistuessa.
10.2 Eettisyys

Kirjassa laadullinen tutkimus & sisallonanalyysi Tuomi & Sarajarvi(2009, 133) mainitsevat,
etta hyvaan tieteelliseen kaytantoon kuuluu noudattaa tiedeyhteison tunnustamia toimintata-
poja eli rehellisyytta, yleista huolellisuutta ja tarkkuutta tutkimustyossa, tulosten tallentami-
sessa ja esittamisessa seka tutkimuksen arvioinnissa. Tyossa ei saa loukata hyvaa tieteellista
kaytantoa esimerkiksi vahattelemalla muiden tutkijoiden osuutta tai raportoimalla kaytettyja

menetelmia huolimattomasti.

Tassa opinnaytetyossa on saatu organisaatiolta tutkimuslupa ja lisaksi liitteena on haastatel-
tavien tutkimuslupa liittyen haastatteluun. Haastateltavat olivat tietoisia, etta voivat kes-
keyttaa haastattelun koska vain halutessaan.Tutkielmasta on hyotya kanssaihmisille ja siita on
hyotya myos jatkotutkimuksia ajatellen. Tutkielmaan osallistuvien nimia ei kayteta. Tutki-
musetiikassa periaatteina ovat haitan valttaminen ja ihmisoikeuksien kunnioittaminen. Lisaksi
periaatteisiin kuuluu oikeudenmukaisuus, rehellisyys, luotettavuus ja kunnioitus. Kaikkia naita
on kunnioitettu tassa tutkielmassa. (ks. Kylma & Juvakka 2007, 147.)

Tein kaikkien haastateltavien kanssa allekirjoitettavan suostumuslomakkeen. Yksi tutkimus-
tyota ohjaava eettinen periaate on oikeudenmukaisuus. Se toteutuu raportoitaessa tarkeat

tutkimustulokset. Tassa tutkielmassa kaikki oleellinen on tuotu ilmi. Tutkimustulokset on ra-
portoitu avoimesti, rehellisesti ja tarkasti. Tunnistamisen vaara voi olla joissakin tutkielman

tuloksissa, vaikka nimia ei kayteta. (ks. Kylma & Juvakka 2007, 154.)
10.3 Luotettavuus

Tutkielman luotettavuutta kasitellaan validiteetin ja reliabiliteetin avulla. Validiteetti tar-
koittaa, etta on tutkittu sita mita on luvattu ja reliabiliteetti tutkimustulosten toistetta-
vuutta. Luotettavuudessa on hyva muistaa, mita tutkitaan ja miksi. Luotettavuudessa tulee
muistaa myos omat sitoumukset tutkijana eli miksi tama tutkimus on tarkea ja ovatko ajatuk-
set muuttuneet tyota tehdessa. Aineiston keruuta on hyva analysoida. Huomiota tulee naiden
lisaksi kiinnittaa myos tutkimuksen kestoon, tutkimuksen eettisyyteen ja tutkimuksen rapor-
tointiin. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 136.)
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Laadullisen tutkielman luotettavuutta voidaan arvioida uskottavuuden, vahvistettavuuden,
refleksiivisyyden ja siirrettavyyden avulla. Tekemani tutkielma on uskottava, osittain vahvis-
tettavissa oleva, refleksiivinen ja se on siirrettavissa. Toinen tutkija ei valttamatta saisi sa-
manlaisia tuloksia, toistaessaan tutkielman. Siina mielessa vahvistettavuus ei toteudu taysin.
Siirrettavyytta arvioitaessa mietin, etta olenko antanut riittavasti kuvailevaa tietoa tutkiel-
man osallistujista ja ymparistosta, jotta tulosten siirrettavyytta voi arvioida. Tutkielma ei ole

kuitenkaan taysin vahvistettavissa eika siirrettavissa. (Kylma & Juvakka 2007, 129.)

Tutkittava ilmio on tunnistettu ja se on nimetty selkeasti. Aihe on eettisesti oikeutettu. Tut-
kielman tarkoitus on nimetty ja perusteltu. Tutkimustehtava sopii erinomaisesti laadulliseen
tutkimukseen. Aineiston keruu on kuvattu kattavasti ja osallistujat ovat valittu eettisesti osal-
listujan omasta tahdosta. Haastatteluteemat on kuvattu. Haastateltavan nakokulmille jai pal-
jon tilaa. Tutkielmassa on esitetty paljon alkuperaislainauksia. Aineisto olisi voinut olla laa-
jempikin tassa tutkielmassa. Minulla oli tutkielmassa nelja haastateltavaa. On oletettavaa,
etta useimmat vertaistukijat kertovat samanlaisista kokemuksista olivatpa he ialtaan vanhoja
tai nuoria, tai sukupuoleltaan miehia tai naisia. Tutkielman luotettavuus on siis hyva. Tutkiel-
man luotettavuus kasvaisi kuitenkin, jos haastateltavia olisi muutama lisaa ja suurin piirtein
saman verran kummastakin sukupuolesta. Tutkielman tulokset olisivat varmasti samankaltai-
sia ajasta tai paikasta riippuen. Tutkielma tayttaa hyvin luotettavuuden kriteerit. (Kylma &
Juvakka 2007, 131-133.)

10.4 Jatkotutkimusideat

Tutkielma voi toimia jatkossa pohjatutkielmana esimerkiksi mietittaessa, miten vertaistukijoi-
den tyonohjausta voisi kehittaa. Siina nimittain oli monen haastateltavan mielesta ongelmia.
Toisaalta tutkielman aihepiirista voisi kehittaa myos tietopaketin vertaistuesta ja sen merki-
tyksesta terveydenhuollon tyontekijoille tai sosiaalityontekijoille. Yksi opinnaytetyon tavoite
on avata silmia vaikeassa elamantilanteessa olevan herkalle ja sensitiiviselle kohtaamiselle ja
kohtelulle. Sairaalan ja sosiaalihuollon arjessa on paljon kiiretta ja yllattavia tilanteita, mutta
tyo tehdaan kuitenkin ihmisten kanssa. Pienetkin eleet merkitsevat paljon. Jatkotutkimuk-
sena voisi olla myos aihe, miten vertaistukijan elamanpolku rakentuu eli miten vertaistukija

kehittyy tehtavassaan vuosien aikana.

Jatkossa terveydenhuollossa ja sosiaalityossa vertaistuen tarjoaminen ja merkitys tulevat var-
masti lisaantymaan. Terveydenhuollossa se vaatii eri yksikoiden ja ammattilaisten kommuni-
kointia sujuvasti keskenaan. Ammattilainen ja vertainen voivat kumpikin oppia toisiltaan ja

hyodyntaa sita tietoa asiakkaan hyvaksi.
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Haastattelu

Tausta ja motivaatio:
Miksi ja miten alun perin lahdit mukaan toimintaan ja kauanko olet ollut siina mukana?
OLKA tukipiste ja tyo siella:

Millaisia arkipaivan kohtaamisia OLKA tukipisteella ovat? Kuvaile mahdollisimman tarkasti tyy-
pillisia asiakkaita, puheenaiheita, ja tapaamisen kestoa? Kuvaile myos, milta sinusta tuntuu

tapaamisen jalkeen?
Tunteet:

Kuvaile, millaisia tunteita asiakastapaamisissa heraa? Jaavatko tapaamiset joskus mieleesi ta-

paamisen paatyttya?

Miten saat tunteen, etta voit auttaa tai tukea toista saman kohdannutta?
Oma voimaantuminen:

Mita itse saat, kun annat vertaistukea?

Mika motivoi vertaistukijaksi?

Miten vertaistuen antaminen vaikuttaa omaan hyvinvointiin?

Oletko kokenut henkista kasvua?

Haasteet:

Voiko vertaistukijana toimiminen uuvuttaa ajoittain?
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Laatija Vilma Harjula 27.9.2018

Hei! Lahestyn teita liittyen opinnaytetyoni aineistonkeruuseen. Olen sosionomi opiskelija Lau-
rean Otaniemesta. Opinnaytetyoni aiheena on vertaistukijan oma voimaantuminen ja tyoela-
makumppanini on Anu Toija Ejy: sta. Etsin neljaa haastateltavaa, jotka ovat jo joitakin vuosia
toimineet OLKA-tukipisteella vertaistukijana ja omaavat siita monipuolisen kokemuksen.
Haastattelussa pohditaan mm. mita kaikkea vertaistukijana toimiminen on sinulle antanut ja
mika sinua motivoi. Haastattelut jarjestetaan lokakuussa 2018 Espoossa tai Helsingissa, mista
loytyy sopiva ja rauhallinen paikka haastattelulle. Joustava aikataulu! Haastattelussa kaytan

nauhuria ja haastattelu on avoin haastattelu. Haastattelun kesto olisi noin 30 min- 1h.

Opinnaytetyossa ei julkaista kenenkaan nimia tai mitaan henkilokohtaisia tietoja taustasta.
Haastateltuja ei voi siis tunnistaa opinnaytetyossa, mutta on hyva tiedostaa haastattelussa tu-

levan ilmi varmasti monenlaisia tunteita ja kokemuksia.

Jos koet olevan oikea henkilo haastatteluun, vastaathan tahan sahkopostiin, niin voimme so-

pia sopivan tapaamisajan.

Hyvaa syksyn jatkoa!

Vilma Harjula

vilma.harjula@student.laurea.fi

Laurea Amk
sosionomi koulutusohjelma
metsanpojankuja 3

02130 Espoo
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TALLENNETUN HAASTATTELUAINEISTON KAYTTOLUPA

Tassa tutkielmassa tutkin vertaistukijan omaa voimaantumista. Tutkielman aineiston hankin
haastattelemalla neljaa OLKA- tukipisteen vertaistukijaa. Haastattelut nauhoitan nauhurilla.

Analysoin aineiston ja julkaisen sen pohjalta opinnaytetyon. Kukaan ei ole tunnistettavissa.

Ympyroi vastauksesi.

1. Olen antanut suostumukseni haastatteluun

Kylla/ Ei

2. Olen tietoinen, etta prosessin voi keskeyttaa koska tahansa

Kylld/ Ei

3. Haastateltavaan saa ottaa yhteytta haastattelun jalkeen tarvittaessa

Kylla/ Ei

4. Haastattelua saa kayttaa aineistona tutkielmassa ja julkaista tutkielman

Kylld/ Ei
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Paikka ja paivamaara:

Haastateltavan nimi ja yhteystiedot Haastattelijan nimi ja yhteystiedot

Haastateltavan allekirjoitus Haastattelijan  allekirjoitus
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Tarina 1

Olin ollut koko elamani melko terve. Kerran sattui niin, etta olin ihan normaalilla kavelylen-
killa ja aloin tuntea kipua rinnan kohdalla. Se ei ollut kovin voimakas, niin menin vasta seu-
raavana paivana terveyskeskukseen. Siella huomattiin, etta jotakin on vialla sydamessa. Jou-

duin sitten ohitusleikkaukseen ja se meni hyvin. Onneksi.

Toimin talla hetkella Sydanyhdistyksen puitteissa. Alun perin lahdin mukaan yhden toisen kau-
pungin sydanyhdistykseen. Ajattelin etta elakelaisella on aikaa! Kymmenen vuotta jo tulee
tayteen. Emme edusta laakareita vaan rohkaisemme potilaita. Toimin eraassa sairaalassa ver-
taistukijana, yleensa vuoteiden vierella keskustelemme. Olen tavannut satoja tuettavia! Jos-

kus on ryhmakeskusteluja sairaalassa, joskus kahden kesken.

Olen vertaistukijana kuuntelijan asemassa. Sydanyhdistyksessa ja sen kanssa toimiessa, pyri-
taan kannustamaan potilaita elamantapamuutoksiin. Itse leikkauksen potilaat kokevat kriisina
ja me vertaistukijat pyrimme tuomaan uuden nakokulman, kriisi voi olla myos jotain positii-
vista! Vertaistuki ei anna rahaa, mutta se rikastuttaa elamaa. Jokainen tapaaminen on erilai-
nen, mutta aina se antaa jotain hyvaa. Olemme omasta kokemuksesta puhuvia henkiloita. Tyo

on mielestani hyvin tunnehektista.
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Tarina 2

Olin pitkaan terve mies. Sitten sain diagnoosin sairaudesta, jota ei voida parantaa. Yksi lahei-
sistani oli menehtynyt samaan sairauteen. Se oli vaikeaa. Onnistuin loytamaan muitakin tata

tautia sairastavia ja perustimme vertaistukiryhman. Myohemmin minusta tuli tuon ryhman ve-
taja. Vertaistuessa tuntee, etta tekee hyvia asioita, siita saa itselle helpotusta ja on hyodyksi

toisille ihmisille. Siksi nautin siita!

Minulla oli onnea ja paasin elinsiirtoleikkaukseen. Toivuin riskialttiista leikkauksesta hyvin.
Leikkausta odotellessa ja siita toipuessa kokemani pelot ja epatietoisuus olivat syyna, miksi
lahdin mukaan myos ko. leikkauspotilaiden vertaistukitoimintaan. Halusin silla myos osoittaa
kiitollisuutta sairaalalle ja sairaalan henkilokunnalle omasta selviytymisestani. Lisaksi vertais-

tuessa kokee tekevansa jotakin hyodyllista!

tapaamisiin avoimin mielin. Tunteissani en reagoi erityisen voimakkaasti kohdatessani vaike-
assakin tilanteessa olevia potilaita. On hyva, etta vertaistukijana pystyn olemaan neutraali

ja siten taysilla tukemaan potilasta.
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Tarina 3

Sairastuin itse suolistosyopaan joitakin vuosia sitten ja syopa levisi maksaan. En itse saanut
mitaan vertaistukea... Menin tilaisuuteen missa kerrottiin sairauteen liittyvasta ryhmasta ja
pian osallistuin koulutukseen. Sen jalkeen sain puhelintuettavia. Aika harvakseltaan kuiten-
kin.

Toisten auttaminen ja kertominen naista sairauteen liittyvista asioista motivoivat minua. Oma
polkuni on ollut haastava. Hyvin yksin olen ollut asioiden kanssa. Olen kohta nelja vuotta ollut
vertaistukijana OLKA-tukipisteilla. Vuorot siella ovat kolme tuntia ja pisin kohtaaminenkin oli
sen kolme tuntia. Puhumme tuettavien kanssa paljon sairauteen liittyvista asioista, mutta
myos kivoista asioista kuten muodista! Joskus tuettava haluaa puhua asioista, mitka vievat

ajatukset pois sairaudesta.

Osa kokemuksista vertaistuessa on hyvin rankkoja..Syopa voi uusia monta kertaa. Joskus pitaa
hengahtaa kesken vuoron. Usein annan tuettavalle luvan ottaa yhteytta vapaa-aikana puheli-
mella. Kerran yksi tuettavista soitti keskella yota. Se ei ollut minulle mikaan ongelma. Koin,
etta hanella on suurempi ongelma kuin minulla. Aina mennaan tuettavan ehdoilla ja puhu-

taan siita, mista tuettava haluaa.

Vertaistukijana toimiminen on palkitsevaa ja voimaannuttavaa, vaikka ei edes sanoisi mitaan!
Aistin sen, etta olemme kaksin ja tuettava on kiitollinen saamastaan avusta. Olen heita var-

ten. Taa on ollu aarettoman hienoa olla mukana vertaistuessa!



44

Tarina 4

Olen omaisvertaistukija. Vaimoni on sairastanut syovan ja lahdin heti toimintaan mukaan, kun
pystyin. Minua motivoi vertaistukijaksi kiitollisuus suomalaista terveydenhuoltoa kohtaan. Olin
seurannut vaimon toimintaa syopayhdistyksen puitteissa. Kavin itsekin alussa seminaareilla ja
tapahtumissa yhdistykseen liittyen. Kuulin, etta omaisiakin on syopayhdistyksissa. Paatin itse-

kin lahtea mukaan!

Puhun tuettavien kanssa kaikenlaisista aiheista, joskus juttelemme ensin vaikka jalkapallosta.
Kuuntelu on tarkeaa. Minun ei tarvitse aina olla aanessa. Parasta on se toivon antaminen tuet-
taville! Monelle on helpottavaa kuulla meidan kokemuksista pariskuntana ja miten ollaan sel-

vitty.

Saan usein positiivista palautetta. Monet sanoo "kiitos”, mutta se yksi pieni sana merkitsee
paljon enemman. Joskus tunnen itseni enemman saavaksi osapuoleksi vertaistuessa. Vertais-

tuessa saadaan ja annetaan molemmin puolin!
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