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The purpose of this Bachelor’s Thesis was to investigate the experiences of preventative
family work clients, who have received help from the Kotka Child Health Centre. Fur-
ther, the objective of the study was to examine the lives of families who preventative
family workers dealt with. The main aim of this study was that it would serve as a fu-
ture tool for the development of preventative family work.

The first chapter of the study, the theoretical chapter, outlines the different forms of
family work in light of family work professionals dealing with the development of chil-
dren from zero to three years of age. The second chapter describes the study. This was a
qualitative study, in which the data was collected from clients by a semi-structured
questionnaire. The questionnaire was distributed to 30 clients of child health care centre
in Kotka and 20 questionnaires were returned so the rate of response was 67 percent.
Individual structured interviews were held with three preventative family workers.

A substantial amount of the clients felt that they had benefited from preventative family
work. On the whole, benefit of the family work could be seen in the healing of various
segments of everyday life and improvement of the family situation in general. The fam-
ily workers considered the most significant benefit the work in clarification of family
situations and the definition of everyday rhythms.
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1 JOHDANTO

Perhety® on erityisesti perheiden kotona tehtavdd moniammatillista tyotd, jossa yhdis-
tyy usean erikoisalan osaaminen ja tieto. Perhety6 on l&hestymistapa ja tydmenetelma,
jota kaytetaan erilaisissa toimintaymparistoissé ja sen asiakkaina ovat lapsiperheet j&-
senineen joko yhdessa tai erikseen. Perhetyé on suunnitelmallista ja tavoitteellista
toimintaa, jossa vaikutetaan tietoisesti perheen elaméén. Sen tavoitteena on tukea per-
heen arjessa selviytymistd, rohkaista elamassa eteenpain ja vahvistaa erilaisia voima-
varoja. Perhetyd voidaan kohdistaa ennaltaehkdisevésté vaiheesta huostaanoton uhka-
tilanteisiin ja jalkihoitoon. Yleensd perhetyd tarkoittaakin perheissa lastensuojelupe-
rustein tehtavad tyotd, jota sosiaalityontekija koordinoi. Me keskitymme opinnéyte-

tydssdmme neuvolan ennaltaehkéisevéaan perhetyohon.

Sosiaali- ja terveysalalla on havaittu viime aikoina paljon kehittdmisen tarvetta esi-
merkiksi lapsiperheiden palveluissa ja perhetydssa. Perheiden hyvinvoinnin ja osalli-
suuden edistamiseksi on toteutettu muun muassa Lapsen &&ni -hanke Eteld-Suomen
alueella. Pyrimme opinndytetytssdmme selvittdmadn tdméan vuosina 2009-2011 toteu-

tetun hankkeen vaikutuksia neuvolan ennaltaehkéisevaan perhetyohdn Kotkassa.

Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittdd vanhempien kokemuksia perheessa toteutetus-
ta neuvolan ennaltaehkéisevastd perhetyostd. Asiakkaiden kokemuksia selvitimme
puolistrukturoiduilla kyselylomakkeilla (liite 2). Vanhempien kokemusten liséksi ta-
voitteena oli saada selville neuvolan ennaltaehkaisevén perhetyon tyontekijoiden na-
kdkulma tydn vaikutuksista perheisiin. Tiedon keruuseen perhetyontekijoilta kaytim-
me strukturoitua haastattelua. Kokemusten lisdksi kyseisilla lomakkeilla ja haastatte-
luilla pyrimme kartoittamaan kehitysehdotuksia neuvolan ennaltaehkaisevan perhe-

tyon kehittdamiseksi seka asiakkaiden ettd tyontekijoiden nakokulmasta.

Opinndytetydémme teoriaosuuden alussa kerromme tydomme taustalla olevista hank-
keista. Kolmas luku kasittelee niin perhety6té yleisesti kuin neuvolan ennaltaehkaise-
vaa perhety6td Kotkassa. Tuomme teoriaosuudessa esille myds perhetyontekijan teh-
tavakenttad ja roolia neuvolan ennaltaehkaisevassa perhetyossa. Viides luku késittelee
pienen lapsen kehitysta useasta eri ndkokulmasta ja sitd, kuinka neuvolan ennaltaeh-
kaiseva perhetyo vaikuttaa lapsen kehitykseen koko perheen tukemisen kautta. Opin-

naytetydomme tutkimusosuus muodostuu tutkimuksen kulkua késittelevasta osasta, tut-
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kimustuloksista ja kehittdmisehdotuksista. Lopuksi pohdimme opinnéytetyoprosessia

kokonaisuutena.

Opinndytetydbmme aiheen valintaan vaikutti molempien tekijoiden mielenkiinto perhe-
ty6td kohtaan. Myos kiinnostus neuvolan ennaltaehkéisevaa perhetyota kohtaan tyo-
muotona herétti kiinnostuksen aihe-ehdotuksen nahtydmme. OpinndytetyOprosessin
aikana kiinnostus on kasvanut entisestddn niin aiheen selkiytyessa itselle kuin tyo-
muodon vakiintuessa yhdeksi perhetyon muodoksi.

2 KOHTI OSALLISUUTTA, TERVEYTTA JAHYVINVOINTIA

2.1 Kaste-ohjelma

Sosiaali- ja terveysalalla on havaittu viime aikoina paljon kehittdmisen tarvetta esi-
merkiksi lapsiperheiden palveluissa ja perhetydssa. Perhetydssa esiintyy erilaisia ja
eridvia mielipiteitd herattavia toimintatapoja ja -menetelmid, joita pyritdan selkiytta-
maan erilaisissa kansallisissa kehittdmisohjelmissa ja strategioissa. Suomessa on Vii-
me vuosina ollut erilaisia kokeiluprojekteja, jotka ovat keskittyneet suurelta osin en-
naltaehkdisevadn tyohon ja varhaiseen puuttumiseen. Projektien tavoitteena on ollut
pienten lasten perheiden tuen tarpeen tunnistaminen ja perheiden varhainen tukemi-
nen. (Saarnio 2004, 249-250; Uusimaki 2005, 20.)

Yksi sosiaali- ja terveydenhuollon kehittdmisohjelmista on valtakunnallinen Kaste-
ohjelma, joka on strateginen ohjausvaline suomalaisen sosiaali- ja terveyspolitiikan
johtamiseen. Ohjelmassa méaaritellaan vuosille 2008-2011 sosiaali- ja terveydenhuol-
lon yleiset kehittdmistavoitteet ja toimenpiteet. Kaste-ohjelman péatavoitteina on va-
hentdd kuntalaisen syrjaytymistd sek& lisatd osallisuutta, terveyttd ja hyvinvointia.
Palveluiden laadun, vaikuttavuuden ja saatavuuden parantaminen sek& alueellisten
erojen kaventaminen kuuluvat myds olennaisena osana Kaste-ohjelman tavoitteisiin.
Tavoitteisiin pyritddn ongelmien ennaltaehkéisylld ja varhaisella puuttumisella, var-
mistamalla ammattitaitoinen ja riittava henkilosto seké luomalla eheét sosiaali- ja ter-
veydenhuollon palvelukokonaisuudet ja hyvét toimintatavat. (Palviainen 2010, 11; So-

siaali- ja terveydenhuollon kansallinen kehittdmisohjelma 2011.)



2.2 Lapsen &ani -hanke

Etela-Suomen alueella lasten, nuorten ja lapsiperheiden hyvinvointia lisédmaan kéyn-
nistetty Lapsen &ani -kehittdmisohjelma kuuluu valtakunnalliseen Kaste-ohjelmaan.
Lapsen dani -kehittdmisohjelma perustuu laaja-alaiseen ja moniammatilliseen yhteis-
tyéhon kuntien sosiaali-, terveys-, varhaiskasvatus-, opetus- ja nuorisotoimen seké
seurakunnan, kolmannen sektorin ja oppilaitosten kesken. Kehittdmisohjelmaa toteu-
tetaan alueellisin painotuksin koko Eteld-Suomessa 17 osahankkeen kautta. Alueelli-
nen kehittdmisverkosto paékaupunkiseudulla, 1t&-, Lansi- ja Keski-Uudellamaalla seka
Kaakkois-Suomessa muodostavat ohjelman perusrakenteen. Néiden lisaksi toimii
myo6s ruotsinkielinen verkosto. (Eteld-Kymenlaakson perhepalveluverkosto 2009;
Lapsen dani -kehittdmisohjelma 2009; Lapsen &&ni toiminnassa 2009; Palviainen
2010, 11.)

Lapsen aani -kehittdmisohjelman tavoitteita toteutettiin vuosina 2009-2011. Tavoit-
teena on pysyvadmpien muutosten ja pitkan aikavalin vaikutusten saavuttamiseksi jat-
kaa toteutusta my0ds vuosina 2012-2013. Kehittdmisohjelman suunnittelun I&htokoh-
tana ovat olleet valtakunnallisen Kaste-ohjelman tavoitteet seka lasten, nuorten ja lap-
siperheiden palveluiden kehittdmistarpeet Eteld&-Suomen alueella. Sen pééatavoitteena
on ennaltaehkdisevan ja varhaisen tuen seka intensiivisten nuoriin kohdistuvien inter-
ventioiden avulla edistd lasten, nuorten ja lapsiperheiden hyvinvointia sek& osalli-
suutta. Tavoitteena on myos peruspalvelujen tuottamistapojen, osaamisen ja tyosken-
telymenetelmien kehittdminen. (Lapsen &ni -kehittdmisohjelma 2009; Lapsen aani
toiminnassa 2009; Palviainen 2010, 11.)

Lapsen aani -kehittdmisohjelman yksi osapiloteista on Haminan, Kotkan, Miehikka-
lan, Pyhtdan ja Virolahden kuntien yhteinen Etel&d-Kymenlaakson perhepalveluverkos-
to -hanke. Se tukee ja kehittdd ennaltaehkaisevén seka varhaisen tuen toteutumista las-
ten, nuorten ja lapsiperheiden peruspalveluissa. Kehittamistyon l&htékohtana on arjen
tarpeista nousseet kehittdmiskohteet. Tavoitteena Eteld-Kymenlaakson perhepalvelu-
verkostolla on selkeiden toimintaperiaatteiden ja joustavien yhteistyémallien luomi-
nen lasten ja nuorten parissa tydskentelevien toimijoiden kesken. Lisaksi tarkoitukse-
na on edistad lasten ja nuorten osallisuutta sekd vahvistaa varhaisen tuen ja puuttumi-
sen toteutumista peruspalveluissa. Etela-Kymenlaakson perhepalveluverkosto on mu-

kana kehittdm&ssd muun muassa uuden kansanterveysasetuksen mukaisia terveystar-
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kastuksia seké& neuvolan ennaltaehkéisevaa perhetyotd. (Etela-Kymenlaakson perhe-

palveluverkosto 2009; Lapsen aani -kehittdmisohjelma 2009; Palviainen 2010, 11.)

3 MONISAIKEINEN PERHETYO

3.1 Perhetyo

Perhetyd on moniammatillista tyota ja siind yhdistyy usean erikoisalan osaaminen ja
tieto. Perhety0 on l&hestymistapa ja tydmenetelma, jota kdytetddn niin julkisella sekto-
rilla, jarjestdissd, seurakunnissa kuin yrityksissakin. Tyotd tehdaén erilaisissa toimin-
taympaéristoissd, kuten neuvoloissa, perhe- ja kasvatusneuvoloissa, lastensuojelulai-
toksissa, kotipalveluissa, sosiaalitoimistoissa, kouluissa ja sairaaloissa. Perhetyotd ku-
vataan sen toimintaympariston, asiakkaan eldmantilanteen ja perhetyolle asetettujen
eri lahtokohtien mukaan. Perhetyon madritelma on moniséikeinen ja monimerkityksel-
linen johtuen perheiden monimuotoisista eldmantilanteista sekd perheen kasitteen
muuttuvaisuudesta. Perhety0 eldd myds lainsaadannon seké yhteiskunnan liikehdinnén
ja jatkuvan muutoksen mukana. Perhety0 liittyy laajasti perhepolitiikkaan, silla sen
avulla mahdollistuu ymmarrys julkisen vallan pyrkimyksesta ohjata yksittdisen per-
heen toimintaa seka perhety6td. Lainsdadantd ja materiaalinen tuki perheiden hyvin-
voinnille luodaan perhepolitiikalla ja perhetyd on keskeinen osa hyvinvointiyhteis-
kunnan toimintaa. (Nietola 2008, 104; Né&tkin & Vuori 2007, 7-8; Ronkkd & Rytko-
nen 2010, 9, 27, 277.)

Perhetyd siséltaa yleisesti perheiden kanssa tehtavaa tyoté erityisesti kotioloissa. Per-
hety0 on suunnitelmallista ja tavoitteellista toimintaa, jossa vaikutetaan tietoisesti per-
heen elamaan. Peruslahtokohtana perhety6lle ovat lapsen kehitys- ja kasvatuskysy-
myksiin, elinolojen jarjestdmiseen, vanhemmuuden tukemiseen seka perheen toimin-
takyvyn ja hyvinvoinnin lisddmiseen liittyvét tarpeet. Se toteutuu perheiden epaviralli-
sena tukena, laajempana tukemisena tai perheiden elaméaan puuttumisena erilaisten va-
liintulojen eli interventioiden kautta. Riippumatta siitd, mik& organisaatio tai mistéa
lahtdkohdista perhety6té toteutetaan, huoli perheesté ja vanhempien kyvysta huolehtia
lapsesta ovat korostuneet. NyKkyisin painotetaan lisaksi myos eldmanlaadun kohene-
mista, hyvinvointia, parisuhteen toimivuutta sekd vanhempien ja lasten valisten laheis-
ten suhteiden luomista. (Nietola 2008, 104-105; Néatkin & Vuori 2007, 14, 27, 277.)
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Nékemyksind ennaltaehkéisy, valistus, yhteisty0 ja vdestdvastuu ovat voimistuneet.
Perhety6 on nykyisin suuntautunut yhd enemman psykososiaaliseen tukeen, keskuste-
lutyobhon ja ammatillisempaan auttamiseen arkista ja konkreettista kotiapua unohta-
matta. Tarve monipuolistaa ja kehitell& uusia tydmuotoja kasvaa yhd enemmaén koulu-
tettujen tyontekijoiden myota. Lisdksi syntyy yksityisia palveluntarjoajia, jotka pysty-
vat tarjoamaan palveluita eri vuorokauden aikoina. Terveyden- ja hyvinvoinnin laitok-
sen erikoistutkija Tarja Heinon (2008) mukaan tulevaisuuden perhetyossa tulee yksi-
tyistamisen lisaksi korostumaan pedagogisuus. Talloin kasvatuksellisuus ja erilaiset
toiminnalliset oppimisteoreettiset menetelmét seké toimintamallit yleistyvat. Liséksi
Heino kuvaa, ettd perhetydssa hallinnollisuus lakeineen ja asetuksineen lisdéntyy seké
perhetyon painopiste muuttuu hoidollisempaan ja terapeuttisempaan suuntaan. (Natkin
& Vuori 2007, 14; Reijonen 2005, 7, 14; Ronkkd & Rytkénen 2010, 298-299.)

Perhetydn lahtokohtana tulisi aina olla ilon tuottaminen ja toiveikkuuden luominen.
Perhetyon tavoitteena on tukea arjessa selviytymistd, rohkaista elaméssa eteenpdin ja
auttaa sietdméaéan erilaisia asioita elamassa. Asiakassuhteessa pyritadn hyddyntamaén
tyontekijan ammatillisen osaamisen ohella elaméankokemuksen myoéta karttunutta tie-
toa ja taitoa. Perhety6lld pyritddn luomaan uskoa ja luottamusta elamassa selviytymi-
seen sekd vahvistamaan erilaisia voimavaroja perheessa. Né&itd voimavaroja ovat eri-
tyisesti sosiaalisuus, fyysisyys ja emotionaalisuus. Liséksi perhety6lld pyritddn tasa-
arvoistamaan elaman edellytyksia ja toimintamahdollisuuksia perheiden vélilla. Perhe-
tyossa tulokset eivat yleensa ndy heti, mutta jo pienilla toimilla voidaan parantaa per-
heiden hyvinvointia. (Uusimaki 2005, 40—41.)

Perhetydn kohteina ja asiakkaina ovat lapsiperheet jasenineen joko yhdessé tai erik-
seen. PerhetyGssé perheen tilanteesta kerdtddn tietoa, perheen tilannetta selvitetdan ja
perheen toimivuutta arvioidaan. Perhety6td ohjaa huoli perheiden ongelmista ja tyo-
muotona se toimii lapsen ja perheen hyvinvoinnin turvaamiseksi. Perheen kanssa
tyoskennelldén tukien, auttaen, palvellen, aktivoiden ja valmentaen. Ominaista perhe-
tyolle on ammattilaisen antamat arkieldman neuvot, valistus ja kasvatus. Perheiden ja
sen jasenten vastuullistaminen eli oman vastuun kantaminen velvollisuuksistaan on
my0s lisdantynyt. Perhety® voidaan kohdistaa ennaltaehkéisevéstd vaiheesta huos-
taanoton uhkatilanteisiin ja jalkihoitoon. Yleensa perhetyon kasite tarkoittaa perheissa
lastensuojeluperustein tehtvad tyotd, jota sosiaalityontekijd koordinoi. Lastensuoje-

lussa perhetyotd tehdaan sen kaikilla tasoilla muun muassa ennaltaehkaisevasti, var-
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haisella puuttumisella ja korjaavasti. Me keskitymme opinnéytetyéssamme neuvolan
ennaltaehkéisevéaan perhetyohon, jolle ei tarkkaa maaritelméaé ole viela muotoutunut.
Ennaltaehkaisyn ja varhaisen tukemisen tavoitteiksi voidaan luokitella kuitenkin per-
heen ongelmien ehkéisemisen ja ongelmien kasautumisen estamisen. (Borg & Roini-
nen 2008, 25; Natkin & Vuori 2007, 8-9, 16; Saarnio 2004, 248.)

3.2 Kehykset neuvolan ennaltaehkaisevélle perhetyolle

Kansanterveystyon jarjestaminen on Kansanterveyslain (66/1972) mukaan kunnan
velvollisuus. Kansanterveystyo késittdd yksiloon, vaestoon ja elinymparistéon kohdis-
tuvaa yksilon sairaanhoitoa. Lisaksi se kattaa terveyden edistimisen mukaan lukien
sairauksien ja tapaturmien ehkéisyn. Kansanterveyslaki ei méarittele palveluiden sisél-
t0a tai toteuttamistapaa yksityiskohtaisesti. Lain tdydentdmiseksi on saddetty Kansan-
terveysasetus (802/1992) vuonna 1992. Ennen Kansanterveysasetusta lasten ja nuorten
ehkaisevia terveyspalveluja ohjattiin laakintohallituksen yleis- ja ohjekirjeilla. (Asetus
neuvolatoiminnasta, koulu- ja opiskeluterveydenhuollosta seka lasten ja nuorten eh-
kaisevasta suun terveydenhuollosta 2008; Kansanterveyslaki 66/1972.)

Vuonna 1992 séédettyyn kansanterveysasetukseen on tehty useita muutoksia. Viimei-
sin kansanterveysasetus on saddetty vuonna 2009. Kyseisen sdadoksen tarkoituksena
on parantaa lasta odottavien perheiden, lasten, nuorten ja heidan perheidensa terveys-
neuvonnan ja terveystarkastusten suunnitelmallista, tasoltaan yhtendistd ja vaeston
tarpeet huomioon ottavaa toteuttamista maan eri osissa neuvolatydssd, koulu- ja opis-
keluterveydenhuollossa seké lasten ja nuorten ehkaisevassa suun terveydenhuollossa
ja opiskelijoiden suun terveydenhuollossa. Tarkoituksena on myds tehostaa lapsiper-
heiden, lasten ja nuorten terveyden edistdmistd, varhaista tukea, syrjaytymisen ehkai-
sya sekd kaventaa véestoéryhmien valisid terveyseroja. (Asetus neuvolatoiminnasta,
koulu- ja opiskeluterveydenhuollosta sekd lasten ja nuorten ehkéisevasta suun tervey-
denhuollosta 2008; Hastrup 2010.)

Kuntien valiset erot palveluiden voimavaroissa ja sisalldissa seké riittdmattomat pal-
velut suosituksiin ndhden antoivat aiheen tiukentaa ohjeistusta valtakunnallisesti aiti-
ys- ja lastenneuvolatydssd. Neuvolatyd on keskeinen osa perusterveydenhuollon en-
naltaehkéisevaa ja terveytta edistdvaa toimintaa. Lahtokohtana on koko perheen hy-
vinvointi, jota pyritddn edistdiméadn uuden asetuksen myo6ta. Painopisteind ovat terve-

ystarkastukset ja terveysneuvonta, erityisen tuen tarpeen tunnistaminen, tuen tarpeen
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selvittdminen tarkastuksista pois jaavien osalta seké& perhevalmennus ja kotikdynnit.
(Hastrup 2010.)

3.3 Neuvolan ennaltaehkaiseva perhety0 Kotkassa

Tassa luvussa perehndymme neuvolan ennaltaehkéisevan perhetyon toteutumiseen
Kotkan kaupungissa. Kdytdamme neuvolan ennaltaehkéisevan perhetydn kasitteeseen

viitatessamme my0s termid neuvolan perhety6 selkeyttddksemme luettavuutta.

Kotkassa neuvolan ennaltaehkéisevé perhetyd toteutuu perhetyontekijén, terveyden-
hoitajan ja vanhempien valisend vuoropuheluna ja kumppanuutena. Toiminta-
ajatuksena neuvolan perhetydssa on, ettéd perheille tarjotaan varhaista tukea ennaltaeh-
kaisevasti. Neuvolan perhety6d alkaa asiakkaan tarpeista ja tarpeiden kartoituksesta.
Varhaisella tuella varmistetaan, ettd perhe saa riittdvan ajoissa ja oikea-aikaisesti tu-
kea perheen omassa ympéristossa. Ajoittain tyd on kamppailemista tuen ja kontrollin
valilla. Tavoitteena on kuitenkin opettaa vanhemmat riippumattomaksi avusta ja sel-
viytymaan itsendisesti perheen arjessa. Liséksi pyritaan siihen, ettd perheen voimava-
rat vahvistuvat arjen haasteissa, perhe-eldman laatu kohenee ja myonteinen elaman-
kulku seké perheen tukiverkosto vahvistuvat. (Heino 2008, 37, 50; Neuvolan ennalta-
ehkaiseva perhety6 2011; Salo 2009.)

Neuvolan ennaltaehkdisevén perhetyon perusteet ovat monimuotoisia. Neuvolan per-
hety0 on tarkoitettu muun muassa vauvalle ja vanhemmille, joiden vélisessa varhai-
sessa vuorovaikutuksessa on havaittu vaarantumista. Perusteena neuvolan perhetyélle
on my6s vanhemman vahaiset tai negatiivissavyiset mielikuvat vauvasta ja omasta
vanhemmuudesta sekd vauvan tarpeiden tunnistamisessa on havaittu opastuksen tar-
vetta. Aidilla havaittu vasymys tai lieva masennus, vauvan keskosuus, erityislapsi,
kasvatusongelmat ja epavarmuus lapsen hoidossa saattavat olla myos neuvolan perhe-
tyon aloituksen syita. Hyvin nuori &iti, yksinhuoltajuus ja ylisukupolvinen lastensuoje-
luasiakkuus saattavat heréttdd terveydenhoitajassa huolen, jolloin hén ohjaa perheen
neuvolan perhetyon pariin. Yli kuuden kuukauden ikéiset uniongelmaiset lapset kuu-
luvat myos neuvolan perhetydn asiakkaiksi. Avun tarvetta saattavat aiheuttaa liséksi
akilliset kriisitilanteet eldmdssd ja vanhempien kykenemattémyys sopeutua perhe-

eldmén haasteisiin. (Lastenneuvola lapsiperheiden tukena 2004, 35; Salo 2009.)
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Neuvolan ennaltaehkéisevaan perhetyohon asiakkaat tulevat péaasiassa terveydenhoi-
tajan ohjaamana. Keskussairaalan synnytysosastolta voidaan ottaa myo6s yhteyttd tai
asiakasperhe ohjautuu itse neuvolan perhetyon pariin. Yhteydenoton jalkeen perhe-
tyontekija sopii tapaamisajan perheen kanssa, minka jalkeen neuvolan perhety6 alkaa
alkukartoituksella ja yhdessa perheen kanssa tehtavalla perhetydsuunnitelmalla. Ter-
veydenhoitaja ja perhetyontekija kayvat yhdessé Iapi suunnitelman, johon on laadittu
aina asiakassuhteen tavoitteet ja toimintatavat. Neuvolan perhety6 toteutuu kerran vii-
kossa tehtavilla perhetyontekijan kotikdynneilld. Kotkassa kaynnit ovat kerrallaan
noin 2-3 tuntia ja kdynteja on 5-10 sisaltden seurantakdynnin seka arvion kolmen vii-
kon kuluttua neuvolan perhetyon paattymisesta. Perheiden voimavarojen kohentuessa
neuvolan perhety0d péattyy, mutta tarvittaessa perheet ohjataan lisatukitoimien pariin,
kuten perheneuvolaan tai sosiaalitoimeen. Talldin jarjestetddn verkostopalaveri yhdes-

sé perheen kanssa ja vaihdetaan perhe saattaen toisen avun piiriin. (Salo 2009.)

Neuvolan ennaltaehkaisevé perhetyd on ennaltaehkéisevad, voimavaraistavaa ja osal-
listavaa. Neuvolan perhetyon tulee olla lyhytkestoista, suunnitelmallista ja nopeasti
saatavilla. Perheen tarpeiden huomiointi ja luottamuksellisuus ovat lahtékohtia neuvo-
lan perhetyon aloitukselle. Neuvolan perhetyon eduksi voidaan kuvailla sen nopeaa,
perheen kotiin saatavaa apua. Perheen Kotitilanteissa perhetyontekijé havainnoi seka
antaa konkreettista ohjausta ja neuvontaa. Neuvolan perhetyotd saadessaan perhe ei
leimaudu, silld neuvolan perhetyd ei kohdistu lastensuojelutarpeessa oleviin perhei-
siin. Se on maksutonta ja perustuu vapaaehtoisuuteen, mutta perhe voidaan kuitenkin
velvoittaa neuvolan perhetyon piiriin tilanteen niin vaatiessa. (Heino 2008, 48, 50;
Neuvolan ennaltaehkaiseva perhetyd 2011; Salo 2009.)

4 AMMATTINA PERHETYONTEKIJA

4.1 Monimuotoinen tehtavakentta

Perhetydn tehtavakentéssa tapahtuvat muutokset ovat l&dhtéisin perhekasitteen sisallon
muuttumisesta; perinteinen ydinperhe on laajentunut késittimain myods monimuotoi-
sia perhesuhteita. Monimuotoisuus asettaa haasteita eri sosiaalialan ammattilaisille,
jotka joutuvat omien asenteidensa ja arvojensa kanssa vastakkain yha useammin suh-
teessa asiakkaiden arkieldmaan. Perhetydssé tyontekijan omat, asiakkaiden, tyonanta-
jan ja tydyhteison erilaiset tarpeet seka toiveet muokkaavat perhetyontekijan ammatil-

lisuutta ja tehtdvékenttdd. Perhetyotd tehddan yksityiselld alueella, silla perhetydnteki-
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ja ty6skentelee perheen kotona. Perhety6 on aina interventio perheen eldméén ja yksi-
tyisyyteen, jolloin tyontekijan on erittéin tarkeda kunnioittaa perhetté ja ottaa se jase-
nineen huomioon. Kotikayntity6ssa tyontekija pééasee lahemmas perheen arkea, saa
ymmarrystd perheen arvoista ja asenteista seka lapsen maailmasta. Varhaisella tuella
varmistetaan, ettd tuki saavuttaa perheen riittdvan aikaisin perheen omassa ymparis-
t0ssé. (Heino 2008, 48; Nietola 2008, 105; Ronkkd & Rytkdnen 2010, 283-285.)

Perhetyd on ldhelld lasta, ditid ja isdd tehtavaa tyota. Tyontekijan tehtavé on yrittdé
vaikuttaa perhesuhteisiin eli suhteeseen vanhemman ja lapsen vélilla, mutta myds
vanhempien valilla seké sisarusten vélilla. Erilaiset perheet, eri tyontekijat, erilainen
ilmapiiri ja aika tekevat perheen kohtaamisesta kuitenkin aina erilaisen. Perhe saattaa
kokea hé&pe&d, syyllisyytta ja etenkin perhety6té aloitettaessa jannittyneisyytta. Perhe-
ty6 saatetaan kokea myds hyodyttomaksi ja perheen asioihin puuttumiseksi. Tallgin
tyontekijan voimavaraistava tyoote auttaa rakentamaan alusta alkaen arvostavaa ilma-
piirid. Voimavaraistava tyoote on méératietoista tutkimista ja kyselemista, jossa keski-
tytddn ihmisen ja perheen toiminnan, ajattelun ja arvomaailman myonteisiin sek& per-
hettd kantaviin asioihin. (Heino 2008, 48; Ronkkd & Rytkdnen 2010, 166, 188-189.)

Perhetydntekija vetaa tarvittaessa vertaisryhmid, joista esimerkkind perhekoulu. Per-
hetyontekijan tyohon kuuluu myos lapsen kehityksen, perheen paivérytmin seké ruo-
kailun konsultointi ja terveysneuvonta. Tyontekijé toimii palveluohjaajana muun mu-
assa erityisen tuen tarpeessa olevan lapsen perheelle. Talloin tyontekija auttaa perhetta
etsimadn palveluja oikeista paikoista ja saattaa perheen oikeiden palvelujen piiriin.
Perheiden sosiaalisten verkostojen ollessa véhaisia tyontekija auttaa myds uusien ver-
kostojen rakentamisessa. Tyontekija voi kéyttdd tydssédén apuvélineind muun muassa
erilaisia lomakkeita ja menetelmékortteja, ja han avustaa myos tarvittavien etuuksien

hakemisessa. (Neuvolan ennaltaehk&isevé perhety6 2011; Salo 2009.)

Terveydenhoitaja on perhetyontekijan lahin yhteistydkumppani ja tyopari. He tekevat
perheelle yhteiset suunnitelmat ja tavoitteet sekéd kéyvat perheen luona kotikaynnilla.
Terveydenhoitaja tukee perhetyontekijad yhteisten keskustelujen ja arviointien myota.
Tiivis yhteisty0 lastensuojelunviranomaisten ja neuvolaldakérin kanssa on myds per-
hetyontekijélle tarkedd. Perhetyontekija voi toimia olosuhteista riippuen yhteistydssa
my06s muiden tahojen, kuten pdivahoidon ja koulun kanssa. (Lastenneuvola lapsiper-
heiden tukena 2004, 35; Salo 2009.)
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4.2 Perhetyontekijan rooli neuvolan ennaltaehkéisevassa perhetydssa

Perhetyontekijé on perhekohtaisessa kotikayntitydssé aktiivinen kuuntelija sekd emo-
tionaalisen ja tiedollisen tuen tarjoaja. Ensisijaisesti perhetyontekijan rooli on olla
vanhemmuuden tukija ja myonteisen palautteen antaja. Tyontekijan tulee tukea ja
edistaa erityista tukea tarvitsevien perheiden eldménhallintaa tilanteissa, joissa perhe-
tilanteen selvittely sekd perheen tukeminen edellyttavat kotik&ynteja toistuvasti ja riit-
tavan pitké&kestoisesti. (Heino 2008, 48; Lastenneuvola lapsiperheiden tukena 2004,
35; Neuvolan ennaltaehkaisevé perhety¢ 2011; Ronkké & Rytkdnen 2010, 277-278;
Salo 2009.)

Perhetydntekijan haasteena on 16ytaa vahvuudet, joita jokaisella perheelld on, ja hyo-
dyntad niita perheiden elaméssé. Havainnoinnilla ja keskustelulla on perhetyontekijén
tydssa myos keskeinen rooli, silla perhetydntekijan tulee eritelld ja arvioida perheen
kokonaistilannetta. Tyontekijan tulee tunnustella erilaisia mahdollisuuksia edeta per-
heessé uhkaamatta ja vaarantamatta lapsen turvallisuutta. Ratkaisuja etsitdan yhdessé
perheen kanssa, ja tyontekija toimii mallin antajana arkielamassé. (Heino 2008, 50;
Lastenneuvola lapsiperheiden tukena 2004, 35; Neuvolan ennaltaehkdiseva perhety6
2011; Salo 2009.)

Tyontekija tekee tyotd omana itsendén, oman persoonallisuutensa pohjalta. Valttama-
tontéd perhetydssa on myos taito reflektoida muun muassa tyontekijan omaa toimintaa,
vuorovaikutussuhteita seké toiminnasta kumpuavia ajatuksia ja tuntemuksia. Reflek-
toinnilla tarkoitetaan aktiivista tyoskentelyé vaativaa prosessia, jossa tyontekija kasit-
telee sekd peilaa havaintoja, toimintaa, tunteita ja arvoja syvéllisesti ajattelemalla tai
dialogissa toisten kanssa. Reflektion avulla mahdollistuu my6s uuden tiedon ja ym-
maérryksen luominen. (Nietola 2008, 105; Ronkkd & Rytkdnen 2010, 283-285.)

Vuorovaikutus on tyontekijoiden ja perheiden valistd keskustelua sek& yhteistyon
luomista. Vuorovaikutuksessa ihmiset vaikuttavat toisiinsa vastavuoroisesti monella
tasolla, tuottavat tietoa ja ilmaisevat itseddn. Vuorovaikutus on perhetyon perusta, ja
perhetyon tuloksellisuus onkin pitkalti kiinni tyontekijan tavasta olla vuorovaikutuk-
sessa perheen kanssa. Keskeinen osa tata vuorovaikutusta on tyontekijan ja asiakkaan
kohtaaminen. Kohtaaminen on arkista kanssakdymistd, jossa tyontekija ja asiakas ovat
ihmisind vertaisia. Kuitenkin asiakassuhteen roolit tulee sailyttaa: tyontekijan rooli on

olla auttaja, kasvattaja ja hoitaja. Asiakkaan ei tule joutua kohtaamisessa hoitamaan
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tai ohjaamaan tyontekijaa, eika tyontekija aseta omaa taakkaansa asiakkaan kannetta-
vaksi. Liséksi tarvitaan my0ds rohkeutta asettua vuorovaikutukseen seka taitoa pysah-
tyd ja olla 1&asnd. Tyontekijélta edellytetaén riittdvad ammatillisuutta ja itseluottamusta,
silla eteen tulee tilanteita, joissa kaikkiin kysymyksiin ei ole valmiita vastauksia.
(Helminen 2006, 204-205; Mattila 2007, 32—-34; Ronkk6é & Rytkdnen 2010, 165; Tu-
runen 2011, 44.)

Keskeisend tyontekijan tehtavana on luoda avoin ja luottamuksellinen vuorovaikutus-
suhde perheenjaseniin. Hyviin tuloksiin paastaan usein luottamuksellisessa suhteessa
ja olemalla lahella ihmista. Auttavan ja avoimen suhteen muodostumisessa tyontekijan
tulee huomioida kuitenkin myos riittava etéisyys liiallisen l1&hell& olon sijaan. Luotta-
muksellisen suhteen syntymisessd merkityksellistd on tyontekijan ja perheenjésenten
valinen aito, empaattinen lahestymistapa. Luottamuksellisella suhteella tarkoitetaan
my0s perhetyon etenemistd yhdessé tehdyn suunnitelman mukaisesti. Niin tydntekija
kuin perheen jasenet etenevat sovitusti ja avoimesti arvioiden perhetyon toteutumista
sekd huomioiden mahdolliset korjaamisen tarpeet. (Helminen 2006, 204—205; Heino
2008, 48; Ronkkod & Rytkonen 2010, 165.)

Perhety6téd tehdadn pohjaten eettisiin ohjeisiin ja periaatteisiin, joissa korostetaan ih-
miseldman arvokkuuden ja ihmisarvon kunnioittamista seka jokaisen ihmisen oikeutta
saada tukea hyvinvointinsa lisédmiseen tai sen palauttamiseen. Perhetydssé kasitelldén
asioita, jotka liittyvat perheen itsemadraamisoikeuteen, yksityisyyden suojaan ja tasa-
arvoiseen kohteluun. Tydskennellessaan perhetyontekija joutuu arvioimaan tyotaan,
tyoskentelyddn ja suhtautumistaan monesta eri nédkokulmasta. Tallaisia arvioimista
edellyttavia tilanteita voivat olla esimerkiksi ristiriidat perheenjasenten keskinaisissa
eduissa, eri ammattiryhmien ristiriitaiset ndkemykset ja eettista tydskentelya vaikeut-
tavat tydskentelyolot. Arvioinnin kohteena voi olla myods perheen tilanteen vakavuus
ja se, missa maarin perhe tarvitsee tukea. Yhteydenotto lastensuojeluviranomaisiin tai
ohjaus mielenterveys- ja pdihdehoidon ammattilaisille on toisinaan tarpeen. Laadun ja
ihmisarvoisen kohtelun turvaamiseksi on sdadetty lakeja, asetuksia seka lisaksi erilai-
sia valineita avuksi eettisten kysymysten pohdintaan. Yksi sosiaalialan ty6t4 ohjaava
valine on Talentia ry:n ammattieettisen lautakunnan laatimat eettiset ohjeet, joiden
avulla pyritadan turvaamaan asiakkaan itsemdaaradmisoikeus, osallistumisoikeus, oikeus
tulla kohdatuksi kokonaisvaltaisesti ja oikeus yksityisyyteen. (Lastenneuvola lapsiper-
heiden tukena 2004, 35; Ronkkd & Rytkdnen 2010, 47, 49.)
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5 PIENI LAPSI JANEUVOLAN ENNALTAEHKAISEVA PERHETYO

5.1 Ensiaskeleista eriytyneisiin liikkeisiin

Vauvaika kasittdd ajan lapsen syntymasta ensimmadiseen ik&vuoteen asti. Toista ja
kolmatta ik&vuotta kutsutaan késitteelld varhainen leikki-ikd. Ensimmaisen vuoden ai-
kana lapsen fyysinen kehitys on nopeaa ja muun kehityksen kanssa ne luovat perustan
myO6hemmin opittaville tiedoille sekd taidoille. Lapsen fyysinen kasvu on jatkuvaa ja
sitd sadtelevat sekd perintotekijat ettd elinympadristd. Elinymparistéon lukeutuvat
muun muassa ravinto ja virikkeet. Ensimmadisen 1 %2 -vuoden aikana lapsen aivot kas-
vavat nopeimmin, mutta saattavat jaada kehittymétta ian mukaisesti, mikali oikeat ke-
hitysolosuhteet puuttuvat. Alle kolmevuotiailla aivojen muovautuvuus ja alttius omak-
sua uusia asioita on poikkeuksellisen suurta. Vauvaidssé aivojen ensisijainen tehtdva
on ruumiin jarjestelmien sisdinen saately. Vastasyntyneelle lapselle on liséksi kehitty-
nyt perustietoisuus aistikokemuksiin reagoimiseksi seka perusrefleksit muun muassa
maidon imemiseen ja tapoihin her&ttad aidin huomio. (Dunderfelt 2011, 63; Gerhardt
2007, 31, 45-46; Karling, Ojanen, Sivén, Vihunen & Vilén 2008, 120; Nurmi, Aho-
nen, Lyytinen, Lyytinen, Pulkkinen & Ruoppila 2006, 18.)

Perustoiminnot, kuten nukkuminen, ruokailu, ulkoilu ja puhtaus kattavat suuren osan
pienen lapsen pdivastad sekd rytmittavat sitd. Lapsiperheessd onkin tarkedd loytaa
sédannollinen vuorokausirytmi, jotta perhe jaksaa ja voi hyvin. Vanhemman on opitta-
va tuntemaan lapsensa ja l6ytaméaan hanen rytminsé, silla lapsi tarvitsee vuorokauden
rytmittdmiseen sekd tunne- ja vireystilojen sadtelyyn aina aikuista. Lisaksi rutiinit
tuovat turvallisuuden tunnetta lapselle. Kasvamisen seké fyysisen ja psyykkisen tasa-
painon turvaamiseksi lapsi tarvitsee riittavasti lepoa ja unta. Vastasyntyneet lapset
nukkuvat suurimman osan ajastaan, mutta lapsen kasvaessa valveillaolojaksot pitene-
vat. Lapselle perustoiminnot ovat aina oppimista, uuden oivaltamista ja erilaisissa tai-
doissa harjaantumista, eivatka vain toistuvaa rutiinia. (Bohlin 2006, 98; Dunderfelt
2011, 63; Karling ym. 2008, 214, 217; Silvén 2010, 53.)

Motorisella kehityksell& tarkoitetaan liikkeiden kehitystd, ja sen edellytyksena on ai-
vojen kypsyminen seké siihen liittyva hermoverkkojen jarjestyminen. Motoristen tai-
tojen kehitykseen vaikuttavat lihaksiston, luuston ja keskushermoston kehitys. Siihen,
millaisia motorisia taitoja kukin lopulta hallitsee, on vaikutusta my6s ympariston vi-

rikkeillg, yksilon persoonallisuudella ja motivaatiolla. Motoriikan kehitys on yksil6l-
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lista ja kehittyminen vaatii liikkeisiin tarvittavien osa-alueiden kypsymistd. Kehitys
etenee kokonaisvaltaisista liikkeista kohti eriytyneité liikkeitd. Lihasten saately alkaa
paéankannattajalihasten hallinnan oppimisesta ja etenee vartalon ja kasien hallinnasta
kohti jalkojen lihasten hallintaa. Lihasten saatelylle on ominaista myods sen kehittymi-
nen vartalon keskeltd sen &arialueille. Ensimmaéisen ikdvuoden aikana kehon ja raajo-
jen liikkeiden hallinta kehittyy nopeammin kuin mydhempina iké&kausina. (Dunderfelt
2011, 63; Karling ym. 2008, 123; Konig 2007, 13-14; Nurmi ym. 2006, 26-27; Sivén
2010, 57.)

Lapsella on luontainen halu liikkua ja han harjoittaa omatoimisesti motoriikkaansa jo
pienesta pitéen. Vastasyntyneelld on synnynnéisié, automatisoituneita liikkeité eli ref-
leksejd ja kehitysheijasteita. Han reagoi ympéristoon passiivisesti ndiden refleksien ja
heijasteiden avulla, mutta aistii ymparistéaan myds monella eri tavalla reagoiden sii-
hen aktiivisesti. Ensimmaiselld neljan (0-4 kk) kuukauden aikana lapselle kehittyvét
tarttumiseen liittyvéat toiminnot. Samanaikaisesti kokonaismotoriikka ndkyy p&an
kadntdmisend ja vatsalta seldlleen ja takaisin kierdhtdmisend. Toisella vuosikolman-
neksella (5-8 kk) lapsi opettelee esineiden tavoittelua ja kasittelyd, harjoittelee istu-
mista seka liikkumista rydmimalla ja konttaamalla. Viimeisella vuosikolmanneksella
(9-12 kk) tarttumisote kehittyy ja lapsi poimii pienid esineitd sormillaan k&mmenot-
teen sijaan. Talloin lapsi nousee myos pystyyn ja alkaa liikkua tuen avulla. Keskimaa-
rin vuoden idssé lapsi opettelee riisumaan vaatteitaan ja kavelee ensimmaiset 10-15
askeltaan ilman tukea. (Karling ym. 2008, 123-128; Koénig 2007, 13; Nurmi ym.
2006, 26-27.)

Toisen ikdvuoden alkaessa kehitysheijasteet ovat véistyneet ja lapsi kehittdd mutkik-
kaampia, opittuja ja tahdonalaisia liikkeitd. Kehitysheijasteiden poisjadminen mahdol-
listaa lapsen motoristen taitojen oppimisen. Lapsen leikkiessa hanen motoriset taitonsa
harjaantuvat itsestddn, mutta hén toistaa ja harjoittelee taitoja myos tarkoituksellisesti.
Kaksivuotiaana lapsi pukee paalle osan vaatteistaan, kévelee portaissa tasa-askelin ja
potkaisee palloa. Kolmevuotias osaa pukeutuessaan laittaa napit itse kiinni, ajaa kol-
mipyoraiselld polkupyoraiselld, hyppii molemmilla jaloilla sekd ké&velee portaat vuo-
roaskelin. Kaksivuotiaasta eteenpdin liikkumisen perustaitojen harjoittelu on vahvim-
millaan, jolloin lihasten kaytdn monipuolinen oppiminen tapahtuu arkipaivén aska-
reissa. Talloin on tarkedd, ettd laheisverkosto kannustaa ja motivoi lasta harjoittele-
maan sek& epéonnistuessa yrittdmaan uudelleen. (Karling ym. 2008, 120, 128-129.)
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5.2 Alkuhavainnoista aktiiviseen kommunikointiin

Lapsen psyykkinen kehitys on monivaiheinen ja kokonaisvaltainen kasvuprosessi,
jonka etenemiseen vaikuttaa lapsen ja h&ntd hoitavan aikuisen valinen vuorovaikutus
sekd emotionaaliset kokemukset. Tarked osuus lapsen psyykkiselle kehitykselle on
my0s geneettisilla ja biologisilla tekijoilld, jotka ovat vuorovaikutuksessa keskendan
seka riippuvaisia toisistaan. Lapsen psyykkinen kehitys on tapahtumana kokonaisval-
tainen, eika kehityksen vaiheita tai piirteita voida tarkastella irrallaan toisista, vaan yh-
taaikaisina ne ovat aina seurausta jostakin tai edellytyksena jollekin. Kognitiivisuus
pitaa sisallaan havaitsemisen, ajattelun, kielen ja muistin kehityksen sekd oppimisen.
Kognitiivinen kehitys tarkoittaakin ihmisen tiedon kasittelya ja sen kehitystd. Kogni-
tilvisten toimintojen kehittymiselle on erittain tarked4 jo vauvaiésté lahtien kehittymi-
nen kokonaisvaltaisena yksilona turvallisessa, hyvaksyvéssa ja motivoivassa ymparis-
tossd. Talloin aikuisen toiminnan ja kéyttdytymisen tavat ovat ratkaisevassa roolissa
kognitiivisten toimintojen kehittymisessa. (Karling 2008, 134, 140; Keltikangas-
Jarvinen 2010, 161; Nurmi ym. 2006, 20; Sinkkonen 1999, 15.)

Ensimmainen ikévuosi on lapsen kognitiivisessa kehityksessd havaintojarjestelman
rakentamista. Jo vastasyntyneelld on paljon valmiuksia aistia ja havainnoida. Lapsi
onkin alusta asti hyvin aktiivinen ja kiinnostunut ulkomaailmasta. Lapsi hakee katse-
kontaktia ja osaa heti syntymastaan olla vuorovaikutuksessa ympériston kanssa. H&n
pyrkii kiinnittdméan katseensa varikkaisiin tai liikkuviin esineisiin ja vastaa hymylla
toisen hymyyn. Lapsi erottaa puheadnteita ja reagoi ihmisaaniin tunnistaen jo varhain
aidin aanen. Han ilmaisee tuntemuksiaan itkemélld, huutamalla ja hymyilemalla. Vas-
tasyntyneelld keho on fyysisesti avuton, mutta lapsen aivot ovat kuitenkin jo hyvin
kehittyneet havaitsemaan. Lapsi ei ole ainoastaan viritetty erottelemaan dant4, muotoa
ja liikettd, vaan hanella on myos valmius oppia, aistia, tuntea ja muistaa syntymastaan
asti. Perusturvallisuuden tunne, joka on lahtdisin lapsen luottamuksesta hantd hoita-
vaan aikuiseen, luo hyvén pohjan ympériston tutkimiselle ja oppimiselle. (Bohlin
2006, 98; Dunderfelt 2011, 63; Nurmi ym. 2006, 19, 99; Silvén 2010, 52-54.)

Jean Piaget loi 1900—luvun alussa kognitiivisen teorian lapsen ajattelun kehityksesta.
Hén toi esille, etté lapsi ajattelee eri tavoin kuin aikuinen. Piaget korosti myos lapsen
ajattelun muotoutuvan kokemusten ja ympadristosta saatujen virikkeiden pohjalta.

Kognitiiviseen kehitykseen vaikuttaa nykykasityksen mukaan myoés lapsen sosiaali-
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sessa oppimisymparistossa kokema kasvatus ja kulttuuri. Lapsen ajattelun kehityksen
ajatellaan my0s etenevan vaihtelevasti lapsen omien vahvuuksien mukaan. Piaget’n
teorian mukaan kognitiivisessa kehityksessé on nelja toisistaan eroavaa vaihetta, jotka
ovat sensomotorinen kausi, esioperationaalinen kausi, konkreettisten operaatioiden
kausi ja muodollisten operaatioiden kausi. Aiemmasta kehitysvaiheesta uudelle vai-
heelle eteneminen mahdollistuu sitten, kun edellisen vaiheen toiminnot ovat siséistet-
ty. (Karling 2008, 138-139; Nurmi ym. 2006, 19.)

Sensomotorinen kausi ajoittuu 0—2-vuotiaisiin. Refleksien avulla lapsi sopeutuu uu-
teen maailmaan ja vastasyntyneelld elama rajoittuukin niiden kayttoon. Lapsen oppi-
essa vahitellen itse ohjaamaan toimintaansa, reflektiset toiminnot menettavat merki-
tystadn. Sensomotorisella kaudella lapsi alkaa muodostaa skeemoja eli sisaisia malleja
aistien ja motoriikan yhteistyolla. Esioperationallisella kaudella, 2—7-vuotiaalla, ajatte-
lu alkaa varsinaisesti lapsen oppiessa ilmaisemaan itsedan kielellisesti. Talloin vuoro-
vaikutus ja toiminnan sisdistdminen helpottuvat. Tyypillistd on lapsen itsekseen pu-
huminen ja tekemisen selostaminen. Kauden alussa lapsen ajattelu on usein viela itse-
keskeista ja lapsi nédkee asiat omasta ndkokulmastaan. Ajatusten perustelu ja looginen
ajattelu eivat vield onnistu kauden alussa, eiké lapsi osaa asettua toisen asemaan. Esi-
operationaalisella kaudella lapsen ajattelulle on ominaista, etta lapsi kuvittelee elotto-
mien esineiden myos el&vén ja ajattelevan. (Karling 2008, 138-139; Nurmi ym. 2006,
19-20.)

Lapsi jasentaa havaintojaan, tutustuu ymparistoonsa, hankkii ja saa tietoja kielen avul-
la. Kielitaito onkin lapselle monesta syysta merkityksellinen. Ennen kuin lapsi kyke-
nee tuottamaan sanoja ja kieltd, hdn ymmartaa niita. Lapsi ymmartaa kieltd jo ensim-
maéisen ikdvuoden loppupuolella, jonka jalkeen hén viestii itse kommunikatiivisilla
eleill4. Tuottaakseen sanoja lapsen on ymmarrettdva sanan merkitys ja opittava aan-
tdminen seka kyettavé kayttaméan sanaa kommunikaation vélineend. Lapsen oppiessa
kayttdmadn sanoja hanen aikomuksensa ja toiveensa tulevat helpommin ymmarretta-
viksi aikuiselle. Kieli toimii kayttaytymisen saatelijand sek& sosiaalisen vuorovaiku-
tuksen, ajatusten, mielikuvituksen ja tunteiden viestintavélineend. (Karling 2008, 135;
Lyytinen & Lyytinen 2006, 92, 94-95.)

Puolen vuoden iéssa lapsi alkaa jokellella, jolloin hén d&ntelee tavusarjoja. Lapsi yrit-

t&& tulkita aikuisen puheen sanomaa &&nensavyisté ja kommunikoida aktiivisesti. En-
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simmadisen ikavuoden loppupuolella lapsi oppii ymmartdmaan sanojen merkityksié,
tunnistaa aikuisen kayttamié sanontoja seké lapsi ilahduttaa aikuista ensimmaisilla sa-
noilla. Vuoden i&ssé lapsi alkaa tunnistaa useita sanoja ja paivittaisia tapahtumia ku-
vaavia ilmaisuja. Aikuisen tarkedna tehtdvéna on olla motivoiva ja toistaa lapselle sa-
moja, yksinkertaisia sanoja. Kahta vuotta kohti mentéessé lapsi laajentaa nopeasti
ymmarrystdan puhuttuun kieleen, vaikka puheen tuottaminen kehittyykin hitaammin
jaljittelyn ja kuullun puheen soveltamisen vuoksi. (Dunderfelt 2011, 68; Kontu 2006,
110; Karling ym. 2008, 135-136; Konig 2007, 35; Silvén 2010, 60-61.)

Kahden ensimmaisen elinvuotensa aikana lapsi kartuttaa siséisia mielikuviaan ja har-
joittelee niiden kasittelyd. Ensimmaisen ikdvuoden loppupuolella tapahtuu erééanlainen
pyrahdys kielen kehityksess4, jolloin lapsen sanavarasto karttuu jopa viidellakymme-
nelld sanalla kuukaudessa. Kaksivuotias lapsi kédyttaa yli kahtasataa sanaa ja omaksuu
esineitd sekd tapahtumia kuvaavia sanoja. Tamén jélkeen han alkaa yhdistell& sanoja
lauseiksi. Toisen ikdvuoden loppuun mennessa lapsi oppii kayttdmaan ja ymmarta-
maan paivittaisiin rutiineihin liittyvien sanojen lisdksi ymparistoon liittyvaé sanastoa.
Lapsen ymmarrettyd sanan merkitsevan jotakin, han haluaa tietdd esineiden nimié ja
nain alkaa ensimmainen kyselykausi. Kolmivuotiaan lapsen lauseet ovat jo monimut-
kaisempia ja niissa esiintyy aikamuotoja, verbien taivuttamista seka apuverbejé. Kol-
mivuotias alkaa ymmaértdd myos kielen sosiaalisen luonteen. Kolme vuotta tayttaneet
saattavat oppia jopa yli kymmenen uutta sanaa paivéssa ja paivat alkavat olla tutki-
musmatkoja kielen maailmaan. (Dunderfelt 2011, 69; Eriksson 2006, 105; Karling
ym. 2008, 135-137; Kdnig 2007, 38, 40.)

Lapsi on luonnostaan utelias ja innokas oppimaan uutta. Jo ensimmaisisté paivistaan
lahtien hanelld on valmius oppia kokemuksistaan. Lapsen oppiminen ja kehittyminen
ovat tiiviissa yhteydessé toisiinsa. Lapsi oppii ja kehittyy ndhdessaan, kuullessaan,
haistaessaan, tuntiessaan ja kokiessaan erilaisia asioita. Vuorovaikutus ja kokemusten
pohtiminen muiden ihmisten kanssa auttaa lasta siséistdimaén ja syventdmaan koke-
muksiaan. Lapsen oppimista kuvaa muun muassa valmius reagoida toisiinsa yhteydes-
sé oleviin asioihin, mallin mukaan jaljittely ja tietoinen asioiden valisten yhteyksien
hahmottaminen. (Karling ym. 2008, 197; Nurmi ym. 2006, 24.)

Muisti, joka syntyy oppimisen tuloksena, koostuu useista kognitiivisista osatekijoista

sekd on mukana lahes kaikessa &lyllisessé ja sosiaalisessa kéyttdytymisessa. Lisaksi
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muistitoiminnoilla on kiinted yhteys muuhun kehitykseen. Lapsi omaksuu ensimmais-
ten elinvuosien aikana erilaisia kategorioita. Han oppii tunnistamaan ihmisi&, eldimié,
vaatteita, esineitd ja niiden ominaisuuksia. Kohdatessaan néita asioita ja esineita eri
yhteyksissa lapselle muodostuu uusia mielleyhtymid, jotka auttavat tapahtumien ja-
sentdmisessd ja mieleen painamisessa. Alle vuoden ikdisen lapsen on todettu erottavan
kahdesta eri &rsykkeestd hdnelle tutun ja taysin vieraan toisistaan, jolloin h&n suosii
uutta arsyketta tutun kustannuksella. Tama osoittaa, etta lapsi pystyy jo varhain pai-
namaan mieleensd ja séilyttdmaan kuvan muistissaan seka palautusvaiheessa tunnis-
tamaan ja erottamaan aiemmin néhdyn ja uuden kuvan toisistaan. (Lyytinen & Lyyti-
nen 2006, 100-101; Nurmi ym. 2006, 49.)

Ensimmaisen ikdvuoden aikana lapsi el&a lahes tdysin paikallismuistinsa varassa, jon-
ka avulla h&n kokee tuttuuden tuntemuksia esimerkiksi hoitavan aikuisen ndhdessaan.
Toisen vuoden aikana lapselle alkaa muotoutua rytminen muisti, jolloin lapsen kaikki
tekeminen on jo opittujen sanojen ja toimintojen toistoa. Samanaikaisesti paikallis-
muisti laajenee ja muistin kolmas muoto alkaa muodostua. Toisesta ikdvuodesta l&hti-
en alkaa muodostua myds lyhytkestoisia mielikuvia, jotka mahdollistavat muun muas-
sa tulevien tapahtumien ennakoimisen ja aiempien kokemusten mieleen palauttami-
sen. Kolmivuotiaalla muistikuvat alkavat olla pidempikestoisia, esiintyvat useammin
ja liittyvat yhd enemman muistin kokonaisuuteen. T&llGin lapsi oppii myos séilytta-
maan muistissaan kielen avulla vélitetyn tiedon, kuten opetuksen ja kehotuksen. (K6-
nig 2007; 55-56.)

5.3 Lapsi tunteiden ja sosiaalisuuden maailmassa

Lapsen sosiaalinen kehitys alkaa jo varhain, vaikka lapsella ei olisi juurikaan koke-
musta sosiaalisista suhteista. Sosiaalinen kehitys, mindkasitys ja tunne-eldman kehitys
kulkevat tiiviisti yhdessa. Lapsen sosiaalinen kehitys tapahtuu suhteessa hanen ympa-
ristoonsa, jolloin hanelle alkaa vahitellen muodostua kuva itsesta seké siit4, millainen
hanen tulisi olla muiden joukossa ollakseen hyvaksytty. Sosiaaliset perustaidot opitaan
jo lapsuudessa sosiaalisen kehityksen jatkuessa kuitenkin lapi eldméan. My6hempiin
ihmissuhteisiin ja vuorovaikutustaitojen kehittymiseen vaikuttavat lapsen ja aikuisen
ensimmainen luottamussuhde. Aikuisen asettamien s&&ntdjen ja rajojen johdonmukai-

suudella lapsi oppii kayttaytymistaitoja sekd tekojensa seurauksia. Saannot ja rajat
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luovat lapselle my6s turvallisuuden tunnetta. (Huhtanen 2005, 9-10; Karling ym.
2008, 166; Keltikangas-Jarvinen 2010, 121, 153.)

Lapsi on luonnostaan kiinnostunut ympérilla olevista samanikaisista lapsista ja virit-
tynyt sosiaaliseen maailmaan. Han hakee aktiivisesti vuorovaikutusta ottaen kontaktia
hymyillen ja aannellen viimeistdén puolen vuoden idssa. Puoli vuotta taytettyaan lapsi
alkaa vierastaa uusia ihmisia ja ikdvoida vanhempiaan. VVuorovaikutus on aluksi yhtei-
sen mielenkiinnon jakamista, ihmettelya ja toisten jaljittelya. Aktiivinen ympariston
tutkiminen alkaa noin vuoden idssa kdvelemaan oppimisen jéalkeen. Varhaisleikki-
ikdisen vuorovaikutus saattaa olla kémpel6a, jolloin lapsi tarvitsee paljon aikuisen oh-
jausta toisten huomioonottamisessa ja uusien toverisuhteiden luomisessa. Kaksivuoti-
as ilmaisee jo jonkin verran toiveitaan puheen avulla ja on erittdin kiinnostunut ole-
maan mukana aikuisten tekemisissd. Kolmen vuoden iassa lapsi saattaa kokeilla voi-
makkaasti rajojaan. Han opettelee myds arkipdivaisissa ja sosiaalisissa tilanteissa toi-
mimista. Tassa vaiheessa lapsi on myods kiinnostunut leikkikavereista ja opettelee
leikkimisen taitoja. Leikin kehittyminen sujuvammaksi edellyttdd sosiaalisten perus-
taitojen oppimista. Sosiaalisuutta ja vuorovaikutteisuutta lapsi harjoittelee mielikuvi-
tusleikkien avulla seké osallistumisen ja kuulluksi tulemisen kautta. (Huhtanen 2005,
10, 18; Karling ym. 2008, 167, 169-170.)

Tunteiden ilmaisu on péadasiassa synnynndistd, mutta osin myds opittua. Varhaislap-
suudessa tunteiden kehitys kulkee prosessinomaisesti tunteiden molemminpuolisesta
saatelystd kohti itsesdatelyd. Lapsen aiemmat kokemukset vaikuttavat myohemmin
hénen tapaansa havainnoida seka tulkita ympérist6a ja késitelld ajatuksia seké tunteita.
Jo pieni lapsi osaa tulkita toisen ihmisen tunnetiloja perustuen lapsen omien tunnetilo-
jen tunnistamiseen. Lapsi pyrkii my6s vastaamaan tunneilmaisuihin takaisin. Perus-
valmius kokea kaikenlaisia tunteita vahvistuu lapsen jakaessa tunteet yhdessé toisen
kanssa. Lapsi pystyy kokemaan kaikki ne tunteet ja tunteiden voimat, joita aikuinen
kokee yhdessé hdanen kanssaan jaetussa tunneilmapiirissd. Tunteiden kasittelyssa pieni
lapsi tukeutuu aikuiseen véhentéékseen epamukavia tunteita ja sen my6ta hén kasittaa
maailmasta yhd enemman. Lapsi kokee erilaisia kokonaisvaltaisia tunteita, kuten ah-
distusta, tyytyvéisyyttd, epdmukavuutta ja mukavuutta. Hanella itselld&n on kuitenkin
vain vahaiset edellytykset tunteiden kasittelyyn. Ennen puheen kehitysté lapsi nayttaa
tunteensa ja toiveensa pelkéstdan dantelemalla ja kehon kielelld. (Gerhardt 2007, 31,
Karling ym. 2008, 100; Makela 2006, 26, 28; Nurmi ym. 2006, 29; Silvén 2010, 54.)
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Kaksivuotiaasta eteenpéin lapselle kehittyy itseluottamus omaan saatelykykyyn, tun-
teisiin ja tunteiden tunnistamiseen. Varhaisleikki-ik&inen oppii omien ja toisten ihmis-
ten tunteiden luokittelemiseen sekd ymmartadd yhdenmukaisuuden eri ihmisten tuntei-
den valilla. Varhaisleikki-iassa lapsi pystyy kertomaan tulevista tunteista tai jo koke-
mistaan tunteista. Riittdvan hyva vuorovaikutus lapsen ja aikuisen vélilla on nykytie-
don mukaan erityisen tarke&& lapsen tunne-eldmén suotuisalle kehitykselle. (Karling
ym. 2008, 100.)

5.4 Varhainen vuorovaikutus ja kiintymyssuhde

Vuorovaikutus merkitsee yhdesséoloa ja se tapahtuu ihmisten vélisissd kommunikaa-
tiosuhteissa. Jokaisen lapsen ja hantd hoitavan aikuisen vélinen vuorovaikutussuhde
on yksilollinen. Lapsi alkaa kiinnostua vuorovaikutuksesta, mikali hénen perustar-
peensa tyydytetddn ja hdnen tarpeisiin vastataan hyvissé ajoin. Vuorovaikutus perus-
tuu aluksi kosketus- ja nakdhavaintoihin erityisesti lapsen ja aikuisen valisissé hoivati-
lanteissa. Toistuvilla vauvaidssa saaduilla vuorovaikutuskokemuksilla on vaikutuksia
my0s aivojen kehitykseen ja aivojen toimintarakenteiden muovaamiseen. Lapsen it-
seilmaisu kehittyy toisen ihmisen mukautuessa lapsen huomion kohteeseen ja tunneti-
loihin. Lapsi oppii tekemaan yhdesséolon hetkind myds aloitteita, ottamaan sujuvasti
vuoroja sekd sovittamaan tunneilmaisunsa toisen tunnetiloihin. (Karling ym. 2008,
99-100; Kontu 2005, 109-110; Siltala 2003, 16.)

Varhaiset vuorovaikutustilanteet pienen lapsen ja hanta hoitavan aikuisen vélilla kes-
Kittyvat hoitotoimien ympérille, jolloin etusijalla on kosketus- ja ndakdhavaintoon pe-
rustuva vuorovaikutus. Pieni lapsi pyrkii syntyméstéan asti olemaan vuorovaikutuk-
sessa hé&ntd hoitavien aikuisten kanssa. Vuorovaikutustilanteessa lapsi on aktiivisesti
mukana koko persoonallaan, aisteillaan, tunteillaan, hermojarjestelméll&én ja jopa li-
haksillaan. Itku eri siséltdineen on pienen lapsen tyypillinen ilmaisukeino, jolla han
ilmaisee tunne- ja tarvetilojaan. Aikuisen oikeanlainen reagointi itkuun mahdollistaa
lapsen kokemuksen aktiivisena toimijana ja osana ymparistod. Jo erittdin varhaisissa
vuorovaikutustilanteissa ovat havaittavissa kehittyneen keskustelun peruselementit,
vuorottelu ja jatkuvuus. Lapsen kanssa keskustellessa aikuinen jattdd omien puheen-
vuorojensa valiin taukoja lapsen vastausta varten tarkkaillakseen lapsen kéyttaytymis-

t4. Vuorovaikutustilanteissa vaihtelevat niin ilon ja onnen kuin avuttomuuden ja epa-
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toivonkin hetket. Varhaiset vuorovaikutustilanteet ovat tyypillisesti myds hyvin koko-
naisvaltaisia. (Kontu 2005, 110; Launonen 2007, 23, 27; Nurmi ym. 2006, 29.)

Psykiatri John Bowlby (1969; 1979) on luonut kiintymyssuhdeteorian, joka syntyy
lapsen ensimmaisen elinvuoden aikana ja kehittyy kolmeen ikdvuoteen asti. Kiinty-
myssuhdeteorialla tarkoitetaan lapsen ja aikuisen tiivista, vastavuoroista ja emotionaa-
lista ihmissuhdetta, joka rakentuu lapsen kiinnittymisestd vanhempaan ja vanhemman
kiintymisesta lapseen. Kyseessa on kaksi erillista vastavuoroisesti toisiinsa vaikutta-
vaa prosessia, joissa lapsi kiintyy hoitajaansa elossa pysymisen, turvan ja ravinnon
saannin toivossa. Mydhemmin psyykKisiin ja fyysisiin tarpeisiin vastaaminen aikuisen
herkalla seka luotettavalla tavalla lisddvat lapsen kiinnittymista aikuiseen. Aikuisella
kiintyminen lapseen nékyy ja toteutuu hanen hoivaamisena ja suojeluna. Vauvaikaisen
on loydettava kiintymyssuhde aikuiseen, jotta hdn kykenee eldmaan ja kehittyméén
kokonaisvaltaisesti. Kiintymyssuhteen luomisen edellytyksena on, etta lapsi tuntee it-
sensa turvalliseksi ja hoidetuksi. (Korhonen & Sukula 2004, 17; Keltikangas-Jarvinen
2010, 154, 156; Nurmi ym. 2006; 29-30; Saarnio 2004, 244.)

Ensimmaisen vuoden aikana lapsi kiinnittyy ainoastaan niihin ihmisiin, jotka ovat riit-
tavan paljon ajallisesti lasnd hanen elaméssaan. Aikuisen fyysisen lasndolon liséksi
kiintymyssuhteen muodostuminen vaatii aikuisen tarjoamaa riittavaa varhaista vuoro-
vaikutusta. Kiintymyssuhteen vaikutukset lapsen eldaméén ovat kauaskantoisia. Tur-
vallinen kiintymys luo pohjan lapsen myéhemmille ihmissuhteille, rakentaa vauvan it-
seluottamusta ja lisad stressinsietokykya. Liséksi turvallinen Kiintymys tukee lapsen
emotionaalista kehittymistd, oppimista ja uskallusta tutkia ymparistod. Mikali lapsen
turvallisuuden ja hoivan tarpeisiin ei vastata, hdnelle saattaa kehittyd ongelmia muun
muassa ihmissuhteissa, tunne-eldmassa, kayttaytymisen kontrollissa ja kognitiivisessa
kehityksessa. Lisdksi motoriikka ja oman kehon tuntemus saattavat vaurioitua. (Kor-
honen & Sukula 2004, 18; Keltikangas-Jarvinen 2010, 156; Saarnio 2004, 246; Salo
2006; 45-46.)

5.5 Neuvolan ennaltaehkaiseva perhety0 tukena arjessa

Lapsi tarvitsee aikuisen valittamisté ja lasndoloa seké rohkaisua ja tukea juuri silloin,
kun on sitd vailla. Erilaiset syyt, kuten epdvarmuus ja tiedonpuute lapsen kasvatuk-
seen liittyvissa asioissa tai paihteisiin liittyvat ongelmat saattavat johtaa puutteelliseen

vanhemmuuteen. Seurauksena saattaa olla, ettd vanhempi véhattelee tai liioittelee 1a-
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heisyyden merkitysta ja lapsen tarpeita tai tunteita tulkitaan véarin. Puutteellisuudet
vanhemmuudessa saattavat aiheuttaa sen, etté lapsi on peloissaan tai h&mmentyy van-
hemman epgjohdonmukaisesta toiminnasta. Kaikki perheen siséiset tekijat ja niihin
liittyvat riskit tai suojaavat tekijat ovat lapsen kannalta kaikkein tarkeimmat, sill4 ne
vaikuttavat lapsen kehitykseen valittomasti. Lapsen kehitysta turvaamaan perheille on
olemassa mahdollisuus ulkopuoliseen tukeen, josta esimerkkind neuvolan ennaltaeh-
kaiseva perhetyd. Tyo sisaltdd niin vuorovaikutuksen ohjaamista ja hoitamista kuin ar-
jen kaaoksen jarjestamistd. Keskeistd on antaa vanhemmille tietoa lapsesta ja lapsen
kehityksen eri vaiheista yhdessé tekemisen seka tyontekijan oman mallina toimimisen
kautta. (Kalland 2004, 120; Kouvo & Silvén 2010, 121; Kuosmanen 2009, 14; Mattila
2007, 55; Sjoberg 2009, 31.)

Varhainen vuorovaikutuksen vaarantuminen lapsen ja vanhemman valilla saattaa olla
peruste ulkopuolisen tuen saamiselle. Tallgin tyontekija pyséhtyy kotona tapahtuvien
vuorovaikutustilanteiden &arelle yhdessé vanhempien kanssa. Tyypillinen tilanne vuo-
rovaikutuksen tutkimiseen ja lapsen seuraamiseen on leikki- tai vaipanvaihtohetki.
Tyontekija kertoo havaintoja ja kdy niita tapahtumahetkellé Iapi yhdessa vanhempien
kanssa. Samanaikaisesti vanhemmat voivat pohtia ja tunnustella ajatuksiaan, tuntei-
taan sekd toimintaansa ja oppia itsestddn sekd lapsestaan. Vuorovaikutustilanteesta
keskustellaan my0ds jalkikateen, jolloin vanhemmat voivat tuoda esiin uusia havainto-
jaan lapsestaan. Rohkaisun ja innostamisen avulla yhteisissa hetkissd vanhemmat op-
pivat liséé leikkimisestd ja kontaktin saamisesta lapseen. Molempien vanhempien ol-
lessa paikalla heille syntyy yhdesséolon ja yhteenkuuluvuuden kokemuksia perheena
sekd myos lapsi kokee tulleensa huomioiduksi ja innostuu vuorovaikutukseen. Toimi-
van yhteyden rakentaminen lapsen ja vanhemman valilla vaatii toisinaan tyontekijan
aktiivista otetta, kadesta pitden ohjausta sekd useita leikkihetkid. Yhdessa opettelun
kautta saadaan my0s lisdd varmuutta vanhemmuuteen ja yhteisiin hetkiin lapsen kans-
sa. (Hellstén 2009, 60-61.)

Toisinaan vanhempien on vaikeaa tunnistaa lapsen tarpeita ja tunteita. Yhdessa jaetut
kokemukset auttavat vanhempaa tunnistamaan omia tunteitaan ja erottamaan ne lap-
sen tunteista sekd tarpeista. Lapsen tarpeiden tunnistamiseen tarvitaan tyontekijalta
taitoa saada vanhemmat itse pohtimaan mihin lapsi toiminnallaan pyrkii ja mité lapsi
yrittdd viestid. Lapsen tullessa nédhdyksi, kuulluksi ja kosketetuksi lapsi oppii luotta-
maan siihen, etta hanestd pidetdan huolta ja h&nen viestinsa kuullaan. Perhetyoll& pyri-
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tddn turvaamaan myos vahvaa kiintymyssuhdetta lapsen ja vanhemman valilla. Kiin-
tymyssuhdetta vahvistaa aito kiinnostus lasta kohtaan, ajan antaminen, ilon jakaminen,
eldytyminen, turvan ja toivon tuominen, empaattinen lasndolo, tarkkaavaisuus ja huo-
lenpito. (Hellstén 2009, 66; Sjoberg 2009, 26.)

Perhetydn tapaamiset koostuvat vanhempien elaménhistorian tutkimisesta, lapsen ja
vanhempien yhteisistd vuorovaikutushetkistd sekd vanhemmuuteen liittyvien koke-
musten, mielikuvien ja tunteiden jakamisesta. Kyseessa on aktiivinen prosessi, jota
tyontekija pitaa liikkeessa. Tyontekijan yhtend tavoitteena on saada vanhemmat poh-
timaan vanhemmuuteen ja lapsen kehitysvaiheisiin liittyvia asioita. Tyontekija tekee
tilaa lapsen tarpeille sek& rakentaa yhteytta vanhemman ja lapsen vélille. Yhteistyo-
prosessi eldd suurelta osin hetkessd, mutta ajoittain menneiden muistelu ja tulevaisuu-
den hahmottelu tuovat uutta nakdkulmaa perheen tilanteeseen. Perhetyd onkin aika
lopettaa, kun tyodntekijé voi luottaa siihen, etté lapsen ja vanhempien vilille on synty-
nyt aito kiintymys, kiinnostus, uskallus ja halu olla yhdessé sek& kuulla toinen tois-
taan. Talloin tydntekija on tehnyt itsensa tarpeettomaksi. (Hellstén 2009, 52; Sjéberg
2009, 37.)

6 TUTKIMUKSEN KULKU

6.1 Tutkimuskysymykset

Opinndytetydbmme tavoitteena oli selvittdd vanhempien kokemuksia perheessé toteute-
tusta neuvolan ennaltaehkdisevasta perhetydstd. Vanhempien ndkemys on tarked aja-
tellen perhetydn kehittamista tulevaisuudessa; ja néin ollen nostimme aiheen yhdeksi
opinndytetydbmme kolmesta tutkimuskysymyksestd. VVanhempien merkitys korostuu,
kun tarkoituksena on selvittda hyotyjd, joita perhetyén myo6td on saavutettu. Toinen
kysymyksemme muodostuukin tdman teeman ymparille. Ndiden kahden asiakasko-
kemuksiin liittyvan kysymyksen myota tarkoituksena on saada selville, millaisia ko-
kemuksia asiakkailla perhetydsta on, kuinka perheet kokevat hydtyneensé perhetyosta

ja mihin he olisivat toivoneet kiinnitettdvdn enemméan huomiota.

Tarkoituksena oli saada selville neuvolan ennaltaehkéisevan perhetyon vaikutukset
perheeseen asiakkaiden ndkemysten liséksi perhetyontekijoiden nakokulmasta. Asiak-
kaiden kokemusten lisaksi meitd Kiinnosti myds tyontekijoiden kokemus omasta roo-

listaan asiakassuhteessa, silla tyéntekijan rooli perhetydn onnistumisen kannalta on
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keskeinen. Tavoitteena oli myds selvittdd, miten neuvolan ennaltaehkaisevéé perhe-
tyota tulisi kehittad perhetyontekijoiden mielesta. Tutkimuskysymyksiksi muodostui-

vat seuraavat kysymykset:

e Millaisia kokemuksia vanhemmilla on neuvolan ennaltaehkéisevasta perhe-

tyosta?

e Miten perhe on hydtynyt neuvolan ennaltaehkdisevésta perhetyosta?

 Mihin perhe olisi toivonut kiinnitettdvan enemmaéan huomiota?

o Millaiseksi perhetyontekijat kokevat oman roolinsa asiakasperheessa?

» Miten neuvolan ennaltachkéisevdd perhety6td tulisi kehittdd perhetyon

tekijoiden mielesta?

6.2 Tutkimusmenetelméa

Opinnaytetyossa kayttdimamme tutkimussuuntaus on kvalitatiivinen. Kvalitatiivinen
tutkimussuuntaus mahdollistaa sellaisten menetelmien kayttdmisen, joissa tutkittavien
nakokulmat ja ajatukset padsevat esille. Tutkimuksemme perustuu asiakkaiden ja
tyontekijoiden kokemuksiin, joten tdma tekija oli merkittava valitessamme kaytettavaa
tutkimussuuntausta. Kvalitatiivinen eli laadullinen ja kvantitatiivinen eli madrallinen
tutkimussuuntaus kiinnittavat huomion eri asioihin, mutta joita on kaytannossa vaikea
tarkkarajaisesti erottaa toisistaan. Ne nahdaan usein toisiaan taydentavina lahestymis-
tapoina, ei kilpailevina suuntauksina. Laadullisia ja maaréllisia tutkimustapoja voi-
daan kayttdd muun muassa rinnakkain tai toinen voi toimia toisen tutkimuksen esiko-
keena. Yksinkertaistetusti laadullinen tutkimus perustuu kieleen ja teksteihin, méaaral-
linen mitattavuuteen ja numeroihin. Mittaaminen sisaltda kuitenkin aina seka kvalita-
tilvisen ettd kvantitatiivisen puolen. N&in ollen ei voida yleisesti todeta kaikkien tut-
kimustapojen edustavan jompaakumpaa menetelmad. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara
2009, 132, 136-137; Ronkainen, Pehkonen, Lindblom-Yldnne & Paavilainen 2011,
80.)

Laadullisella tutkimuksella tarkoitetaan joukkoa mitd moninaisimpia tutkimuksia.

Yleisimmat aineistonkeruumenetelmat laadullisessa tutkimuksessa ovat haastattelu,
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kysely, havainnointi ja erilaisiin dokumentteihin perustuva tieto. Tutkittavasta ongel-
masta ja tutkimusresursseista riippuen menetelmid voidaan kayttd4 joko vaihtoehtoi-
sesti, rinnakkain tai eri tavoin yhdisteltynd. Laadullinen tutkimusprosessi perustuu
pitkalti tutkijan omaan intuitioon, tulkintaan, jarkeilykykyyn sek& yhdistamis- ja luo-
kittamisvalmiuksiin. Tastd johtuen samasta aineistosta voidaan tehda péaatelmia mo-
nella tavalla. (Hirsjarvi ym. 2009, 162; Metsdmuuronen 2000, 8-9; Tuomi & Sarajérvi
2009, 71.)

Laadullinen tutkimus on kokonaisvaltaista tiedonhankintaa, jossa tapauksia kasitellaan
ja aineistoa tulkitaan ainutlaatuisina. Aineisto kootaan luonnollisissa, todellisissa tilan-
teissa ja tutkimuksen kohdejoukko valitaan tarkoituksenmukaisesti. Laadullisissa tut-
kimuksissa suositaan ihmista tiedonkeruun valineend, jolloin tutkijan on mahdollista
tehdd omia havaintoja ja keskustella tutkittaviensa kanssa. Tiedon tdydentamiseksi
tutkija voi kayttada apuna lisaksi lomakkeita ja testeja. Laadullisessa tutkimuksessa ai-
neistoa tarkastellaan yksityiskohtaisesti ja monitahoisesti, eika tutkijalla ole oikeutta
maadritelld sitd, mika on tdrke&&. Tutkimussuuntaukselle tyypillistd on niiden mene-
telmien suosiminen, joissa tutkittavien nakékulmat ja ajatukset paasevat esille. Laa-
dullisen tutkimuksen lajeja ovat muun muassa diskurssianalyysi, osallistuva havain-
nointi, yhteistoiminnallinen tutkimus ja sisallonanalyysi. (Hirsjarvi ym. 2009, 162,
164.)

6.2.1 Sisallénanalyysi

Valitsimme opinnaytetydmme tutkimusmenetelmaksi sisallonanalyysin, silla totesim-
me sen olevan kayttokelpoisin tutkimuksemme kohdalla. Sisallénanalyysi mahdollisti
aineiston analysoinnin niin, ettd tutkimuksen kannalta keskeisimmét seikat olivat
muokattavissa selkedsti tulkittavaan muotoon. Siséllonanalyysilla pyritddn saamaan
tutkittavasta ilmiosta sanallinen kuvaus tiivistetyssa ja yleisessd muodossa kadotta-
matta sen siséltdmad informaatiota. Tama edellyttdd kuitenkin johtop&atdsten tekoa
menetelman avulla jarjestetystd aineistosta. Sisallénanalyysi on analyysimenetelma,
jota voidaan kayttaa kaikissa laadullisissa tutkimuksissa ja sen avulla voidaan tehd&
monenlaista tutkimusta. Se soveltuu niin yksittaiseksi metodiksi kuin teoreettiseksi
kehykseksi. Sisallénanalyysin tavoitteena on informaatioarvon lisédminen luomalla
hajanaisesta aineistosta mielekéasta, selkedd ja yhtendistd informaatiota. Aineiston laa-

dullinen kasittely perustuu loogiseen pééattelyyn ja tulkintaan. Aluksi aineisto hajote-



30

taan osiin, jonka jalkeen se késitteellistetdén ja kootaan uudella tavalla loogiseksi ko-
konaisuudeksi. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 91, 103, 108.)

Sisallonanalyysi edellyttad tiettyjen rajoitteiden hyvaksymista, mutta mahdollistaa
kuitenkin joitakin kasitteellisia liikkumavapauksia. Ensinnakin sisallénanalyysilla ka-
sitteend voidaan tarkoittaa niin sisallonanalyysia kuin sisallon erittelyakin. Toiseksi
laadullisen aineiston analyysitavat voidaan jakaa aineistolahtdiseen, teoriaohjaavaan ja
teorialdhtOiseen. Kaytdmme opinndytetydssdmme aineistolahtoistd eli induktiivista
analyysia. Aineistolahtdisen laadullisen aineiston analyysia voidaan karkeasti kuvata
kolmivaiheiseksi, vaiheittain etenevaksi prosessiksi. Pelkistaminen eli aineiston redu-
sointi tarkoittaa analysoitavan informaation, kuten esimerkiksi litteroidun eli aukikir-
joitetun aineiston tiivistdmista tai pilkkomista osiin. Talléin aineistosta karsitaan pois
epédolennainen. Aineiston klusteroinnissa eli ryhmittelyssa kaydaan tarkasti lapi ai-
neistosta poimitut alkuperéisilmaukset ja etsitdén kasitteitd, jotka kuvaavat samankal-
taisuuksia ja eroavaisuuksia. Késitteet ryhmitellddn, ryhmét yhdistetddn luokaksi ja
nimetéédn siséltda kuvaavalla kasitteelld. Tutkimuksen perusrakenne saa pohjan ryh-
mittelyssd, jolloin luodaan myos alustavia kuvauksia tutkittavasta ilmidstd. Ryhmitte-
lya seuraa abstrahointi eli késitteellistaminen. Siind erotetaan tutkimuksen kannalta
olennainen tieto, jonka perusteella muodostetaan teoreettisia kasitteitd. Kasitteellista-
misté jatketaan yhdistelemalld luokituksia niin kauan kuin se on aineiston siséllon na-
kdkulmasta mahdollista. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 107-111.)

Aineistolahtoisessa siséllonanalyysissa saadaan vastaus tutkimustehtavaan yhdistele-
malla kasitteitd. Siind edetddn empiirisestd aineistosta kohti kasitteellisempad néke-
mysta tutkittavasta ilmiostd. Sisallénanalyysi perustuu tulkintaan seka paattelyyn ja
silla voidaan analysoida dokumentteja systemaattisesti ja objektiivisesti. Tutkijan on
tarke&a kyetd tekeméan tutkimuksessaan mielekkaita johtopéaéatoksia, eiké vain kuvata
analyysia tarkasti ja esitelld aineisto ik&an kuin tuloksina. (Tuomi & Sarajérvi 2009,
103, 112.)

6.3 Aineiston keruu

Kysely voidaan toteuttaa posti-, verkko- ja kontrolloituna kyselynd. Se on menettely-
tapa, jossa tiedonantajat itse tayttavat heille esitetyn kyselylomakkeen joko valvotussa
ryhmaétilanteessa tai kotonaan. Lomakkeen kysymykset voidaan muotoilla monella ta-

valla; yleisimmin kéytetdan joko avoimia, monivalinta- tai asteikkoihin perustuvia ky-
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symyksid. Lomaketta laadittaessa on kiinnitettdva huomiota muun muassa kysymysten
maaréén ja jarjestykseen, selkeyteen sekd sanojen valintaan. Kyselylomakkeen tulisi
nayttad helposti taytettavélta ja avovastauksille tulisi olla riittavasti tilaa. Kyselytut-
kimuksen etuna on, ettd sen avulla voidaan kerété laaja tutkimusaineisto ja kysya mo-
nia asioita. Kuitenkaan ei voida olla varmoja esimerkiksi siitd, ovatko vastaajat pyrki-
neet vastaamaan rehellisesti tai ovatko he ymmartaneet kysymyksen tutkijan tarkoit-
tamalla tavalla. VVastausten m&érd saattaa jaada myos ongelmallisen pieneksi. (Hirs-
jarvi ym. 2009, 195; Tuomi & Sarajarvi 2002, 75.)

Asiakkaiden kokemukset Kotkan neuvolan ennaltaehkéisevasta perhetyostéa selvitim-
me puolistrukturoiduilla kyselylomakkeilla (liite 2). Puolistrukturoidulla kyselylo-
makkeella tarkoitetaan sitd, ettd osassa kysymyksisté on vastausvaihtoehdot maaritelty
valmiiksi ja osaan kysymyksista voi vastata avoimesti. Laatimassamme kyselylomak-
keessa olikin seka avoimia, monivalinta- etta asteikkoihin perustuvia kysymyksia. Ky-
selylomakkeen avulla oli mahdollista kerété tietoa useammalta asiakkaalta kuin haas-
tattelun avulla. Pyrimme laatimaan asiakkaille suunnatusta lomakkeesta selkedn ja
helposti taytettavan, jotta vastausprosentti olisi mahdollisimman suuri. Kyselylomak-
keen mukana oli saatekirje (liite 1), josta ilmenivat tutkimuksen tarkoitus, tausta seka
yhteystietomme mahdollisia tiedusteluja varten. P&idyimme perhetyontekijoiden
kanssa siihen, ettd he vievét lomakkeet asiakkaille. Samalla heilla oli myds mahdolli-
suus kertoa tutkimuksesta ja tarvittaessa ohjeistaa perheitd. Perhetyontekijoiden asiak-
kaille viemien lomakkeiden lukuméaara oli 30. Saimme takaisin postitse 20 taytettya
lomaketta. (Hirsjarvi ym. 2009, 188.)

Kyselylomakkeiden (liite 2) analysointi alkoi 20:n lomakkeen lukemisella. Kdvimme
vastauksia l&pi ja perehdyimme niiden sisaltoéon. Monivalintakysymysten kohdalla jar-
jestimme vastaukset listaksi niin, ettd ensimmaiseksi tuli useimmin valittu vaihtoehto
eli "arjessa jaksaminen” ja viimeiseksi vaihtoehto ”pdihteiden kdyton viheneminen”,
jota ei valittu kertaakaan. Taman jélkeen hahmottelimme listatut vastaukset omiksi ai-
healueikseen. Aihealueita olivat muun muassa “arjessa jaksaminen”, “eldménilon pa-
rantuminen” ja “arkisten asioiden hoitaminen”. Aihealueet nimesimme sisdltonsd mu-
kaisesti. Nimiksi muodostuivat muun muassa “’kasvatustaidot”, ”vuorovaikutus per-
heenjdsenten vélilld” ja “perheen ilmapiirin kohentuminen”. Nimedmisen jilkeen

muodostimme kokonaisvaltaisempia kuvauksia kdyttden samansuuntaisia aihealueita,

kuten ”perheen kokonaisvaltainen hyvinvointi”.
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Avoimien kysymysten kohdalla kokosimme kaikki asiakkaiden vastaukset luetteloiksi
kysymys kerrallaan. Avoimet kysymykset késittelivat perheen kokemia kokonaishyo-
tyja liittyen jo saatuun neuvolan ennaltaehkaisevéén perhetyohon seka perheen toivei-
ta siitd, mihin he olisivat toivoneet perhetydntekijan kiinnittdvan enemmén huomiota.
Luetteloinnin jalkeen poistimme epéolennaisen vastausaineiston eli sellaiset vastauk-
set, jotka eivat varsinaisesti vastanneet kysyttyyn kysymykseen. Taman jélkeen ryh-
mittelimme jaljelle jaaneen aineiston siten, ettd samankaltaiset k&sitteet muodostivat
oman ryhmansa. Kokonaishyotyja kasittelevassa kysymyksessa naita kasitteitd olivat
esimerkiksi “kannustus ja keinot lasten kasvatuksessa”, “uuden toivon saaminen” ja
“arjessa jaksaminen”. Perheen toiveita kisittelevin kysymyksen kohdalla kisitteita

2 2.

olivat muun muassa “tyytyvdisyys”, “vanhemman liiallinen neuvominen” ja

b

’van-

hemman voinnin huomioiminen”.

Ryhmittelyn jalkeen seurasi luokitteluvaihe, jolloin loimme jo olemassa olevista ryh-
mista tiivistetymman ryhman eli luokan. Luokiksi muodostuivat kokonaishyo6tyja ké-
sittelevdssd kysymyksessd muun muassa “tuki ja kannustus lasten kasvatuksessa”,
“perheen arjen rytmittyminen” ja “vanhemman mahdollisuus asioiden hoitamiseen
kodin ulkopuolella”. Perheen toiveita késittelevdn kysymyksen luokiksi muotoutuivat
esimerkiksi “perheen tilanteen arvioiminen”, ”vanhemman tarpeiden parempi huomi-
oiminen” ja “pienten asioiden merkitys koko perheen hyvinvoinnille”. Jokainen luok-
ka nimettiin siséltonsd mukaisesti, kuten “tyontekijén tuki” ja ”vanhemman huomioi-

minen”. Tdmin jalkeen muodostimme luokkien perusteella kasitteitd, jotka muutimme

Kirjoitettuun muotoon. Tuloksia tarkastelemme luvussa 7.

Haastattelu on monipuolinen ja kyselya joustavampi tapa kerété aineistoa. Tutkimus-
haastattelut voidaan jakaa ryhmiin esimerkiksi sen mukaan, kuinka strukturoituja ne
ovat. Haastattelussa tutkija on suorassa kielellisessa vuorovaikutuksessa tutkittavan
kanssa, jolloin tutkijalla on mahdollisuus toistaa kysymys, oikaista vaarinkasityksi,
havainnoida, selventda ilmausten sanamuotoja ja kdydé keskustelua tutkittavan kans-
sa. Menetelman vuorovaikutuksesta saattaa olla haittaa tutkimuksen luotettavuudelle.
Tutkittavat saattavat puhua haastattelutilanteessa toisin kuin oikeasti ajattelevat, silla
haastattelussa on taipumus antaa sosiaalisesti suotavia vastauksia, jolloin tutkittava ha-
luaa antaa itsestadn kuvan hyvén& kansalaisena. Haastatteluun siséltyy monia virhe-
ldhteitd, jotka aiheutuvat niin tutkijasta, tutkittavasta tai itse tilanteesta kokonaisuute-
na. (Hirsjarvi ym. 2009, 204, 206-207; Tuomi & Sarajérvi 2002, 75-76.)
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Erilaisilla haastatteluilla pystytddn tutkimaan ilmiditd ja etsimaan vastauksia ongel-
miin tutkimuksen tarkoituksen, ongelmanasettelun ja tutkimustehtdvan mukaisesti.
Lomakehaastattelussa jokaisen kysymyksen tulee olla perusteltu tutkimuksen tarkoi-
tuksen ja ongelmanasettelun kannalta. Adripadssaan lomakehaastattelu on taysin
strukturoitu. Tall6in kysymysten muoto, vastausvaihtoehdot ja esittamisjarjestys on
taysin méaratty. Avoin haastattelu on puolestaan strukturoimaton ja perustuu keskus-
teluun. Siin& ei ole kiintedd runkoa, vaan tutkija selvittelee tutkittavan ajatuksia, mie-
lipiteitd, tunteita ja kasityksia sitd mukaa, kun ne tulevat keskustelussa esille. Tutkijan
on kuitenkin pidettava haastattelu ennalta mééritellyssa aiheessa, mutta annettava tut-
Kittavan puhua vapaasti. Avoimen haastattelun kohdalla voidaan myds puhua syva-
haastattelusta ja informaalista haastattelusta. Avoin haastattelu vaatii paljon aikaa ja
useita haastattelukertoja. Yksi haastattelumenetelmista on lomake- ja avoimen haastat-
telun valiin sijoittuva puolistrukturoitu teemahaastattelu. Teemahaastattelu etenee va-
littujen teemojen ja niihin liittyvien tarkentavien kysymysten varassa. Kysymysten
tarkkaa muotoa ja jérjestysta ei ole kuitenkaan ennalta méaéritelty. (Hirsjarvi ym. 20009,
208-209; Tuomi & Sarajarvi 2002, 76-78.)

Haastatteluja voidaan toteuttaa joko yksilé-, pari- tai ryhmahaastatteluna. Naita haas-
tattelumuotoja voidaan kayttdd myos tdydentdmaan toisiaan. Tutkijan tehtdvand on
pohtia, mika haastattelumuodoista takaa omassa tutkimuksessa parhaimman tuloksen
ja usein valintaan vaikuttaakin tutkimuksen aihe ja keitd haastateltavat ovat. Kéytetyin
muoto on yksilohaastattelu. Parihaastattelua kaytetaan yleensa haastateltaessa lapsia,
nuoria ja heidan vanhempiaan. Ryhméhaastattelu on tehokas, sill silloin mahdollistuu
tiedonkeruu usealta ihmiseltd samanaikaisesti. Ryhméhaastattelu on kéyttokelpoinen
erityisesti silloin, kun tiedetdan, ettd haastateltavat eivét arastele haastattelutilannetta.
Ryhmahaastattelussa ryhmén kontrolloivalla vaikutuksella on sekd myoénteinen ettd
kielteinen puoli. Ryhmaél&isten tuki on tdrkedd muun muassa vaarinymmarrysten kor-
jaamisessa ja muistinvaraisia asioita tutkittaessa. Toisaalta kuitenkin ryhmaéssa kiel-
teisten asioiden esiintulo saattaa estya ja ryhmdssa saattaa olla ihmisig, jotka pyrkivat

méaéraaméaan keskustelun kulkua. (Hirsjarvi ym. 2009, 210-211.)

Kotkan neuvolan ennaltaehkdisevén perhetyon asiakkaille suunnattujen kyselylomak-
keiden (liite 2) lisdksi koimme tarkeédksi selvittdd myos tyontekijoiden kokemuksia
neuvolan ennaltaehkéisevasta perhetyostd. Haastattelimme kolmea Kotkan neuvolan
ennaltaehkéisevan perhetyon perhetyontekijad loppukevaalla 2011. Pdadyimme haas-
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tattelemaan perhetyontekijoitd, silla ndin saimme monipuolisesti tietoa tutkimusta aja-
tellen ja yksilohaastattelut sopivat hyvin aikatauluumme. Haastatteluissa keskityimme
neuvolan ennaltaehkaisevéan perhetyon hyotyihin ja kehittdmiseen seké tyontekijoiden
rooliin asiakastydssa Kotkassa. Toteutimme haastattelut strukturoituna haastatteluna,
jossa kysymykset ja esitysjérjestys oli etukéteen laadittu. Nauhoitimme haastattelut
aineiston myohempééa késittelya helpottaaksemme. Toteutimme haastattelut tilaajata-
hon toiveiden mukaisesti yksil6haastatteluina, jolloin saimme mahdollisimman tarkoi-

tuksenmukaista tietoa tutkimuksemme kannalta.

Haastattelujen analysointi alkoi nauhoitettujen aineistojen kuuntelulla ja aukikirjoit-
tamisella. Luimme haastatteluaineistoa l&pi, perehdyimme siséltoon ja karsimme tut-
kimuskysymysten kannalta epdolennaisen pois. Tdmén jalkeen ryhmittelimme keskei-
set haastatteluaineistossa esiin tulleet asiat haastattelukysymys kerrallaan. Haastatte-
lukysymyksid olivat: ”Miten koet, ettd perhe hyOtyy neuvolan ennaltaehk&isevésté
perhetyostd?”, ”Millaisessa roolissa koet olevasi perhetyontekijand tydskennellessisi
perheen kanssa?”, ”Keiden koet hyotyvin eniten neuvolan ennaltachkéisevastd perhe-
tyOstd?” ja "Mitd perhetyOssé tulisi mielestisi kehittdd?”. Tamén jdlkeen muodostim-
me samankaltaisista késitteistd oman ryhmansa. Eri kysymysten alla olevat ryhmét
nimettiin otsikoin, joista esimerkkeind “’tilanteen selkiytyminen”, “tyontekijd samalla
tasolla perheen kanssa”, ’kasvatuksessa konkreettisen avun saajat” ja luonteva yh-
teistyo eri tahojen kanssa”. Ryhmittelyd jatkoimme muodostamalla luokkia kysymys-
kohtaisesti. Kukin luokka nimettiin sisdltonsd mukaisesti, joista esimerkkeind “nopea
yhteydenotto perheeseen”, “’tasavertainen asiakassuhde”, ”perheen oma rooli tilanteen
parantumisessa” ja “tietoisuuden lisidminen neuvolan ennaltaehkéisevésti perhetyds-

td”. Luokkien pohjalta kirjoitimme aineiston lopulliseen muotoon. Seuraavassa luvus-

sa kerromme tuloksia, joihin tdman tutkimusmenetelman myota paadyimme.

6.4 Opinndytetydprosessi

Opinnaytetyémme alkoi syksyllda 2010 saatuamme aiheenvahvistuksen ja ohjaavan
opettajan. Opinnéytetyon tilaajana on ollut Eteld-Kymenlaakson perhepalveluverkos-
ton piirissa toteutettava Lapsen &éni -hanke. Olemme tavanneet projektin tyontekijat
opinnaytetyon edetessa muutaman kerran, mutta padsaantoisesti yhteytta on pidetty ti-
laajatahon kanssa sahkopostilla. Olemme saaneet tietoa aina sita tarvitessamme ja yh-

teistydbmme on ollut kaikin puolin sujuvaa.
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Tutkimuksemme keskittyi neuvolan ennaltaehkaisevéan perhetyon asiakkaiden ja tyon-
tekijoiden kokemuksiin Kotkassa. Aluksi hahmottelimme opinndytetydmme aikatau-
lua ja teoreettista viitekehystd. Tyon alkuvaiheessa tapasimme Eteld-Kymenlaakson
Lapsen &ani -hankeen projektipdéllikoén Tiina Palviaisen, jonka kanssa tarkensimme
tutkimuksen kohdetta. Lisdksi keskustelimme tyon aiheesta ohjaajamme kanssa. Paa-
dyimme tutkimaan kokemuksia neuvolan ennaltaehkéisevasta perhetyostd seké asiak-

kaan ettd tyontekijan ndkokulmasta.

Helmikuussa 2011 esittelimme tyémme suunnitelmaseminaarissa, jossa saimme hyvié
ideoita tulevaa tyota varten. Kevaan aikana valmistelimme kyselylomakkeen neuvolan
ennaltaehkéisevan perhetyon asiakkaille ja teimme haastattelurungon perhetyonteki-
JOit4 varten. Tyontekijoiden haastattelut toteutimme toukokuussa 2011. Samoihin ai-
koihin kyselylomakkeet lahtivat asiakkaille perhetyontekijoiden viemind. Kyselylo-
makkeet palautuivat meille postitse kesdkuun aikana. Teorian Kirjoittaminen ja analy-

sointi ajoittuivat kesdan ja alkusyksyyn. Viimeistelimme tyon helmikuussa 2012.

Opinndytetydomme on edennyt melko hyvin alkuperdisessa aikataulussa. Tavoitteena
oli saada tyd valmiiksi loppusyksysta 2011, jolloin myds Lapsen aani —hanke paattyi.
Tydmme oli kuitenkin keskenerdinen harjoittelun alkaessa lokakuussa, joten paatim-
me pitaé tauon ja siirtdd tyon viimeistelyn tammi-helmikuulle. Aloitimme opinnéyte-
tyon hyvissa ajoin, joten aikatauluun oli mahdollista tehda pienid muutoksia. Harjoit-
telujen ja keséatdiden tuomat vélttdmattomat tauot tydskentelyssa ovat kiinnostavan ai-
heen liséksi pitaneet yll& motivaatiota. Taukojen jalkeen on ollut helppo jatkaa tyota
eteenpdin. Tauot ovat lisaksi tuoneet mukanaan uusia ajatuksia ja nakokulmia liittyen
tyon sisaltoon seké rakenteeseen.

Menetelmét, joihin kvalitatiivisessa eli laadullisessa tutkimuksessamme paadyttiin,
ovat olleet opinnaytety6ssémme toimivia. Aineiston keruu sujui ongelmitta niin haas-
tattelujen kuin kyselylomakkeiden kohdalla. Lomakkeita palautui tarvittava maaré ja
haastattelut antoivat hyvin tietoa tyontekijoiden ndkokulmasta. Myds sisallonanalyy-
siin menetelmana olemme tyytyvaisi, silla sen avulla saimme mielestdamme keskeiset

asiat nostettua aineistoista esille.
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7 TUTKIMUSTULOKSET JA KEHITTAMISEHDOTUKSET

7.1 Asiakkaille suunnattujen kyselyjen tutkimustulokset

Asiakkaille suunnatun kyselylomakkeen avulla oli tarkoitus saada kattavasti tietoa
tutkimastamme aiheesta. Pyrimme tekemaan lomakkeesta mahdollisimman selkeén ja
johdonmukaisen. Jélkeenpéin totesimme osan lomakkeen johdattelevista kysymyksis-
t4, kuten perhetyohon ohjautumiseen ja aloituksen herdttdmiin tunteisiin liittyvat ky-
symykset, olleen tutkimuskysymyksiin ndhden epéolennaisia. Kysymyksisté oli kui-
tenkin meille hyotya tutkimuksen kokonaisuuden hahmottamisen kannalta saades-
samme tietoa myds neuvolan ennaltaehkéisevan perhetyon aloittamisen taustoista ja

aloittamiseen liittyvista tunteista.

Kuten kappaleessa 3.3 Neuvolan ennaltaehkdiseva perhetyd Kotkassa kerroimme, suu-
rin osa asiakkaista ohjautuu neuvolan ennaltaehkdisevaan perhetyéhon lasten- ja di-
tiysneuvolan terveydenhoitajan suosituksesta. Tama oli havaittavissa myds kohde-
ryhmamme vastauksista. Osassa tapauksista perhe otti itse yhteyttd oma-aloitteisesti
neuvolan ennaltaehkaisevaan perhetyéhon. Muutama perhe kertoi ohjautuneensa neu-
volan ennaltaehkaisevéadn perhetyohon varhaiskasvatuksen tai perheneuvolan kautta.
Kappaleessa 3.3 Neuvolan ennaltaehkaisevé perhetyd Kotkassa, tuli esille myds neu-
volan ennaltaehkéisevan perhetyon aloituksen syitd. Tutkimustulosten mukaan ylei-
simpid syitd neuvolan ennaltaehkdisevén perhetyon aloitukselle olivat huoli lapsen
kayttdytymisestd, tarve lapsen unen saannollistdmiseen unikoulun avulla, parisuhde-
ongelmat tai ero. Lisdksi paatokseen aloittaa asiakassuhde vaikuttivat vanhemman
nuori ikd, vauvan syntyma tai kaksosten syntyminen perheeseen. Aloitukseen vaikut-
tavat seikat olivat jokaisen perheen kohdalla yksil6llisia, mik& tuli ilmi vastauksissa
laajana kirjona erilaisia syita aloittaa neuvolan ennaltaehkéisevé perhety6. Naitd syita
olivat esimerkiksi vanhemman uupuminen, monikulttuurisen perheen tuomat haasteet,
lapsen kasvatukseen liittyvien neuvojen tarve ja l&hiverkoston sekd sosiaalisten suh-

teiden puute. Seuraavassa avaamme tulokset aihealueittain.

7.1.1 Asiakkaiden kokemuksia neuvolan ennaltaehkéisevésta perhetyosta

Ehdotus perhetyon aloittamisesta saattaa herattdd vanhemmissa monenlaisia tunteita,
kuten jannittyneisyytta ja syyllisyytta (kappale 4.1 Monimuotoinen tehtavékenttd).

Tama tuli esiin myo6s tutkimustuloksissa, silld ehdotus neuvolan ennaltaehkéisevasta
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perhetydsta heratti monissa vanhemmissa helpotuksen tunnetta, iloa ja toiveikkuutta.
Moni vanhempi koki ndiden lisdksi myos epavarmuutta seka jannittyneisyyttd. Osa
vanhemmista koki ristiriitaisia tunteita ja mainitsi epdvarmuuden sek& jannittyneisyy-
den tunteet voimakkaimpina. Muita kyselyssa esille tulleita tunteita olivat riittdmatto-

myyden tunne, avuttomuus, ahdistus ja tieto avun saamisesta.

Ensimmaisen kartoituskaynnin jalkeen tunteet olivat suurimmalla osalla kyselyyn vas-
tanneista positiivisia, eivatka ne olleet merkittavasti muuttuneet siitd, mitd vanhemmat
tunsivat neuvolan ennaltaehkéisevaé perhetyota ehdotettaessa. Tunteita olivat talloin-
kin helpotus, toiveikkuus ja ilo. Lisdksi yhdessa perheessé koettiin positiiviseksi se,
etta joku vélittdd. Myos vapaa-aika ja pienen lepohetken tarkeys mainittiin. Osa tunsi
kuitenkin epdvarmuutta ja jannittyneisyyttd sekd epatietoisuutta tyontekijan toimen-

kuvasta.

7.1.2 Neuvolan ennaltaehkaisevén perhetydn hyodyt asiakkaille

Neuvolan ennaltaehkdisevé perhety0 tukee perhettéd tilanteissa, joissa he tarvitsevat
tukea ja ohjausta. Kyselylomakkeen toisen osion monivalintakysymysten vastauksista
nousivat selkeésti esille ne tuen tarpeen osa-alueet, joissa lahes kaikki vastanneet ko-
Kivat saaneensa apua. Vastausten perusteella voidaankin todeta, ettd merkittdva osa
kyselyyn vastanneista koki perheen arjen parantuneen kokonaisuudessaan. He kokivat,
ettd neuvolan ennaltaehkaisevan perhetydon myota he jaksoivat paremmin arjessa ja
hoitaa arkisia asioitaan. Moni koki myds itseluottamuksen lisadntyneen vanhempana,
elaménilon parantuneen seka perhe-elaman tasapainottuneen. Myos ilmapiiri perhees-
s& parantui neuvolan ennaltaehk&isevan perhetyon ansiosta. Arjen kokonaisvaltaiseen
parantumiseen liittyvat asiat ovatkin keskeisia tavoitteita neuvolan ennaltaehkéisevas-

sé perhetydssa (kappale 3.3 Neuvolan ennaltaehkéiseva perhetyd Kotkassa).

Vastauksista tuli esille myos sellaisia asioita, joissa kovin monella perheella ei ollut
mainittavaa tuen tarvetta. Kuitenkin ne, joilla tuen tarvetta ilmeni, kokivat saaneensa
apua ongelmaan. Néihin tuen tarpeisiin lukeutuivat muun muassa péivarytmin selkiy-
tyminen, kodin hoitaminen ja viihtyvyys seka lapsen kéytoksen parantuminen. Lisaksi
vanhemmat kokivat lapsen unirytmin parantuneen ja vuorovaikutteisuuden lisdanty-
neen lapsen kanssa ennaltaehkéisevan perhetydon myota. He kokivat myds, ettd apua
oli saatu lapsen tukemiseen perheeseen liittyvasséd muutostilanteessa. Noin puolet vas-

tanneista totesi neuvolan ennaltaehkdisevan perhetyon vaikuttaneen positiivisesti
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my0s parisuhteen toimivuuteen. Osa-alueet, joissa lisdksi koettiin perhetydsta olleen
hyotyd muutamille perheille olivat lastenhoitotaitojen parantuminen ja lasten péiva-

hoidon tai koulunkdynnin sujuminen.

Yksittaisia neuvolan ennaltaehkéisevan perhetydn hyotyjia olivat ne, jotka tarvitsivat
apua tapaamisten jarjestdmiseen erotilanteessa, tydssa jaksamiseen, koulutuksen tai
tyon hankkimiseen ja raha-asioiden kuntoon saamiseen. Valmiiksi laadittujen vaihto-
ehtojen liséksi yksi vastanneista mainitsi neuvolan ennaltaehkaisevan perhetyon autta-
neen vanhemman levon tarpeeseen, toinen koki erittdin tarkeaksi tunteen avun jarjes-
tymisestd pyydettdessd. Kukaan Kyselyyn vastanneista ei kokenut tarvitsevansa apua

paihteiden kayttoon liittyen.

Kyselylomakkeen monivalintakysymysten lisaksi tiedustelimme asiakasperheiden ko-
kemia hyotyja myos avoimella kysymykselld. Taman kysymyksen avulla saimme run-
saasti lisda tietoa neuvolan ennaltaehkéisevasta perhetyosta asiakkaiden kokemana.
Kappaleessa 5.5 Neuvolan ennaltaehkaisevé perhety6 tukena arjessa, kerromme per-
hetyontekijan konkreettisen ohjauksen ja mallinantajana toimimisen térkeytta asiakas-
kayntien aikana. Perhetyontekijalta saatu tuki ja kannustus lasten kasvatuksessa koet-
tiin tarkedksi. Myods péaivarytmin selkiytyminen parantuneine unirytmeineen nousi
monen asiakkaan kohdalla esille. Selkedmman péivarytmin myota perheen eldménlaa-
tu oli parantunut. Monessa perheessé neuvolan ennaltaehkaiseva perhety6 oli antanut

toivoa tulevasta ja auttanut jaksamaan arjessa.

Perhetydntekija havainnoi perheenjasenten vélistad vuorovaikutusta ja pysahtyy yhdes-
s& vanhempien kanssa kotona tapahtuvien tilanteiden, kuten leikkitilanteet, darelle
pohtimaan sek& tunnustelemaan omaa toimintaansa (kappale 5.5 Neuvolan ennaltaeh-
kéiseva perhety0 tukena arjessa). Kotkassa tyontekija ohjasi vanhempia havainnoinnin
lisdksi kadesta pitden sekd turvasi lapsen kehitystd ulkopuolisena tukijana. Useassa
perheessd vanhemmat olivatkin huomanneet lapsen hy6tyvan perhetyontekijan kdyn-
neistd mahdollistaen lapselle kiireettéman leikkitilanteen ja uusien sosiaalisten suhtei-
den luomisen. Sosiaalisten suhteiden ollessa vahaisia tyontekija oli ollut vanhemmalle
tarke&a juttuseuraa. Perhetydntekijan avulla vanhemmat olivat saaneet myds lepohet-
ken ja omaa aikaa muun muassa asioiden hoitamiseen. Erds vanhempi kuvaa koke-

muksiaan seuraavasti:
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“lhana tuki, kun itse epdvarma, kuinka toimia haastavan lapsen kanssa.
Lapsen kaytds saatiin muuttumaan seka aidin kaytos vahvemmaksi vanhem-

pana, arki sujui paremmin.”’

Kuten kerroimme kappaleessa 4.1 Monimuotoinen tehtavékentta, perhetyontekija toi-
mii tarvittaessa myos palveluohjaajana. Tyontekijé olikin ollut usean tutkimukseen
osallistuneen perheen tukena tarvittavia palveluita kartoitettaessa ja neuvonut erilaisis-
sa asioissa. Muutostilanteessa oleva vanhempi oli kokenut saaneensa tyontekijan tuel-
la varmuutta parisuhteeseen, valmiuksia mahdolliseen erotilanteeseen ja huolettoman
mielen puolison jaédessa lapsen kanssa kotiin. Kaikki vastanneet kokivat saaneensa
ainakin jossakin maarin apua neuvolan ennaltaehkaisevasta perhetyosta, vaikka muu-
tama perhe epdili asiakassuhteen alussa perhetyon hyoétyja ja toimivuutta omalla koh-

dallaan:

”...alkuun tuntui turhalta, mutta myéhemmin tyontekijin apu oli korvaamat-

’

toman tdrkedd ja eldimdmme on menossa parempaan suuntaan.’

}2] . .. e ee ee s . Y
...parisuhteessa olen vahvempi ja mddrdtietoisempi.

“"Homma ldhti rullaamaan eteenpdin ja nyt toipuminen on jo hyvissd vauh-

’

dissa.’

7.1.3 Asiakkaiden kehittamisehdotukset

Asiakkaille suunnatun kyselylomakkeen viimeisessa avoimessa kysymyksessa asia-
kasperheet saivat vapaasti kertoa niité asioita, joihin olisivat toivoneet perhetyonteki-
jan kiinnittavan tarkemmin huomiota. Ainoastaan kolme asiakasperhettd 20:sta mai-
nitsi asioita, joita olisi toivonut perhetyontekijan huomioivan enemman. Na&ité asioita
olivat vanhemman yksindisyys ja eristdytyneisyys, joka tuli esiin yhden perheen koh-
dalla. Erééssa perheessé koettiin, ettd uupumus- ja masennusoireiden ollessa kyseessa
perhetyontekija ei tukenut tarpeeksi. Yksi perhe koki perhetyontekijan arvioivan per-
heen kokonaistilanteen puutteellisesti neuvoessaan liikaa lapsen kasvatusasioissa,

vaikka kyseessé oli monilapsinen perhe, eika lasten kanssa ollut varsinaisia ongelmia:

“Alussa tuntui, ettd neuvottiin litkaakin, kun ei ole kyseessd ensimmdiset

lapset, eik& lasten kanssa ole varsinaisesti ongelmia, mutta tietenkin tilanne



40

on hankala molemmin puolin, kun ei tunneta toisia ja tiedetd minkalaista

’

apua toinen tarvitsee.’

Lahes kaikki asiakasperheet olivat tyytyvdisia perhetyontekijaltd saamansa apuun ja
tukeen. Perhe jaksoi paremmin neuvolan ennaltaehkaisevan perhetyon myota. Yksi
vanhemmista koki tarkeéksi oman aktiivisuuden niissa tilanteissa, joissa perhetyonte-
kija ei itse huomannut kertoa kaikkea. Erés asiakasperhe mainitsi puhelinsoitonkin
merkittavéaksi avuksi silloin, kun kotikdynti& ei ollut mahdollista jarjestad. Kyselylo-
makkeen viimeinen kysymys, jossa tiedusteltiin neuvolan ennaltaehkdisevén perhe-
tyon odotuksiin vastaamista vastaukset jakaantuivat kahteen ryhméaan. Puolet vastan-
neista koki perhetyén vastanneen odotuksiin taysin ja puolet suurelta osin. Kaiken
kaikkiaan neuvolan ennaltaehkdisevé perhetyd Kotkassa on meidén tutkimuksemme

mukaan tarkoituksenmukaista ja perheen tarpeita huomioivaa.

7.2 Perhetyontekijoiden haastattelujen tutkimustulokset

7.2.1 Neuvolan ennaltaehkaisevéan perhetyon hyodyt perhetyontekijan ndkokulmasta

Neuvolan ennaltaehkéisevan perhetyon tyontekijat kokivat, etta perheen hyoty riippui
paljon perhetyon aloittamisen syista. Keskeisena hyotyné he nostivat esille perheen ti-
lanteen selkiytymisen ja arjen rytmittymisen. Avun tarpeen ilmenemisen hetkelld
tyontekijan yhteydenotto perheeseen koettiin tarkedaksi, silld jo tieto tulevasta avusta
auttoi perhettéd jaksamaan paremmin tyontekijan tapaamiseen asti. Kuten mainitsimme
kappaleessa 3.3 Neuvolan ennaltaehkdiseva perhetyd Kotkassa, neuvolan ennaltaeh-
kaisevén perhetyon eduksi luetaan sen nopea saatavuus. Myos haastateltavat mainitsi-
vat nopean avun saamisen, jolloin perheen ongelmat eivat padse kasautumaan. Vaikka
asiakasperheissé saavutetut hyodyt ovat eri l&htékohtien vuoksi erilaisia, niin haasta-

teltavat kokivat, ettd suurin osa perheista kuitenkin hyotyy saamastaan avusta:

”...jos se on vaikka unikoulu niin saahaan se lapsen rytmi menemddn, ja si-

td myodten myds se perheen rytmi tasottuu ja rauhottuu, niin sehdn on se

hyoey. ”

”...tdytyy vaan luottaa niihin vanhempiin, ettd ne kylld klaaraa sen sitte...”
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Haastateltavat kokivat, ettd neuvolan ennaltaehkéisevasta perhetyostad hyotyvat eniten
sellaiset perheet, jotka olivat itse valmiita muutokseen ja avun vastaanottamiseen.
My®0s perheen oma motivaatio ja avoimuus edesauttoivat muutoksessa kohti ongelman
ratkaisua. Perheen tilanteen parantumisen kannalta tyontekijoiden mielesta oli hyva,
ettd perhe itse nakee seké hyvéaksyy ongelman ja hakee apua. Perhetyd voi osoittautua
hyddylliseksi myos silloin, kun perhe ei itse tiedosta ongelmaa, vaan perheen tilanne
heré&ttad huolta ulkopuolisissa henkildissa. Konkreettista apua saavat, kuten unikoulu-
laiset ja kasvatusasioissa tukea tarvitsevat, hyotyvat tyontekijoiden mielestd naky-
vimmin, silla heilla perheessa tapahtuvat muutokset ovat havaittavissa melko nopeasti.
Asiakkaiden liséksi neuvolan ennaltaehkdisevan perhetyon hyotyjd on nahtévissa
my0s yhteistyotahojen osalta. Kuten mainitsimme kappaleessa 4.1. Monimuotoinen
tehtavakenttd, perhetydntekijan lahin yhteistybkumppani on neuvolan terveydenhoita-
ja. Perhetyontekijat kokivatkin myds heidan hyotyvan neuvolan ennaltaehkaisevasta
perhetyOsté asiakkaiden liséksi. Toisaalta hyotyvét ne tahot, keiden asiakkaiksi per-

heet péatyisivat tilanteen karjistyessa:

”...nehdn hyotyy omal tavallaan eniten, kun ne saa sellasen ihan konkreetti-
sen ohjeistuksen et ndin ja nain tehdaan, ja sit se on tosi nopeesti selvitetty

’

se tilanne...’

”...motivaatio ja avoimuus, ne kun on, niin siit varmast hyotyy...”

”...minust se hyoty niinkun korostuu tas tyossa viel senki takia, et kun myd
tehaan siel kotona eli perheen omalla kentalla. He on siel ihan omia itse-

1

jadn.’

7.2.2 Perhetyontekijan rooli

Kappaleessa 4.2 Perhetyontekijén rooli neuvolan ennaltaehkaisevassé perhetyossa, ko-
rostamme hyvan vuorovaikutuksen merkitystd asiakastyon onnistumisen kannalta
neuvolan ennaltaehkaisevassa perhetydssa. Perhetyontekijat kokivat, ettd tyoskennel-
lessadn perheen parissa oli tarkedd olla samalla tasolla perheen kanssa ja pyrkié luot-
tamukselliseen suhteeseen. Heidan mielestd&n hyviin tuloksiin paastaan, kun tyonteki-
ja on vuorovaikutteinen sen sijaan, ettd luettelisi ohjeita ja odottaisi perheen niit4 tas-
mallisesti noudattavan. Tyontekijat kokivatkin, ettd luottamuksellisen suhteen saavut-

tamiseksi tyontekija voi tilanteen mukaan kertoa jotakin itsestdadn ja ndin ollen olla
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vertaistuen antaja. Tyontekijan taytyy uskaltaa myds tuoda esille vaikeita ja kipeitékin
asioita, ja tehdé lastensuojeluilmoitus tilanteen niin vaatiessa. Tyontekijéat totesivat, et-
t& heidan tulisi aina olla ammattilaisia ja muistaa, ettd tyota tehdadn asiakkaan autta-

miseksi:

”...sit mie pyrin olemaan sen perheen kans samal tasol, et mie en oo just

1

mikddn semmonen, et mie tykitdn sielt ohjeit et nyt tehdd ndin...’

”...tdarkein on miun mielestd se, etta et mie saavutan sen perheen luottamuk-
sen, koska se on se kaiken a ja o mist lahetaén ja se, ettd et mie meen sinne

’

tyontekijdand, ammattilaisena...’

Kappaleessa 4.2 Perhetyontekijan rooli neuvolan ennaltaehkéisevéssd perhety6ssa,
kuvaamme perhetyontekijaa aktiivisena kuuntelijana, ratkaisujen etsijané ja perheen
elaménhallinnan tukijana. Haastatteluissa tyontekijat korostivat kuuntelemisen ja kuu-
lemisen tarkeyttd, ja sitd, ettd asiakkaalle on annettava tilaa. Tyontekija toimii myos
keskustelun ohjaajana, palauttaa keskustelun tarvittaessa asialinjalle sek& vie keskus-
telua eteenpdin. Ty0Ontekijat painottivat myos, ettd perheessa ollaan auttamassa, hoi-
tamassa ja tukemassa koko perhettd. Keskeisena tydntekijoiden tavoitteena olikin pyr-

kia rytmittdmaan perheen arkea ja kannustaa perhetté.

Haastateltavat toivat ilmi, ettd tyontekijan on keréttdva perheesta tietoa havainnoimal-
la sek& kyselemdll, ja 10ytad tiedosta olennainen perheen auttamiseksi. Perheen kans-
sa tyoskennellessa tyontekijan on oltava rohkea ja uskallettava puhua suoraan seka
kyseenalaistaa. Liséksi haastateltavien mielestd tyontekijan oli oltava rehellinen ja
avoin. Tyontekijat kokivat myos, ettd tydssa ei saa olla liian virallinen, vaan helposti
lahestyttdva ja leppoisa. Perhettd tuli tukea tyontekijoiden mielestd keskustellen ja

toimimalla mallinantajana perheelle:

”...taytyy olla rohkee ja kysyd, kyseenalaistaa ihan rohkeasti...”

’

”...arjen mallin antaminen...’
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7.2.3 Perhetyontekijoiden kehittdmisehdotukset

Kehittamisen kohteiksi haastateltavat mainitsivat yhteistyon eri tahojen, kuten mielen-
terveyskeskuksen, perheneuvolan, varhaiskasvatuksen ja keskussairaalan kanssa. Kes-
kussairaalan osalta haastateltavat toivoisivat yhteydenottoja tarvittaessa jo varhaisessa
vaiheessa. Perheneuvola voisi puolestaan hyddyntédad perhetyontekijoitd kotikéyntien
osalta. Tyontekijat toivoisivat, ettd yhteistyo olisi luontevaa ja eri tahot voisivat olla
suoraan yhteydessd neuvolan ennaltaehkéisevan perhetyon verkostoon. Liséksi he toi-
voisivat yhteistyokumppaneille liséa tietoa mahdollisuuksista ohjata asiakas neuvolan
ennaltaehkéisevan perhetyon palveluiden piiriin. Ryhmatoiminnalle, kuten vertais-
ryhmille ndhd&én tarvetta neuvolan ennaltaehkéisevassa perhetydssa, silla monet jaa-
vat yksin avun tarpeen tullen. Haastattelussa ilmeni myds, ettd suuren tyoémaaran
vuoksi tyontekijoita tulisi olla riittavasti, esimerkiksi tydpari suuremmissa asiakaspii-

reissd. Perhetydntekijoiden kuvauksia kehittdmisehdotuksista:

1

”...luontevaa yhteistyotd eri toimijoiden kanssa...’

”...sitte toinen on tdd ryhmdtoiminnan tai vertaisryhmien vetaminen ja sen

kehittaminen...”

7.3 Yhteenveto

Neuvolan ennaltaehkéisevan perhetyon aloittaminen herétti vanhemmissa monenlai-
sia, ristiriitaisiakin tunteita. Tunteet vaihtelivat epdvarmuuden ja jannittyneisyyden
tunteista helpotuksen ja toiveikkuuden tunteisiin. Vanhemmat tunsivat samankaltaisia
tunteita niin neuvolan ennaltaehkdisevaa perhetyota ehdotettaessa kuin ensimmaéisen

kartoituskaynnin jalkeenkin.

Tutkimuksen perusteella merkittdvd osa vanhemmista kokee neuvolan ennaltaehkéi-
sevan perhetyon parantaneen arkea kokonaisvaltaisesti ja antaneen toivoa tulevasta. Se
on vaikuttanut positiivisesti muun muassa ilmapiiriin perheessa, itseluottamuksen li-
sédantymiseen vanhempana seka kykyyn hoitaa perheen arkea. Kaikki tukea kaivanneet
kokivat myos sitd saaneensa. Tukea tarvittiin useimmin paivarytmin selkiytymiseen,
kodin hoitamiseen ja viihtyvyyteen seka lapsen kdytoksen parantumiseen. Lisaksi lap-
sen unirytmi parani neuvolan ennaltaehkdisevan perhetyoén myo6td. Perhetyontekijén

tuki on ollut keskeinen koko perheen hyvinvoinnille mahdollistaen muun muassa het-
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ken sosiaaliseen kanssakaymiseen. Lisaksi moni on kokenut saaneensa tyontekijan tu-

ella varmuutta ja valmiuksia erilaisiin tilanteisiin.

Lahes kaikki tutkimukseen osallistuneet neuvolan ennaltaehkéisevan perhetyon asia-
kasperheet ovat tyytyvaisia perhetyontekijéltd saamaansa tukeen. Muutama asiakas-
perhe olisi kuitenkin toivonut perhetyontekijan huomioivan enemman vanhemman ti-
lannetta tai perhettd kokonaisuutena. Kaiken kaikkiaan neuvolan ennaltaehkaiseva

perhety6 on kuitenkin auttanut kyselyyn vastanneita perheitéd jaksamaan paremmin.

Perhetydntekijat puolestaan nostivat keskeisena hyotyna esille perheen tilanteen sel-
Kiytymisen ja arjen rytmittymisen. He kokevat sellaisten perheiden hyotyvan eniten
neuvolan ennaltaehkaisevésté perhetyostd, jotka ovat itse valmiita muutokseen ja avun
vastaanottamiseen. Parhaiten hyoty on ndhtdavissa unikoululaisten ja kasvatusasioissa
tukea tarvitsevien keskuudessa asioiden konkreettisen luonteen vuoksi. Neuvolan en-
naltaehkdisevan perhetydn hyddyt on nahtévissd myos yhteistyotahojen, kuten tervey-

denhoitajien, kohdalla.

Tydssaan perhetyontekijén tulee olla haastateltujen mielesta avoin, vuorovaikutteinen,
rehellinen ja helposti lahestyttdva. Tyontekijan tulee olla samalla tasolla perheen
kanssa, mutta muistaa tydssddn ammatillisuus. Perhetyontekijat korostavat havain-
noinnin, kyselemisen ja kuulemisen tarkeytta, jotta I0ydetddn olennainen tieto perheen
auttamiseksi. Perhetté tulee tukea keskustellen ja toimimalla mallinantajana.

Yhteistyd eri tahojen, kuten perheneuvolan ja varhaiskasvatuksen kanssa, nousi haas-
tatteluissa yhdeksi kehittdmisen kohteeksi. Perhetyontekijat toivoisivat yhteistyota-
hoilta suoraa yhteydenottoa ja luontevaa yhteisty6td. Haastatteluissa tuli esiin myos
ryhmatoiminnan, kuten vertaisryhmien, tarve. Tyomaara koettiin toisinaan suurien
asiakaspiirien ollessa kyseessé yhdelle tydntekijalle liian suureksi, jolloin ty6éparityds-

kentelysta olisi hyotya.

Tutkimustulosten perusteella koemme, ettd neuvolan ennaltachkéisevéd perhetyd on
erittdin hyodyllinen tyémuoto perheen auttamiseksi jo varhaisessa vaiheessa. Suurin
osa tutkimukseen osallistuneista perheistd kokee perheen arjen parantuneen, voimava-
rojen vahvistuneen ja eldménilon parantuneen. Mielestdmme on hyvad, ettd perheitd
pyritddn auttamaan jo silloin, kun perheissa havaitaan perheen hyvinvointia uhkaavia

tekijoitd. Talloin ongelmien kasautumiselta valtytaan. Yksi auttamisen muoto, joka
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mainittiin tutkimuksessa kehittdmisen kohteeksi, on vertaistuki. Vertaistuella tarkoite-
taan 1lmiotd, kun oma tilanne helpottuu kokemusten vaihdon ja huolen jakamisen
myo0ta toisten vertaisten kanssa. Tamé puolestaan edesauttaa jaksamista. (Luodeméki,
Ray & Hirstio-Snellman 2009, 25-27, 32.) Mielestimme perhetydn ohella vertaistuki
on yksi tarkeista tuen muodoista, jonka avulla asiakasperheiden olisi mahdollista kes-
kustella avoimesti toisten, samassa tilanteessa olevien ihmisten kanssa. Kaiken kaik-
kiaan olemme sitd mielt4, ettd neuvolan ennaltaehkéiseva perhetyd tutkimuksen perus-

teella on merkittava tuki perheiden jaksamisessa.

8 POHDINTA

Keskinéinen yhteistydémme on sujunut erittdin hyvin Iapi koko opinnéytetyon. Tyo-
vaiheita ei ole jaettu tekijoiden kesken, vaan olemme tehneet koko opinndytetyon yh-
dessd. Tdma on osaltaan edesauttanut tydn tehokasta etenemistd ja ndin molemmat
ovat saaneet tuoda oman nakemyksensa opinnaytetyohon koko prosessin ajan. Tarvit-
taessa olemme piténeet ylimaaraisia taukoja, jos tyo ei ole edennyt odotetusti. Kaiken
kaikkiaan olemme hyvin tyytyvéisia niin yhdessa tydskentelyyn kuin tyén lopputulok-

seen.

Koemme, ettd kokemuksien kartoittaminen neuvolan ennaltaehkaisevasta perhetyosta
on merkityksellista, silla kyseessd on suhteellisen uusi tydmuoto. Tieto asiakkaiden ja
tyontekijoiden kokemuksista saattaa olla avuksi etsittdessé tehokasta, ennaltaehkéise-
vaa tyémuotoa. Mielestamme olisikin hyddyllista tutkia sekda neuvolan ennaltaehkéi-
sevan perhetydn asiakkaiden ettd tydntekijoiden kokemuksia myds tulevaisuudessa.
Opinndytetydssdmme saatuja tutkimustuloksia ei voida yleistaa valtakunnallisesti. Us-
komme kuitenkin, ettd Eteld&-Kymenlaakson perhepalveluverkosto voi hyddyntéa tu-
loksia jatkossa kehittdessaan neuvolan ennaltaehkdisevaa perhetyota. Asiakkaiden ko-
kemuksista on varmasti hyotya tyon asiakaslahtoisyytta ajatellen. Asiakas tuntee oman
elaménsa parhaiten, joten on tarkeéda tiedostaa asiakkaiden oma nakemys siitd, millai-

set asiat tukevat perhetta.

Perhetyontekijoiden ndkemys ja kehittdmistoiveet ovat mielestdmme myods keskeisié
tyon kehittdmisen kannalta. Perhetydntekijat ovat tiiviissa yhteistydssa asiakasperheen
kanssa ja ndin ollen nékevat hyvin, millaisten asioiden avulla saavutetaan asetetut ta-
voitteet parhaiten. Perhetyontekijat tekevat paljon yhteistydtd myds muiden tahojen,

kuten keskussairaalan ja varhaiskasvatuksen, kanssa. Yhteistyon kehittdminen paran-
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taisi mielestimme tydn sujuvuutta ja ndin auttaisi niin asiakkaita kuin tyontekijoita

tyossadn asiakkaiden auttamiseksi.

Opinndytetydmme nimi “Kiinnitti ihanasti huomiota koko perheeseen...” on lainaus
eraédstd kyselylomakkeen vastauksesta. Halusimme, ettd opinndytetydmme nimessa
nakyy usean asiakkaan nakemys neuvolan ennaltaehkéisevasta perhetydsta Kotkassa.
Monet asiakkaat kokivatkin, ett4 perheen arki on parantunut kokonaisuudessaan neu-
volan ennaltaehkéisevan perhetyén myotd. Lausahduksesta tulee ilmi myds perhetyon-

tekijan pyrkimys tukea perhettd kokonaisvaltaisesti.
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Liite 1

SAATEKIRJE ASIAKKAILLE 6.5.2011

Anni Hurme ja Kirsi Kolila
Kymenlaakson ammattikorkeakoulu
Sosiaaliala/ Kasvatus- ja perhetyo

Heil

Olemme kaksi sosionomiopiskelijaa Kymenlaakson ammattikorkeakoulusta, Kouvo-
lasta. Teemme opinndytetydtd Lapsen aani -hankkeelle neuvolan ennaltaehkéisevan
perhetyon kehittamiseksi. Tarkoituksenamme on selvittada perheiden kokemuksia Kot-
kan neuvolan ennaltaehkaisevéstd perhetyosté ja kuinka sen saaminen on vaikuttanut
perheen arkeen. Lapsen &&ni -hanke péattyy vuoden 2011 syksyna, ja siksi on tarkedaa
saada tietoa hankkeen vaikutuksista perhety6hon.

Lahetdmme kyselylomakkeet 30:lle Kotkan neuvolan ennaltaehk&isevaéd perhetyota
saaneelle perheelle. Kyselyyn vastanneiden henkil6llisyys ei paljastu tutkimuksen ai-
kana ja kyselylomakkeet havitetddn asianmukaisesti tutkimuksen analysoinnin jal-
keen.

Kyselylomake on jaettu kahteen osa-alueeseen; OSA 1 lahtétilanne ja OSA 2 koke-
mukset. Lomake sisaltdd monivalinta- ja avoimia kysymyksid. Ohjeet vastaamiseen

I0ytyvat erikseen kunkin kysymyksen kohdalta.

Vastauksenne on meille todella tarked, silla tutkimustulosten perusteella neuvolan en-
naltaehkéisevaa perhetyota voidaan edelleen kehittdd laadukkaampaan suuntaan. Pa-
lautattehan kyselylomakkeen sille varatussa kirjekuoressa. Postimaksu on maksettu.

Vastausaikaa on 31.05.2011 asti.

Voitte olla yhteydessa meihin, mikali teilla on kysymyksia lomakkeeseen tai tutki-
mukseen liittyen. Alla yhteystietomme.

Ystavallisin terveisin,

Anni Hurme (anni.hurme@student.kyamk.fi tai puh. X)
Kirsi Kolila  (kirsi.kolila@student.kyamk.fi tai puh. X)
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KYSELYLOMAKE ASIAKKAILLE

OSA 1 LAHTOTILANNE

Mita kautta teidat ohjattiin neuvolan ennaltaehkaisevan perhetyon palveluihin?
Rastita parhaiten kuvaavat vaihtoehdot.

perhe itse
aitiysneuvola
lastenneuvola
perheneuvola
varhaiskasvatus
sairaalan sosiaality®
kunnan lastensuojelu

mielenterveystoimisto

o o o o o o o o o

maahanmuuttajatoimisto

muu, mika

Neuvolan ennaltaehkéisevan perhetyon aloittamisen syyt teidan kohdallanne
Rastita parhaiten kuvaavat vaihtoehdot.

nuori vanhempi O

ensikodin jatkotuki O

lapsen ja aikuisen vélinen

vuorovaikutus O
huoli lapsen
kayttaytymisesta O

lapsen syntymén jalkeinen
masennus O
kotityot O

raha-asiat O



tyottomyys

tyohon liittyvat ongelmat

vauvan syntyma
kaksosperhe
unikoulu
parisuhdeongelmat
perhevakivalta
perheenjasenen
paihdeongelma

ero

lasten tapaaminen
eroperheessé
lapsen kuolema

vanhemman kuolema

vanhemman
mielenterveysongelma
vanhemman sairaus

lapsen sairaus

sosiaalisten suhteiden
puute

maahanmuuttajaperhe

Muut syyt

o o o o o o O

|
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Kuvaile niita tunteita, joita ehdotus neuvolan ennaltaehkaisevan perhetyon aloittamisesta he-
ratti? Rastita parhaiten kuvaavat vaihtoehdot.

helpotus

hapea

epavarmuus

avuttomuus

ilo

ahdistus

jannittyneisyys
riittdmattomyyden tunne

toiveikkuus

o o oo o o o o o o

kiusallisuus

muu, mika

Kuvaile niita tunteita, joita teille herasi ensimmaisen kartoituskaynnin jalkeen?
Rastita parhaiten kuvaavat vaihtoehdot.

helpotus

hapea

epavarmuus

avuttomuus

ilo

ahdistus

jannittyneisyys
riittdméattomyyden tunne

toiveikkuus

o o o o oo o o o g

kiusallisuus

muu, mika




56

Liite 2 4/5
OSA 2 KOKEMUKSET NEUVOLAN ENNALTAEHKAISEVASTA PERHETYOSTA
Ympyroi kokemuksiasi vastaava vaihtoehto (0, 1, 2, 3tai 4)
Rastita kohdat, joissa olisitte halunneet enemman apua (X)
Neuvolan perhetyon vaikutukset:
perheessa |ei auttoi auttoi auttoi
ei tuen auttanut vahan suurelta  |erittain
tarvetta lainkaan osin paljon
lastenhoitotaitojen parantumiseen 0 1 2 3 4
lasten paivéhoidon/ koulunkaynnin
sujumiseen 0 1 2 3 4
vuorovaikutukseen lapsen kanssa 0 1 2 3 4
lapsen tukemiseen muutostilanteessa 0 1 2 3 4
lapsen unirytmin paranemiseen 0 1 2 3 4
lapsen kéaytoksen parantumiseen 0 1 2 3 4
itseluottamuksen lisdéntymiseen
vanhempana 0 1 2 3 4
parisuhteen toimimiseen 0 1 2 3 4
perhe-eldman tasapainottamiseen 0 1 2 3 4
arkisten asioiden hoitamiseen 0 1 2 3 4
arjessa jaksamiseen 0 1 2 3 4
kodin hoitamiseen ja viihtyvyyteen 0 1 2 3 4
positiivisen ilmapiirin luomiseen
perheessa 0 1 2 3 4
paivarytmin selkiytymiseen 0 1 2 3 4
tapaamisten jarjestdmiseen
eroperheessé 0 1 2 3 4
tyossa jaksamiseen 0 1 2 3 4
koulutuksen/ tyon hankkimiseen 0 1 2 3 4
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raha-asioiden kuntoon saamiseen 0 1 2 3 4
paihteiden kayton vahenemiseen 0 1 2 3 4
avun hakemiseen 0 1 2 3 4
sosiaalisten suhteiden yllapitoon 0 1 2 3 4
uusien sosiaalisten suhteiden luomiseen 0 1 2 3 4
eldmanilon parantumiseen 0 1 2 3 4
muuhun, mihin
0 1 2 3 4

Miten perheenne on kokonaisuudessaan hydtynyt neuvolan ennaltaehkéaisevasta perhetydsta?

Mihin olisitte toivoneet perhetydntekijan kiinnittdvan enemman huomiota teidan perheenne
kohdalla?

Vastasiko neuvolan ennaltaehkaiseva perhetyd odotuksianne?

ei lainkaan O
osittain O
suurelta osin O
taysin O

Kiitos vastauksistanne ja hyvaa kesaa!



