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THVISTELMA

Opinnaytetyossa tarkoituksena oli selvittdd Mainiemen kuntoutumiskeskuksen
paihdekuntoutujien kokemuksia I&heissuhteiden roolista kuntoutumisessa ja I&-
heissuhteiden huomioon ottamisesta kuntoutumisjaksolla. Tarkoituksena oli sel-
vittdd mik& on kuntoutujien kokemus l&heisten roolista kuntoutumisjaksolla, mi-
ten laheissuhteita on otettu huomioon ja mitd odotuksia kuntoutujilla oli tyonteki-
joita kohtaan laheissuhteiden huomioon ottamisessa. Tyon tavoitteena oli, etta
tutkimustulokset antavat Mainiemen kuntoutumiskeskukselle tietoa laheistyon
kehittamiseksi.

Opinnaytetyon teoriaosuus kasittelee paihteiden ongelmakayttéd, kuntoutumista ja
paihteiden kayttajan sosiaalisia suhteita. Tutkimus toteutettiin kvalitatiivisena
tutkimuksena ja aineistonkeruumenetelména kaytettiin yksilollistd teemahaastatte-
lua. Aineisto kerdttiin haastattelemalla seitsemdi Mainiemen kuntoutumiskeskuk-
sen paihdekuntoutujaa. Aineisto analysoitiin kayttamalla aineistolahtdista sisal-
I6nanalyysia.

Tutkimustuloksista voidaan todeta, ettd laheisilla on térke& rooli kuntoutumisessa.
Laheiset olivat usein sekd syy ettd motivaatio kuntoutumiseen, mutta toisaalta
ldheiset toivat kuntoutumiseen myds paineita. Laheisia oli otettu huomioon kun-
toutumisjaksolla vaihtelevasti; toisaalta laheisten kanssa oli tehty yhteistyota pal-
jon erilaisten keskustelujen ja palaverien muodossa, mutta kokemuksia oli myods
laheisten véhaisesta huomioimisesta. Kuntoutujat kaipasivat tukea seka laheissuh-
teidensa tukemiseen, ettd laheisilleen itselleen. Hyvien laheissuhteiden néhtiin
tukevan pdihteetonta elamaa myos kuntoutumisen jalkeen. Keskusteluapu nahtiin
parhaana tukimuotona. Laheissuhteiden huomioon ottamisessa tarkeaksi nahtiin
ottaa huomioon kuntoutujan yksilollisyys.

Avainsanat: laheinen, laheissuhteet, paihdekuntoutuja, kuntoutuminen, pdihteiden
kaytto
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ABSTRACT

The purpose of this thesis was to clarify Mainiemi rehabilitation center rehabili-
tees’ experiences of close relationships and the role of the rehabilitation process
on consideration rehabilitation close relationships. The purpose was to find out
what is rehabilitees’ experience of close relationships role in the rehabilitation
period, how affective relationships are taken into account and what expectations
people in rehabilitation had for workers to take close relationships into account.
The aim was that the results provide information to develop work with rehabilita-
tors close relationships at Mainiemi rehabilitation center.

The theoretical part deals with the problem substance use, rehabilitation and sub-
stance user’s social relationships. The study was conducted by qualitative research
and data collection method for individual theme interviews. The material was col-
lected by interviewing seven Mainiemi rehabilitation centers rehabilitee. The data
was analyzed using a data-driven content analysis.

The results show that close ones had important role in the rehabilitation process.
Close ones were often both a cause and motivation for rehabilitation, but on the
other hand close ones bring also pressure to the rehabilitation. Close relationships
were taken into account in varying degrees at the rehabilitation period; on the oth-
er hand close ones had been co-operating a lot in the form of different discussions
and meetings, but experience was also from close relationship low on considera-
tion. Rehabilitators wanted support for close relationships and support for the
families themselves. Good close relationships were seen to support substance-free
life after the rehabilitation. The best form of support was seen as discussion. It is
important to take rehabilitators individuality into consideration at taking close
relationships into account.

Key words: close one, close relationships, substance rehabilitee, rehabilitation,
substance use
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1 JOHDANTO

Paihteidenkayttd on arkipaivéistynyt ja se koskettaa valtaosaa suomalaisista. Noin
90 prosenttia suomalaisista kayttdd alkoholia, miehista kahdeksan prosenttia ja
naisista kaksi prosenttia on alkoholiriippuvaisia. (Seppé, Alho & Kiianmaa 2010,
5 & 7.) My6s huumeiden kayttd on ollut viime vuosina paljon esilla (Knuuti 2007,
9). Miehistd 16 prosenttia ja naisista 12 prosenttia ilmoitti vuonna 2006 kokeil-
leensa jotain laitonta huumetta joskus elaméssadn (Hakkarainen 2009). Pdihteiden
kayton haittavaikutukset heijastuvat yleensa l&hi-ihmisiin. Laheiset voidaan nahda
paihdeongelmaan liittyvaksi monella tavalla. Laheisten voidaan ajatella olevan
ongelman aiheuttajia, mutta toisaalta heidat voidaan nahda paihteiden kayttdjan
viattomina uhreina. Heiddn merkitystddn voidaan myo6s korostaa voimavarana.
(Mékel& 2010.) Sepan ym. (2010, 74) mukaan laheiset ovatkin térked tuki péihde-
ongelmien hoidossa ja laheisten mukana olon hoidossa on nahty parantavan hoito-

tuloksia.

Suvikkaan, Laurellin ja Nordmanin (2006) mukaan noin kolme prosenttia kuntou-
tukseen hakeutuneista kuntoutuu, eli kykenee kayton lopettamiseen (Mt., 226).
Kuntoutuminen on vaikea prosessi. Sen vuoksi on tarkeéd, ettd kuntoumisen tuek-
si otetaan kaikki kuntoututujan voimavarat huomioon, joina myos laheissuhteet
voidaan nahdd. Opinndytetyon ajankohtaisuutta perustelee myos Kansallinen mie-
lenterveys- ja paihdesuunnitelma (Mielenterveys- ja paihdesuunnitelma 2009, 13
& 20), johon on koottu sosiaali- ja terveysministerién asettaman tyéryhmén ehdo-
tukset mielenterveys- ja paihdetyon kehittdmiseksi vuoteen 2015. Suunnitelman
yhtend péaatavoitteena on asiakkaan aseman vahvistaminen ja ehdotuksena on, etta
kokemusasiantuntijat ja vertaistoimijat otetaan mukaan mielenterveys- ja paihde-
tyon suunnitteluun, toteuttamiseen ja arviointiin. NAitd tavoitteita toteutettiin

my0s tassé opinnaytetydssa tuomalla kuntoutujien kokemukset ja odotukset esiin.

Opinnaytetyossa tarkoituksena oli selvittda péaihdekuntoutujien kokemuksia l&-
heissuhteiden roolista kuntoutumisessa ja laheissuhteiden huomioimisesta Mai-
niemen kuntoutumiskeskuksen kuntoutumisjaksolla. Opinndytetyon tavoitteena
oli antaa Mainiemen kuntoutumiskeskukselle tietoa kuntoutujien kokemuksista ja

odotuksista l&heissuhteisiin liittyen, jotta l&heistyoté voitaisiin kehitt&a.



Opinnaytetyon aiheen valinta perustui sen ajankohtaisuuteen ja sen koettiin vas-
taavan tyoelaman tarpeisiin. Opinnéytety0 lahti liikkeelle Mainiemen kuntoutu-
miskeskukselta syntyneestd ajatuksesta tehdd opinndytetyd kuntoutujien l&heis-
suhteisiin liittyen. Mielenkiinto aiheeseen herdsi, ja aihe rajautui koskemaan kun-
toutujien kokemuksia laheissuhteista. Mainiemen kuntoutumiskeskus toimi tiiviis-

ti yhteistyokumppanina koko opinndytetyon prosessin ajan.



2 MAINIEMEN KUNTOUTUMISKESKUS

Toimeksiantajana opinnéytetydssa toimi Mainiemen kuntoutumiskeskus. Mainie-
men kuntoutumiskeskuksessa tarjotaan péihdehuollon palveluja miehille, naisille
ja perheille. Toimintaan kuuluvat peruspalvelujen lisaksi intervallijaksot ja avo-
palvelut. Mainiemen kuntoutumiskeskus on alueellinen paihdehuollon erityispal-
veluyksikké. Kuntoutumiskeskuksen omistaa Hameen paihdehuollon kuntayhty-
man 30 jasenkuntaa ja sen toiminta-aluetta on Kanta-Hame, Paijat-Hame ja Pir-
kanmaa, mutta asiakkaat voivat tulla muualtakin kuin toiminta-alueelta. (Mainie-
mi kuntoutumiskeskus 2011a.) Esimerkiksi vuonna 2009 yli puolet Mainiemen
kuntoutumiskeskuksen asiakkaista tuli Tampereen, Lahden, Vantaan ja Espoon
alueilta. (Mainiemi kuntoutumiskeskus 2009, 11.)

Kuntoutumispaikkoja Mainiemen kuntoutumiskeskuksessa on 45. Kuntoutuksessa
kay vuosittain noin neljésataa ihmistd, joista naisia on noin 30 prosenttia ja miehié
noin 70 prosenttia. (Mainiemi kuntoutumiskeskus 2010a, 3-4.) Mainiemen kun-
toutumiskeskuksen asiakkaista suurin osa on 26-35 vuotiaita. Seuraavaksi suu-
rimmat ikdryhmét ovat 18-25 vuotiaat, 36-45 vuotiaat ja 46-55 vuotiaat. Pieni
osa kuntoutujista on 56-65 vuotiaita ja véhiten kuntoutujia on 66 vuotiaissa ja

siitd vanhemmissa. (Mainiemi kuntoutumiskeskus 2009, 13.)

Mainiemen kuntoutumiskeskuksessa toimii nelja yhteis6d. Ne ovat miesten ja
naisten yhteisd Arvo, miesten yhteisé Kunto, naisten yhteisé Helmi ja perhekes-
kus Maininki. Peruskuntoutumisen jélkeen asiakkailla on mahdollisuus itsenéis-
tymiseen Pahkina- ja Terho- asuinyhteisoissa, sekd Mékirinne-rivitalon asunnois-

sa. (Mainiemi kuntoutumiskeskus 2009, 6.)

Mainiemen kuntoutumiskeskuksessa toimintamenetelmé&nd on demokraattinen
yhteisokuntoutus, jota toteutetaan Maxwell Jonesin kehittdman mallin mukaisesti.
Yhteisokuntoutuksen perustana on yhteison jasenten tasavertainen yhteistyo,
avoin kommunikaatio ja keskindinen vastuu. (Mainiemi kuntoutumiskeskus 20009,
5.) Yhteisokuntoutuksen mukaisesti Mainiemen kuntoutumiskeskuksessa pidetdan
kerran viikossa Mainiemikokous, joka on asiakkaiden ja henkilokunnan yhteinen

palaveri. Siellda pohditaan kuntoutumiskeskuksen siséisid asioita ja paatetaén niis-



t4. Tavoitteena kokouksissa on saada kaikkien aani kuuluviin. (Mainiemi kuntou-
tumiskeskus 2011b.)

Talla hetkella laheissuhteiden huomioon ottamiseen vaikuttaa eniten kuntoutujien
omat tavoitteet, jotka tulevat ilmi henkilokohtaisesta kuntoutumissuunnitelmasta
(Mainiemi kuntoutumiskeskus 2010a, 10). Laheissuhteita kartoitetaan Mainiemen
kuntoutumisjaksolla asiakkaan tilannearviointi -lomakkeella kysymalld muun mu-
assa paihteidenkéayton ilmenemisestd perheessé ja ystavapiirissa sekd kysymalla
paihteiden kaytostd aiheutuneista sosiaalisista haitoista. Jokaisen kysymyksen
jalkeen asiakkaalta kysytaan, onko kyseisen asian késittely hanen mielestéan tar-
kedd kuntoutumisjakson aikana.(Asiakkaan tilannearviointi -lomake 2011.) Kun-
toutumisjakson loppuarviointi -lomakkeessa asiakkaan l&heissuhteisiin liittyvia
kysymyksid ovat kysymykset, tunteeko asiakas itsensa yksinaiseksi ja jos asiakas
on vanhemman roolissa, hankaloittaako paihteiden kaytt6 vanhemmuutta. Kysy-
myksien jdlkeen kysytdan taas, onko asian késittely tarkedd kuntoutumisen kan-
nalta. (Loppuarviointi -lomake 2011.) Mainiemen kuntoutumiskeskuksessa laheis-
suhteita kartoitetaan myds ORS muutosarviointiasteikolla, jossa janalle merkitdan
tyytyvaisyys laheisten ihmissuhteiden tilaan. (Muutosarviointiasteikko (ORS)
2011.) Paihdekuntoutujien laheissuhteet otettiin kevaalla 2011 huomioon jarjes-
taméalla laheispéiva. Talloin paihdekuntoutujien laheiset saivat tulla vierailulle

Mainiemen kuntoutumiskeskukseen.



3 NAKOKULMIA PAIHTEIDEN KAYTOSTA

Péihteiden kaytt6d voidaan katsoa monesta eri nakOkulmasta. Toisaalta paihteiden
kayttoon liittyy positiivisia puolia (Holmberg 2010, 45-46), mutta péihteiden kay-
tOsté aiheutunut riippuvuus voi aiheuttaa myds monenlaisia haittoja (Koski-Jannes
& Hanninen 2004, 10). Paihdehuoltolain mukaan kunnan on tuettava paihderiip-
puvaisia jarjestamélld paihdehuolto kunnan tarpeen mukaiseksi (Paihdehuoltolaki
1986/41, 38) Paihdehuollon palveluja ovat muun muassa péihdehuollon avopalve-
lut ja laitoskuntoutus (Salaspuro, Kiianmaa & Seppd 2003, 263). Hannulan
(2009a) mukaan péihderiippuvuus ei vaikuta ainoastaan péihteiden kayttajaén,
vaan my0s kayttajan sosiaaliseen verkostoon. Koski-Janneksen ja Hannisen
(2004, 7) mukaan paihdeongelman seuraukset voivat olla Iaheisille raskaita, mutta
toisaalta laheiset voivat myods laukaista paihteiden kayttod, jos l&dheissuhteissa on
huono ilmapiiri (Uusivuori 2008, 156). Sen vuoksi esimerkiksi kuntoutuksessa on
tarkedd ottaa huomioon kuntoutujan I&heissuhteet (Hannula 2009a). Knuutin
(2007, 20) mukaan addiktioihin liittyy fyysisen ja psyykkisen riippuvuuden liséksi
mya0s sosiaalista riippuvuutta. Pdihteiden kaytto onkin sosiaalista toimintaa, johon
liittyy vahvasti ihmissuhteet (Piisi 2001, 73).

3.1 Paihteiden kaytto

Paihteiksi luetaan alkoholi, huumeet, paihdyttavat laékeaineet ja erdat paihteina
kaytetyt liuottimet (Seppd ym. 2010, 44). Holmbergin (2010, 45-46) mukaan
paihteita kaytetdan, koska ihmiset ovat uteliaita uusia ilmidita kohtaan ja kokevat
hyotyvansa paihteiden vaikutuksista. Paihteiden kayttd voi toimia osana rentou-
tumista, juhlimista ja ystavien kanssa yhdessdoloa. Kaukonen ja Hakkarainen
(2002, 34) kertovat paihteiden olevan tehokas keino arjesta irtaantumiseen, ne
voimistavat musiikista, tanssimisesta ja seksista saatavia elamyksia ja tarjoavat
nautintoja. Pdihteet lujittavat ryhméén kuulumisen tunnetta ja luovat yhdistavia
siteitd kayttajien kesken. Myds Knuutin (2007, 63) tutkimuksessa ilmeni, etta

huumeiden kéyttd yhdessa ystavien kanssa vahvistaa yhteisollisyyden tunnetta.

Paihteiden kaytoll& voidaan erottua muista ja hankkia tietynlainen sosiaalinen sta-

tus. Kaytt4ja voi kokea pdihteiden helpottavan sosiaalista kanssakdymista ja kay-



tOsté voi saada seikkailun kokemuksia ja jannityksen tunteita. Usein péihteet liit-
tyvat hauskoihin asioihin ja kokemuksiin ja voivat toimia vélineend kokea elamaa
paremmin ja syvemmin. (Holmberg 2010, 45-46.) My0s Lappalainen-Lehto, Ro-
mu ja Taskinen (2008, 31) toteavat, ettd pdihteiden kaytto liittyy usein sosiaali-
seen kanssakdymiseen. Kayton perustelut liittyvat usein myoénteiseen yhdessé-
oloon, hauskanpitoon, rituaaleihin tai suhdetoimintaan. Ihmiset eivat siis kayta
paihteitd haittoja saadakseen, mutta pitkdssé ja runsaassa kaytossa niita lahes aina

syntyy.

Muun muassa Suvikkaan ym. (2006) mukaan paihderiippuvuus voidaan mieltaa
sosiaaliseksi sairaudeksi. Riippuvuustila ymmaérretddn sairaudeksi, josta ihminen
ei 10yda ulospdasya. Sosiaaliseksi ongelmaksi paihteiden ongelmakayton tekee
sen tuottamat vaikeudet suhteessa muihin ihmisiin. Ihminen saattaa aiheuttaa on-
gelmia sekd omaan seka laheistensé elaméén ja syrjaytya yhteiskunnasta, laheisis-
taan, tydeldamasta ja koulutuksesta. (Mt., 221.) Péihderiippuvuudesta voidaan pu-
hua, kun kdyton haitat ja seuraukset ovat huomattavia ja hoidon mahdollisuutta on
syyté harkita. Paihderiippuvuudelle on ominaista k&ytén kontrollin menetys, sie-
tokyvyn kasvu ja vieroitusoireet. Myos péihteiden kéyton jatkaminen ilmeisista
ongelmista huolimatta on merkki paihderiippuvuudesta. (Koski-Jannes & Hénni-
nen 2004, 10.)

Koski-Jannes, Riittinen ja Saarnio (2008,8) Kirjoittavat paihderiippuvaisilla ole-
van kahdenlaisia kilpailevia tavoitteita. Toisaalta he haluavat kokea toiminnasta
saadun mielihyvén tai helpotuksen, mutta samaan aikaan he haluavat vélttaa siita
seuraavat moninaiset haitat ja syyllisyyden tunteen. Riippuvuutta aiheuttavat toi-
minnat perustuvat nopean tyydytyksen saamiseen ja oman mielentilan helppoon
manipuloimismahdollisuuteen (Koski-Jannes & Hanninen 2004, 10). Péihteet
voivat tarjota kayttdjalle pakopaikan arjesta. Kaytté voi jossain vaiheessa alkaa
havettad, jolloin paihteiden kayttd auttaa turruttamaan muun muassa hapean tun-
netta. Tassé vaiheessa paihteitd ei kdyteta enda jonkin olotilan saavuttamiseksi,
vaan paihtyneisyys nahdaan paikkana, jossa koetaan olevan turvassa. (Holmberg
2010, 47.)



3.2 Paihdekuntoutus

Paihdehuoltolaissa (Pdihdehuoltolaki 1986/41, 38) madritellaan, ettd kunnan on
jarjestettdva pdihdehuolto sisélloltdan ja laajuudeltaan sellaiseksi, kuin kunnan
tarve edellyttdd. Lappalainen-Lehdon ym. (2008, 129) mukaan paihdehuollon teh-
tdvana on vahentad ja ehkaisté paihteiden kayttod ja siihen liittyvid ongelmia seka
edistda paihteiden kayttdjan ja taman laheisten toimintakykya ja turvallisuutta.
Paihdekuntoutus kuuluu paihdehuollon kokonaisuuteen ja paihteiden liikakaytta-
jistd noin 20 prosenttia hakeutuu hoitoon ja kuntoutukseen (Suvikas ym. 2006,
225, 229).

Paihdetyota tehdaan terveydenhuollossa itse hoidon lisdksi hoitoon ohjauksessa ja
ehkéisevassé terveydenhuollossa. Ehkdisevéaa péihdetyotd tekevat kunnissa useat
eri tahot. Keskeisimmat toimijat ovat sosiaali- ja terveydenhuolto, nuorisotoimi,
koululaitos, poliisi, seurakunnat ja jérjestot. Ehkdiseva péihdetyd on toimintaa,
jolla ehkaistaan ja vahennetadn péihteiden kayttoa vaikuttamalla paihteiden saata-
vuuteen, hintaan sekd pdihteitda koskeviin tietoihin ja asenteisiin. Ehkaisyssa on
tarkeda kiinnittdd huomiota myos paihteiden ongelmakéyttda synnyttéaviin olosuh-

teisiin ja kulttuuriin. (Salaspuro ym. 2003, 50-53.)

Ensisijaisia yleisia palveluja paihdeongelman hoitoon ovat sosiaali- ja terveyden-
huollon yleiset peruspalvelut. Naita palveluja ovat muun muassa sosiaalitoimiston
palvelut, aitiys- ja lastenneuvolan ja tyéterveydenhuollon palvelut seka terveys-
keskuksen vastaanotto- ja paivystyspalvelut. Kun yleisissé palveluissa ei voida
riittavasti ja asianmukaisella tavalla vastata paihdeongelmaisen ja hanen l&heisen-
sa palvelun tarpeeseen, tulee lain mukaan kayttaa erityisesti paihdehuoltoon tar-
koitettuja palveluja. Naitda ovat A-klinikat, nuorisoasemat, katkaisuhoitoasemat,
kuntoutuslaitokset, palveluasunnot, ensisuojat ja paivakeskukset. Paihdehuoltoon
erikoistuneet jarjestot tuottavat suuren osan pdihdehuollon erityispalveluista.
Kunnat tilaavat palvelut ostopalveluina jarjestdiltd. (Salaspuro ym. 2003,
192,193.)

Paihdekuntoutuja on henkild, joka on vapaaehtoisesti hakeutunut hoitoon ja hoi-

don kautta kuntoutukseen. Paihdekuntoutujalla voi olla tavoitteena kayton véhen-



tdminen tai lopettaminen. Osa kuntoutuu parempaan tilaan, osa tarvitsee jatkossa-
kin kuntoutusta. Noin kolme prosenttia kuntoutukseen hakeutuneista kuntoutuu,
eli kykenee kayton lopettamiseen. (Suvikas ym. 2006, 222, 226.) Sepén ym.
(2010,50) mukaan kuntoutuksen tarkoituksena on pdihteiden kayton saatelyn li-
séksi muun eldmanhallinnan oppiminen. Myds Salaspuron ym. (2003, 263) mu-
kaan nykyaikaisilla paihdehuollon avo- ja laitoskuntoutusohjelmilla pyritdan paih-
teettoman elaman vakiinnuttamiseen ja péihteiden kayton hallinnan parantami-
seen. Dahl ja Hirschovits (2002, 385) taas kirjoittavat kuntouttavassa hoidossa
keskeista olevan yhteiskunnan arvojen ja normien selvittdminen, silla pitk&én
paihdemaailmassa eléneille on kehittynyt niin sanottu narkomaani-identiteetti,
jossa ensisijalla on paihdehakuisuus.

Suvikas ym. (2006, 220) toteavat paihdekuntoutuksen onnistumiseen vaikuttavan
vapaaehtoisuuden ja motivaation. Hoitoon hakeutumisen edellytyksend on, ettd
ihminen itse tunnistaa tilanteensa. Kuntoutukseen hakeutuminen perustuu vapaa-
ehtoisuuteen, jossa motivaation herd&minen on keskeinen tekija. Motivaatio kun-
toutukseen herad, kun kuntoutuja itse oivaltaa syyn kuntoutua. Ihminen ei véltta-
matté tee johtopédatoksia yksin, vaan saa palautetta laheisiltdén. Palaute ja varhai-
nen puuttuminen on térkeaa, silla oikeanlainen puuttuminen on ihmisen auttamis-

ta.

Ensisijaisesti kunnan tulisi jarjestaa pdihdepalvelut avohuollon toimenpitein ja
siten, ettd ne ovat helposti tavoitettavia, joustavia ja monipuolisia. Avomuotoista
paihdekuntoutusta tehddadn muun muassa A-klinikoilla, paihdeklinikoilla ja paiva-
osastoilla. Yhteisty0 asiakkaan kanssa alkaa alkuhaastattelulla, jossa arvioidaan
hoidon tarve ja suunnitellaan mahdollisesti kuntoutusta. Hoito-ohjelmaan kuulu-
vat vaihtelevasti yksilo-, pari-, perhe-, ja verkostokeskusteluja seka hoidollisia ja

toiminnallisia ryhmid. (Lappalainen-Lehto ym. 2008, 133.)

Kuntoutuslaitokset on tarkoitettu henkil6ille, joille avohoidon palvelut eivét ole
katkaisuhoidon jalkeen riittavia tai tarkoituksenmukaisia. Kuntoutuslaitokset tar-
joavat katkaisuhoitoa pidempiaikaista laitoshoitoa, yleisimmin 4-6 viikkoa. Paih-
dehuollon laitoksiin hakeudutaan sosiaali- ja terveydenhuollon peruspalvelujen tai
A-klinikoiden kautta. (Salaspuro ym. 2003, 196.) Pdihdekuntoutukseen kuntoutus-



laitoksessa kuuluu yhteisdssa eldminen, jokapaivéisiin askareisiin osallistuminen,
yksilo- ja ryhmékeskustelut, vapaa-ajan toiminta, ohjattu toiminta ja palvelunoh-
jaus. Kuntoutuksessa harjoitellaan arjen sujumisen taitoja ja rutiinien sek& saan-
nollisyyden nahdéén tukevan kuntoutumista. Kuntoutus voi kestdd muutamista
viikoista useampaan kuukauteen asti. Nykyinen suuntaus pdihdekuntoutuksessa
on kuntoutujan aktiivinen toimivuus. Siihen kuuluu kuntoutujan kanssa yhdessa
tehty kuntoutussuunnitelma, joka ohjaa toimintaa. Yksilo- ja ryhméterapialla seka
ammattilaisen ohjaamilla keskusteluilla edistetddn kuntoutumisen tavoitteita. (Su-
vikas ym. 2006, 229, 233, 243, 244.)

Kaikilla yhteisdhoitoa antavilla yksikdilla on kullakin omat toimintaperiaatteensa.
Yhteisia selkeitd suuntaviivoja ovat kuitenkin muun muassa paihteettomyys, vas-
tuullisuus, yksilollisyys, tavoitteellisuus, toiminnallisuus ja inhimillisyys. Y htei-
sbhoidossa uskotaan yhteison arvojérjestelmén tukevan yksilén uudelleensosiaa-
listumisprosessia. (Dahl & Hirschovits 2002, 385.)

Demokraattinen yhteisékuntoutus on Mainiemen kuntoutumiskeskuksen toimintaa
ohjaava ajattelutapa ja kuntoutumisen perusta. Demokraattista yhteisokuntoutusta
toteutetaan Mainiemen kuntoutumiskeskuksessa Maxwell Jonesin kehittdméan
mallin mukaisesti. Siind yhteisokuntoutus perustuu yhteison jasenten tasavertai-
seen yhteistyéhon, avoimeen kommunikaatioon ja keskindiseen vastuuseen. (Mai-
niemi kuntoutumiskeskus 2010b.) Yhteisokuntoutuksella tarkoitetaan yhteisté
toimintaa ryhméssa, jonka jasenet ovat eri vaiheessa kuntoutumista. Asiakas osal-
listuu itse kuntoutumisen suunnitteluun, toimenpiteiden valintaan ja yhteison toi-
mintaan. Erilaisiin  foorumeihin osallistutaan yhdessa suunnitellun viikko-
ohjelman mukaan. Myds vertaistuki on merkityksellistd kuntoutujan elaméssa.
Lisaksi yhteisokuntoutukseen kuuluu arvioinnin ja palautteen antaminen ja saami-

nen. (Mainiemi kuntoutumiskeskus 2010a, 6.)

Maxwell Jonesin terapeuttisen yhteison keskeisiksi periaatteiksi Robert Rapoport
(1960, 54) on nimennyt sallivuuden, yhteisdllisyyden, demokraattisen paatoksen-
teon ja realiteettikonfrontaation eli todellisuuden kohtaamisen. Demokraattisessa
yhteisokuntoutuksessa yhteisollisyys on yhdessd asioiden suunnittelua, niiden

toteuttamista ja arviointia (Mainiemi kuntoutumiskeskus 2010b). Maxwell Jones
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(1968, 85) toteaa, ettd terapeuttinen yhteisd on tapa koota instituution kaikki re-
surssit, tyontekijat, potilaat ja heidan laheisensa tietoisesti edistamaan hoidon on-

nistumista.

3.3 Sosiaalinen verkosto ja sosiaalinen toimintakyky

Ihmisen sosiaalinen toimintakyky ja paihteet liittyvét toisiinsa. Ongelmakaytto voi
vieda paitsi ihmisen energiaa myos aikaa ja rahaa. Talousvaikeudet voivat johtaa
omaisuuden menetyksiin, velkaantumisiin, tyottomyyteen ja syrjaytymiseen. Kier-
re pahenee, kun péaihteiden kaytto toimii lohduttajana vaikeaan tilanteeseen, jol-
loin rahat menevét paihteisiin eivatka esimerkiksi velkoihin. (Lappalainen-Lehto
ym. 2008, 58, 57.) Toisaalta Piisi (2001, 74, 83, 84) kirjoittaa huumeiden ké&ytén
olevan tuttu ilmidé yhteiskunnan hyvéosaisten keskuudessa. Piisin ndkemys on,
ettd huono-osaisuuden vastakohtana voidaan puhua rikkaudesta huumausaineiden
kayton kehyksend. Nykyisin huumausaineiden kayttéjia l6ytyy useasta sosiaalises-
ta ryhmasta ja ik&haitari on lavea.

Seikkulan mukaan (1994, 16, 17) sosiaalinen verkosto on ihmissuhteista muodos-
tuvia dynaamisia kokonaisuuksia, jotka ovat aina vastavuoroisia. Verkostoon voi
kuulua yhta hyvin paivittdin tavattavia perheenjasenia kuin kerran vuodessa tavat-
tava ystava, silla sosiaalista verkostoa ei maarité sosiaalisten kontaktien tiheys.

Holmberg (2010, 50, 53) kirjoittaa péihteiden kayttajan laheisverkoston muuttu-
van usein péihteiden kayton aikana. Parisuhde ei valttaméatta enda toimi ja lasten
tilanne, esimerkiksi huostaanoton uhka voi olla todellinen. Sosiaaliset suhteet ovat
voineet kaventua pdihteiden kéyton ymparille ja kaveruussuhteet péihteiden kayt-
tdjien kanssa alkavat tuntua hyvéksikéayttosuhteilta. Arki etenee paihteidenkayton
ehdoilla. Paihderiippuvuudesta toipuminen alkaa yleensa silld, ettd kayttajaystavat

jaavat pois ja niiden tilalle rakennetaan luottamuksellisia ihmissuhteita.

Havion, Inkisen ja Partasen (2008, 177) mukaan riittavasti tukeva, voimavaroja
antava, rakastava ja suojaava laheisten ihmisten verkosto on ihmisen kehityksen ja
kasvun edellytyksend. Hannulan (2009a) mukaan sosiaalinen verkosto toimii tuen
antajana vaikeissa elamantilanteissa. Ihmisen saattaa olla luonnollisempaa turvau-

tua ensin omaan verkostoonsa ja vasta sen jalkeen asiantuntijoihin. Paihdeongel-
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maisen sosiaalinen verkosto voi joutua koetukselle, kun l&heiset voivat olla vasy-
neitd ja itsekin tuen tarpeessa. Jos asiakasta hoidetaan unohtaen hénen sosiaaliset
suhteensa, kokonaiské&sityksen saaminen asiakkaan elaméntilanteesta hidastuu ja
vaikeutuu. My6s Suvikkaan ym. (2006, 91) mukaan paihdekuntoutujalle kuntou-
tuksesta ei todenndkoisesti ole pitkdaikaista hyotyéd, jos kuntoutujalla ei ole asun-

toa, tyOpaikkaa, tuloja, mielekdasté tekemista eika ystavia.

Suvikas ym. (2006, 88) kirjoittavat sosiaalisen tuen tulevan ihmiselle kahdesta
lahteestd, joita ovat ihmisen epdvirallinen verkosto ja virallinen verkosto. Epéavi-
ralliseen verkostoon kuuluvat perhe, suku ja muut l&heiset ja viralliseen yhteis-
kunnan palvelujérjestelma. Hannulan (2009a) mukaan asiakkaan verkoston mu-
kaan ottaminen hoitoon voi toimia kahteen suuntaan. Asiakkaan sosiaalinen ver-
kosto voi antaa tyontekijoille arvokasta tietoa, joka on tarpeen hoidon suunnitte-
lussa, tai verkosto voi itse tarvita tietoa, tukea ja hoitoa. Laheisilla saattaa olla
tiedon puutteen takia ylisuuret odotukset hoitoa kohtaan, josta voi seurata vihaa ja
pettymyksia seké paihteiden kéyttajaa, ettd koko hoitopaikkaa kohtaan.

Verkostokartta on tyovaline, jonka avulla voidaan kartoittaa yksilon verkostoa.
Verkostokartan keskelld on sen tekija itse. Ymparille tulee kolme lohkoa, joihin
sijoitetaan perhe, suku, tyd tai koulu. Neljannestéd lohkosta suurimpaan osaan si-
joitetaan muut laheiset, esimerkiksi ystavét. Neljannen lohkon loppuosaan sijoite-
taan ammattiauttajat. Henkilot sijoitetaan sille etéisyydelle itsestd kuin he omassa
elamdssé tuntuvat olevan. (Seikkula 1994, 22, 23.) Verkostokarttaa kéytettiin tu-

kena opinndytetydssa aineiston hankinnassa (LIITE 4).

3.4 Péihteidenkayttajan ongelmakaytdn vaikutukset laheisiin

Koski-Jannes ja Hanninen (2004, 105, 7, 130) toteavat, ettei ole olemassa mitaan
yksittéista tapaa madaritelld paihdeongelma. Léheinen saattaa karsid kéaytostd, jota
ei esimerkiksi ladketieteellisin kriteerein pidetd paihteiden liikakéayttona. Paihde-
ongelmaisen laheiset voivat kokea pettymyksid, ahdistusta, pelkoa ja voimatto-
muutta ja paihdeongelman seuraukset ovat yleensa raskaita. Paihteiden kayttajat
eivat valttdmattd née paihteiden kaytdssddn ongelmaa, vaikka laheiset olisivat jo

huolestuneet asiasta. Riippuvuuskysymysten esille otto on vaikeaa, ja pdihteiden-
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kayttajan vastauksena voi olla jyrkk& kieltdminen ja ongelmien vahéttely. Denin-
gin (2010) mukaan laheiset voivat joutua pohtimaan omaa uskollisuuttaan, rak-
kauttaan, tukeaan ja rajojaan. Ahtialan ja Ruohosen (1998, 203) mukaan jatkuva
paihteiden kaytto saattaa eristdd kayttajan laheisistddn. Kun kaytté loppuu, suhtau-

tuminen omaan itseen muuttuu, ja se vaikuttaa myds ihmissuhteisiin.

Holmbergin (2010, 56) mukaan paihteiden kéyttajien l&heiset voivat pitad paihtei-
den kayttdjaa usein erilaisena ja havettdvana. Laheiset eivat valttdmatta puhu mie-
lellddn paihdeongelmasta edes perheen kesken, saati sen ulkopuolella. Vaarana
tassé on ongelman ympdrille kietoutuminen, sekd eristdytyminen ystavistd, tutta-
vista ja omaisista. Hapeé saattaa liittyd my0os tunteeseen, ettd laheinen kokee epé-
onnistuneensa vanhempana, puolisona tai sisaruksena. Laheinen saattaa kokea
syyllisyyttd, ettei ole kyennyt raitistamaan pdihteita kayttdvad perheenjésenta.
Omaiset voivat alkaa unohtaa ja sivuuttaa omia asioitaan seka tunteitaan ja nédissa
tilanteissa laheisten valinen vuorovaikutus katkeaa. My6ds Dahl ja Hirschovits
(2002, 187) kirjoittavat salailun, laheisriippuvuuden seka l&heisten hépeén ja syyl-

lisyydentunteiden olevan yleisia.

Havio ym. (2008,179) kirjoittavat, etta péihteiden kéyttajan puoliso voi vaikuttaa
ulospéin vahvalta ja asiat hyvin hallitsevalta. Kuitenkin han saattaa kokea voimat-
tomuutta, yksindisyyttd, lohdutuksen ja tuen tarvetta ja kérsid heikenneesta itse-
tunnosta. Viha, hapea ja syyllisyys saattavat toimia avun hakemisen esteend. Gie-
sekusen (1999, 61) mukaan péihteiden kéyttajan puoliso saattaa tehda kaikkensa
pitdékseen julkisivuja pystyssa. Omien seinien sisdpuolella puoliso ehké anelee ja
vaatii, mutta tuntee kuitenkin syyllisyyttd, ettei voi raitistaa kumppania. Puoliso
saattaa asettaa itselleen korkeita vaatimuksia ja organisoida rikkindisen maailman
ehjan nakdiseksi. Samalla hén kuitenkin aiheuttaa péihteita kéayttavalle puolisolle

valtavia syyllisyydentunteita.

Havio ym. (2008, 181) mukaan myds paihteidenkéyttajan raitistuminen voi aihe-
uttaa puolisossa vaikeuksia késitelld omaa muuttunutta rooliaan perheessd, jossa
vastuu ei olekaan enda vain itsella. Paihteiden kayttdjan kaytoksen muuttuminen
voidaan kokea hylkddmiseksi. Tamén vuoksi on tarkeadd, ettd ldheisetkin saavat

ammattiapua. Toipuvan paihteidenkayttdjan puoliso alkaa jakaa vastuuta perheen
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asioista puolisolle, opettelee keskustelemaan, neuvottelemaan, ilmaisemaan tun-

teitaan ja suhtautumaan eldmaan luottavaisesti.

Vanhempien runsas péihteiden k&yttd aiheuttaa usein ongelmia lasten elamaan.
Lapsille aiheutetut haitat ovat viimeistdan selvé syy puuttua vanhempien paihtei-
den kayttoon. Paihteitd kayttdva aikuinen voi reagoida lapsen signaaleihin hitaasti
tai olla poissaoleva. Huolenpito voi olla valinpitdmé&tonta ja huonosti ennustetta-
vaa. Vanhempi rakastaa lastaan ja haluaa télle parasta, mutta se ei valttamatta va-
lity lapselle riittdvan tehokkaasti. (Holmberg 2010, 76, 77.) Lapsi voi joutua otta-
maan perheesta vastuuta enemman kuin hanen iké&nsé ja kypsyytensa edellyttéisi.
Lapsen kyvyt eivét valttamatta riitd ymmartamaan perheessé vallitsevaa tilannetta,
joka johtuu péihteiden kaytosté. Lapsen avun tarpeen huomaaminen on aikuisten
vastuulla. On térkedd, etté lapsi pdasee puhumaan vanhemman péihteiden kaytosta
ja saa kuntoutusta. (Havio ym. 2008, 178, 181.)

Paihdeongelmaisten laheiset voivat saada apua itselleen hakeutumalla hoidon pii-
riin. Tamé voi myos edistadd paihdeongelmaisen muutosta péihdekayttaytymises-
séan. (Lappalainen-Lehto ym. 2008, 194.) Jo vuoden 1956 hoitokayntitilastoista
nahdaan, etta klinikoilla on kéynyt jonkin verran omaisia. Valtaosa kavijoista on
ollut potilaiden vaimoja. Vaimojen osallistumisessa oli talloin kyse lahinna siita,
ettd huoltoviranomaiset tukivat vaimojen esittamié raitistumisvaatimuksia. Omai-
set pyrittiin saamaan mukaan A-klinikoiden hoitoprosessiin niin, ettd terapeutti-
sesti painottuneen hoidon tuloksena syntyisi “uudella tavalla rakennettuja ryhma-
kontakteja omaisten kesken”. Vuoden 1963 A-klinikan hoitokayntitilastoista nah-
daan, ettd aviopuolisot ovat osallistuneet muun muassa klinikalla pidettyihin hoi-
toryhmiin. (Ahonen 2005, 129, 130.)
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3.5 Laheisten vaikutus paihteiden kéayttajaan

Paihteiden kayttd vaikuttaa paihdeongelmaisen perheeseen ja perhe puolestaan
vaikuttaa paihdeongelmaisen paihteiden kayttoéon. (Lappalainen-Lehto ym. 2008,
194.) Suvikas ym. (2006, 228) kirjoittavat, ettd padihdeongelmassa on mukana ko-
ko kuntoutujan elamd, jonka vuoksi kuntoutuksenkin tulisi olla kokonaisvaltaista.
Myds Giesekus (1999, 54) on sitd mieltd, ettd riippuvuuden hoidossa yksilon né-
keminen ei riitd, vaan hoidossa on kasiteltdva koko ihmissuhdeverkostoa, koska
paihteiden kayttd on saattanut vaikuttaa ihmissuhteisiin héiritsevésti. Paihdehuol-
tolaki edellyttadékin, ettd paihdeongelmaisen laheiset otetaan mukaan tydskente-
lyyn (Péihdehuoltolaki 1986/41,78). Hannulan (2009b) mukaan palvelujérjestelmé
ei ole kyennyt vastaamaan lain asettamaan velvoitteeseen, vaikka laissa laheiset
rinnastetaan samanarvoisiksi suhteessa avun tarpeeseen ja saamiseen. Hannulan
mukaan yksil6hoidon traditio eldé laista huolimatta vahvana paihdetyossa: paih-

teidenk&yttdja on hoitoa tarvitseva ensisijainen asiakas.

Perhetta voidaan tarkastella hoitotydssé yksilon taustalla olevana voimavarana tai
vuorovaikutusverkostona (Havio ym. 2008, 178). Laheiset ovat tarked voimavara
paihdeongelmien ehkéisyssé ja hoidossa. Laheiset voivat edistdd hoitoon hakeu-
tumista ja laheisten mukana olo hoidossa parantaa hoitotuloksia. (Seppa ym.
2010, 74.) Esimerkiksi puolison nakékulmat antavat hyodyllista tietoa ongelmien
ilmenemisestéd arjessa. Puolison ulkopuolelle jattdminen voi vieda pohjaa kuntou-
tukselta, jos puolison ndkemykset ovat ristiriidassa kuntoutuksen menetelmien
kanssa. (Lappalainen-Lehto ym. 2008, 194.) Havio ym. (2008, 181) kirjoittavat,
ettd paihteidenkayttdjan ja hénen laheisensa toipumisprosessin kannalta on osoit-
tautunut tarkeaksi puolison osallistuminen hoitoon. Mékela (2010, 75) kertoo per-
heen sisélla avoimella keskustelulla olevan positiivisia vaikutuksia péihteiden
kayton vahenemiseen. Vastaavasti Uusivuori (2008, 156) toteaa laheissuhteiden
huonon ilmapiirin laukaisevan pédihdeongelmaisen paihteiden kayttoa ja estéavéan
myonteista elaméantapamuutosta. Myds Koski-Janneksen ym. (2008, 19) mukaan
yksilon muutosmotivaatioon voivat vaikuttaa voimakkaasti perhe, ystavat, tunteet
ja yhteison tuki. Sisdiset tekijat luovat muutoksen perustan, mutta ulkoiset tekijat

toimivat sen ehtoina.
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Giesekusen (1999) mukaan kumppanin keskeinen asema péihdeongelmaisten hoi-
dossa on havaittu jo kauan sitten. Paihteeton kumppani tuo suhteeseen usein mu-
kanaan vakavia omanarvontunnon ongelmia, jotka peittyvat paihteitd kayttavéan
puolison pdihdeongelman alle ja osaltaan pitavét ylla pdihdeongelmaisen riippu-
vuutta. (Mt., 17.) Ottaessaan vastuun perheestd ja sen taloudesta raitis puoliso voi
luulla auttavansa péihteitd kayttavaa puolisoaan. Kuitenkin vastuun siirtyminen

raittiille puolisolle saattaa mahdollistaa toisen juomisen. (Havio ym. 2008, 178.)

Yhdenkin perheenjasenen ongelmallinen pdihteidenkdyttd aiheuttaa usein ongel-
mia perheessd. Kokonaisvaltainen ja riittdvan yksilollinen pdihteidenkéyttajan
perheen ja laheisten muodostaman verkoston ymmaértaminen edellyttaa tyonteki-
jalta halua ja kiinnostusta selvittaa asiakkaan ja hdnen perheensé merkityssuhteita.
Né&in tyontekija voi auttaa pdihteidenkayttdjaa ja hénen perhettddn kokoamaan
voimavaransa ja saamaan tarvitsemaansa tukea ongelmasta selviytymiseen. (Ha-
vio ym. 2008, 177-178.) Avoimella keskustelulla 16ydetd&dn keinoja ja voimia
omatoimiseen alkoholin kdyton kontrollin vahvistumiseen ja yllapitamiseen (Ma-
keld 2010, 75). Laheisten vélinen kanssakdyminen helpottuu, kun laheiset kertovat
toisilleen mitd he toivovat, tarvitsevat ja haluavat sen sijaan, etta syyttelevat, nal-
kuttavat ja anelevat (Uusivuori 2008, 156). Varsinkin pelottelu ja painostus voivat
lisata kayttajan pelkoa ja hdpedd, kun hén aavistaa tai tietda ettd kaytto ei ole hal-
linnassa. Siitd huolimatta kéayttaja voi vakuuttaa itselleen toisin. Painostaminen ja
pelottelu antavat syyn argumentointiin ja siitd voi saada tekosyyn kayttaa lisaa
paihdettd, koska kokee ehka jaavansa ymmartamétta ja kohtaamatta. (Holmberg
2010, 47-48.)

3.6 Paihteiden kayton sosiaaliset syyt

Knuutin (2007, 20) mukaan addiktioihin liittyy fyysisen ja psyykkisen riippuvuu-
den liséksi my6s sosiaalista riippuvuutta. Sosiaalinen riippuvuus voi ilmeta esi-
merkiksi riippuvuutena muihin kayttdjiin. Ahtialan ja Ruohosen (1998, 155) mu-
kaan huumeidenkayttd tyydyttad kayttajan sosiaalisia tarpeita. Kayttdjien elamaé
yhdistavat voimakkaasti paihteet ja niihin liittyvét lieveilmiot. Ahtiala ja Ruoho-
nen ovat tehneet tutkimuksen huumeidenkayttgjien kokemuksista ja nékemyksista

riippuvuudesta. Tutkimuksessa on tullut ilmi, ettd sosiaalisten suhteiden luominen
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ja yllapitaminen on ollut useille haastatelluille tarked tekijé riippuvuuden synnys-
sé. Paihteet ovat tuntuneet kayttajista aluksi ratkaisulta yksindisyyteen ja ulkopuo-
lisuuden tunteeseen. Myos Piisi (2001, 73) kirjoittaa pdihteiden kayton tapahtuvan
yleensa kaveriporukoissa ja vuorovaikutuksessa muiden kayttajien kanssa, minka

vuoksi huumausaineiden kayttoé on sosiaalista toimintaa.

Kuusisto (2010, 125) on kirjoittanut tutkimuksessaan alkoholin kaytén sosiaalisis-
ta syistd. Tutkittavien kokemusten mukaan sosiaaliset syyt muodostivat suurim-
man selkedn riskitekijan ongelman kehittymisessa. Merkittavin sosiaalinen syyn-
tekija oli kaveripiiri ja sen aiheuttama sosiaalinen paine ja veto kohti paihdekult-
tuuria. Tutkimuksessa tuli esille mygs, ettd asuinympdriston ja ystavépiirin muu-
tos oli tarkeédssd asemassa asiakkaiden toipumisessa. Ahtialan ja Ruohosen (1998,
168) mukaan pdihteet toimivat aluksi yhdistavana tekijanéd ihmisten valilla kun
kokemukset, ymmaérrys asioista ja tarpeet ovat yhteisid. Kuitenkin riippuvuuden
kehittyessa valineellisyys kasvaa ja luotettujen ihmisten piiri harvenee. Ihmissuh-

teet voivat muuttua véljiksi ja valineellisiksi ja ovat yleensé kertakayttosuhteita.

Laittomiin paihteisiin liittyy kaksijakoisuutta; toisaalta ne herattdvat pelkoa ja
paheksuntaa mutta samalla myds suurta kiinnostusta esimerkiksi tiedotusvalineis-
sé. Taman vuoksi jonkun paihteen ympérille muodostuu alakulttuuri, jossa arvos-
tusta saadaan laittoman paihteen kaytolla. (Piisi 2001, 35.) Riippuvainen loytaa
riippuvuutta tukevan alakulttuurin ja riippuvuuden ympérille kehittyy lopulta oma
merkitysmaailma. Paihdeyhteisossa paihderiippuvuus on normaalia ja asianmu-
kaista ja se my®s helposti syvenee. Kéyttajat voivat kokea, ettd paihteidenkayttd
tarjoaa mahdollisuuden kokea jotain erilaista ja asettua valtavirran ulkopuolelle.
Huumeiden kayttdjan elaméntapa tarjoaa tavanomaista suurempia eldmyksia ja
vahvan kokemuksen eldméan hallinnasta. Kokemus muun muassa eldaméan hallin-
nasta kaantyy paalaelleen kayton kehityttyd ongelmaksi. (Ahtiala & Ruohonen
1998, 156, 164-166.)

Lappalainen-Lehdon ym. (2007, 34, 35) mukaan paihdeongelmat voivat jatkua
sukupolvesta toiseen. Péihderiippuvuudella ei tutkimusten mukaan ole geneettista
perimad, mutta alttius ongelmaan voi periytyd. Ympéristotekijoilla on merkitysta,

perima voi olla sosiaalinen ja perustua mallioppimiseen, jossa kayttdja on oppinut
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vanhemmiltaan alkoholinkayton olevan ongelmien ratkaisukeino tai tapa palkita
itsed. My0Os Knuutin (2007, 20) mukaan riippuvuuteen vaikuttaa perinnolliset teki-
jat.

3.7 Aiempia tutkimuksia paihteiden kayttdjien laheissuhteista

Kotovirta (2009, 5, 51, 65) on vaitdskirjassaan tutkinut huumeriippuvuudesta toi-
pumista Nimettdmien narkomaanien toveriseurassa. Tutkimusaineisto koostui
haastatteluaineistosta (n=24) ja lomakeaineistosta (n=212). Tutkimuksessa selvi-
tettiin Nimettomien narkomaanien, eli NA-jasenten taustoja, péaihteidenkayton
historiaa, hoitohistoriaa sekd NA:han kiinnittymiseen vaikuttavia tekijoita ja teki-
joitd jotka estivat kiinnittymistd. Vastaajista 45 prosenttia kertoi tarkeimmaksi
syyksi hakeutua NA:han halun raitistua ja 14 prosenttia kertoi syyn olevan kaytén
aiheuttamat ongelmat. Lomakkeessa pyydettiin ottamaan kantaa myos erilaisiin
hoitoonhakeutumista koskeviin vaittamiin. Vahvimmin oltiin samaa mielta vait-
teen kanssa, jossa hoitoon on hakeuduttu oman eldmén parantamiseksi, huumei-
den kayton lopettamisen vuoksi ja hoitoon on haettu omasta tahdosta. Hoitoon
hakeutumista oli tapahtunut myds jonkun l&heisen tukemana, kannustamana tai

suorastaan viemana.

Kotovirran (2009, 115, 166) tutkimuksessa kasiteltiin my6s suhteita perheeseen ja
sukulaisiin. Erityisesti vanhemmat olivat huolissaan kayton vaikutuksista lapsiin.
Suhteen rakentaminen lapsiin néhtiin tarkedmpéna kuin suhteen rakentaminen
muihin l&heisiin tai sukulaisiin. Suhteet omiin vanhempiin olivat kaksipuolisia.
Uuden suhteen rakentaminen koettiin vaikeaksi jos itse oli tullut laiminlyédyksi
lapsena, mutta toisaalta jos suhteet vanhempiin olivat myonteisia, koettiin uuden
suhteen rakentaminen helpoksi. Haastatteluista kavi ilmi, ettd kukaan haastatelta-

vista ei ollut endd yhdessa kayttoaikaisen puolisonsa kanssa.

Knuuti (2007, 5, 117) on tutkinut huumeiden kayton lopettaneiden elamantapaa ja
toipumista tutkimuksessaan “Matkalla marginaalista valtavirtaan?”. Tut-
kimuksessa tarkasteltiin laittomien huumeiden kayton lopettaneiden eldméntapaa
ja toipumista heiddn omista kokemuksistaan kasin. Tutkimuksessa tarkastelun

kohteena oli 32 henkilon elaméntavan rakentuminen heidan lopetettuaan huumei-
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den kayton. Kaksi kolmannesta tutkimukseen osallistuvasta mainitsi lahiverkos-
toltaan saamansa tuen yhdeksi keskeisimméksi toipumista tukevaksi tekijaksi.
Lahiverkostoksi nimettiin tavallisesti vanhemmat, elamankumppani, sisarukset ja

omat lapset. Joillain Idhiverkostoon kuului vahvasti myds entinen kumppani.

Ne tutkimukseen osallistuvat, joilla oli lapsia, rakensivat suhdetta lapsiinsa uudes-
taan. Monet tutkimukseen osallistuneet nimesivat vanhemmilta saatavan tuen
merkitykselliseksi. Suhteet vanhempiin olivat parantuneet paihteiden kaytén lo-
pettamisen jalkeen 16 tutkimukseen osallistuneella. He kokivat vanhempien suh-
tautuvan heihin samalla tavalla tukea antaen kun mink& tahansa muunkin kriisin
kohdanneeseen. Haastateltavat kokivat myos, etté raittiina pysyminen on heidan
vanhemmilleen merkityksellinen asia. Ne haastateltavat, jotka ovat séilyttaneet
suhteet vanhempiinsa, kuvasivat vanhempien vankkumatonta tukea. Haastatelta-
vat kuvasivat, etta etenkin diti oli se, joka jaksoi kulkea rinnalla jaksamisen &arira-
joillakin. (Knuuti 2007, 119, 121, 62.)

Ystévyyssuhteita oli muodostunut muiden saman tavoitteiden omaavien, entisten
paihteiden kayttajien valille. Ystavyyssuhteiden toivottiin laajentuvan muihinkin
kuin entisiin kdyttajiin, mutta niiden luomista ei koettu helpoksi. Jotkut tutkimuk-
seen osallistuneet kaipasivat vield huumeita kayttavia ystaviaan, mutta eivat voi-
neet pitéa heihin yhteyttd. Jotkut taas kokivat ettd suhteet kdyttoémaailmassa ovat
epanormaaleja, epdaitoja ystavyyssuhteita. Jotkut pitivat sdannéllisesti yhteyttéd
kayttaviin ystaviinsa ja kokivat, ettd kontaktit eivat vaikuttaneet haitallisella taval-
la heidan elamaansa. Tukea pdihteettomyyteen tutkimukseen osallistuvat saivat
myos vertaistukiryhmilta ja tukihenkil6lta. (Knuuti 2007, 123, 124.)

Kuusisto (2010, 7) on tehnyt vaitdskirjan aiheesta "Kolme reittid alkoholismista
toipumiseen”. Tutkimushenkilot olivat lopettaneet alkoholin ongelmakayton véa-
hintdédn kolme vuotta aiemmin joko vertaistuen, professionaalisen hoidon tai niin
sanotun spontaanin toipumisen kautta. Tutkimustehtévina oli kuvata eroja ja yhté-
laisyyksia eri toipumisreittejen valilla ja selvittda niita tekijoita, joiden toipuva

alkoholisti jalkikéateen koki vaikuttaneen suuntautumiseensa kohti tiettya reittia.
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Haastatteluaineistossa ndkyi tuesta puhumisen runsautena, ettd laheisten merkitys
alkoholink&yton lopettamiselle oli pitka prosessi. Tama prosessi alkoi jo ennen
kuin alkoholisti itse tiedosti ongelman olemassaolon. Tuen vaikutus oli p&aasiassa
raittiuteen tukeva. L&heisilta tuli myos sosiaalista painetta, jolla pyrittiin avaa-
maan alkoholistin silmat. Raittiuteen saattoi ohjata myds menetyksen uhka, esi-
merkiksi sosiaalisen tuen menetyksen uhka. L&heissuhteet koettiin normaalield-
maa tukevaksi elementiksi, mutta toisaalta I&sna oli myos riski menettad laheisten
tarjoama tuki. Tdma teki ymmarrettavaksi laheisten roolia toipumistapahtumassa.
Spontaanitoipujille perhetilanteen kriisiytyminen tai ongelmat ty6ssa olivat muita
ryhmid yleisimmin syyt lopettaa pdihteiden kayttd. Toisaalta spontaanitoipujilla ei
esiintynyt yhtd huomattavaa huolta itsesta ja psyykkista vasymista alkoholinkayt-
toon. Myos lapset antoivat syyn tavoitteiden asettamiselle. Lasten antama apu
syntyi omien vastuiden ja velvoitteiden kohtaamisesta. (Kuusisto 2010, 175, 237,
190.)

Tutkimuksia paihteidenkayttéjien sosiaalisesta verkostosta ja toipumisesta on siis
tehty. Tehdyt tutkimukset ja aiheesta l16ytynyt teoria antoivat hyvén pohjan tutkia
Mainiemen kuntoutumiskeskuksen kuntoutujien kokemuksia ja odotuksia laheis-

suhteiden huomioon ottamisesta ja laheissuhteiden roolia kuntoutumisessa.
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4  TUTKIMUKSEN TARKOITUS, TAVOITTEET JA
TUTKIMUSKYSYMYKSET

Opinnaytetyon aihe pohjautui Mainiemen kuntoutumiskeskuksen tarpeelle selvit-
t44, mitd odotuksia kuntoutujilla oli tyontekijad kohtaan laheissuhteiden huomi-
oon ottamisessa. Laheiset olivat opinndytetydssamme heitd, jotka haastateltavat
itse madrittelivat l&heisikseen. Tutkimuskysymyksiksi rajautuivat kolme kysy-

mysta:

- Mikéa on kuntoutujien kokemus laheisten roolista kuntoutumisessa?

- Mika on kuntoutujien kokemus laheissuhteiden huomioon ottamises-

ta kuntoutumisjaksolla?

- Mitd odotuksia kuntoutujilla on tyontekijad kohtaan l&heissuhteiden

huomioon ottamisessa?

Opinnaytetytssa tarkoituksena oli selvittdd Mainiemen kuntoutumiskeskuksen
paihdekuntoutujien kokemuksia laheissuhteiden roolista kuntoutumisessa ja |&-
heissuhteiden huomioon ottamisesta kuntoutumisjaksolla. Opinndytetyd antaa
arvokasta tietoa Mainiemelle siitd, kuinka kuntoutumisjaksolla olevat kuntoutujat
kokevat laheissuhteensa roolin kuntoutumisessa. Liséksi se kertoo millaisia ko-
kemuksia ja odotuksia kuntoutujilla on laheissuhteiden huomioon ottamisesta.
Opinnaytetyon tavoitteena oli, ettd tutkimustulokset antavat Mainiemen kuntou-

tumiskeskukselle tietoa laheistyén kehittdmiseen.
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5 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

Opinnaytetyo toteutettiin laadullisena tutkimuksena, jossa aineisto hankittiin puo-
listrukturoidun teemahaastattelun avulla. Kohderyhmdné tutkimuksessa oli Mai-
niemen kuntoutumiskeskuksen pdihdekuntoutujat. Haastattelurunkoa suunniteltiin
yhdessa paihdekuntoutujien kanssa ennen yksilohaastattelujen toteutusta. Suunnit-
telussa mukana olleista paihdekuntoutujista yksi osallistui haastatteluun. Haastat-
telut nauhoitettiin, jonka jalkeen ne litteroitiin ja analysoitiin sisallonanalyysilla.

5.1 Tutkimusmenetelmét

Laadullisessa eli kvalitatiivisessa tutkimuksessa pyrkimyksena on tavoittaa tutkit-
tavien ndkokulma tutkittavana olevasta ilmidsté. Laadullisessa tutkimuksessa ai-
neisto keratddn menetelmin, jotka vievat tutkijan l&helle tutkittavaa kohdetta. (Ki-
viniemi 2001, 68.) Opinndytetytssa tarkoituksena oli selvittad paihdekuntoutujien
kokemuksia laheissuhteiden roolista kuntoutumisessa ja l&dheissuhteiden huomi-
oimisesta Mainiemen kuntoutumiskeskuksen kuntoutumisjaksolla. Laadullinen
tutkimus tukee opinnédytetyon tarkoitusta saada paihdekuntoutujan oma nékokul-

ma esiin.

Laadullisessa tutkimuksessa aineistosta ei ole tarkoitus tehda yleistettavia paatel-
mia (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2009, 182). Kanasen (2008, 24) mukaan kvali-
tatiivisella tutkimuksella pyritdén ilmién syvalliseen ymmartamiseen ja siihen etta
saadaan yhdesta tutkittavasta mahdollisimman paljon irti. Laadullisessa tutkimuk-
sessa kaytetadn sanoja ja lauseita, kun taas maarallinen eli kvantitatiivinen tutki-
mus perustuu lukuihin. Opinnaytetydssa halutaan ymmartda kuntoutujien omia

kokemuksia ja saada ne esiin.

Kiviniemen (2001, 68) mukaan silloin kun aineistonkeruun valineené on ihminen,
voivat aineistoon liittyvat nakdkulmat ja tulkinnat kehittya tutkijan tietoisuudessa
véhitellen prosessin edetessa. Laadullinen, eli kvalitatiivinen, tutkimus on luon-
teeltaan prosessimaista, jossa tutkimuksen eri elementit, kuten tutkimustehtévét ja
teorianmuodostus, limittyvét toisiinsa ja muotoutuvat véhitellen tutkimuksen ede-

tessd. My0Os opinndytetyon haastatteluista tuli ilmi nékdkulmia, jotka haluttiin
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nostaa esiin. Kaikkia nakékulmia oli mahdoton ottaa huomioon ennen haastatelta-

vien kokemuksien kuulemista.

Myds Hirsjarvi ym. (2009, 161) toteavat, ettd laadullisen eli kvalitatiivisen tutki-
muksen lahtokohtana on todellisen eldméan kuvaaminen. Taméi todellisuus on
moninainen, eika sitd voi pirstoa mielivaltaisesti osiin. Laadullisessa tutkimukses-
sa kohdetta pyritddn tutkimaan mahdollisimman kokonaisvaltaisesti. Tulokseksi
voidaan saada vain ehdollisia selityksi&, jotka rajautuvat johonkin aikaan tai paik-
kaan. Laadullisessa tutkimuksessa pyritadn pikemmin loytaméaéan tai paljastamaan

tosiasioita, kuin todentaa jo olemassa olevia vaittamia.

5.2 Haastattelurungon suunnittelu

Kansallisen mielenterveys- ja paihdesuunnitelman (Mielenterveys- ja pdihde-
suunnitelma 2009, 13, 20) tarkoituksena on linjata mielenterveys ja paihdetyon
tulevaisuuden keskeiset periaatteet ja painotukset. Suunnitelman yhtena paatavoit-
teena on asiakkaan aseman vahvistaminen. Tyoryhmén yhtend ehdotuksena on,
ettd kokemusasiantuntijat ja vertaistoimijat otetaan mukaan mielenterveys- ja
paihdetydon suunnitteluun, toteuttamiseen ja arviointiin. Ehdotusta perustellaan
silla, ettd ndin palvelujérjestelmé voi ottaa paremmin huomioon asiakkaan tarpeet.
Tassa opinndytetydssa haluttiin ottaa tyéryhman ehdotukset huomioon, minka

vuoksi kuntoutujia otettiin mukaan haastattelurungon suunnitteluun.

Haastattelurungosta keskusteltiin  Mainiemen kuntoutumiskeskuksessa viikkoa
ennen haastattelujen aloittamista. Tarkoituksena oli selvittda kuntoutujien mielipi-
de siitd, vastasivatko haastattelukysymykset tutkimuskysymyksia ja oliko kysy-
mysten muotoilu selked. Tarkoituksena oli myos selvittdd, oliko haastattelurun-
gossa tarpeettomia kysymyksia ja pitdiskd joitain kysymyksia lisatd haastattelu-
runkoon. Paikalla oli opinndytetyon tekijoiden liséksi nelja paihdekuntoutujaa ja

Mainiemen kuntoutumiskeskuksen kehittdmisyksikén tyontekija.

Keskustelutilanteessa kaikille jaettiin monisteet, joiden ylareunassa olivat tutki-
muskysymykset ja niiden alapuolella haastattelurunko. Keskustelutilanteessa il-

meni, etté olisi ollut parempi jattaa tutkimuskysymykset joko monisteen loppuun,
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tai avata ne sanallisesti keskustelun alussa. Tutkimuskysymysten ollessa monis-
teessa ensimmdisend kysymysmuodossa, kuntoutujat alkoivat vastata tutki-
muskysymyksiin ja ihmetelld niiden vaikeaa asettelua. Keskustelua oli vaikeaa
taman jalkeen kaantaa itse haastattelukysymyksiin.

Keskustelu haastattelu kysymyksista muodostui avoimeksi. Keskustelun seurauk-
sena haastattelurunkoon liséttiin kysymys l&heissuhteiden nakymisesta kuntoutu-
mistavoitteissa. Taman kysymyksen koettiin selventdvan asiakkaiden ja laheisten
vélisid suhteita, sekd niiden liittymista kuntoutumiseen. Joidenkin kysymysten
muoto muuttui siten, ettd niihin olisi haastattelussa helpompi vastata. Keskuste-
lussa syntyi my0s idea antaa haastateltaville ennakkotehtdvaksi verkostokartan
tekeminen. Tama koettiin avuksi laheisten madrittelyyn ja aiheeseen orientoitumi-
seen. Koettiin myos, ettd verkostokartta keskittéisi ajatuksia haastattelutilanteessa

haastattelun aiheisiin.

Mainiemen kuntoutumiskeskuksessa toteutettavaan yhteisdhoitomalliin kuuluu
toiminnan jatkuva arviointi (Mainiemi kuntoutumiskeskus 2010a, 6). Taman
vuoksi haastattelujen loppuun paatettiin lisitd arviointi haastattelutilanteesta.
Haastattelujen lopuksi seka haastattelijat, ettd haastateltavat saivat kertoa mité
mieltd olivat haastattelutilanteesta ja millaisia tuntemuksia se herétti. Haastattelun
lopussa haastateltavat saivat kysya myos tutkimukseen liittyvia kysymyksia. Kes-
kustelutilanteen lopuksi pidettiin myods arviointitilanne, jossa kaikki lasndolijat
saivat kertoa mit4 mieltd olivat keskustelutilanteesta. Keskustelutilannetta kuvail-
tiin muun muassa mielenkiintoiseksi ja luontevaksi. Vaikutti, ettd kaikille jai posi-

tiivinen tunne keskustelutilanteesta.
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5.3 Kohderyhmé

Opinnaytetyon tutkimuksen kohderyhména oli Mainiemen kuntoutumiskeskuksen
paihdekuntoutujat, jotka olivat haastatteluhetkelld Mainiemen kuntoutumiskes-
kuksessa kuntoutumisjaksolla. Tutkimuksesta kaytiin kertomassa ja kysymassa
vapaaehtoisia haastateltavaksi Mainiemen yhteisokokouksessa. Kokouksessa ker-
rottiin lyhyesti tutkimuksesta ja haastattelutilanteesta. Haastateltavaksi sai osallis-
tua kaikista muista yhteisoistd, paitsi Perhekeskus Mainingista. Perhekeskus Mai-
ninki rajattiin yhteisoista pois, koska laheiset saavat perhekeskuksessa luonnolli-
sesti eri merkityksen kuin muissa yhteisoisséd. Koska opinnaytetyossa tarkoitukse-
na ei ollut vertailla kuntoutujien vastauksia, haastateltavia ei rajattu ién, sukupuo-

len, l&heissuhteiden tai kuntoutumisjakson pituuden mukaan.

Kuntoutujille annettiin mahdollisuus ilmoittautua vapaaehtoiseksi haastatteluun
heti kokouksen jalkeen tai vasta mydhemmin mietittyddn asiaa rauhassa. Kaikille
kiinnostuneille annettiin haastattelurunko etukéteen, jotta kuntoutujilla oli mah-
dollista paattaa osallistumisestaan vasta ndhtyaan kysymykset. Ilmoittautuminen
tapahtui varaamalla haastatteluaika nimelld tai puumerkilla annetuista haastattelu-
ajoista (LIITE 1).

Heti kokouksen jalkeen kolme vapaaehtoista ilmoittautui haastatteluun. Loput
haastateltavat ilmoittautuivat jalkikateen Mainiemen kuntoutumiskeskuksen yh-
teyshenkilolle. Tarkoitus oli haastatella kahdeksaa kuntoutujaa, vapaaehtoisia
haastateltavia saimme lopulta seitseman. Haastateltavista nelja oli miehia ja kolme
naista. Kaikille haastatteluun osallistuville annettiin ennen haastattelua tiedote
haastattelusta (LIITE 2), ohje verkostokartan tekoon (LIITE 3) ja verkostokartan
pohja (LIITE 4).

5.4 Aineiston keruu

Aineisto kerdttiin yksilohaastattelujen avulla. Hirsjarven ja Hurmeen (2010,11)
mukaan on luonnollista keskustella ihmisten kanssa, silloin kun halutaan kuulla
ihmisten mielipiteitd, kerata tietoa tai kasityksid. Haastattelu on metodina usein

sellainen, ettd molemmat osapuolet kokevat sen miellyttavaksi.
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Haastattelut toteutettiin teemahaastatteluna eli puolistrukturoituna haastatteluna.
Teemahaastattelussa tutkimusongelmasta poimitaan keskeiset aiheet ja teemat.
Né&in tutkimuskysymyksiin voidaan teemahaastattelua apuna ké&yttden vastata.
Tavoitteena on, ettd vastaaja voi antaa kaikista teema-alueista vastauksensa.
(Vilkka 2005, 101.) Hirsjarven ja Hurmeen (2010) mukaan puolistrukturoitu haas-
tattelu tarkoittaa, ettd jokin haastattelun ndkokohta on paatetty etukateen, mutta ei
kaikkia. Teemahaastattelussa edetdén etukéteen valittujen teemojen ja tarkentavi-
en kysymysten varassa. Teemahaastattelussa tutkittavien aani tulee kuulluksi ja
ihmisten eri asioille antamat tulkinnat ja merkitykset ovat keskeisia. (Mt., 47, 48.)
Teemat Kkoettiin hyvéksi tavaksi ohjata keskustelua niiden aihealueiden suuntaan,
jotka olivat tutkimuksen kannalta oleellisia. Avoin keskustelu teemoista jatti tilaa
kuntoutujien pohdinnalle, jolloin vastaus padsi mahdollisesti suoraa kysymysta

syvemmalle. Yksilohaastattelussa jokaisen vastaajan oma mielipide péasi esille.

Haastattelut toteutettiin Mainiemen kuntoutumiskeskuksen Vaapeli nimisessé
rakennuksessa. Tilana toimi pieni ja viihtyisd nurkkahuone, jossa oli kolme noja-
tuolia ja poytd. Haastattelutilanteessa oli lasna kaksi opinndytetyontekijaa eli
haastattelijaa ja yksi haastateltava. Kahden haastattelijan lasndolo koetiin hyvaksi,
silla toinen pystyi keskittyméén havainnointiin ja tdydentavien kysymysten esit-
tdmiseen toisen ohjatessa haastattelua. Kahden haastattelijan lasnéololla varmis-
tettiin myds haastattelujen yhtendisyys, erikseen haastateltaessa haastattelut olisi-
vat saattaneet lahted eri suuntiin. Mainiemen kuntoutumiskeskuksen kuntoutujat
olivat yhteisokuntoutuksessa tottuneet puhumaan asioistaan usealle ihmiselle,
joten kahden haastattelijan lasndolo ei ndyttanyt vaikuttavan haastateluihin. Kai-
Kille haastateltaville tarjottiin kahvia ja keksid, joten haastattelutilanne alkoi kes-
kustelulla kahvin kaatamisen ohessa. Kaikille haastateltaville kerrattiin ennen
nauhureiden paalle laittamista misté opinndytetydssa on kysymys ja haastateltavia
pyydettiin allekirjoittamaan suostumus haastatteluun (LIITE 5). Toinen lomak-
keista jai haastateltavalle itselleen ja toinen opinnédytetyon tekijdille. Tutkimuksen
valmistuttua suostumuslomakkeet arkistoitiin nauhojen kanssa Mainiemen kun-

toutumiskeskukseen.
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Haastattelut etenivat haastattelurungon mukaisesti (LIITE 6) ja haastattelujen tu-
kena kaytettiin kuntoutujien toiveesta verkostokarttaa (LIITE 3). Verkostokartan
ohjeet ja mallipohja pidettiin mahdollisimman yksinkertaisena, jotta kuntoutujat
osasivat tayttaa sen itsendisesti. Verkostokarttaa ei tassé opinndytetyossa kéaytetty
hoidollisesti, joten verkostokarttaa ei kasitelty haastattelussa siind laajuudessa
kuin verkostokarttaa yleensa kasitelladn. Verkostokartan kéytt0 haastattelutilan-
teessa oli perusteltua, silla haastattelurunkoa suunniteltaessa verkostokartan otta-
minen ennakkotehtévaksi oli kuntoutujien toive. Verkostokartan tarkoituksena oli

auttaa orientoitumaan aiheeseen ja pysymaan siind.

Haastattelujen kestot vaihtelivat kahdestakymmenesté minuutista tuntiin. Haastat-
telun lopuksi haastattelutilanteet arvioitiin. Haastateltavien arviot tilanteesta vaih-
telivat, mutta kaikki haastateltavat sanoivat haastattelutilanteesta jaaneen hyva

mieli. Haastateltavat arvioivat haastattelutilannetta muun muassa seuraavasti:

Taa tuli aika tyhjentavaks, mul on paa ihan tyhja. Siis ihan hyva, tai
silleen etta niinku ei mulla mitaan valittamista oo. Paa vaan tyhjeni
silleen. Mika on ehk& hyvéakin, et ku ei oo silleen niinku..puhunu va-
haan aikaan, et taa tuli aika hyvin.

Siis hyvd, te ootte ainakin positiivisen olosia, sillee et ei tunnu sella-
selle niinku vaivaantuneelle, et molemmat ois vaan et, no, tehaan nyt
vaan téd homma tast alta, vaan naytitte oikeesti silta et teit kiinnos-
taa kyl taa asia, helpotti tosi paljo.

5.5 Aineiston analyysi

Haastatteluja seurasi aineiston litterointi. Aineiston litteroiminen tarkoittaa sanak-
si sanaan puhtaaksi kirjoittamista (Hirsjarvi & Hurme 2010, 138). Litteroitua ai-
neistoa tuli 109 sivua. Litteroinnin jalkeen analysointia oli helpompi lahted teke-

maan tekstin pohjalta.

Aineiston analyysi toteutettiin aineistolahtdisella sisallénanalyysilla. Tuomi ja
Sarajarvi (2009, 91) toteavat, ettd sisalldnanalyysi on perusanalyysimenetelma,
jota voidaan kayttaa kaikissa perinteisissé laadullisissa tutkimuksissa. Latvalan ja

Vanhanen-Nuutisen (2003, 21) mukaan sisallonanalyysi on menetelma, jolla voi-
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daan analysoida seka kirjoitettua ettd suullista kommunikaatiota. Siséllonanalyy-
sill4 voidaan tarkastella asioiden ja tapahtumien merkityksid, seurauksia ja yhte-
yksid. Induktiivinen aineiston analyysi tarkoittaa aineistolahtdisen laadullisen ai-
neiston analyysia, joka voidaan karkeasti jakaa kolmivaiheiseksi prosessiksi. N&i-
t4 vaiheita ovat aineiston redusointi, aineiston klusterointi ja aineiston abstrahoin-
ti. (Miles & Huberman 2004, Tuomen & Sarajarven 2009, 108 mukaan.) Tuomen
ja Sarajarven (2009, 109, 110, 111) mukaan redusointi tarkoittaa aineiston pelkis-
tamistd, klusterointi aineiston ryhmittelyd ja abstrahointi aineiston kasitteellista-

mista.

Sisallénanalyysissa on tarkeda ensin rajata litteroidusta haastattelusta kapea ilmio,
jossa kerrotaan kaikki mitd aineistosta 10ytyy. Aineiston pelkistaminen, eli redu-
sointi, tapahtuu rajaamalla litteroidusta aineistosta pois kaikki epéolennainen. Ai-
neistoa voidaan lahted purkamaan pelkistdmalla aineistoa niin, ettd tutkimusky-
symyksilla etsitddn niitd kuvaavia ilmaisuja tekstistad. Pelkistaminen voi olla ai-
neiston pilkkomista osiin tai tiivistamistd. Pelkistdmistd ohjaavat tutkimuskysy-
mykset, jonka mukaan aineistosta litteroidaan tai koodataan tutkimuskysymyksel-
le olennaiset ilmaukset. Ilmaisuista aletaan véhitellen muodostaa yla- ja alaluok-
kia, joita yhdistdd paaluokka. Kasitteitd yhdistelemélld saadaan lopulta vastaus
tutkimuskysymykseen. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 91-93, 109-112.)

Tuomen ja Sarajarven (2009, 109) ohjeiden mukaisesti litteroinnin jalkeen sisal-
I6nanalyysi aloitettiin poistamalla litteroidusta tekstista kaikki epdolennainen.
Taman jalkeen aineistosta etsittiin tutkimuskysymysten kannalta olennaisia asioita
kayttamalla erivarisia yliviivauskynid. Jokaiselle tutkimuskysymykselle oli oma
véri, mika helpotti kokonaisuuden hahmottamista. Erivarisilla yliviivauskynilla
viivattiin kaikki tutkimuskysymyksiin vastaavat, tai tutkimuskysymyksia kuvaa-
vat ilmaukset. llmauksista tehtiin pelkistettyja ilmauksia, joita muodostui yhteensa
15 sivua. Alkuperdiset ilmaukset ja pelkistetyt ilmaukset koodattiin, jotta pelkiste-
tyn ilmauksen perusteella voi tarvittaessa etsia alkuperdisen ilmauksen. Koodaus
tapahtui niin, ettd esimerkiksi toisesta haastattelusta otetun kuudennentoista ilma-
uksen koodi oli 2/16. Koodi laitettiin seka pelkistetyn ilmauksen alkuun etta litte-

roituun tekstiin siihen kohtaan, mista ilmaus pelkistettiin.
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Aineiston klusteroinnilla tarkoitetaan aineiston ryhmittelyd. Alkuperaiset ilmauk-
set kaydaan tarkasti lapi, ja aineistosta etsitddn samankaltaisuuksia ja/tai erovai-
suuksia kuvaavia kasitteitd. Kasitteet ryhmitelladn sekd yhdistetd&n luokiksi ja
luokat nimet&é&n luokan siséltod kuvaavalla kasitteelld. Luokittelussa aineisto tii-
vistyy yleisimpiin kasitteisiin. Aineiston abstrahoinnissa muodostetaan niista tie-
doista teoreettisia ké&sitteitd. Abstrahoinnissa eli ké&sitteellistdmisessa edetadn al-
kuperéisilmauksista teoreettisiin kasitteisiin ja johtopaatoksiin. (Hamaldinen 1989,
Dey 1993, Cavanagh 1997, Tuomen & Sarajarven 2009, 110, 111 mukaan.) Tuo-
men ja Sarajarven (2009, 112, 119, 129) mukaan aineistolahtdisessé analyysissa
pelkistetyisté ilmauksista tehdyt luokat saavat eldd omaa eldmaénsé ja muovautua
aineiston pohjalta vastaukseksi tutkimuskysymykseen. Aineistolédhtoisessa sisal-
I6nanalyysissa saadaan vastaus tutkimustehtdvéan yhdistelemalld késitteita. Ana-
lyysi perustuu péattelyyn ja tulkintaan, jossa edetédan empiirisesta aineistosta kohti

kasitteellisempad ndkemysta tutkittavasta ilmiosta.

Sisdllonanalyysia tehtiin tutkimuskysymys eli vari kerrallaan. Tutkimuskysymyk-
seen liittyvistéd pelkistetyistd ilmauksista haettiin samanlaisia ja toisistaan eroavia
ilmauksia, joiden perusteella pelkistetyista ilmauksista muodostui ryhmia eli ala-
luokkia. Alaluokat nimettiin luokkaa kuvaavaksi. Luokittelua jatkettiin viela etsi-
malla alaluokista yhteisia tekijoita, joiden jalkeen alaluokkia yhdistettiin viel&
paaluokiksi. Paaluokkia yhdistavé tekija oli tutkimuskysymys, joka muodosti vie-
I& padluokkia yhdistavén kategorian. Néin toimittiin jokaisen tutkimuskysymyk-
sen kohdalla: pelkistetyista ilmauksista muodostettiin siis alaluokkia, joita yhdis-

tettiin paaluokiksi, joiden yhdistava kategoria oli tutkimuskysymys.
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6 TUTKIMUSTULOKSET JA NIIDEN TARKASTELU

Tutkimustulosten yhdistaviksi kategorioiksi asetettiin tutkimuskysymykset. Ai-
neiston alkuperdiset ilmaukset merkittiin aineistosta kolmella eri varilla, yksi vari
kutakin tutkimuskysymystd kohden. Aineiston analyysia tehtiin tutkimuskysy-
mysten eli yhdistdvien kategorioiden mukaan etsimalld aineistosta tutkimuskysy-
myksiin vastaavia ilmauksia. Ensimmaisen kategorian alle muodostettiin kymme-
nen, toisen seitseman ja kolmannen alle kuusi alaluokkaa. Ensimmaisen kategori-
an kymmenesté alaluokasta muodostettiin kolme paaluokkaa ja seuraavien katego-
rioiden alaluokista muodostettiin molemmista kaksi paéaluokkaa. Alaluokat muo-
dostuivat alkuperdisistd ilmauksista tehdyisté pelkistetyistd ilmauksista, jotka liit-
tyivat samoihin aihealueisiin. Alkuperdiset ilmaukset oli eroteltu véreittdin tutki-
muskysymyksien mukaan, ja niiden mukainen jaottelu sdilyi siséllonanalyysin
loppuun asti. Esimerkki aineistonanalyysista liitteenda (LIITE 7). Seuraavassa tau-
lukossa (KUVIO 1) on esimerkkind muutamia alkuperéisia ilmauksia ja niista
tehtyja pelkistettyja ilmauksia, jotka ovat muodostaneet alaluokan laheisten mer-

Kitys kuntoutumisessa.

Alkuperaiset ilmaukset |Pelkistetyt ilmaukset Alaluokka
On se kivempi niinku Laheisille on mukavampi

avautua tota sukulaisille. |avautua, koska he tietavat

Ku ne tietaa kuitenkin taustat.

taustat

Helvetin merkittava (1&- | _aheisten rooli kuntoutumi- | -@heisten merkitys
heisten rooli kuntoutumi- | sen onnistumiseen todella | KUNtoutumisessa
sen onnistumiseen) merkittzva.

On niilla semmonen na-

vy . Laheisilla ndkyméton rooli
kymaton rooli.

kuntoutumisessa.

KUVIO 1. Laheisten merkitys kuntoutumisessa
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Eniten aineistoa ja luokkia syntyi laheisten roolista kuntoutumisessa. Aineistosta
nostettiin esiin myos kuntoutujien nakokulmia oman paihteiden kéyton vaikutuk-

sesta laheisiin, koska aineistoa t&dhén liittyen tuli runsaasti.

6.1 Léaheisen rooli kuntoutumisessa

Laheisen roolia kuntoutumisessa haluttiin selvittad, jotta voitiin tarkastella kun-
toutujien kokemuksia ja odotuksia l&dheisten huomioon ottamisesta. Kuntoutujat
puhuivat laheisten roolista paljon. Kaikista tutkimuskysymyksista laheisen roolia
koskevaan kysymykseen tuli selkeésti eniten aineistoa. Aiheesta muodostui kym-

menen alaluokkaa, jotka yhdistyivat kolmeksi paaluokaksi (KUVIO 2).

Alaluokka Paaluokka Ylékategoria

Laheisilta saatu tuki

Syy kuntoutumiseen

Motivaation lahde Laheiset voimavarana

Laheisten merkitys kuntou-
tumisessa

Laheisten merkitys kuntou-
tumisen jalkeen

Vierailut

Kokemukset
laheisten roolista
kuntoutumisessa

Yhteydenpito Laheisten osallistumi-

nen

Oma kuntoutus

Negatiiviset laheissuhteet
Laheissuhteiden varjo-
puoli

Paineet ja odotukset

KUVIO 2. Kokemukset laheisten roolista kuntoutumisessa

Laheiset nahtiin monella tavalla voimavarana kuntoutumisessa. Laheisiltd saatu

tuki koettiin merkittavaksi ja siitd puhuttiin paljon. L&heisilt4d sai ymmarrysta ja
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henkistd tukea, ja laheisten tuki koettiin tarkeaksi. Kuntoutujat kertoivat myos
laheisten olevan ylpeita siita, ettda kuntoutuja oli lahtenyt hoitoon ja yritti kuntou-

tua.

Laheiset on kovin ylpeita siité ettd ma oon hakeutunut tanne niinku
itse.

Nyt kun ma tulin tdnne niin se tuki ja kannustus on vaa kasvanut, et
niinku koko suku mutsista mummiin ni kaikki on hyvin mukana.

Useat kuntoutujat mainitsivat laheisten olevan syy kuntoutumiseen. Myods Seppé
ym. (2010, 74) ovat sitad mieltd, ettd laheiset voivat edistd4 hoitoon hakeutumista.
Kuntoutujien mukaan l&heiset olivat kannustaneet lahtemdin hoitoon ja joillakin
laheiset olivat tuoneet kuntoutujan kuntoutumaan. Yhtend syyna kuntoutumiseen

nahtiin myaos se, ettei haluttu toimia huonona esimerkkiné.

En mé& usko et ma olisin t&alla tai hengissa ilman niita (l1&heisia).

Ma haluan niinku nayttaa esimerkkia hanelle, etta alkoholi ei oo hy-
vastd, ja etta siitd paasee eroon kun lopettaa ja keksii muita harras-
tuksia.

Laheiset toimivat myds kuntoutujien motivaation lahteena kuntoutumisessa. Kos-
ki-Jannes ym. (2008, 19) ovat myos kirjoittaneet, ettd yksilén muutosmotivaatioon
vaikuttavia tekijoitd voivat olla perhe, ystavét ja yhteison tuki. Kuntoutujat kertoi-
vat, ettd vélit laheisiin haluttiin saada paranemaan ja kuntoutuminen koettiin ole-
van tie siihen. Motivaatio kuntoutumiseen nékyi myds halussa paasta takaisin
osaksi omaa perhetté ja saada lapsi takaisin. Péihteettémyys oli tavoitteena kump-
panin ja lapsen takia ja monet myonsivat, etta ilman laheisia ei edes haluaisi paas-
ta irti paihteistd. Monet toivat esiin myds halunsa nayttaa laheisille, ettd pystyvat
kuntoutumaan. L&heisten ndkemisestd ja yhteydenpidosta sai motivaatioita kun-

toutumiseen.

Mutta kun on se verkosto sielld kotona odottomassa, niin ma haluun
nayttaa heille ettd se onnistuu ja ettd palaan tydelamaan ja muita
asioita.
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Omaiset on kaiken a ja o. Ettd on semmosia jotka odottaa sulta jo-
tain.

Siis jos mulla ei olis l&hesia niin ei mulla ois niinku mitdan halua
paasta irti huumeista.

Haastateltavista kaikki kokivat laheisten merkityksen kuntoutumisessa olevan suu-
ri. Myo6s l&heisten rooli kuntoutumisen onnistumiseen koettiin merkittédvéksi. Ko-
ettiin, ettd laheisille on helpompi puhua koska he tietavét kaikki taustat. Myos
Hannulan (2009a) mukaan ihmisen saattaa olla luonnollisempaa turvautua ensin
omaan verkostoonsa ja sen jalkeen vasta asiantuntijoihin. L&heisten kanssa puhu-
minen auttoi ja tarkeédksi néhtiin, ettd vélit laheisiin olisi kunnossa. Laheiset vai-
kuttivat koko ajan ajatuksissa taustalla ja laheisten tukea kuvailtiin positiiviseksi
rakkaudeksi. Pyydettdessd kuvailemaan laheisten merkitysta kuntoutujat vastasi-

vat muun muassa nain:

Helvetin merkittava!

No niinku m& &sken sanoinki et siis erittain paljon. IIman niitten
kannustusta, puhetta ja tukea ni..voi olla et olis viela tuolla jossain.

..et kyl tasté pystyy onnistuu ilman niitékin, mut on se mun mielesta
paljon helpompaa se et tietdd et on ne oikeesti laheiset ihmiset, ket-
k& oikeesti valittada susta.

Kuntoutujat puhuivat myos siita kuinka laheisten merkitys kasvaa kuntoutumisen
jalkeen. Kuntoutumista ja raittiutta koetellaan kunnolla vasta kotiin pééstya, ja
talléin laheisten merkitys kasvaa. Monet puhuivat siitd, kuinka ilman tukiverkos-
toa palaisi péihteiden pariin kotiin paastyaan. Kuntoutujat kokivat myos tarvitse-

vansa erityisesti laheisten tukea kotiuduttuaan.

..etta erittain vahva ihminen pitaa olla etté paasee irti jos ei 0o min-
kaan nakosta verkostoryhmada kun paasee pois joka tukee sua.

Kokemuksia laheisten roolista kuvaa myos laheisten osallistuminen kuntoutuk-
seen. Kaikki kuntoutujat mainitsivat tai puhuivat laheisten vierailuista Mainiemen
kuntoutumiskeskukseen. Vierailuja yleensa odotettiin ja vierailut koettiin kuntou-
tumista tukeviksi. Kuntoutujat puhuivat paljon myos yhteydenpidosta l&heisiin.

Enimmaékseen yhteytta pidettiin puhelimitse ja laheisid nahtiin vapaa-ajalla. L&-
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heisten roolina tuntui olevan myds paivittéisissa asioissa auttaminen. My6s Knuu-
tin (2007, 122) tutkimuksessa haastateltavat ovat kertoneet saavansa erityisesti
vanhemmiltaan apua kaytdnnon asioihin, kuten pyykinpesuun, siivoukseen ja
muihin askareihin. Mainiemen kuntoutumiskeskuksen kuntoutujat kertoivat myos
siitd, kuinka kaikkiin laheisiin ei pidetd yhteyttd. Paihteitad kayttaviin kavereihin
oli joutunut lopettamaan yhteydenpidon ja osa taas ei halunnut kuormittaa laheisia
ja siksi jatti ottamatta yhteytta.

Haastattelun siséltdessa paljon l&heisiin liittyvia kysymyksié, osa kuntoutujista toi
esiin oman kuntoutumisensa. Vaikka l&heiset koettiin merkittaviksi ja térkeiksi,
niin kuntoutujat kuntoutuvat itseddn varten. Laheisten rooli koettiin valilla liiankin
suureksi, silla kuntoutumassa pitéisi olla itsensé vuoksi. Yksi kuntoutujista oli
mya0s sitd mieltd, ettd toipumisen kannalta on myods hyvé olla erossa laheisistd. On

my0s laheisista itsestadn Kiinni, kuinka paljon he ovat kuntoutuksessa mukana.

Tottakai laheiset haluais olla varmaan enemmanki tds mukana mut
loppujen lopuks sitte ma oon kumminki taalla itteni takia.

Laheisiltd saadusta tuesta, kannustuksesta ja motivaatiosta huolimatta laheissuh-
teilla koettiin olevan my6s varjopuoli. Kuntoutujilta 16ytyi myos laheisid, jotka
eivat tue kuntoutumista. Negatiivisena koettiin, ettd laheiset eivat ymmarra péih-
teiden kayttoa ja kuntoutusta, eivatka usko ja luota kuntoutujaan. Osalla kuntoutu-
jista oli huonot valit joihinkin laheisiinsa, ja kuntoutujien mukaan joitakin laheisia
ei kiinnostanut heidén tilanteensa. Negatiiviseksi koettiin myds liika huolehtimi-

nen.

.lilka hyysaaminen voi sitte aiheuttaa sen ettda epaonnistuu koko-
naan koska sitte sa turvaudut ihan taysin niihin omiin sukulaisiin ja
ne sitte auttaa sua heti ku sul menee huonosti ja sa odotat et saman
tien tulee apu et.

Ei se ees tieda et ma oon taalla, ei me, siis meilla on tosi..ei me nytte
olla oikeen miss&an valeissé oltu.

Laheisilta tulevat paineet ja odotukset néhtiin enimmakseen hyvana asiana. Vaik-

ka paineet koettiin painostavina, niistd sai myds motivaatioita ja tunteen, etti on
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jotain mita tavoitella. Vlill& tukeminen oli ollut negatiivista, mutta sekin koettiin
toisaalta hyvaksi. Osa koki paineet myds ahdistaviksi. Monet kuvailivat l&heisten
odotuksia ja luottamusta; laheiset odottavat suurta muutosta ja luottavat toipumi-
seen. Odotukset koettiin my0ds eparealistisiksi. My6ds Hannula (2009a) mukaan
ldheisilla saattaa olla tiedon puutteen takia ylisuuret odotukset hoitoa kohtaan.
Samoin Denning (2010) toteaa, etta jos laheinen uskoo, etta kayttaja pystyy muut-

tumaan dramaattisesti muutamassa kuukaudessa, tiedossa on pettymyksia.

Mun l&heisilla on ollu niin kovat odotukset, ne on odottanu et tam-
mosissa paikoissa on vahan niinku semmosta ihmeidentekoa et ma
oon kuukauden taalla ja tuun taysin toipuneena.

Valilla tuntuu et on semmosen velvollisuuden tunnosta taalla.

No on ne painostavia paineita, mutta onhan se hyva ettd ne on pai-
nostavia paineita. Etta on sitte tavotetta enemman.
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6.2 Laheissuhteiden huomioon ottaminen kuntoutumisjaksolla

Laheissuhteiden huomioon ottamisesta kuntoutumisessa oli monenlaisia koke-
muksia. Kyseisen kategorian seitsemén alaluokkaa ja kaksi pdaluokkaa nakyy alla
olevassa taulukossa (KUVIO 3).

Alaluokka Paaluokka Ylékategoria

Léaheispalaveri

Vierailut Yhteisty6 laheisten kanssa

Keskustelut Kokemuksia
laheissuhteiden

Tyontekijoiden suhtautuminen huomioon otta-
misesta

Laheissuhteiden huomioiminen
Suhtautuminen laheissuh-

Kritiikki ..
teisiin

Laheisen ja kuntoutujan oma

aktiivisuus

KUVIO 3. Kokemuksia laheissuhteiden huomioon ottamisesta

Kuntoutujat puhuivat haastatteluissa laheispalavereista, eli palavereista joissa
laheiset olivat olleet lasna. Palavereissa laheiset olivat saaneet purkaa tunteitaan ja

ohjaaja oli kertonut millaista kuntoutuminen on ja miten se on sujunut.

..pidettiin niin sanotusti perhepalaveri ja sit sai puhua niinku mista
vaa ja ohjaaja kerto niille vahan niinku oikeesti minkalaista se on ja
miten mul on menny. Ne sai siin vaihees purkaa tunteita niin paljon
ne vaan jakso.

Kolmella kuntoutujalla seitsemésta oli pidetty laheispalaveri. Kuntoutujat kokivat
laheispalaverit onnistuneiksi ja hyviksi. Kaikki, jotka puhuivat laheispalavereista,
pitivat niitd onnistuneina ja tarpeellisina. Laheispalaverien lisédksi kuntoutujat pu-
huivat paljon laheisten vierailuista Mainiemen kuntoutumiskeskukseen. Vélimat-

kat koettiin hankaliksi, mutta vierailuajoissa oli joustettu kun laheinen tuli kaukaa.
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Haastateltavat puhuivat my0ds keskusteluista, joita tydntekijat, yleensd omaohjaaja,
on kaynyt laheisten kanssa. Yhteensd neljalla kuntoutujalla l&heisten kanssa oli
keskusteltu jossain muodossa. Yhdelld kuntoutujista tyontekija oli tehnyt yhteis-
tyota kuntoutujan laheisten kanssa hyvin tiiviisti ja omaohjaaja oli jopa tukenut
ldheistd tamén eldman kriisitilanteessa. Tyontekijat olivat keskustelleet 1&aheisten

kanssa heidan odotuksistaan ja odotusten realistisuudesta.

Vaikka he (laheiset) ovat kayneet taalla vain pariin otteeseen niin
tota se on ollut aika merkittdvaa se, ettd ohjaaja on ottanut ne vas-
taan sitten he ovat paasseet vaihtelemaan mielipiteita.

Kylla se (omaohjaaja) jutteli pitkddn mun (laheisten) kanssa just

niitten odotuksista ja niinku siité ettd pitda kuitenkin olla realisti-

nen, etta retkahdukset kuuluu asiaan.
Laheissuhteiden huomioon ottamisessa kuntoutujat kuvailivat tyontekijoiden suh-
tautumista laheisiin. Tyontekijoiden suhtautumista laheisiin kuvailtiin paaosin
positiiviseksi. Laheisiin oli suhtauduttu hyvin ja tyéntekijét olivat tukeneet yhtey-
denpitoa laheisiin. Tyontekijat olivat neuvoneet katkaisemaan ne ldheissuhteet
mitka eivat tue kuntoutumista ja tdmé koettiin hyvaksi. Tyontekijan rooli laheis-
suhteiden tukemisessa koettiin merkittavaksi. Positiiviseksi koettiin myos, ettd

laheisille ei kerrota ilman kuntoutujan lupaa mitaan.

”Niin mun mielestd se on hyvid et tddl tehdd niinku selkee ero siihen
et me ollaa kaikki aikuisia ihmisia taala ja meijan asioista ei kerro-
ta )

“"Mun mielestd on suhtauduttu hyvin. (ldheisiin)”

VEttd tyontekijdn rooli on erittdin tirked ldheissuhteiden tukemiseS-

iz

sa

“Tietyil vinkeil (tyontekijit) pysty auttaa muakin, et joo jos tehdd
tallee ja tallee, sit et joo joo, hyvd homma, et kuulostaa hyvalta, te-
hé&d vaa.”

Laheissuhteiden huomioimista oli monenlaista. Tulohaastattelussa oli kysytty per-
hetilanteesta ja vaatiko se késittelyd. Léheissuhteista oli kysytty lomakkeissa ja

niista oli puhuttu ryhmissa. Ryhmaékeskustelut ja toisten vinkit koettiin hyvin tu-
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keviksi laheissuhteisiin liittyen. Asiointivapaat koettiin laheissuhteita tukeviksi,

samoin se, ettd on paéssyt lahteméaan esimerkiksi lapsen menoihin mukaan.

Toisaalta myos kritiikkia laheissuhteiden huomioon ottamisesta tuli esiin. VVuoro-
vaikutus laheisten ja tyontekijoiden valilla, sek& laheisten huomioiminen koettiin
lilan véhaiseksi. Koettiin myos, ettd tyotekijat eivat olleet suhtautuneet l&heisiin
mitenkdan tai suhtautuminen oli ollut neutraalia. Tyontekijoiden koettiin olevan
Kiireisid ja toive perhesuhteiden kasittelystd ei yhden kuntoutujan kohdalla ollut
toteutunut. Harmia herétti myos se, ettd kukaan ei ollut jutellut laheisten kanssa
kun he olivat kdyneet Mainiemen kuntoutumiskeskuksessa, vaikka asiasta oli etu-
kateen keskusteltu paljon.

Se (l&heissuhteiden huomioiminen)on vahan lapsen kengissa viel
tassa niinku.

Niinku se vuorovaikutus omaisten ja hoitajien kanssa, se on liian
vahainen, sitd pitas ehdottomasti lisata.

..taa hoitopaikka sindnsa tue naita laheissuhteita yhtéan, et se on
hirveen ristiriitasta. Tassakin kun oli naita kysymyksia (etukateen
annettu haastattelurunko) niin ma mietinki et vitsi noi ois kylla hyva,
etté niinku noita pohdittas taalla.

Monet toivat esiin kuntoutujan ja laheisen oman aktiivisuuden. Muutama kuntou-
tuja oli sitd mieltd, ettd kaikki lahtee itsestd miten laheisiin suhtaudutaan. Yksi oli
sitd mieltd, ettd on laheisen ja kuntoutujan valinen asia miten laheissuhde paranee.
Oma aktiivisuus nakyi myos siing, ettd ehdotus laheispalaverin pitamiseen oli tul-
lut kuntoutujalta itseltddn tai hédnen laheiseltddn. On myos laheisten aktiivisuudes-
ta kiinni otetaanko heitd mukaan kuntoutumiseen. Léheisista keskustellessa kun-
toutujat myds puhuivat siitd, ettd tyontekijat olivat yrittdneet saada kuntoutujia

keskittymééan itseensd, silla kuntoutumassa oli kuntoutuja itse eiké perhe.



38

6.3 Odotuksia laheissuhteiden huomioon ottamisessa

Tutkimuskysymykseen, mita odotuksia kuntoutujilla on tydntekijad kohtaan 1&-
heissuhteiden huomioonottamisessa, muodostui kuusi alaluokkaa, joista yhdistyi
kaksi ylaluokkaa. Alaluokat ndkyvat alla olevasta taulukosta.

Alaluokka Paaluokka Ylékategoria

Tukea vuorovaikutukseen

Tyontekijoiden ja laheisten | Laheissuhteiden  tu-

yhteisty6 keminen Odotuksia laheissuh-
Tukea laheisille teiden huomioonotta-
Odotukset l&heissuhteisiin misessa
Kehittamisideoita Kehittdminen

Ei kehittamisehdotuksia

KUVIO 3. Odotuksia laheissuhteiden huomioonottamisessa

Haastatteluista ilmeni, ettd monet haastateltavat kaipasivat tukea vuorovaikutuk-
seen tyontekijoiltd. Uusivuoren (2008, 156) mukaan laheisten vélinen kanssakay-
minen helpottuu, kun laheiset kertovat toisilleen mitd he haluavat syyttelyn sijaan.
Myds kuntoutujat kokivat tarvitsevansa tukea nimenomaan rakentavan keskuste-
lun luomiseen, koska keskustelusta laheisten kanssa saattoi syntya esimerkiksi

riitoja.

Ma odotan noilta tyontekijoilta, ettd ne keskustelee mun perheen
kanssa. Voidaan yhdessakin keskustella. Se toteutuikin jo ja oli hyva.
Se anto nakdkulmaa asiasta mista ma en itse osaa rakentavasti pu-
hua. Se menee helposti semmoseks piikittelyks ja syyllistamiseks.

Tyontekijoilta kaivattiin tukea my6s negatiivisista asioista puhumiseen laheisten
kanssa, sill4 avoimien l&heissuhteiden koettiin tukevan omaa kuntoutumista. Jot-
kut myos toivoivat, ettd tyontekijat olisivat lasna laheisia tavattaessa. Léheisten
osallistuminen Mainiemen kuntoutumiskeskuksen ryhmiin seka laheisten ja tyon-

tekijoiden keskustelujen koettiin voivan tukea kuntoutumista. L&heissuhteisiin
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liittyvissa asioista toivottiin tyontekijan ja kuntoutujan valistd keskustelua ja jos-

kus myo6s laheisten tapaamisten jarjestamiseen toivottiin apua.

Apua tyontekijoilta kaivattiin myos péihdeongelmasta ja kuntoutumisesta kerto-
miseen. Tyontekijan toivottiin vahvistavan kuntoutujan kertomuksia omasta kun-

toutumisestaan laheisille.

Siin& vois vahan opastaa, miten pystys selittéaa laheisille, joilla ei 0o
paihdeongelmaa, et minkalaista se on.

Tyontekija vois kertoo, itekin voi kertoo, mut vahvistaa, ettd mun
kertomani, mité oon tehny ja muuttunut ja miten he ovat sen nah-
neet.

Kuntoutujilta tuli toiveita tyontekijoiden ja laheisten yhteistyohon liittyen. Joskus
kuntoutujat tunsivat, etta olisi parempi jos tyontekija kertoisi laheisille kuntoutu-
misesta ja paihteistd. Tdmén koettiin auttavan l&heisida ymméartamain kuntoutu-
mista ja paihdeongelmaa paremmin. Laheisten ja tydntekijoiden vélinen yhteisty6
koettiin tarpeelliseksi ja sen koettiin tukevan kuntoutumistavoitteiden saavutta-
mista. Kuntoutujien mielesté tyéntekijoiden ja laheisten valista yhteisty6ta pitaisi
lisata. Laheisten koettiin haluavan joskus tietdd myos tyontekijoiden ndkékulmas-

ta mit& kuntoutujalle kuuluu.

Haastatteluista tuli ilmi, ettd kuntoutujat toivoivat tukea laheisille. Holmbergin
(2010, 56) mukaan laheiset eivat vélttaméatta puhu mielelldan paihdeongelmasta
edes perheen kesken, saati sen ulkopuolella. Yhdella kuntoutujalla oli samanlaisia
kokemuksia laheisistadn ja siksi hén koki, ettd esimerkiksi anonyymi vertaistuki
Internetissé oli yksi hyvé vaihtoehto saada vertaistukea. Tyodntekijoiden toivottiin
ohjaavan laheisia hakemaan tukea. Laheisten toivottiin saavan liséé tietoa péihde-
ongelmasta ja kuntoutumisesta. Kuntoutujat toivoivat, etta laheiset saisivat purkaa
omaa turhautumistaan ja keskustella tuntemuksistaan jossain. Laheisten avun-

saannin koettiin auttavan myds omaa kuntoutumista.

Odotuksia laheissuhteisiin liittyen haastateltavat kertoivat jonkin verran. Léheis-
suhteiden odotettiin paranevan kuntoutumisen aikana. Osalla toiveissa oli, ettd

laheiset ymmartaisivat kuntoutumista.
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Se helpottas mun paluuta tonne ja ylipaataansa kaikkee. Etta kaikki
on kartalla siitd mista tassa on kyse ja mitka ois sellasia keinoja et
voisivat auttaa eteenpdin.

Joihinkin l&heisiin haluttiin tiviimmaét vélit ja my6s toivottiin huostaanotettujen

lasten takaisin saamista.

Haastateltavat kertoivat joitakin kehittdmisideoita. L&heissuhteita koettiin voivan
tukea keskustelemalla niistd kuntoutujan kanssa sek& kahden kesken ettd ryhmis-
sé. Koettiin, etté laheispalaveria voidaan pitad esimerkiksi puhelimen vélityksella.
Toiveena oli, ettd l&heisten vieraileminen Mainiemen kuntoutumiskeskukseen
sovittaisiin jo kuntoutumisen alussa. Tyontekijankin olisi tdrkeaa olla 1asné vierai-

lussa.

Siin& heti mietittas niitd paivia, et koska laheiset vois tulla. Tai niin-
ku jotenki, etté& siind olisi se tyontekija paikalla. Et ei kaikkee jateta
viimetippaan tai suunnitella tulevaksi.

Laheispdiva oli tuntunut myds hyvalta idealta ottaa laheiset mukaan kuntoutumi-
seen. Tarkeédksi koettiin, ettd Mainiemen kuntoutumiskeskuksessa olisi jokin
paikka, jonne puolisot ja lapset voisivat tulla viikonloppuisin. Myos pitk&aikaisen
parisuhteen huomioiminen kuntoutumisessa koettiin tukevan seka kuntoutumista
ettd kuntoutumisen jalkeista elamaa. Vierailijoiden varalle ehdotettiin yhteissopi-
muksen tekoa, jossa olisi selvilla kuinka vierailijat otetaan vastaan ja mista on

tarkeda keskustella yhdessa. Tdémén koettiin tukevan vierailujen onnistumista.

Kaikilla ei ollut kehittamisehdotuksia, silla joillakin kokemus oli, ettd kaikki oli
mennyt hyvin. Tyontekijoiden koettiin tekevan parhaansa laheissuhteiden huomi-
oimisessa. Yksi kuntoutuja ei halunnut Mainiemen kuntoutumiskeskuksen puuttu-
van hénen laheissuhteisiinsa, silld ne tuntuivat henkilokohtaisilta asioilta. Se, etté
tyontekijat eivat olleet pitaneet yhteytta laheisiin ilman kuntoutujan lupaa, nahtiin

hyvana asiana.
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6.4 Paihteiden k&yton vaikutukset laheissuhteisiin

Tutkimuskysymysten liséksi haastatteluista nostettiin esiin haastateltavien kerto-
mukset siitd, kuinka oma péihteidenkayttd oli vaikuttanut laheissuhteisiin kuntou-
tujan ndkokulmasta. Kertomuksia tuli myos siitd, kuinka laheisten paihteidenkéyt-
t0 oli vaikuttanut kuntoutujan omaan eldaméén. Tama nakokulma haluttiin nostaa
tutkimuksessa esiin tutkimuskysymysten lisaksi, koska aineistoa aiheesta tuli niin
paljon ja se koettiin kiinnostavaksi.

Kuntoutujat puhuivat laheisista, joilla esiintyi ongelmallista paihteidenkéyttoa.
Paihteiden kayttod esiintyi muun muassa omassa perhepiirissa. Havion ym. (2008,
177) mukaan yhdenkin perheenjésenen ongelmallinen pdihteidenkéyttd aiheuttaa
usein ongelmia perheessa. Tama tuli esille myds kuntoutujan kertomuksessa. Kun
péihteitd on kaytetty perheessd, oli kokemuksena ollut muun muassa l&heisyyden

puuttuminen ja suhteiden hoitaminen rahan avulla.

Ei meil oo ikind ollu sellasta etta halaillaan tai mitdan tallasta. L&-
hinna rahaa annettu sitte aina. Et silla on korvattu vahan sita et ol-
laan ite huideltu missé ollaan.

Toisaalta oman péihteiden kéytén aikana myds muista paihteitd kayttavista kave-
reista muodostui lahiverkostoa. Holmberg (2010) Kirjoittaakin paihteiden kaytta-
jan laheisverkoston muuttuvan usein péihteiden kayton aikana (Mt., 50). Laheis-

suhteiden muuttumista péihteiden kéyton aikana kuvaa seuraava lainaus.

En ma oo oikeen pitany yhteytta keneenkdan (paihteiden kayton ai-
kana), muuta ku siihen pieneen piiriin missa se homma oli.

Laheissuhteet paihteiden kayton aikana olivat saattaneet muuttua koskemaan la-
hinnd muita péihteita kayttavia ihmisid. Nyt paihteitd kayttaneista laheisista osa

saattoi olla kuollut tai muista syista kadonnut kuntoutujan elamasta.

Kuntoutujat kokivat tarkedksi katkaista valit paihteitd kayttaviin ihmisiin turva-
takseen oman péihteettémyyden. Myods Holmbergin (2010, 53) mukaan pdihde-
riippuvuudesta toipuminen alkaa yleensé silla, ettd kayttgjaystavat jaavat pois ja

niiden tilalle aletaan rakentaa luottamuksellisia ihmissuhteita. Knuutin (2007)
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tutkimuksessa varsinkin ei-medisiinisesti paihteiden kayton lopettaneiden ystévéa-
piiri on vaihtunut taysin raitistumisen jalkeen (Mt., 123). Valien katkaiseminen ei
valttamatta ollut kuitenkaan helppoa, kun nama ihmiset olivat tulleet niin laheisik-

Si.

Pitas nyt vaan orientoitua siihen, etté ei mulla oikeesti 0o, niinku ne
kenen kaa méa oon kayttany. Vaikka ne kuinka tuntuu kavereilta, niin
ei ne oikeesti sitten oo kavereita. Ma oon pitany niita niinku toisena
perheend.

Suurta eldmé@n muutosta, jossa entinen eldma piti jattdd taakse, kuvattiin muun

muassa seuraavin sanoin:

Sitte tuntu, ettd osa musta vietiin pois ja sitte jai jotenki tyhja olo.

Kuntoutujat kuvailivat myos sitd, kuinka l&heisten luottamus oli kérsinyt péih-
teidenkayton ja retkahdusten myo6ta. Paihteidenkaytt6 oli vaikuttanut myds lapsen
ja kuntoutujan véliseen suhteeseen ja osalta kuntoutujista oli otettu lapsia huos-
taan. Kokemus oli myds, ettd joskus laheinen syyttdd kuntoutujan paihdeongel-
masta itseddn. Kuntoutujat kokivat paihteiden kayton aiheuttaneen huolta laheisil-

le.

Luottamus on ehka menny joissain asioissa. Ja sit semmonen etta on
ne karsiny siind mielessa, ettd ma oon aiheuttanu kauheesti huolta ja
murhetta.

Lahiomaiset karsii erittdin paljon paihteiden kaytosta, erittain pal-
jon.

Ahtialan ja Ruohosen (1998, 203) mukaan jatkuva paihteiden kaytto saattaa eris-
taa kayttajan laheisistaan. Jotkut paihteita kayttamattomat laheiset kuitenkin olivat
sailyneet kuntoutujien elamassa péihteiden kaytdsta huolimatta ja tukivat myos

kuntoutumiseen hakeutumista ja kuntoutumista.

Aitiin ei 0o koskaan mennyt valit, se on niinku aina jaksanu olla sii-
na.
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6.5 Johtopaatokset

Tutkimuksen tuloksista voidaan tehdé useita johtopaatoksia. Laheisen rooli kun-
toutumisessa koettiin ennen kaikkea merkittavaksi ja I&heisten roolina oli olla tuen
ja kannustuksen antajia. L&heisten rooli oli merkittava erityisesti siitd syysta, etta
ldheiset olivat usein syy kuntoutumiseen ja tarked motivaation lahde paihteist irti
padsemiseen. Samaan aikaan laheisten kovat ja toisinaan epérealistiset odotukset
toivat kuntoutujille paineita. Paineet koettiin sek& hyvana ettd ahdistavana asiana.
Myds Kotovirran (2009), Knuutin (2007) ja Kuusiston (2010) tutkimuksissa tulee
ilmi, ettd laheisten tuki on oleellista sek& kuntoutumisessa ettd kuntoutumiseen
hakeutumisessa. Kotovirta (2009, 65) on todennut tutkimuksessaan, ettd hoitoon
hakeutumista oli tapahtunut jonkun l&heisen tukemana, kannustamana tai suoras-
taan viemand. Knuutin (2007, 117) tutkimuksessa kaksi kolmannesta tutkimuk-
seen osallistuvasta mainitsi lahiverkostoltaan saaman tuen yhdeksi keskeisimmé&k-
si toipumista tukevaksi tekijaksi. Mainiemen kuntoutumiskeskuksen kuntoutujien
kokemuksista tuli esiin mygs, etta hyvien laheissuhteiden odotettiin tukevan péih-
teetontd elaméd myos kuntoutumisen jalkeen. Tamankin vuoksi l&heissuhteiden

huomioon ottaminen kuntoutumisjaksolla on erittdin tarkeaa.

Laheisia oli otettu huomioon kuntoutumisjaksolla vaihtelevasti. Erityisesti laheis-
ten huomioimisessa nousivat esiin keskustelut laheisten ja tydntekijoiden valilla
seké palaverit, joissa laheiset olivat olleet mukana. Seké keskustelut, ettd palaveri
koettiin kuntoutujien ndkékulmasta kuntoutumista tukeviksi asioiksi. Myos Make-
lan (2010) mukaan avoimella perheen valisella keskustelulla on positiivisia vaiku-
tuksia péaihteiden kayton védhenemiseen (Mt., 75). Kritiikkid annettiin siitd, etta
laheisten ja tydntekijoiden yhteisty6 koettiin liian vahaiseksi. Osa kuntoutujista toi
selkedsti esiin tyytymattomyytensa ldheissuhteiden huomioon ottamisessa. Kun-
toutujat totesivat laheissuhteiden huomioimisen riippuvan paljon my6s kuntoutu-
jan ja laheisten omasta aktiivisuudesta. Laheissuhteiden huomioon ottaminen ko-
ettiin positiiviseksi, ja ne kenelld laheissuhteita ei ollut huomioitu, toivoivat néin
tapahtuvan. Taman vuoksi tutkimustuloksista voidaan tehda johtopaatds, ettéa sys-

temaatinen tyd laheissuhteiden huomioimiseksi on tarkeéa.
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Useimpien kuntoutujien oli aluksi vaikea nimeté odotuksia tyontekijoitd kohtaan,
mutta keskustellessa odotukset ilmenivat vahitellen erilaisten toiveiden muodossa.
Tyontekijoilta kaivattiin tukea kuntoutujan ja laheisten véliseen vuorovaikutuk-
seen sekd tyontekijoiden ja laheisten valistd yhteistyota kaivattiin lisad. L&heisille
toivottiin lisd& keskusteluapua ja tyontekijoiden toivottiin puhuvan laheisille péih-
deriippuvuudesta ja kuntoutumisesta. Usealla kuntoutujalla oli toive I&heissuhtei-
den parantumisesta, ja tdhan kaivattiin tyontekijoiden apua ja tukea. Muutama
kuntoutuja koki etté tydntekijoiden ei tarvitse erityisemmin puuttua laheissuhtei-

siin, silla ne koettiin kuntoutujan ja laheisen vélisiksi asioiksi.

Tarkeimpédna johtopéatoksend tutkimustuloksista voidaan paatelld kuntoutujan
laheissuhteilla olevan suuri merkitys kuntoutumiseen, ja erityisesti kuntoutumisen
jalkeiseen pdihteettomyyteen. Tdmén vuoksi on tarkeda kartoittaa kuntoutujien
ldheissuhteita ja kuntoutujan toiveita laheissuhteisiin liittyen. Osa kuntoutujista
kertoi, ettd laheissuhteista oli keskusteltu kutoutumisjakson alussa ja l&heissuh-
teista oli kysytty erilaisissa lomakkeissa, mutta laheissuhteiden huomioiminen oli
joillain jaanyt siihen. Lisaksi kuntoutumisjakson alussa oli ollut niin paljon muu-
takin asiaa ja keskusteltavaa, ettd jalkikdteen pohtiessaan kuntoutujat totesivat,
ettd eivat ehka olleet alussa osanneet tuoda laheissuhteisiin liittyvia toiveita esiin.
Tutkimustuloksista tuli ilmi l&dheisten merkityksen kasvaminen kuntoutumisen
myotd, joten laheissuhteista olisi térkedda keskustella kuntoutumisen edetessé.
Kuntoutujien laheissuhteet ovat voineet viiletd kdyton aikana, joten kuntoutumi-
sessa on tarkeda pyrkid eheyttamaan laheissuhteita, jotka tukevat pdihteettomyytté

kuntoutumisen jalkeen.

Kuntoutujat toivat esiin olevansa kuntoutumassa enimmakseen itsensd vuoksi,
joten laheissuhteiden liiallinen mukaan ottaminen ei ole hyvéksi. Mitdan yleista
linjausta laheissuhteiden huomioimiseen on mahdotonta tehda, silla kuntoutujien
kokemukset ja toiveet ovat yksilollisia. Tdmé vuoksi kuntoutujien kanssa olisi
hyva keskustella laheissuhteista kuntoutumisen eri vaiheissa, jotta jokaisen kun-

toutujan ajatus asiasta tulisi esiin.
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7 POHDINTA

Tutkimuksen luotettavuutta on lisdnnyt tarkkuus ja huolellisuus tyon eri vaiheissa.
Koska oltiin ihmisten henkil6kohtaisten asioiden kanssa tekemisissd, eettisyys
pidettiin mielessé 1&pi opinnaytetyéprosessin. Tutkimustuloksia voidaan hyédyn-
tdd Mainiemen kuntoutumiskeskuksessa kehittéden l&heisty0té kuntoutujien toivei-
den suuntaiseksi. L&heissuhteisiin liittyen voidaan toteuttaa jatkossa myds muita-
kin tutkimuksia.

7.1  Tutkimuksen luotettavuus

Tuomen ja Sarajarven (2009) mukaan tutkimusmenetelmien luotettavuutta késitel-
14an yleensa validiteetin ja reliabiliteetin kasittein. Validiteetilla tarkoitetaan, etté
tutkimuksessa on tutkittu sitd mitd on luvattu ja reliabiliteetilla tutkimustulosten
toistettavuutta. (Mt., 136.) Kohderyhmén ja aineiston hankinnan tarkat kuvaukset
mahdollistavat tutkimuksen toistettavuuden. Tutkimustulokset eivat silti ole tois-
tettavissa, silla tutkimustuloksia ei voida yleistda, eika se ollut tarkoituskaan. Tut-
kimustulokset kuvaavat kuntoutujien yksil6llisida kokemuksia, mitka ovat sidottu-
na aikaan ja paikkaan. Reliabiliteetin ja validiteetin kasitteitd onkin Kritisoitu siitd,
etta ne eivat taysin sovi laadulliseen tutkimukseen (Tuomi & Sarajarvi 136). Saatu
aineisto vastasi hyvin tutkimuskysymyksiin ja tutkimuskysymykset pysyivat lahes
muuttumattomina koko opinnaytetyéprosessin ajan. Voidaan siis sanoa, ettd opin-

naytetyossa tutkittiin sitd mita alun perin oli tarkoituskin tutkia.

Hirsjarven ym. (2009, 232) mukaan tutkimuksen luotettavuutta lisaa tutkijan tark-
ka selostus tutkimuksen toteuttamisesta. Hyva tieteellinen kéaytanto edellyttaa, ettd
tutkimus on suunniteltu, toteutettu ja raportoitu yksityiskohtaisesti ja tieteelliselle
tiedolle asetettujen vaatimusten mukaisesti (Kuula 2006, 35). Opinnaytety6ssa
pyrittiin kuvaamaan tutkimuksen eri vaiheet mahdollisimman tarkasti ja peruste-
lemaan eri valinnat mitd matkan varrella on tehty. Opinnédytetyon luotettavuutta
lisdd my0s haastateltavien suorat lainaukset, jotka tukevat tutkimustuloksia ja kir-

joitettua tekstid, seké perustelevat tehtyja tulkintoja.
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Kirjoittajan tulee arvioida tiedon luotettavuutta olemalla lahdekriittinen. Lahdekri-
tiikissa tulee kiinnittdd huomiota lahteen aitouteen, alkuperdisyyteen, riippumat-
tomuuteen, ja puolueettomuuteen. (Mékinen 2006, 123, 128.) My6s omin sanoin
esitettyyn viittaukseen liittyy aina riski, ettd antaa vaaristyneen kuvan alkuperai-
sesté lahteestd esitetystd asiasta (Clarkeburn & Mustajoki 2007, 104). L&hdekri-
tiikki ei aina ole helppoa lahteiden runsauden ja modernin teknologian takia. L&h-
teiden kaytdssa ldhtokohtana oli kayttad mahdollisimman uusia l&hteitd ja valttada
toissijaisten l&dhteiden kayttod. Pyrkimyksena oli etsia useita l&hteitd samoista ai-
healueista, jotta tiedon luotettavuus varmistuisi ja myos ristiriitaiset nakokulmat
tulisivat esiin. Myos viittauksissa pyrittiin pysymaan mahdollisimman uskollisena
alkuperdiselle lahteelle.

Kysymyksenasettelun tavalliset virheet ovat, ettei kysymyksié ole laadittu yksise-
litteisesti tai ettd ne ovat johdattelevia. Kysymys ei saa sisdltdd montaa, keskenaan
ristiriitaista asiaa. (Méakinen 2006, 93.) Tdmé osoittautui odotettua vaikeammaksi.
Vaikka haastatteluun oli valmistauduttu hyvin ja avoimia kysymyksia oli mietitty
etukateen, litteroidusta tekstistd huomasi, ettd myds suljettuja kysymyksia oli esi-
tetty jonkun verran. Erityisesti niissa haastatteluissa, joissa kuntoutuja oli hiljai-
nen ja véhasanainen kysymyksia oli esitetty paljon ja niiden joukossa oli myds
suljettuja kysymyksia. Téstd herési pohdintaa, vaikuttaako tdma tutkimuksen luo-
tettavuuteen ja olivatko haastattelut olleet suljettujen kysymysten takia liian joh-
dattelevia. Suljetuista kysymyksista huolimatta aineistoa voidaan pitaa luotettava-
na. Kuntoutujat vastasivat usein myos suljettuihin kysymyksiin pitkilla lauseilla
tai tarinoilla. Aineiston luotettavuutta lisdéd my6s kuullun tarkentaminen, jota teh-
tiin haastatteluissa paljon. Tarkentamalla saatiin varmuus siitd, ettd haastateltavat
oli ymmarretty oikein. Kaikki haastattelut nauhoitettiin kahdelle nauhurille silt&
varalta ettd nauhuri ei toimisi. Nauhat, litteroidut tekstit ja koko tutkimus oli lapi
tyoskentelyn tallennettuna aina kahteen paikkaan. Sanaksi sanaan litteroiminen
mahdollisti aineiston uudelleen l&pi kdymisen ja aineistoon palaamisen opinnéyte-

tyon jokaisessa vaiheessa.

Haastattelurungon suunnitteleminen yhdessa kuntoutujien kanssa oli onnistunut
tilaisuus, joka lisasi tutkimuksen luotettavuutta. Keskustelutilanteessa alustava

haastattelurunko testattiin ja sitd muokattiin paremmaksi. Liséksi tilanteessa saa-
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tiin kokemusta kuntoutujien kanssa tydskentelysta, mika puolestaan vahensi janni-

tysté itse haastatteluihin.

Metsémuurosen (2008, 53-54) mukaan on hyvéa pohtia, mista paatellaan, etta tie-
donantaja on ollut rehellinen ja annettu tieto on totta. Aineiston &érell4 on kysyt-
tava rehellisesti, onko lainkaan ymmartényt tekstissé tai aineistossa olleita pienia
vihjeitd, jotka ovat omaan aikaan tai kulttuuriin sidoksissa. Opinnéytetyossa Iah-
dettiin siitd oletuksesta, ettd kuntoutujat puhuvat totta. Haastateltavat eivét anta-
neet mitadn syyté epailla heidan rehellisyyttdan. Aineistoa analysoidessa oli tosin
oltava tarkkana, ettei tehda virheellisia tulkintoja. Esimerkkisi haastattelutilantees-
sa selkeasti vitsiksi tarkoitettu lausahdus antoi kirjoitettuna eri vaikutelman kuin
mitéd se haastattelutilanteessa oli ollut. Tallaisissa tilanteissa syntynyt aineisto ja-

tettiin pois aineiston analyysista luotettavuuden varmistamiseksi.

Laadullisen tutkimuksen luotettavuuden pohdinnassa nousevat esiin kysymykset
totuudesta ja objektiivisuudesta (Tuomi & Sarajarvi 2009, 135). Makinen (2006,
29) on melko jyrkasti sitd mieltd, ettd objektiivisuus on tutkimuksen ankara vaa-
timus. Tutkijan pitdisi sulkea pois kaikki ep&olennainen itsensa ja tutkimuskoh-
teen valisestd suhteesta ja pyrkia mahdollisimman epépersoonalliseen toimintaan.
Opinnaytetyo6ta tehdessa pyrkimyksena oli olla objektiivinen, mutta aivan téydel-
listd objektiivisuutta tuskin saavutettiin. Koulutuksesta ja teoriasta opitut ajattelu-
tavat, sekd muut omat ajatukset aiheesta vaikuttivat varmasti kaikkiin paatoksiin
ja valintoihin, joita tyén aikana tehtiin. Hirsjarvi, Remes ja Sajavaara (2009, 161)
mukaan objektiivisuuden saavuttaminen perinteisessa mielessa ei olekaan mahdol-

lista, kun tutkija ja se mitd tiedetdén, kietoutuvat saumattomasti toisiinsa.

Aineiston analyysi oli yksi tutkimuksen haastavimmista vaiheista. Kirjoittaja on
vastuussa tulosten luotettavuudesta ja kaikesta nimissédén julkaistusta tekstista
(Mékinen 2006, 123, 128). Aineiston analyysi haluttiin suorittaa mahdollisimman
huolellisesti, jotta virhetulkinnoilta valtyttéisiin. Aineisto luettiin lapi moneen
kertaan ennen sisallonanalyysin aloittamista. Kun aineistosta pomittiin tutkimus-
kysymyksiin liittyvia ilmauksia, lahtékohtana oli ennemmin poimia liikaa kuin

lilan vahan. N&in varmistettiin, ettd mitdan oleellista ei jaa tulkitsematta. Pelkistet-
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tyja ilmauksia tehdessa jotain lausahduksia tippui pois, koska ne eivat joko kuulu-

neet aiheeseen tai niita ei voinut pitéa luotettavina.

Pelkistettyjen ilmausten ryhmitteleminen alaluokkiin tapahtui melko luontevasti,
silla samankaltaisia ilmauksia 16ytyi helposti. Luokkien yhdistdminen paaluokiksi
ja luokkien nimedminen puolestaan oli haastavaa. Vaikeaa oli keksid nimi, joka
varmasti kuvaa kaikkia ilmauksia, jotka luokkaan kuuluivat. Siséllonanalyysi on-
nistui kuitenkin hyvin, ja tuloksia voidaan pitadd kattavina. Tavoitteena oli ettei
kenenkdan haastateltavan nakdkulma aiheesta jéisi huomioimatta.

7.2 Tutkimuksen eettisyys

Sosiaali- ja terveysalan tutkimuksissa tutkimuksiin osallistuvat henkilot ovat
yleens& jonkun hoidon piirissé. Eettisend ongelmana on, onko ylipaatansa hyvak-
syttavaa tutkia tallaisessa elaméantilanteessa olevia ihmisid. Tutkittavien elamati-
lanteet ovat vaikeita, eika niitd haluta pahentaa lisad. (Makinen 2006, 112, 113.)
Granfeltin (1998, 41) mukaan eettisesti virheetontd tutkimusta on miltei mahdoton
tehdd, mutta toisten elamaan tunkeutumisen vaaraa pystytddn saatelemaan mah-
dollisimman rehelliselld ja sensitiiviselld lasndololla ja arkisella jarjenkaytolla.
Haasteltavilta ei tule riistdd omaa vastuuta siitd, mitd he paattavét itsestdan ja ela-

mastaan kertoa.

Tutkimuksessa mukana olo voi olla haastateltaville my®s positiivinen kokemus.
Granfelt (1998, 31, 32) on tutkinut naisten kertomuksia kodittomuudesta. Han
toteaa, ettd haastattelutilanteet ovat olleet antoisia, koskettavia ja ajoittain hyvin
hauskojakin seka kokee, ettd myds naisten kokemus haastatteluista oli suurin piir-
tein sama. Osalle naisista kokemus oli hyddyksi ja heille oli tarkeda olla avuksi.
Granfeltin tutkimukseen osallistuneet naiset ovat kuvanneet haastatteluun osallis-
tumista hyvin samankaltaisesti, kuin mité tutkimukseemme osallistuneet paihde-

kuntoutujat ovat arvioineet haastattelua.

Makisen (2006, 95) mukaan useimmiten haastateltavat keskeyttdvat haastattelun
silloin, kun kysymykset tuntuvat liian tunkeilevilta tai kun tutkimuksen olosuhteet

muuttuvat. Haastateltaville annettiin haastattelukysymykset etukéteen, jotta haas-
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tateltavat voivat pohtia kysymyksia ennen haastattelua. N&in haastattelutilanteessa
ei tullut mitadén yllatyksia haastateltaville. Haastatteluun osallistuminen oli tdysin
vapaaehtoista ja haastateltavat saivat keskeyttéda haastattelun milloin tahansa niin
halutessaan. Makinen (2006, 93) kirjoittaa my0ds, ettd tutkimusryhmén on tarkeda
selvittdd haastateltaville miten anonymiteetti turvataan. Haastateltavien ei tarvin-
nut kertoa haastattelussa nimidan, eikd haastateltavia voi tunnistaa tutkimuksesta.
Haastateltaville annettiin ilmoittautumisen yhteydessa tiedote haastattelusta
(LITE 2), jossa selvitettiin miten heidan anonymiteettiinsa on varmistettu.

Tutkimuksen alussa on péatettava mita tutkimusmateriaaleille tehddén kun tutki-
mus on paattynyt (Mékinen 2006, 81). Kuula (2006, 227, 228) kirjoittaa, ettd jo
aineiston keruuvaiheessa on suunniteltava koko aineiston elinkaari. Perusteita
aineiston arkistoinnille ja pitkaaikaiselle k&ytOlle on useita. Tutkimusaineistot
voivat jaada kayttdméttd joiltain osin ja analysoitujakin aineistoja voi tarkastella
uusista nakokulmista. Kun arkistointi lisdantyy, saavat tutkijat helpommin tietoa,
ettd onko heille relevantteja aineistoja jo kerattynd. Kuulan mukaan tutkittavat
luottavat aineistot jatkotutkimuskayttéon, koska eivat pida todennakdisend, ettéd
tutkijat kayttaisivat tutkimusaineistoja vaarin rikkomalla aineiston luottamukselli-
suuden. Téata luottamuksellisuutta on Kuulan mukaan syyta yllapitaéd vahvistamal-
la hyvia kaytantoja aineistojen keruussa, kasittelyssa, séilyttamisessa ja arkistoi-

misessa jatkotutkimusten kayttoon.

Tutkimuksen aineistot, eli nauhoitetut haastattelut ja litteroitu teksti, luovutettiin
opinndytetyon valmistuttua Mainiemen kuntoutumiskeskukselle arkistoitavaksi.
Aineistoja voidaan tarvittaessa kayttdd jatkotutkimuksissa. Aineiston arkistoimi-
seen ja jatkotutkimuskéyttoon kysyttiin lupa kaikilta haastatteluun osallistuneilta
suostumus haastatteluun — lomakkeella (LIITE 5). Lomakkeesta keskusteltiin
haastateltavien kanssa ennen haastattelun alkua ja haastateltavat saivat halutessaan
lukea lomakkeen rauhassa. Kaikki haastateltavat antoivat luvan arkistoinnille ja

jatkotutkimuksille.
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7.3 Arviointi

Teemahaastattelussa haastattelijan on tarkeé huolehtia, ettd haastateltavat pysyvat
asetetuissa teemoissa (Vilkka 2005, 103). Haastavinta haastatteluissa oli haastatel-
tavien pitdminen aiheessa. Toisilla aiheessa pysyminen oli helpompaa kuin toisil-
la. Seitseméstd haastateltavasta kaksi ei ollut tehnyt etukédteen pyydettyd verkos-
tokarttaa, eivatk&d muuten valmistautuneet haastatteluun. Tama nékyi haastatteluti-
lanteessa siing, ettd aiheessa pysyminen oli vaikeaa ja keskustelut eivat menneet
niin syvallisiksi, kuin muilla haastateltavilla. Tama todisti kuinka térked rooli etu-
kateen annetulla tiedotteella ja ennakkotehtavalla oli. Muut olivat selkeéasti pohti-
neet teemoja etukateen. Haastateltavien valmistautumattomuus nakyi mygs siing,
ettd heista jai vaikutelma, ettd haastatteluun osallistuminen ei ollut heille itselleen
kovin merkittavaa. Aiheessa pysyminen oli haastavaa myos siité syystd, ettd osa
haastateltavista vastasi lyhyesti kysymyksiin, mutta muuten puhuivat paljon. Ta-
kaisin aiheeseen johdatteleminen oli vaikeaa keskeyttdmattd haastateltavan kerto-

musta.

Haastatteluissa olisi voinut kysyé vield enemman joistain asioista, minka huomasi
vasta litteroidessa. Kokemattomuus nékyi varsinkin ensimmaisissé haastatteluissa,
mutta tarkastellessa haastatteluja kokonaisuutena haastattelut olivat onnistuneita.
Haastattelutilanteet olivat tunnelmaltaan onnistuneita ja haastattelut vastasivat
odotuksia. Saatua aineistoa tuli riittavasti ja sitd voidaan pitaa luotettavana. Haas-
tattelujen onnistumisesta kertoo my6s kuntoutujien antama palaute. Yksi haasta-

teltava kuvaili haastattelutilannetta seuraavasti:

Taa oli semmonen, ettei niinku ahdistanu yhtaan. Ku ma ajattelin et
voi ei, et ma tuun tanne, et mun pitaa tosiaan jotain tosi jarkevaa ja..
Mut siis tassa oli ainakin se, etta te olitte tosi niinku rentoja te. Et
mulle ei tullu semmonen ahdistunu olo missaén vaiheessa. Just se ku
te kyselitte multa ja ne vastaukset, ku mulla niinku just katkee ajatus
tai jotai nii sit niinku, et “voitko kuvailla niin kun vdhdn tarkemmin”
ja sit sillai tosi selkee taa oli.

Etta tuli ittell& sellanen tunne, et haluaisin kertoa teille kaiken, etta
saatte kaiken mahdollisen irti. Ei ollu sellai, no ma lahen menee nyt
tasta tai ois tullu semmonen et en ma jaksa noitten kanssa jutella. Et
niinku hyvin te ootte tan suunnitellu ja niinku tosiaan. Ja sitten niin-
ku toi on, toi oli kiva et niinkun et t&s oli l&heissuhteet ja naa, mut sit
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tas sai niinku puhua muistakin asioista. Et niinkun sua kuunnellaan,
ni se on kiva.

My0s haastattelurungon suunnitteleminen yhdesséa kuntoutujien kanssa oli onnis-
tunut tilanne. Keskustelu haastattelukysymyksistd muodostui hyvin avoimeksi.
P&aihdekuntoutujat tosin vastailivat kysymyksiin enemman kuin olisivat pohtineet
kysymysten toimivuutta. Kyseiset asiat selkeésti mietityttivat ja niista oli tarve
puhua. T&std voitiin paatelld, ettd kysymykset houkuttelivat vastaamaan. Keskus-
telu ryhmassa sujui hyvin, mika herétti pohdintaa, ettd myds ryhmahaastattelun
onnistuminen olisi ollut mahdollista ja antoisaa. Haastattelut p&adyttiin kuitenkin
tekemaan suunnitelman mukaan yksiléhaastatteluin, silla jo neljan paihdekuntou-
tujan ryhméssa kaikkien &&net eivét tulleet tasavertaisesti kuulluksi. Isossa ryh-

massa kaikkien aani ei valttamatta olisi paéssyt tarpeeksi esille.

Koko opinnaytetydprosessi on ollut opettava ja kasvattava kokemus. Opinndyte-
tyOprosessista jaivat erityisesti mieleen haastattelurungon suunnittelu, haastattelut
ja sisallonanalyysin tekeminen. N&méa olivat onnistuneita kokonaisuuksia opin-
naytetyon kannalta. Opinndytetyoprosessin alussa luotiin selked ja tarkka aikatau-
lu, jotta opinndytetyd pystytdén tekemaén ilman viimehetken kiiretta. Aikataulus-
sa pysyttiin ja tdma vaikutti opinndytetyon onnistumiseen merkittavasti. Kiireet-
tomyys mahdollisti huolellisuuden tyon jokaisessa vaiheessa. Kolmelta ohjaajalta
saatiin monipuolista ohjausta ja joku ohjaajista oli aina tavoitettavissa, mika
edesauttoi tyon edistymisté. Yhteistyotd Mainiemen kuntoutumiskeskuksen kans-
sa tehtiin lapi opinnédytetyon ja se oli onnistunutta ja luontevaa. Yhteistyd varmisti

mya0s sen, ettd opinnaytetyota tehtiin toimeksiantajan toiveiden mukaisesti.
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7.4 Tulosten hyodyntdminen ja jatkotutkimusideat

Opinnaytetyo tilattiin toimeksiantajan tarpeeseen ja sitd tullaan kayttdmaan Mai-
niemen kuntoutumiskeskuksen toiminnan kehittdmiseen. Tutkimustulosten hyo-
dyntdmistd auttaa tulosten ajankohtaisuus, silla haastattelut tehtiin samana kevaéa-
nd kun opinnédytetyd valmistui. Opinndytety0 antaa kuvaa kuntoutumisessa ollei-
den kuntoutujien kokemuksista ja odotuksista liittyen laheissuhteisiin ja l&heis-
tyohon. Liséksi Mainiemen kuntoutumiskeskukselle koottiin siséllonanalyysista
taulukot, joissa nakyvat kaikki pelkistetyt ilmaukset, alaluokat, ylaluokat ja yhdis-
tavat kategoriat. Opinnédytetyd ja taulukot menevat Mainiemen kuntoutumiskes-
kuksen kehittamisyksikon kayttoon.

Tutkimustulokset antavat Mainiemen kuntoutumiskeskuksen kehittdmisyksikolle
tietoa l&heistyon kehittdmiseen. Tutkimustulosten mukaan laheissuhteista keskus-
telu ja niiden kartoittaminen kuntoutumisen eri vaiheissa on erittdin tarke&a. Myos
l&heisille tiedon antaminen ja l&heissuhteiden tukeminen eri tavoin koettiin tarke-
aksi. Hyvéksi koettiin kuitenkin se, ettd laheisille ei anneta tietoa kuntoutujan se-
lan takana, vaan kuntoutujan itsemaaraamisoikeutta kunnioitetaan. Kuntoutujien
yksilldllisten tarpeiden huomioon ottaminen ja systemaattinen tyo laheissuhteiden

huomioon ottamiseksi ovat laheistyon kannalta oleellista.

Jatkotutkimuksia aiheeseen liittyen voisi tehda useampia. Tyontekijan nakdkulma
kuntoutujien laheissuhteista olisi hyva jatkotutkimusaihe, jotta saataisiin myos
tyontekijoiden kokemukset esiin. Mainiemen kuntoutumiseskuksen tydntekijoista
ja paihdekuntoutujien l&heissuhteista on valmistumassa syksylla 2011 yksi opin-
naytety6 (Heikkild & Kuisma 2011). Myos yksi haastateltava totesi haastattelussa,
etta olisi hyddyllista selvittaa tyontekijan nakokulma kuntoutujien l&aheissuhteiden

huomioimisesta.

Tarkea tutkimusaihe olisi tutkia myds padihdekuntoutujien laheisten kokemuksia
siitd, kuinka he kokevat Mainiemen kuntoutumiskeskuksen ottavan huomioon
kuntoutujien laheissuhteet ja millaisia odotuksia heilld on sitd kohtaan. Laheistydn

kehittyessa ja lisaantyessa kuntoutujien kokemuksia laheissuhteiden huomioonot-
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tamisesta voisi tutkia uudelleen, kartoittamalla minkalainen huomioonottaminen

koetaan hyvéksi silloin.

Muita kiinnostavia tutkimusaiheita herési perehtyessa teoriaan paihteiden kaytosta
ja kayttajisté seké haastateltaessa paihdekuntoutujia. Kiinnostavaa olisi tutkia kun-
toutujien kokemuksia motivaation synnysta, eli niista tekijoista jotka ovat johta-
neet pdihteiden kayton lopettamiseen. Myos kuntoutujien kokemuksia elamésta
paihteiden kayton aikana ja péihteiden kayttajan sosiaalista kulttuuria olisi mie-
lenkiintoista tutkia. Haastattelujen jalkeen pohdintaa syntyi vanhemmuudesta ja
paihteiden kaytostd, joten jatkotutkimuksen voisi tehdd esimerkiksi siitd, miten
vanhemmuus vaikuttaa kuntoutumiseen. Joillain haastateltavilla oli kokemuksia
omien laheisten pdihteiden kaytostd, joten jatkotutkimuksena voisi myos tutkia
heiddn kokemuksia, joilla omassa perheessa on kaytetty péihteitd mahdollisesti

useamassa sukupolvessa.
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LITE 1

Haastatteluajat:

Kirjoita nimesi tai puumerkkisi viivalle varataksesi haastattelu-

ajan:

Keskiviikko 9. 3
Klo: 9.30- 11.00

Klo: 12.00- 13.30

Tiistai 15. 3
Klo: 9.30- 11.00

Klo: 12.00- 13.30

Klo: 14.00- 15.30

Keskiviikko 16.3
Klo: 9.30- 11.00

Klo: 12.00- 13.30

Klo: 14.00- 15.30




LIITE 2
Tiedote haastattelusta

Heil!

Olemme kaksi sosionomiopiskelijaa Lahden Ammattikorkeakoulusta. Teemme
opinnadytetyotda Mainiemen kuntoutumiskeskukselle aiheesta: Mainiemen paih-
dekuntoutujien ldheissuhteet, Kuntoutujien kokemuksia ja odotuksia Iaheissuh-
teiden huomioimisesta kuntoutumisjaksolla. Tarvitsemme opinndytetyohon
enintdaan kahdeksan vapaaehtoista haastateltavaa. Haastattelussa keskustelem-
me seuraavista aiheista:

Ldheisten rooli kuntoutujien elamassa
e Kerro mitd verkostokartassasi on?
e Kuvaile mita laheissuhteissasi on tapahtunut paihteiden kayton aikana.
e Kerroldheisten merkityksesta kuntoutumiseesi?
e Mika on mielestasi I1dheisen merkitys kuntoutumisen onnistumisessa/ epdonnis-
tumisessa?

Tyontekijan rooli laheissuhteiden tukemisessa

e Miten laheissuhteet nakyvat kuntoutumistavoitteissasi?

e Kuvaile tyontekijoiden suhtautumista laheissuhteisiisi kuntoutumisen aikana.

e Kuvaile mita Iaheissuhteissasi on tapahtunut Mainiemen kuntoutumisjakson ai-
kana.

e Mitd odotuksia sinulla on tyéntekijaa kohtaan laheissuhteiden huomioon otta-
misessa’?

e Millaista ldheissuhteiden tukemista kaipaisit?

Haastattelu kestaa noin 1-1,5 tuntia. Haastattelut nauhoitetaan, jotta haastatte-
luja voidaan tutkia. Haastattelutilanteessa on lasna kaksi haastattelijaa ja haasta-
teltava. Tutkimuksen valmistuttua nauhat ja muu haastatteluaineisto luovute-
taan Mainiemen kuntoutumiskeskukselle, jossa aineisto arkistoidaan. Siihen
saakka aineistosta vastaamme me, opinndytetyontekijat Johanna Heiskanen ja
Kia Virtanen. Haastattelu on luottamuksellinen ja lopullisesta tutkimuksesta ei
voi tunnistaa haastateltavia tai heidan laheisiaan. Haastateltavien ei tarvitse ker-
toa nimidan eika muita tunnistetietojaan. Haastatteluun osallistuminen on taysin
vapaaehtoista ja haastattelun voi keskeyttaa milloin tahansa.

Kiitos osallistumisestasi!

Terveisin Johanna Heiskanen ja Kia Virtanen



LITE 3

Verkostokartta

Ympyréan keskell& olet sina itse. Merkitse ympérillesi oma verkostosi.

1. Ensimmadiseen lohkoon tulee oma perhe.
2. Toiseen lohkoon tulee suku.
3. Kolmanteen lohkoon tulee tyo, tai koulu.

4. Osaan neljannestd lohkosta tulee muut laheiset, esimerkiksi ystavéat. Lop-
puosaan neljannesté lohkosta merkitaan viranomaiset.

Voit numeroida lohkot halutessasi. Ihmiset merkitaan sille etdisyydelle itsesta kun
ne omassa eldméssa tuntuvat olevan. Eli laheisimmélta tuntuva ihminen merkitdan
lahelle ja kaukaisimmalta tuntuva kauas. Verkostoon voi kuulua yhta hyvin
paivittdin tavattavia ihmisid, kuin vaikka kerran vuodessa tavattavia ihmisia.

Kaikkiin lohkoihin ei ole pakko laittaa ketdan.

(Seikkula 1994, 16-23.)
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LITES

Suostumus haastatteluun

Haastattelu koskee Johanna Heiskasen ja Kia Virtasen opinnaytety6ta
aiheesta: Mainiemen paihdekuntoutujien laheissuhteet, kuntoutujien ko-
kemuksia ja odotuksia laheissuhteiden huomioimisesta kuntoutumisjaksol-
la.

Haastattelu nauhoitetaan, jotta haastatteluja voidaan tutkia. Johanna
Heiskanen ja Kia Virtanen ovat vastuussa haastatteluaineistosta opinnay-
tetydn valmistumiseen asti, jonka jalkeen aineisto luovutetaan Mainiemen
kuntoutumiskeskukselle. Mainiemen kuntoutumiskeskus vastaa aineiston
arkistoinnista, sailyttdmisesta ja mahdollisista jatkotutkimuksista tutkimuk-
sen valmistuttua.

Haastatteluun osallistuminen on taysin vapaaehtoista ja haastattelun voi
keskeyttaa milloin tahansa. Haastateltavan ei tarvitse kertoa nimeaan tai
muita tunnistetietojaan. Lopullisesta tutkimuksesta ei voida tunnistaa haas-
tateltavia tai heidan laheisiaan.

Suostun vapaaehtoisesti haastatteluun ja haastattelun nauhoitukseen.
Suostun my@s siihen, etta aineistoa kaytetaan mahdollisesti jatkotutkimuk-
sissa.

Paivays Allekirjoitus tai puumerkki
Naita papereita on tehty kaksi (2) samansisaltoista kappaletta, joista toi-
nen jaa haastateltavalle itselleen ja toinen opinnaytetyon tekijoille.

Jatkokysymyksia tutkimukseen liittyen voi esittdd Riikka Hyvarisen kautta
tai séhkopostitse osoitteista:

johanna.heiskanen@Ipt.fi

kia.virtanen@lIpt.fi



LIITEG6

Haastattelurunko

Laheisten rooli kuntoutujien eldméssa
- Kerro mitd verkostokartassasi on?
- Kuvaile mit& ldheissuhteissasi on tapahtunut péihteiden kayton aikana.
- Kerro laheisten merkityksesta kuntoutumiseesi?
- Mik& on mielesté&si laheisen merkitys kuntoutumisen onnistumises-

sa/epdonnistumisessa?

Tyontekijan rooli laheissuhteiden tukemisessa

- Miten l&heissuhteet nakyvat kuntoutumistavoitteissa?

- Kuvaile tydntekijoiden suhtautumista laheissuhteisiisi kuntoutumisen ai-
kana?

- Kuvaile mit& laheissuhteissasi on tapahtunut Mainiemen kuntoutumisjak-
son aikana.

- Mité odotuksia sinulla on tyontekijad kohtaan laheissuhteiden huomioon
ottamisessa?

- Millaista laheissuhteiden tukemista kaipaisit?

Muuta kerrottavaa?

- Onko jotain, mita haluatte kertoa mité ei ole viela tullut esille?

Haastattelun arviointi

Kysymyksia tutkimukseen liittyen?

LITE 7
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