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Taman opinndytetyon aiheena oli Lapsilahtoisyys paihdetydssa. Kehittdmisen koh-
teena oli yhteisten aivoriihitapaamisten pohjalta kehittdd lapsil&dhtdisen paihdetyon
periaatteet ja toimintatavat Porin Psykososiaaliseen laitospalveluun. Kehittamistyos-
sé& olivat mukana Porin Psykososiaalisen avo- ja laitospalvelun sekad Porin lastensuo-
jelun tyontekijoita ja esimiehia.

Lapsilahtoisyys voidaan maarittaa sekd kokonaisvaltaiseksi tyotd ohjaavaksi periaat-
teeksi ettd lapsen keskidssa pitaviksi toimintatavoiksi. Aikuisten kanssa tehtdvassa
paihdetydssa lapsilahtdisyys ei toteudu helposti, vaan se vaatii tietoista oman toimin-
nan pohtimista. Lastensuojelulaki velvoittaa ottamaan huomioon lapsen hoidon ja
tuen tarve, kun lapsen vanhempi tai huoltaja saa paihde- ja mielenterveyspalveluja.

Kehittamistehtdavani lahti liikkeelle tutkimalla lapsilahtdisyyden kasitettd. Halusin
selvittad, miten lapsilahtoisyytta eri yhteyksissd ymmarretddn ja miten siitd lahteva
ymmarrys parhaiten todentuu paihdetyon kaytdnnossd. Keskustelemalla kaytdnnon
tyota tekevien paihdetyon- ja lastensuojelun ammattilaisten ja heidan esimiestensa
kanssa olen koonnut heidan ajatuksiinsa ja kokemuksiinsa perustuvan k&ytdnnon
toimintoja. Asiakasnakokulma valittyy tassa kehittdmistydssa ammattilaisten saami-
en palautteiden ja kokemuksien kautta.

Naiden keskustelujen pohjalta olen koonnut erilaisia tydtapoja ja —menetelmid, joi-
den kautta ja avulla lapsilahtdisyys aikuisten kanssa tehtdvassa péihdetydssa voi to-
teutua. Lapsilahtoisyys paihdetytssa tarkoittaa varhaista puuttumista lasten ja per-
heiden tilanteeseen ja vanhemman padihdeongelmaan seké ennaltaehkaistéd ongelmien
kasaantumista ja ylisukupolven siirtymistd. Menetelmiksi nousivat lapsen tilanteen ja
huolen puheeksi otto ja avoin keskustelu, avoin ja sujuva yhteistyd eri toimijoiden
kesken, verkostokokoukset yhteistyon tukena, pdihdearviot lastensuojelun tilannear-
viomallin tukena ja kotikdaynnit asiakkaiden tuen muotona.
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The purpose of this thesis was to develop child-focused work when working with
substance abusing parents. The main idea of development project was to develop
child-focused principles and practices in substance abuse prevention work in Psycho-
social Services in Pori. Employees and managers of Psychosocial Services in Pori
and Child Protection Services in Pori were involved in development process.

Child-focused orientation in working with parents abusing alcohol and drugs can be
defined as comprehensive guiding principle and child-centeredness of the practice.
Child-centeredness is not an easy task when working with parental substance abuse
and there is a need for conscious reflection on worker’s own actions. The Act of
Child Protection obligates to consider the need for care and support of the child,
when her parents are users of services for substance abusers.

Development project started with researching the concept of child-focused work ori-
entation. | wanted to find out how child-oriented approach is understood in different
contexts and how the understanding the concept is realized as a best practice in
working with substance abusers. Based on discussions with practitioners and manag-
ers of services for substance abusers and child welfare | have gathered together their
ideas and experiences to form the method of child-focused work in parental sub-
stance abuse services. The user perspective is mediated to formation of this method
using client feedback and practitioner experiences in provision of the service.

Based on these discussions | have put together different kind of working methods
and practices which can make to child-focused work come true in working with pa-
rental substance abuse. Child-focused method means in this context early interven-
tion in circumstances of the child and the family and in parental substance abuse, and
prevention of increase of problems and transmission of problems to next generation.
Selected practices to this method were taking up the situation and worries of the
child, open discussion, co-operation with different actors in the field, network meet-
ings as a support for the community, substance use audits as a support of assessment
in child protection and the home visits supporting the clients.
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1 JOHDANTO

Kehittamistyoni tarkoituksena oli tuottaa lapsilahtdisen péihdetyon orientaatiota yh-
dessa Porin psykososiaalisen palveluiden yhteistyékumppaneiden kanssa. Eri tahoik-
si muodostautuivat Porin psykososiaaliset laitospalvelut, -avopalvelut ja Porin lasten-

suojelu.

Kansallisissa pdihde- ja mielenterveystyon suunnitelmissa ja suosituksissa koroste-
taan ennaltaehkdisevén tyon merkitysté ja ongelmien yli-sukupolvien siirtymisen eh-
kaisya. Erityistd huomiota tulisi kiinnittad lapsiperheiden ja raskaana olevien naisten
hoitoon ja -palveluihin. Pdihdeongelmien ehkaisy lasten ja nuorten kasvuympaéristos-
sé& on tarke&a. Paihdepalveluille on asetettu omat kehittdmistavoitteet, joihin kuuluu

lapsilahtoisen ja koko perheen tarpeet huomioivan paihdepalveluiden kehitystyo.

Néiden suositusten ja paihdetydtd ohjaavan lainsdddannon ohjaamana lapsilahtoisen
paihdetyon kehittdminen osaksi perustason pdihde- ja mielenterveysty6td on ajan-
kohtaista. Paihdeongelmat ovat merkittavé ja edelleen kasvava syy lastensuojelun
tarpeeseen. Oman erityisen asiakasryhmén muodostavat pdihteitd vaarinkayttavat

raskaana olevat naiset.

Kehittamistyoni lahti liikkeelle osallistumalla Porin Psykososiaalisen laitos- ja avo-
palvelun viikottaisiin tydryhmékokouksiin ja haastattelemalla tyontekijoitd aiheesta
lapsilahtdisyys paihdetydssa. Laitospalvelun tyontekijat tydskentelevat katkaisuhoi-
dossa ja padihdekuntoutuksessa ja nékevat asiakkaita ja heidan perheitddn akuutin
paihteidenkayton katkaisussa ja useampien viikkojen kuntoutuksessa. Avopalvelujen
tyontekijat tapaavat asiakkaita lyhyilla keskusteluajoilla, mutta saattavat tydskennelld
saman asiakkaan kanssa vuosiakin. Porin lastensuojelusta haastattelin sosiaaliohjaa-

jaa ja han valitti esimiehensa nakemyksia aiheesta ja yhteistydon muodoista.

Esimiesten ndakemyksia lapsilahtdisen pdihdetyon toteutuksessa olen kerannyt haas-
tattelemalla Psykososiaalisten palvelujen paéllikkoa ja avo- ja laitospalvelujen esi-

miehid. Lapsil&dhtdisyys on toteutuessaan tyon orientaatio, jonka pohjalta pdihde- ja



mielenterveystyota tehddan. Siksi on tarkeéa, ettd esimiehet ovat kehittdmisen tukena

ohjaamassa tyon kohdentamista, resursseja ja vélineita.

Tarkoitukseni oli haastatella myds asiakkaita, mutta se osoittautui odotettua hanka-
lammaksi ja ndin ollen asiakkaiden nakokulma vélittyy tyontekijoiden ndkemysten

kautta.

Néiden haastattelujen pohjalta jalostimme ideoita Psykososiaalisen laitospalvelun
kehittamispaivilla ja yhteistydkuvioita alustavasti lastensuojelun esimiesten vierailul-

la laitospalveluissa

Lopussa olen koonnut tydmenetelmid, joiden avulla pdihdetyontekija voi arjen paih-
dety6téan toteuttaa lapsilédhtdisesti. Sujuva, avoin yhteistyd eri toimijoiden kesken,
kotikaynnit kuntoutuksen tukena, verkostotyd asiakkaan ja hanen lastensa ja per-
heensé lahtokohdista, puheeksi otto ja avoin keskustelu seka paihdearviot osana las-
tensuojelun tilannearviota ja paihdekuntoutusta ovat menetelmia, joilla lapsilahtoi-
syyttéd aikuisten pdihdeongelmaisten kanssa tehtavéssa pdihdetydssa voidaan toteut-

taa.



2 LAPSILAHTOISYYTTA PAIHDETYOSSA

Lapsilahtoisyys voidaan ymmartéa lapsen kokemusmaailmasta ja tarpeista lahtevéana
ja niihin vastaamaan pyrkivana ajatteluna ja toimintana. Se ilmenee siind, miten lapsi
otetaan mukaan prosessiin ja mikd merkitys hanen nédkemyksilld&dn on ratkaistavia
asioita maariteltdessa ja ratkaisuja mietittdessd. Lapsindkdkulma puolestaan viittaa
seka lapsen omaan nédkdkulmaan tilanteeseen ja prosessiin ettd osallisina olevien ai-

kuisten ndkokulmaan lapseen tilanteessa ja prosessissa. (Reinikainen 2007, 7.)

Porin Psykososiaalisissa palveluissa paihdety6té tehdaan pééasiassa aikuisten, yli 18-
vuotiaiden kanssa. Perheen lapsen ndkdkulma tulee useimmiten esille aikuisen kans-
sa keskustellessa. Psykososiaalisten palvelujen tyéryhmien haastatteluissa olen saa-
nut pohdittavaksi, miten lapsilahtdisyydesta voidaan puhua, kun lapsi ei useinkaan
ole itse fyysisesti lasné eik& hanen mielipidettddn suoraan kysytd. Kuitenkin néen,
ettd lapsilahtoisyyttd on kaikki toiminta, jossa lapsen hyvinvointi asetetaan toiminnan
lahtokohdaksi. Tyontekija voi herattelemalla keskustelua lapsen ndkokulmasta ja hy-
vinvoinnista tyoskennelld aikuisen asiakkaan kanssa lapsilahtdisesti. Jo keskustelun
aloitus lapsen avun tarpeesta ja aikuisen péihteiden kayttoon vaikutuksista lapseen on
lapsilahtoistd paihdetyotd. Kun asiaan pureudutaan syvallisesmmin erilaisien tyome-
netelmien avulla, ja kun lapset ovat mukana konkreettisesti verkostokokouksissa ja
kotikaynneilla, voidaankin jo perustellusti puhua lapsilahtoisestd paihdetyosta. Lapsi-

l&htoisyys on tydote, jonka pohjalta paihde- ja mielenterveystyot tehdaan.

PAIHDE- JA VANHEMMAT/
MIELENTERVEYSTYON PERHE

TYONTFKILIAT

LASTENSUOJELUN
TYONTEKNAT

Kuva 1. Lapsildhtoisen péaihdetydn toimijoita



Aikuiskeskeisessa yhteiskunnassamme lapsilahtdisyys on periaate, joka ei toteudu
helposti vaan vaatii tietoista oman toiminnan ja sen taustalla olevan lapsikésityksen
pohtimista. Lapsilahtoisyyttd voidaan madarittdd sekd kokonaisvaltaiseksi ty6ta oh-
jaavaksi periaatteeksi ja asenteeksi ettd lapsen keskiossa pitaviksi toimintatavoiksi.
Yleisesti ajatellaan, ettd lapsi on nahtavé paitsi osana perhettddn myds vanhemmis-
taan erillisena yksilond omine tarpeineen, tietoineen, taitoineen ja tunteineen. Lapsi-
lahtoisessa tyossa lapsen nakdkulma on lahtokohtana silloinkin, kun lapsi ei itse ole
lasnd. (Reinikainen 2007, 15.)

Kehittamistyoni haastatteluissa lapsilahtoisyys madriteltiin yhteistyon ristiinpeilaa-
misena. Jokaisessa aaripisteessé on lapsen elamaan vaikuttavia tekijoitd. Kun puhu-
taan viranomaistahoista, ne voivat olla juuri lastensuojelu, péivahoito/koulu, kuraat-
tori, psykologit ja vanhempien pdihde- ja mielenterveyspalvelut. Parhaimmillaan jo-
kainen taho tydskentelee perustehtdvéssaan asettaen lapsen hyvinvoinnin toimien
lahtokohdaksi. Aikuisten kanssa tehtdvassa tydssa yhteistydon merkitys lapsilahtoi-

syyden toteutumiseksi korostuu.

2.1 Asiakkaana lapsiperheen vanhempi

Paihdetyo6té tekevien tyontekijoiden tulee muistaa, ettd asiakkaista suuri osa on myods
isia ja diteja, ei vain paihdeasiakkaita. Kun asiakas tulee pdihdehoitoon, perheen
huomioiminen on tarkeda. Lastensuojelu on mukana monen perheellisen elaméssa,
mutta on myos asiakkaita, joille hoitosuhde pédihdepalveluihin on ainoa yhteys sosi-
aalialan ammattilaisiin. Aikuisille suunnatut palvelut voivat joskus olla ainoa paikka,
jossa paihdeongelmaisen lapset ja heiddn mahdollinen avuntarpeensa tulevat esille.
Paihdepalveluissa ongelmat voidaan havaita jo ennen kuin esimerkiksi lasten laimin-
lyonti kérjistyy aarimmilleen. Tyontekijoiden asenteet ovat tarkea lahtokohta lasten

huomaamisen ja avun saamisen kannalta.

Perheldhtoisissd vuorovaikutustilanteissa on tarkedd olla ldsnd tunneperéisesti.
Mydnteinen vuorovaikutus ja aito kiinnostus ovat perusedellytyksia sille, ettd asiakas

VoI tuntea itsensd hyvaksytyksi sellaisena ihmisend kuin hén on. Yleensa vanhemmat
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haluavat olla hyvid vanhempia ja lapset haluavat olla vanhempiensa rakastamia ja
tehdd asioita, joista saa hyvaksyntéa ja kiitosta. Positiivinen tyoote luo edellytyksia
luottamukselle ja avoimuudelle. Positiivinen suhde ja uusi nékékulma ovat avaimia

muutokseen asiakkaan elamdssa. (Térronen & Parna 2010, 84.)

Lapsilahtoisyyteen kuuluu lasten omaehtoinen ja vapaaehtoinen osallistuminen tilan-
teensa, ennen kaikkea huoltensa ja toiveidensa, maarittelyyn sekd halutessaan mydos
ratkaisujen miettimiseen. Huolen ja suojelun turvaamisen liséksi lapsilahtoiset tyota-
vat pyrkivéat luomaan edellytykset lasten aidolle osallisuudelle. (Reinikainen 2007,
15.) Osallistumiseen tai osallistamiseen liitetddn lapselta aikuiselle suuntautuvia pe-
riaatteita, kuten lapsen oikeus kertoa kokemuksensa ja ndkemyksensd, tulla kuulluk-
si, ja aikuiselta lapselle suuntautuvia periaatteita, kuten lapsen oikeus saada tietoa
(Reinikainen 2007, 69).

Riitta Hyytisen (2007, 18) mukaan lapsella pitéisi olla oikeus osallistua perheen
paihdekuntoutukseen aina, kun se on mahdollista. Lapsilla on oikeus tulla kuulluksi
ja ndhdyiksi ihmising, joilla on arvo sindnsé. Lapsi on nostettava nakyvéksi tarpei-
neen, tietoineen, taitoineen ja tunteineen omana itseisarvoisena yksilona, ei vain osa-
na vanhempiensa ongelmavyyhtia. Asiakassuhde, jossa vallitsee luottamus, mahdol-
listaa my0s vaikeiden asioiden kasittelyn keskusteluissa ja kohtaamisissa. Luottamus
liittyy vahvasti myds motivaatioon ja toiveikkuuteen. Perheen kanssa tydskennellessé
on tarke&a uskoa perheen selviytymisen mahdollisuuksiin.

Lasten kanssa tydskennellessa lasten kokemukset ja tunteet tulevat voimakkaasti
mukaan tydskentelyyn ja niiden kohtaaminen voi aiheuttaa riittdmattémyyden tun-

netta tyontekijoissé (Hyytinen 2007, 22).

Lapsen nakokulman huomioiminen ja lasten kokemusten tydstdminen ei ole helppoa.
Se on vaikeaa voimavarasuuntautuneessa ja vanhempien kanssa tydskentelyyn orien-
toituneessa aikuiskeskeisessa tydskentelykulttuurissa. Ruisniemi (2006) on todennut,
ettd vanhemmuus nousi hanen tutkimuksessaan tarkedksi voimavaraksi pédihderiippu-
vuudesta toipumisessa. Lapsilahtoisessa paihdetydssé voidaan ajatella, ettd vanhempi
hyo6tyy, kun lapsi tulee autetuksi (Hyytinen 2007, 19).



11

Maritta Itdpuisto (2005, 125) mainitsee tutkimuksessaan tarpeen lastensuojelututki-
muksesta, jossa lapsen nédkdkulma vanhempien péihteiden kayttoon nostettaisiin kes-
kioon. Hanen mukaansa tarvitaan neuvoja siihen, miten paihdeperheen lapsia voi-
daan tukea sen sijaan, ettd todetaan lapsuuden paihdeperheissa olevan riskialtista
elamé&a. Kaytannon apu jaé seka lastensuojelussa etta paihdehuollossa paihdeperheen
osalta véhiin. Tydskentelyn tavoitteeksi on nostettava lapsen kokemusten kasittele-
minen, korjaavien kokemusten tarjoaminen lapselle ja hanen subjektiutensa tukemi-

nen.

Paihdehoidossa tieto lapsen avun tarpeesta saadaan vanhemman kautta tai viran-
omaisten yhteydenoton kautta. Kun aikuisasiakas tavataan paihdeongelman vuoksi,
pitaisi selvittaa heti vahintaan, onko hanellé lapsia ja mita heille kuuluu. Asiakassuh-
teen jatkuessa kaydaan pidempi keskustelu lapsen tilanteesta. Aika ajoin on syyta
palata keskustelemaan lapsista ja heiddn avuntarpeestaan. Keskustelu lapsista voi
aiheuttaa syyllisyyden tunteita ja ahdistusta asiakkaille. Kuitenkin lapset ovat monel-
le ilon ja ylpeyden aihe ja vanhemmuuden teemat ovat tarkeitd keskustelunaiheita.
(Itdpuisto 2008, 94).

Yleisesti tarkasteltuna suomalaisten lasten ja nuorten keskiméaardinen hyvinvointi ja
terveys ovat parantuneet, mutta samanaikaisesti korjaavien palveluiden kuormitus on
kasvanut nopeasti. Nama tiedot viittaavat siihen, ettd ongelmat kasautuvat melko
pienelle vdhemmistolle. Eriarvoisuuden kasvaessa yhteiskunnallinen osattomuus ei
voi olla nakymatta lapsiperheiden elamassd, muun muassa lasten kasvatusvaikeuksi-
na seka vanhempien jaksamiseen, lasten ja nuorten kayttdytymiseen tai terveyteen

liittyvind asioina. (Torrénen & Parna 2010, 17).
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3 PERHE PAIHDETYON NAKOKULMASTA

Perhekeskeisen tyon lapsiperheessa tulee olla lapsil&htoistd. Kun pyritaddn edistdmaan
lapsen hyvinvointia, huomio kiinnittyy luonnollisesti perheeseen. Mutta jos perhe ei
kykene tukemaan lasta, pitadé lapsilahtdisen tyon kyetd luopumaan perhekeskeisyy-

desta ja keskittyd nimenomaan lapseen.

Paihteiden kaytosta karsivalla perheelld tarkoitetaan perhettd, jossa joku tai jotkut
perheenjdsenet kayttavat pitemman ajan kuluessa alkoholia tai muita péihteita niin,
ettd paihdekaytolla on haitallinen vaikutus perheen vuorovaikutukseen ja koko per-
heen tai yksittaisen perheenjasenen terveyteen. Perheen péihteettomaét tai kohtuulli-
sesti paihteitd kayttavéat jasenet yrittavat 10ytadd ennakoimattomuudesta turvallisuutta,
pysyvyyttd ja jatkuvuutta. Erityisesti perheen lapset karsivat tuttujen rakenteiden

puutteesta joutuessaan pelkdaméan vanhempiensa, toistensa ja omasta puolestaan.

Perhenakodkulmasta ajatellen on térkeéa tarkastella perheen kokonaistilannetta yksit-
taisen perheenjasenen paihdeongelmaan keskittymisen asemesta. Perhekeskeisen la-
hestymistavan pédatavoitteena onkin perheen toiminnan paraneminen, eika pelkastaan
ongelmakayttajan paihteidenkayton lopettaminen tai vahentaminen. (ym. Astedt-
Kurki ym. 2008, 57.)

Suomalaisen yhteiskunnan perusyksikko, perhe, on muuttunut vuosikymmenten ai-
kana monen sukupolven agraariyhteiskunnan perheestd, teollistuneen yhteiskunnan
kahden sukupolven perheen kautta jélkiteollisen yhteiskunnan perheeksi. Nykyisin
naiset kayvat toissa, perheenjasenten yksilollisyyttd, tasa-arvoisuutta ja oikeuksia
korostetaan, perhettd ei méaritd yhdessa asuminen ja perhepiiri on laajentunut entista
ja uutta yhdistavaksi uusperheeksi. Perusytimena ovat kuitenkin yha resurssien, hoi-
van, vastuiden ja velvollisuuksien jakaminen ja perheen keskeiset laheisten ihmisten
subjektiiviset suhteet. (Friis, Eirola & Mannonen 2004, 15.)

Perhe voi muodostua biologisin, juridisin tai emotionaalisin Kkriteerein. Biologisin
perustein madrittyy perhe, jossa on vanhemmat/vanhempi ja lapset. Myos isovan-

hempien ja heidan lastenlastensa suhteet ovat biologiset. Avo- tai avioliitossa elavé
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pari muodostaa perheen juridisin perustein. Perhe voi olla ydinperhe tai uusperhe ja
perheessa voi olla myds adoptoituja lapsi. L&hin ihminen voi olla henkisesti tarkeé ja
laheinen ja muodostaa ndin perheen emotionaalisin kriteerein.(Astedt-Kurki ym.
2008, 11).

Perheen rakenne muodostuu siséisista suhteista sekd suhteista perheen ulkopuolelle
ja yhteiskuntaan. Siséiset suhteet muodostuvat niiden henkildiden valille, jotka itse
mieltdvat muodostavansa perheen. Perheen ulkoiset suhteet muodostuvat muista tar-

keista henkildista, joiden kanssa he ovat tekemisissa. (Astedt-Kurki ym. 2008, 11.)

Perheen hyvan tukemisessa on térkedd ymmartaa, ettd tyontekija voi toiminnallaan
vahingoittaa yhteistyosuhdetta ja vaikeuttaa perheen selviytymistd. Tyontekijan teh-
tavana on seké tunnistaa ja hallita omaa toimintaansa ett4 ottaa vastaan ja vastata ra-
kentavasti perheen vuorovaikutukseen. Avoimessa ja luottamusta herattavassa ilma-
piirissé perhe voi kokea turvallisuuden tunnetta ja perheenjésenet voivat tuoda esiin
avoimesti omia ajatuksiaan. Perheen tukeminen omien voimavarojensa arvioimises-
sa, loytamisessa ja vahvistamisessa muuttuvissa eldmantilanteissa edistdd perheen
selviytymisté ja terveytta. (Astedt-Kurki ym. 2008, 79.)

Vanhemmuutta ei ole varaa ohittaa paihdekuntoutuksessa, oli asiakas kuntoutuksessa
yksin tai perheen kanssa. Edelleen suurin osa paihdekuntoutuksista on yksilokuntou-
tuksia ja perhe voidaan ottaa mukaan prosessiin, vaikka ei fyysisesti kokoa aikaa lai-
toksessa olisikaan. Siihen kannattaa panostaa, koska perhe on térked voimavara

paihderiippuvuudesta toipumisessa. (Natkin 2006, 187.)
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4 SOSIAALI- JATERVEYSMINISTERION SUOSITUKSET

4.1 Péaihdeongelmaisten vanhempien lasten tukipalvelujen varmistaminen

Sosiaali- ja terveysministerit asetti 6.5.2010 tehdyll& paatokselld tydryhman paihde-
ongelmaisten vanhempien lasten riittdvien tukipalveluiden varmistamiseksi. Tyo-
ryhmén asettamisen taustalla oli hallitusohjelmassa mainittu tarve kiinnittaa erityista
huomiota sek& lapsiperheiden ettd raskaana olevien naisten hoitoon ja palveluihin.
Tyoéryhman ehdotukset liittyvat yleisen alkoholipolitiikan keinojen liséksi pienten
lasten vanhemmille kohdistettuun tiedotukseen ja lasten ja vanhempien, koko per-
heen, hoitoon ja tukemiseen palvelujarjestelman eri kohdissa. Paihdeongelmien ylei-
nen ehkaisy ja tietoisuuden lisdédminen koko yhteiskunnassa ja lasten ja nuorten kas-
vuymparistossé on tarkedd. On panostettava lasten ja vanhempien ongelmien tunnis-
tamiseen ja siihen, ettd tunnistaminen johtaa toimenpiteisiin. On edistettava lasten ja
nuorten omia mahdollisuuksia avun ja tuen hakemiseen heille ominaisia kanavia pit-

kin. My0s oppilashuoltoa on vahvistettava.

Tydryhma on tiivistanyt ehdotuksensa viideksi pdadehdotukseksi seuraavasti:

1) Lapsen tuen tarve tulee aina selvittda jos vanhemmalla on paihdeongelma. Liséksi
lapsella tulee olla oikeus omaan hoitoon ja tukeen riippumatta siit4, onko vanhempi
hoidon piirissé. Syntyvien lasten erityiseksi suojelemiseksi on jarjestettdva raskaana
oleville paihdeongelmaisille naisille valttamattdmat hoito- ja tukipalvelut.

2) Paihdeongelmaisten vanhempien lasten tukemiseksi tehtavaa tyota on koordinoi-
tava, kehitettdva ja tuettava valtakunnallisesti.

3) Sosiaali- ja terveydenhuollon sekd kasvatus- ja opetustoimen tydntekijoiden
osaamista paihdeongelmaisten vanhempien ja heidan lastensa tunnistamisessa, koh-
taamisessa ja oikea-aikaisessa auttamisessa on vahvistettava.

4) Lasten ja nuorten on saatava kehitystasoonsa soveltuvaa tietoa péihteiden kéytén
haitoista yleensd, vanhempien péihteiden kayton haitoista lapsille, lasten oikeuksista,
avun hakemisesta ja lasten, nuorten ja perheiden tueksi jarjestetyista palveluista.

5) Kaikkien vanhempien tietoisuutta oman péihteiden k&yttonsa vaikutuksesta lapsiin

on lisattava. Viestintdd on suunnattava kaikkiin vanhempiin. My6s niin sanottu alko-
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holin kohtuukayttd voi aiheuttaa lapselle harmia, vaikka aikuisen mielesta se ei aihe-
uttaisi mitaan haittaa. (Sosiaali- ja terveysministerion selvityksia 2011.)

Ty6ryhman ehdotuksessa paihdepalveluille asetetaan omat kehittdmistavoitteet. Nii-
hin kuuluu lapsilahtoisen ja koko perheen tarpeet huomioiva paihdepalveluiden kehi-
tystyon varmistaminen kaikissa pdihdehuollon toimintayksikéssa. Taméa tarkoittaa
esimerkiksi, ettd kaikilta paihdehuollon asiakkailta on kysyttdva onko heilla lapsia.
Paihdehuoltolain mukaan paihdehuollon palveluja on annettava henkildn, hénen per-
heens& ja muiden l&heistensd avun, tuen ja hoidon tarpeen perusteella. Lapsen hoidon
ja tuen tarve on selvitettava ja hoito annettava mikéli lapsen vanhemmalla on péih-
deongelma. Tarvittaessa on jarjestettavd kotikéynti ja tavattava lapsi. Asiakkaan
kanssa on keskusteltava yhteydenotosta toiseen vanhempaan. Tavoitteena on mah-
dollistaa toisen vanhemman suuri vastuunotto. Lasten keskinéisié ja lasten ja van-

hempien yhteisia vertaisryhmia on lisattava paihdepalveluihin.

Sosiaali- ja terveydenhuollon erityispalveluille tydryhma ehdottaa, ettd terveyden-
huollon viranomaisten on jérjestettava vélttamattomat palvelut raskaana olevien nais-
ten ja syntyvien lasten erityiseksi suojelemiseksi. Palvelut on jarjestettavé yhteistyos-
s& sosiaalihuollon viranomaisten kanssa. Raskaana oleville naisille on s&adettdva
subjektiivinen oikeus paastd valittomésti hoidon tarpeen arviointiin ja arvioinnin

edellyttdmaan paihdehoitoon.

Paihdeongelmaisten vanhempien lasten auttamiseen liittyvad osaaminen ja osaamisen
kehittdminen on varmistettava yllapitaméalla ja edelleen kehittdmalla paihdeongel-
maisten vanhempien lasten ja koko perheen auttamiseen erikoistuneita palveluita.

(Sosiaali- ja terveysministerio 2011)
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4.2 Mielenterveys- ja paihdesuunnitelma

4.2.1 Kansallinen mielenterveys- ja paihdesuunnitelma

Sosiaali- ja terveysministerion asettama asiantuntijatyéryhma valmisteli kansallisen
mielenterveys- ja paihdesuunnitelman vuosille 2009-2015 (Sosiaali- ja terveysminis-
terion selvityksia 2009). Siind painotetaan asiakkaan aseman vahvistamista, mielen-
terveyttd ja paihteettomyytta edistavan seka ongelmia ja haittoja ehkaisevan tyon te-
hostamista, palvelujérjestelmén kehittdmistd avo- ja peruspalvelupainotteisemmaksi

ja mielenterveys- ja paihdeongelmat samanaikaisesti huomioivammaksi.

Tyoryhma painotti mm. ennaltaehkaisevan paihdetyon merkitystd ja ongelmien yli-
sukupolvien siirtymisen ehkaisyd. Mielenterveys- ja péaihdeongelmien siirtyminen
sukupolvelta toiselle on tavallista. Tyoryhma korosti, ettd ylisukupolvisuus tulee tie-
dostaa ja vanhempien mielenterveys- ja paihdeongelmien vuoksi riskissé olevat lap-
set ja nuoret tulee tunnistaa ja heidan tasapainoista kasvuaan tukea. Tyontekijoiden
on aina arvioitava lasten mahdollinen hoidon ja tuen tarve hoitaessaan aikuista mie-
lenterveys- tai pdihdeongelmaista. Nain ehkaistaan ja vahennetaan lasten ja nuorten
alttiutta sairastua psyykkisesti tai ajautua paihteiden ongelmakayttéon. Riskiryhmissa
olevien lasten ja nuorten tasapainoisen kasvun tukemiseen kehitettyjd menetelmié on

kaytettdva nykyista laajemmin. (Sosiaali- ja terveysministerion selvityksia 2009)

THL eli terveyden- ja hyvinvoinninlaitoksen toimeenpanosuunnitelmassa edistavén
ja ehkaisevan tyon tavoitteina on alkoholin kokonaiskulutuksen véhentaminen, yhtei-
sOllisyyden ja osallisuuden lisddminen sek& sukupolvesta toiseen siirtyvien ongelmi-
en tunnistaminen ja véhentaminen. Lisaksi tavoitteena on, ettd edistavan ja ehkaise-
van mielenterveys- ja paihdetyon strategia sisdltyy kuntastrategiaan ja edelleen hy-
vinvointisuunnitelmaan, ja edistdva ja ehkéiseva tyo toteutuu laaja-alaisesti myos
palvelujérjestelmassd. Yksi karkihankkeista on Mielenterveys- ja pédihdeongelmien
ylisukupolvisen siirtymisen ja syrjaytymisen ehkaisemiseen liittyvien tydmenetelmi-

en kehittdminen, juurruttaminen, sek& sektorirajat ylittdvien palveluiden kehittdmi-
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nen. Tassa on kyseessé laaja kokonaisuus, joka sisaltdd myos joukon valmiita toimin-
tamalleja, joista kaikista on kokemuspohjaista ndyttoa ja osasta myods kertyvaa tutki-
musnayttoa. Paamaarana on, ettd aina kun vanhempi tulee hakemaan apua omiin on-
gelmiinsa, myos lapset otetaan puheeksi ja vanhemmuutta tuetaan. Menetelmien sys-
temaattinen kayttoon saaminen, kehittdminen ja edelleen tutkiminen ovat tarkeitd

avainteeman toteutumiselle. (Partanen, Morlig, Nordling & Bergman 2010)

4.2.2 Porin ja yta-alueen péihde - ja mielenterveyssuunnitelma

Pdihde - ja mielenterveyssuunnitelman tavoitteena on paitsi parantaa pédihde- ja mie-
lenterveystyon erityispalveluja, myos keskittyd peruspalvelujen yhteydessa toteutet-
tavaan mielenterveyden ja péihteettdomyyden edistamiseen, ongelmien ehkaisyyn ja
varhaiseen puuttumiseen. Toiminnan painopistettd on siirrettavd hairididen ehkai-
syyn ja hyvinvoinnin edistdmiseen, koska se on niin inhimillisesti kuin taloudellises-
tikin kannattavampaa kuin sairauksien hoito. Porin ja yhteistoiminta-alueen suunni-
telma pohjautuu lainsaadantéon ja moniin kansallisiin ohjelmiin ja suosituksiin, joita
osaa edelld on kuvattu. Suunnitelmassa toimintaa suunnataan avopalveluihin ja en-
naltaehk&isevaan suuntaan. Mielenterveyden ja pdihteettomyyden edistdminen vaatii
hallintorajat ylittdvaa otetta ja yhteistyon tekemista ihmisten ehdoilla.
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5 LAPSILAHTOISEEN PAIHDETYOHON OHJAAVA
LAINSAADANTO

5.1 Paihdehuoltolaki

Paihdehuollon tavoitteena on ehkaistd ja véhentda paihteiden ongelmakayttéa seka
siihen liittyvia sosiaalisia ja terveydellisid haittoja seka edistad pdihteiden ongelma-
kayttajan ja hanen laheistensa toimintakykya ja turvallisuutta. Péihteelld tarkoitetaan
tassa laissa alkoholijuomaa sek& muuta paihtymistarkoituksessa kaytettavaa ainetta.

Paihdehuollon jarjestamisesta laki (1986/41) méaarittaa, ettd kunnan on huolehdittava
siité, ettd paihdehuolto jarjestetdan sisalloltaan ja laajuudeltaan sellaiseksi kuin kun-
nassa esiintyvé tarve edellyttdd. Keskeisind periaatteina paihdehuollon palvelut on
jarjestettava siten, ettd niiden piiriin voidaan hakeutua oma-aloitteisesti ja niin, etta
asiakkaan itsendistd suoriutumista tuetaan. Hoidon on perustuttava luottamukselli-
suuteen. Toiminnassa on otettava ensisijaisesti huomioon péihteiden ongelmakaytta-

jan ja hdnen laheistensa etu (88).

Paihdehuollon alalla toimivien viranomaisten ja yhteisdjen on oltava keskenaan yh-

teistydssa (98).

5.2  Lastensuojelulaki

Lapsen vanhemmilla ja muilla huoltajilla on ensisijainen vastuu lapsen hyvinvoinnis-
ta (Lastensuojelulaki 28). Lapsen vanhemman ja muun huoltajan tulee turvata lapsel-
le tasapainoinen kehitys ja hyvinvointi siten kuin lapsen huollosta ja tapaamisoikeu-
desta annetussa laissa (1983/361) sdadetdén. Lasten ja perheiden kanssa toimivien
viranomaisten on tuettava vanhempia ja huoltajia heidén kasvatustehtavéssaan ja py-
rittdvé tarjoamaan perheelle tarpeellista apua riittdvan varhain seké ohjattava lapsi ja

perhe tarvittaessa lastensuojelun piiriin.
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Ehkaiseva lastensuojelu kuuluu kaikille viranomaistahoille. Ehké&isevélla lastensuoje-
lulla edistetddn ja turvataan lasten kasvua, kehitysta ja hyvinvointia sekd tuetaan
vanhemmuutta. Ehkéisevaa lastensuojelua on tuki ja erityinen tuki, jota annetaan
esimerkiksi opetuksessa, nuorisotydssd, pdivahoidossa, &itiys- ja lastenneuvolassa

sekd muussa sosiaali- ja terveydenhuollossa.

Lastensuojelulaissa (13.4.2007/417) 2 luku Lasten ja nuorten hyvinvoinnin edistami-
nen 108 maaritellaan lapsen huomioon ottaminen aikuisille suunnatuissa palveluissa.
Siiné sanotaan, ettd lapsen hoidon ja tuen tarve on selvitettava ja lapselle on turvatta-
va riittdva hoito ja tuki, kun lapsen vanhempi, huoltaja tai muu lapsen hoidosta ja
kasvatuksesta vastaava henkild saa paihdehuolto- tai mielenterveyspalveluja tai mui-
ta sosiaali- ja terveydenhuollon palveluja, joiden aikana hénen kykynsa taysipainoi-
sesti huolehtia lapsen hoidosta ja kasvatuksesta arvioidaan heikentyneen.

Lastensuojeluasiakkuuden alkamisesta saddetdan lain 5. luvussa 258. lImoitusvel-
vollisuus on mm. kaikilla sosiaali- ja terveydenhuollon palveluksessa olevilla henki-
I6il1&. He ovat velvollisia salassapitosddnndsten estamaétta viipymaétta ilmoittamaan
kunnan sosiaalihuollosta vastaavalle toimielimelle, jos he ovat tehtdvassaan saaneet
tietda lapsesta, jonka hoidon ja huolenpidon tarve, kehitysta vaarantavat olosuhteet

tai oma kayttaytyminen edellyttaa lastensuojelun tarpeen selvittdmisté.

Ennakollinen lastensuojeluilmoitus (25 c 8) tulee tehdéd ennen lapsen syntymaé salas-
sapitosdanndsten estamattd, jos on perusteltua syyta epdilld, ettd syntyva lapsi tulee
tarvitsemaan lastensuojelun tukitoimia valittdmasti syntymansé jalkeen. Kiireellisissa
tapauksissa péivystavan sosiaaliviranomaisen on arvioitava viipymatta ennakollisen
lastensuojeluilmoituksen kohteena olevien henkildiden sosiaalipalvelujen tarve. Yh-
teistydssa lastensuojelun sosiaalityontekijan kanssa voidaan arvioida myds valitto-
maésti lapsen syntyman jalkeen tarvittavat sosiaalipalvelut. Lastensuojeluasia tulee
vireille ja lastensuojeluasiakkuus alkaa lapsen syntymén jalkeen siten kuin 26 8:ssa

saadetaan.

Lastensuojeluasia tulee vireille ja asiakkuus alkaa (26 8) hakemuksesta tai kun sosi-

aalityontekija tai muu lastensuojelun tyontekija on vastaanottanut pyynnon lasten-
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suojelutarpeen arvioimiseksi tai lastensuojeluilmoituksen taikka saanut muutoin tie-

t4& mahdollisesta lastensuojelun tarpeessa olevasta lapsesta.

5.3 Muita lakeja

Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista (22.9.2000/812) tarkoituksena
on edistéé asiakaslahtoisyytté ja asiakassuhteen luottamuksellisuutta sekd asiakkaan
oikeutta hyvaan palveluun ja kohteluun sosiaalihuollossa. Sosiaalihuoltoa toteutetta-
essa on otettava huomioon asiakkaan toivomukset, mielipide, etu ja yksil6lliset tar-

peet sek& hénen didinkielensd ja kulttuuritaustansa.

6 VANHEMPIEN PAIHTEIDENKAYTON VAIKUTUKSET
LAPSEN ELAMAAN

Lapsilahtdisen péihdetydn peruskysymys on mité hyotyd vanhemman péihdekuntou-
tuksesta ja pdihteettomyydestd on lapsen kannalta. Vanhemman péihteiden kéytén
haitat lapselle alkavat jo raskausaikana. Toistaiseksi ei ole pystytty osoittamaan luo-
tettavaa turvallisen raskauden aikaisen alkoholinkdyton rajaa, mutta kuitenkin on
selvéa, ettd raskaudenaikainen jatkuva ja runsas alkoholinkdytté on yhteydessa sikio-
vaurioihin. Siksi lapsilahtinen paihdetyd alkaa jo kun perheeseen odotetaan lasta.
Oikeastaan se voisi alkaa jo kun asiakas kertoo suunnitelmistaan lapsen hankinnasta.
Tyontekijan tulee heratella keskustelua mahdollisesti tulevan lapsen tarpeista ja oi-

keuksista ja vanhempien velvollisuuksista lasta kohtaan.

Alkoholi aiheuttaa paihteista eniten sikiOvaurioita ja on &itien kayttdmista paihteista
yleisin. Kun oma &iti on kaytoksellaan aiheuttanut lapselle elaménmittaisen vaurion,

heréttadd pelkéstdén aiheesta puhuminen voimakkaita tunteita. Raskaudenaikaisen al-
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koholink&yton aiheuttamat sikidvauriot ovat ilmiond poikkeuksellisen vaikea, sill&
talloin aidin itsemaardamisoikeus ja lapsen oikeus syntya terveend asettuvat vastak-
kain. (Vaarla 2011, 7.)

6.1 Raskauden aikaisen péihteiden kdyton vaikutukset

Raskaana olevan naisen nauttima alkoholi Iapaisee istukan helposti ja kulkeutuu si-
kioon. Puolessa tunnissa alkoholin juomisen jélkeen sikion veren alkoholipitoisuus
on sama kuin aidin veressa. Aina kun raskaana oleva nainen on humalassa, myos
vauva on humalassa ja vauvan humala kestéé pidempaén kuin aidin. Alkoholinkéyttd
lisaa erityisesti keskenmenon riskid ja saattaa altistaa myos istukan irtoamiselle liian
aikaisessa vaiheessa, miké johtaa ennenaikaiseen synnytykseen. (Ensi- ja turvakotien

liitto ry www-sivut 2012.)

Raskaudenaikaisen runsaan alkoholiké&yton ja sikidvaurion riskit tulivat kansainvéli-
seen tietoisuuteen vuonna 1973, jolloin alkoholialtistukselle aiheuttamalle sikitvau-
riolle annettiin nimi FAS (fetal alcohol syndrome). 2000-luvulla ladketieteessa on
otettu kayttoon termi FASD (fetal alcohol spectrum disorders). Talla viitataan alko-
holin aiheuttamien oireyhtymien kirjoon. FASD kattaa nelj& eri oireyhtyméé, joista
tunnetuin ja vakavin on FAS eli sikion alkoholioireyhtymé. Fetaalialkoholioireyhty-
ma -diagnoosin Kriteerit ovat varmistetun alkoholialtistuksen lisaksi tyypilliset kas-
vonpiirteet (lyhyt luomirako, ohut yladhuuli, litted nend-huulipoimu), syntymanaikai-
nen ja/ tai elinaikainen kasvuhairio ja aivojen kasvun hairi0 tai rakennepoikkeavuus.
Muita FASD:n alaryhmi& ovat osittainen FAS (PFAS= possible fetal alcohol syn-
drome tai partialfetal alcohol syndrome), jossa tyypillisten kasvonpirteiden lisaksi
jokin muu FAS:n oire, ARND (alcohol related neurobehavioral disorder) eli alkoho-
lialtistuksen aiheuttama keskushermoston vaurio, joka ilmenee mm. monimuotoisena
oppimiskyvyn tai kéyttdytymisen héiriénd ja ARBD (alcohol related birth defect) eli
alkoholin aiheuttama epdmuodostuma, ilman muita FAS—piirteit4. (Vaarla 2011, 31.)
Tyypillisi& alkoholialtistuksen aiheuttamia ongelmia ovat kielen ja puheen ongelmat
tarkkaavuuden ja keskittymiskyvyn héiriot seké sosiaalisen kanssakdymisenongelmat
(Vaarla 2011, 9).
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Vuosittain Suomeen syntyy 300 - 500 sikiOvaurioista karsivaé lasta ja noin 80 vau-
vaa kérsii syntyman jalkeisista aidin huumeiden kaytosta johtuvista vieroitusoireista
(Natkin 2006, 6). Raskaudenaikainen saanndllinen huumausaineiden kaytté on vaa-
rallista sikion kehitykselle, sill& aineet lapdisevat istukan ja lapsi altistuu varhain.
Seurauksena voivat olla lisadntynyt raskauskomplikaatioriski, enneaikainen synnytys
ja lapsen alhainen syntymépaino. Mikali diti on kédyttanyt raskauden aikana ja ennen
synnytysta huumeita, vastasyntyneelld lapsella on todennadkdisesti vieroitusoireita.
Vieroitusoireet vaihtelevat jonkin verran kdytetyn huumausaineen mukaan, mutta
tyypillisimpi& oireita ovat muun muassa vapina, levottomuus, tuskaisuus, unihairiét
ja rytmihairiot. Vieroitusoireet saattavat jatkua muutamista paivistd muutamiin viik-
koihin. Terveysongelmien ja vieroitusoireiden liséaksi huumeille altistuneiden lasten
kognitiivinen kehitys (esim. havaitseminen, koordinaatio ja keskittyminen) saattaa
viivastya. (N&tkin 2006, 237.)

Alkoholin vaurioittama lapsi on usein levoton, itkuinen ja hanelld saattaa olla ais-
tiylinerkkyyksia. Alkoholia kéayttava &iti taas voi olla artynyt, poissaoleva ja laimin-
lydda lapsensa hoivaa. Nama kaksi ovat siten erittdin huono yhdistelméa. (Vaarla.
2011, 11))

Sikiokautinen alkoholialtistus on suurin yksittainen pysyvan keskushermostovaurion
aiheuttaja ja ainoa vaurioista, joka olisi taysin ennalta ehkéistavissa. Vaikeasti pdih-
deongelmainen nainen, jonka sikid on suurimmassa vaarassa vaurioitua vakavasti ja
pysyvasti, ei raitistu valistuksen avulla, vaan hén tarvitsee yksilollisesti raataloitya,
oikea-aikaista sekd riittavan pitkdd hoitoa sikion tulevaisuuden turvaamiseksi.
(Vaarla 2011, 30.)

6.2 Asiakkaana raskaana oleva péihteiden kayttaja

Paihdety0 raskaana olevien ditien kanssa on suuri haaste tyontekijoille. Tyontekijat

jakavat yhteiskunnassa valitsevat moraalikasitykset. Hoitosuhteeseen tuo haasteita
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lisaksi se, ettd paihdeongelmaisilla dideilld on usein vaikeuksia luottaa keneenkaan.
Paihteiden kanssa kamppaileva &iti voi pel&td, ettd jos han puhuu ongelmistaan, hanet
leimataan huonoksi &idiksi ja lapsi otetaan hénelté pois. Vakavasta pdihdeongelmasta
karsivé naisen elaméanhallinta on puutteellista ja raskaus alkaa usein suunnittelemat-
ta. (Vaarla 2011, 13.)

Kun raskaana oleva asiakas tulee paihdepalvelujen asiakkaaksi, on hanestd tehtdva
ennakollinen lastensuojeluilmoitus (Lastensuojelulaki 13.4.2007/417) aikuissosiaali-
tyéhon palveluihin. Tarkoituksena on ensisijaisesti turvata odottavalle didille ja lap-
sen tulevalle perheelle riittavat tukitoimet jo raskausaikana. Tarkein ajatus ennakolli-
sen lastensuojeluilmoituksen taustalla on, ettd se synnyttéé toimintavelvoitteen sosi-
aalitoimeen jo ennen lapsen syntymaa. Tilanteissa, joissa on ilmeistd, ettd perhe tulee
tarvitsemaan lastensuojelun tukitoimia heti synnytyksen jélkeen, tulee sosiaalitoimen
ja lastensuojelun saada riittdvén ajoissa tieto tulevasta lapsesta. Talloin tarvittavat
palvelut on mahdollista suunnitella etukéteen yhdessé tulevien vanhempien kanssa.

Lastensuojelun asiakkuus alkaa vasta lapsen syntymasta.

Ennakollinen lastensuojeluilmoitus tulee siis tehda tilanteissa, joissa ilmoittajalla on
varmaa tietoa esimerkiksi tulevan didin tai isdn pdihdeongelmasta, vakavasti mielen-
terveyden hairiosta tai vapausrangaistuksesta. Pelkka péihteidenkayton epdily ei riita

ennakollisen ilmoituksen tekemiseen. (Lastensuojelun kasikirja www-sivut, 2012.)

Raskaudenaikainen alkoholinkayttd on ilmid, jossa on vaikea vélttdd moraalisia kan-
nanottoja. Ongelmallista on, jos raskaudenaikaiseen juomiseen liittyvat asenteet ja
Kielteiset tunteet heijastuvat itse lapseen. Asenteet vaikuttavat esimerkiksi siihen,
kuinka helposti lasten vanhemmat uskaltavat vieda oireilevan lapsen tutkimuksiin tai

miten asiaa kéasitellaan péivakodissa ja koulussa. (Vaarla 2011, 17.)
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6.3 Nakokulmana lapsen elama

Lasinen lapsuus —projektissa (Lasinen lapsuus www-sivut, 2012) tehdyn tutkimuksen
mukaan joka kymmenes suomalainen on kasvanut kodissa, jossa liiallinen alkoholin-
kayttd tai muu vanhempien paihdeongelma aiheutti lapselle ongelmia ja haittaa.
Suomen alaikaisten méardan (1,1 milj.) suhteutettuna tdma tarkoittaa, ettd asia kos-
kee yli 100 000 lasta. Lapsen nakokulmasta ongelmia ei aiheuta pelkastdian nakyva
suurkulutus, vaan myds vanhempien ajoittainen hallitsematon alkoholinkayttd. Van-
hempien alkoholinkéyttd aiheuttaa lapsille myds merkittavia sosiaalisia haittoja: lapsi
saattaa kokea sosiaalista eristaytymistd, kaveri- ja ystdvyyssuhteiden véahdisyytta ja

koulukiusaamista.

Useimmiten lapset kokevat vanhemman juomisen vuoksi erilaisia negatiivisia tuntei-
ta, kuten pelkoa, vihaa ja h&peéé. Lapset ovat yksiloitd omine piirteineen, kokemuk-
sineen ja ajatuksineen. Jokainen kokee siis vanhempiensa pdihteiden kayton eri taval-
la. Vaikka negatiiviset tunteet olisivat hallitsevia, lapsen eldaméssa on usein paljon
positiivista ja rakentavaakin. Pdihteiden kayttd ei tee automaattisesti huonoa van-

hempaa eika raittius hyvaa.

Lapsi nakee perheen pdihdepulmat ensimmaisend. Lapset ovat erityisen herkkid vais-
toamaan tunteita ja tunnelmia. Tunteet valittyvat, vaikkei niistd puhuttaisi. Lapset
ovat huolissaan vanhemmistaan ja lojaaleja vanhempiaan kohtaan. Lapset ovat en-
nakkoluulottomia ja sopeutuvat uuteen tilanteeseen, antavat anteeksi ja haluavat van-

hemman parasta.

Selvét rajat ovat hyvan mielenterveyden ehtoja. Vanhemman ja lapsen roolinvaihto
ja lasten liian varhainen vastuunotto ovat tavallisia trauman kokeneissa perheissé sil-
loin kun vanhemman voimavarat ehtyvét. Lapset ovat huolissaan vanhempiensa jak-
samisesta ja pyrkivat lohduttamaan ja hoitamaan heitd. Roolin vaihtanutta lasta pide-
t4&n usein parjadvéana ja hanen kestavyyttaan ihaillaan, mutta todellisuudessa hén jaa
ilman emotionaalista huolenpitoa ja ikékauteen kuuluvia kehitysmahdollisuuksia.

Kun vanhemmuus horjuu vakavasti tai pettdd kokonaan, lapset saattavat kehittda
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sangen erilaisia tapoja yrittdessaan selviytyd. (Holmila, Bardy & Kouvonen 2008,
425.)

6.4 Paihteidenkayton aiheuttama vékivalta

Lapsi, joka kasvaa pdihteita kayttdvassa perheessa, joutuu yleensd kaymaan lapi mo-
nenlaisia traumaattisia kokemuksia, kuten hoidon- ja avun laiminlyonteja, yksin jat-
tamista, turvattomuutta ja juurettomuutta, mutta myos fyysistd, henkistd ja joskus
seksuaalistakin vakivaltaa. Paihdeperheessé lapsi elda vuoristoradassa, jossa hyvat ja
huonot asiat saattavat vuorotella, mutta pidemmén péélle elama on pelon, hapeéan,

syyllisyyden ja turvattomuuden siivittdméa kaaosta (Holmberg 2003, 8).

Kieltdminen ja torjunta on yksi tapa yrittad vaistaa vakivaltailmion olemassaolo. Yk-
si yleisimpia perusteita lasten ohittamiselle on se, ettd lapset eivat tieda asiasta mi-
tddn. Vanhemmat kuitenkin usein aliarvioivat sitd, kuinka paljon lapset ovat ndhneet
tai kuulleet. Toinen peruste lapsen sulkemiselle on se, ettd vakivalta on kohdistunut
aikuiseen eiké lapseen. Elama vékivallan vaikutuspiirissa merkitsee lapsille elamaa

pelon keskelld. Tdma uhkaa lasten perusturvallisuutta. (Oranen 2001, 44.)

Fyysinen vékivalta on pelottavaa ja ahdistavaa paitsi koettuna myods nahtynd. Vaikka
lapsi ei itse olisi vakivallan kohde, kokee han toiseen vanhempaan tai sisaruksiin
kohdistuvan vékivallan voimakkaasti. Alkoholiongelmaisten vanhempien harjoitta-
ma henkinen vékivalta on vield fyysista yleisempé&a. Jopa kaksi kolmesta alkoholion-
gelmaisen vanhemman lapsesta on kokenut henkisté vékivaltaa. (Itdpuisto 2008, 53.)

Vanhempien kanssa tehtévasta tyosta vékivallan uhrien ja tekijoiden kanssa lapsiin
kohdentuneen vakivallan kasittely on usein yksi vaikeimmista ja ahdistavampia asi-
oita ja siksi se saattaa jaada tekemattd. Ammattilaisten tulee kysyé jokaiselta asiak-
kaalta automaattisesti vakivallasta. Onko sité koettu, tehty tai/ja ndhty? Onko se fyy-
sistd, psyykkista tai/ja seksuaalista? Ja kun vastaus on kyllg, siihen pité& uskaltaa ja
osata puuttua. Moniammatillinen yhteisty0 ja toimiva verkosto auttavat tyontekijaé

vaikeisiin asioihin puuttumisessa.
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6.5 Sukupolvelta toiselle -kehan katkaiseminen

Pdihdeongelmat ovat usein sukupolvelta toiselle siirtyvid. Péihteita kayttavat van-
hemmat voivat itse olla kasvaneet péihteitd k&yttdneesta perheestd. Péaihteita kéaytta-
vat henkil6t ovat riskissé kaltoinkohdella lapsiaan, ja kaltoinkohdellut lapset ovat
taas riskissa sairastua péaihderiippuvuuteen. Lapseen kohdistuva kaltoinkohteluun
kuuluu hoidon laiminlyonti (perustarpeista ei huolehdita), fyysinen pahoinpitely,
seksuaalinen hyvaksikaytto ja huoltajan lapselle aiheuttama tai teeskentelema saira-
us. (Vaarla 2011, 55-57.) Paihteitd kayttavien vanhempien lapset ovat nuoruusajan

erityyppisen ongelmakayttaytymisen riskiryhma.

Alkoholiongelmaisten vanhempien lasten selviytymisessa on havaittu auttavan, jos
lapsella on lahelldan tukevia ja auttavia aikuisia. Usein tukeva aikuinen on perheen
ei-juova jasen, kuten diti tai sisarukset. Tuki voi tulla kuitenkin myos perheen ulko-
puolelta, ja sen merkitystd tulee erityisesti korostaa silloin, jos lapsen molemmat

vanhemmat juovat lasta hairitsevasti. (Lasinen lapsuus www-sivut, 2012.)

Yksikin lasta tunnetasolla ymmartavé aikuinen voidaan nédhda suojatekijéksi lapselle,
kun h&n on selviytynyt elamésta traumatisoivasta kasvuympaéristostdan huolimatta ja
kyennyt murtamaan kaltoinkohtelun kehan (Forsberg 2000, 58). On térke&a huoma-
ta, ettd alkoholiongelmaisen vanhemman lasta voidaan auttaa monin keinoin. Lapsen
kuunteleminen, leimaamisen ja tuomitsemisen valttdminen seka positiivisena rooli-
mallina olo ovat asioita, joita kuka tahansa aikuinen voi toteuttaa omassa arkipaivas-
séan silloin, kun huomaa lapsen kérsivan aikuisten ongelmista. (Lasinen lapsuus

www-sivut, 2012.)
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7 LAPSILAHTOISEN PAIHDETYON TOIMINTAPERIAATTEET

Porin psykososiaalisen laitospalvelun péihde- ja mielenterveysty6 perustuvat ratkai-
Su- ja voimavarasuuntautuneeseen, yhteisolliseen ja verkostolliseen tydotteeseen.
Toimiva, avoin ja rehellinen vuorovaikutus ovat tarkeita ratkaisukeskeisen tytotteen
toteutuksessa. Yksilon ja perheen voimaantuminen auttavat heitd itse 16ytaméaan rat-
kaisuja muutoksiin elaméssééan. Yhteison tuen avulla lisatdan yksilon voimaantumi-
sen kokemusta omasta itsesta ja yhteisistéd asioista. Verkostoyhteistyd auttaa tyonte-
kijoita ratkaisemaan yhteistyolla yhdessa asiakkaiden kanssa, asiakkaiden moninaisia
ongelmia ilman vaitiolovelvollisuuden asettama rajoituksia. LapsilahtGinen tyoote
tulee olemaan osa tyontekijoiden tapaa tehda pdihde- ja mielenterveystyota. Tassa

kappaleessa kerron mité lapsilahtoisyys merkitsee erilaisissa toimintaperiaatteissa.

RATKAISU- JA
VOIMAVARA-
LAHTOISYYS

AVOIMUUS YHTEISOL-
LUOTTAMUS LISYYS
VUOROVAIKUTUS

YHTEISTYO

VOIMAANTUMINEN

VERKOSTO-
KESKEISYYS

Kuva 2. Lapsilahtdisen paihdetyon toimintaperiaatteet Porin Psykososiaalisissa lai-
tospalveluissa
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7.1 Ratkaisu- ja voimavarasuuntautunut tyoskentely

Ratkaisukeskeisen ja voimavarasuuntautuneen tyoskentelyn ytimessa on asiakkaan
kuuleminen ja hénen ndakemyksiensd kunnioittaminen seka asiakkaasta l0ydettavien
tietojen ja taitojen hyodyntdminen. TyOskentelyn vélineend ja perustana on vuoro-
vaikutus: tyontekijan ja asiakkaan seka asiakkaan ja hdnen ympdristonsa vuorovaiku-
tus. (Torronen ym. 2010, 125.)

Voimavarasuuntautuneisuus tarkoittaa, ettd koetetaan ihmisid, ideoita ja resursseja
linkittdmalla saada aikaan voimavarayhdistelmid, jota ylittavat erikseen toimimisen
mahdollisuudet (Eriksson & Arnkil 2005, 40).

Ratkaisukeskeisyys tutkii menneisyytta kysymalla aiemmista onnistumisista ja ela-
man vaiheista, jolloin ongelma on haitannut vdhemman. Usein keskusteluissa mieti-
tdan, minkalaiset toimintamallit ovat auttaneet aikaisemmissa vaikeissa vaiheissa, ja
mité asiakas on naista kokemuksista oppinut. Asiakkaalle syntyy siis myonteisia tun-
teita omasta menneisyydestdén ja han l0ytéa taitojaan, jotka ovat ehkd unohtuneet

vaikeuden keskella.

Nykyhetkesta ratkaisukeskeinen tydskentely tutkii asioita, jotka ovat kaikesta huoli-
matta nyt hyvin ja asioita, joiden asiakas toivoisi jatkuvan. Keskustelussa nousee
esiin asiakkaan mielenkiinnon kohteet ja asiat, joista asiakas on innostunut ja kiin-
nostunut. Vuorovaikutuksessa aktivoituu paljon myonteisia asioita ja tunteita ja esiin

nousseet voimavarat ovat tosia, silla ne ovat perdisin asiakkaan omasta tarinasta.

Suuntautuminen tulevaan on ratkaisukeskeisen tyotavan kulmakivi. Yhdessé asiak-
kaan kanssa mietitadn asiakkaan unelmia ja tavoitteita ja mietitdan askeleita, joilla
voi vaikuttaa paremman tulevaisuuden syntyyn. Asiakas kohdataan sellaisena kuin
h&n on ja arvostetaan asiakasta oman eldmansa asiantuntijana. (Térronen ym. 2010,
126.)

Krisse Lipponen (T6rronen ym. 2010, 127) kirjoittaa, miten asiakas pyritadn kuntou-

tumistyossa saamaan kyllad -kehélle ei- kehan sijaan. Ei-kehdlla asiakas on mur-
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heidensa ympéaréimd, ehka lamaantunut ja ndkdalaton. Kyll& -kehdlle p&&stessé asi-
akkaan nékokulma avautuu ja hén 10yt&a uusia mahdollisuuksia.

Ratkaisukeskeinen ajatusmaailma istuu hyvin lasten ajatteluun. Yleensé lapset eivét
halua puhua ongelmista tai miettid niiden syitd. Heille on luontevampaa suunnata
tulevaisuuteen. Lapset tietdvat oppivansa, kehittyvansa ja muuttuvansa kaiken aikaa.
Lapset, jotka ovat tottuneet saamaan negatiivista huomiota kéytoksestaan, syyttavat
helposti itseddn ongelmistaan ja kokevat vanhempiensa pettyneen heihin. Kritiikin
sijaan tyontekija onkin kiinnostunut lapsen elaman toimivista puolista sek& lapsen
vahvuuksista ja toiveista. Lapsi on usein halukas yhteistyohon, joka lahtee liikkeelle

siitd, missa han on hyva. (Toérrénen ym. 2010, 129.)

Ratkaisukeskeiset, tulevaisuuteen suuntaavat kysymyksenasettelut sekd kysymykset
miten, missa ja milloin luovat hyvaa keskustelua. Miksi —kysymykset eivat yleensa
toimi lasten kanssa. Tamankaltainen suhtautuminen lapsen ja perheen ongelmiin va-
hent&é seka lapsen ettd vanhempien syyllisyyden tunteita. (Térrénen ym. 2010, 129.)
Tyontekijén tehtédvéana on etsid perheen kanssa keskustelutapoja, joilla lapsi, perhe ja
tyontekija padsevat samalle puolelle, jolloin ongelma j&& yksin toiselle puolelle.
Tyontekija pyrkii luomaan keskustelua, jossa lapsesta tai perheesta 16ydetdan heidén
vahvuuksiaan, joilla ongelma voitetaan. Tyontekijé ja asiakas voidaan nahda pyrki-
van yhteiseen tavoitteeseen. Myonteisten tunteiden méaréd kasvaa yhteistyon raken-
tumisen myo6td. Keskeinen tavoite on vapauttaa ongelman pohtimiseen sidottua ener-

giaa muuhun eldmiseen.

Ratkaisukeskeisesti toimiva tyontekija etsii tapaa kommunikoida asiakkaan kanssa
hanen asiastaan hanelle hyodyllisell tavalla ja ottaa asiakkaan sellaisena kuin hén on

arvostaen asiakasta oman el&ménsa asiantuntijana.

Voimavarasuuntautuneessa tyoskentelyssa kaytetddn avoimia kysymyksid. Niihin ei
voi vastata yhdelld sanalla, eik& niihin ole oikeita vastauksia. Ne avaavat asiakkaalle
uusia mahdollisia tapoja ajatella ja toimia seka auttavat 10ytdmaén tapoja selvité vai-
keuksien kanssa. Samalla p&éstdan luomaan ja vahvistamaan myonteisié tunteita asi-

akkaan vastausten kautta. Ratkaisukeskeinen tydntekija kuuntelee tarkasti perheen
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puhetta. Uudelleen mé&érittely ja uuden alun nédkeminen tapahtuu pienissa asioissa.
(Torrénen ym. 2010, 131.)

7.1.1 Dialogi ja vuorovaikutus

Dialogi on vuoropuhelu, jossa ihmiset ajattelevat yhdessa. Dialogin tavoitteena on
saavuttaa uusi ymmarrys. Tavoitteena ei kuitenkaan valttdméttd ole yhteisymmarrys,
vaan se ettd ymmaérretddn miten muut ajattelevat. Vuoropuheluissa tavoitellaan mo-
niaanisyyttd sen sijaan, etta yritettdisiin hallita toisten ndkemyksid. Painopiste on
enemman kuuntelemisessa kuin puhumisessa. (Eriksson & Arnkil 2005, 37). Dialogi
viittaa ihmisten véliseen kommunikaatioon. Dialogisuus sen sijaan kuvaa enemmén
elaménasennetta, jonka lahtokohtana on dialoginen suhde. (Seikkula & Arnkil 2009,
89.)

Lapsen aito osallisuus voi toteutua vain lapsen ja aikuisen vélisessa dialogisessa suh-
teessa, jossa kaytetaan lapselle tuttua kieltd ja vuorovaikutustapoja ja jossa lapsi ko-
kee olonsa turvalliseksi ja luottavaiseksi. Dialogin ldhtdkohtia ovat yhteistyo ja toi-
mijoiden tasavertaisuus. Onnistunut dialogi mahdollistaa tyontekijan ja asiakkaan
vilille "reilua ja rehellistd keskustelua eldméstd” ja se voi johtaa paétoksiin, kun etsi-
tdan yhdessa tarkoituksenmukaisia toimintatapoja. Lapsen osallistuminen on lapsen
omaa toimintaa ja osallistaminen aikuisen toimintaa ja niitd voi havainnoida. Osalli-
suus ja dialogisuus todentuvat lapsen kokemuksessa. Dialogisuus viittaa konkreetti-
sempaan vuorovaikutukseen kuin osallisuus. Siind korostuu osallisuuden aktiivisuus
siten, ettd se edellyttdd vastavuoroista ja tasa-arvoista puhetta ja kuuntelua, jossa lap-
sen ja tyontekijan (tai laheisen) ymmarrys lahenevat toisiaan, tai ainakin tulevat ym-

martdmaan paremmin toistensa nakemyksia. (Reinikainen 2007, 70.)

Kun vuorovaikutuksessa ollaan kaikkien ehdoilla, kun keskustelun sévy on rakentava
ja neuvotteleva ja kun tilanteessa vallitseva tunneilmasto on lammin, vuorovaikutuk-
sessa syntyy ideaalinen valittamisen ilmapiiri. Siind valittdminen konkretisoituu toi-

minnaksi, olemisen, puhumisen ja tekemisen tavoiksi. (Reinikainen 2007, 71.)
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Perheen vuorovaikutuskuvioon mukaan meneminen, samaistuminen, on korvaama-
ton ymmarryksen lahde. Riskind on kuitenkin, ettd tyontekijoiden keskinédinen vuo-
rovaikutus alkaa heijastella asiakkaiden vuorovaikutustapaa. Mukaan menemélla saa-
tetaan lisatd samaa toiminta- ja ajattelumallia ja tarjottu tuki toistaa aiempia ratkai-
suyrityksid. Toimimalla taysin toisin saatetaan tarjota tukea, jota asiakas ei pysty ot-
tamaan vastaan, osapuolet eivdat ymmarra toisiaan. Sopivasti toisin toimimalla ava-
taan dialogia ottamalla oma huoli puheeksi, hakemalla ja kokeilemalla uusia sopivia
toimintatapoja. Dialogiset tyoskentelytavat ovat avain sopivasti toisin toimimiseen.
(Eriksson ym. 2005, 36.)

Muutokset asiakkaan ja perheen elaméssé voivat olla d&arimmaisen huomaamattomia
ja pienid asioita ja useimmiten ne liittyvét perheen siséisen vuorovaikutukseen. Pie-
net askeleet ja asiat voivat johtaa isoihin muutoksiin. Takapakkeja tapahtuu, mutta
myonteisten muutosten kautta itseluottamus kasvaa. Menneisyytta voidaan tarkastel-

la ja kayda lapi tapahtuneita.

7.1.2 Luottamus

Hakeutuessaan yhteiskunnallisen auttamisjarjestelmaan ihminen altistaa itsenséd am-
mattilaisten arvioitavaksi. Koska sosiaalitydssa ammattilaiseen turvautumisien taus-
talla on usein intiimi, yksilon identiteettid ja kompetenttiutta uhkaava asia, on luot-
tamus auttajiin edellytys avun hakemiselle. N&in ollen myos tyontekijé on arvioinnin
kohteena, erityisesti hanen rehellisyytensd ja luotettavuutensa punnitaan. (Natkin.
2006, 88.) Vaitiolovelvollisuus on vai yksi luottamuksellisen suhteen elementti. Kes-
keistd on luottamus siihen, ettd yhdessa pyritadn asiakkaan hyvaan ja suhteessa ei

tehda mitaan osapuolia loukkaavaa (Sarkeld 2001, 34).

Lahtokohtainen luottamus kuvaa asiakassuhteen alkua ja ilmapiirid. Tavoitteena on,
ettd asiakkaat kuntoutukseen tullessaan kohtaavat sellaisen ilmapiirin, jossa heidan
motivoituneisuutensa ja kuntoutumisen tahtonsa eivéat joudu epdilyksen alaisiksi.

Tyontekijoiden pitéisi kyetd lahtokohtaisesti luottamaan asiakkaaseen, jolloin hén
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péésisi suoraan tydskentelemadn. Tyontekijan pitéisi olla se, joka vakuuttaa asiak-
kaan siitg, ettd han luottaa asiakkaaseen. Luottamuksellinen tydskentelysuhde ei ole
itsestadn selva lahtokohta, vaan hyvéssa tydskentelyssd vahitellen lisdantyva ele-
mentti, hyvan tydskentelyn ulos. Asiakkaan luottamus on voitettava yhteistyon aika-
na. (Hyytinen 2007, 28.)

Apua hakiessaan ihminen on haavoittuvimmillaan ja voi tulkita pienetkin eleet ja sa-
nat syytoksiksi, epaluottamukseksi tai mitatdinniksi. Asioiden hoitamisen tapa ja ih-
misarvoinen suhtautuminen asiakkaaseen on valttdmatonta. Ihminen rakentaa minéa-
kuvaansa sosiaalisesti: se, miten hanet nahdaén ja sijoitetaan, suuntaa hanen valinto-

jaan ja elaménsa rakentumista. (Natkin 2006, 105.)

7.1.3 Voimaantuminen

Voimaantumisen (empowerment) késitteelld tarkoitetaan itsestd l&htevad, henkilo-
kohtaista ja sosiaalista prosessia, jossa keskeistd on kokemus voimavarojen lisédan-
tymisestd. Siihen liittyy itsetunnon, itseluottamuksen ja pystyvyyden tunteen kasvu ja
usko omiin toimintamahdollisuuksiin. VVoimavarojen etsiminen voi toimia seka ajat-

telutapana ettd dialogisena menettelynd. (Reinikainen 2007, 75.)

Lapsen voimaannuttaminen edellyttaad lapsen osallistamista lapsiystavéllisella tavalla,
joka jattaa lapseen myonteisen jaljen. Lapsen voimaannuttaminen voi tapahtua vain
kohtaamalla lapsen, jolloin tyontekijaa ohjaa kysymys siitd, mité lapsi saa kohtaami-
sesta itselleen. Luottamuksen osoittaminen ja vahvuuksien etsiminen luo hedelmalli-
semman pohjan voimaantumiselle ja voimavarojen kayttdonotolle kuin huolenaihei-

siin ja puutteisiin keskittyminen. (Reinikainen 2007, 75.)

Tavoitteena on tukea lapsen subjektiutta ja omaehtoista kehittymista irrallaan van-
hempien pdihdeongelmasta. Lapselle on synnyttdva tunne, ettd lapsi on arvokas ja
tulee selviytymadan, kavi hdnen vanhempiensa paihdeongelmalle miten tahansa. Lap-

sen todellistuminen voi tapahtua myds aikuisten puheissa niin, etté lapsen kokemuk-
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set vanhempien pdihteidenk&ytosta ja lapsen arki paihteisessa ymparistossa nostetaan
tyoskentelyn ja toiminnan keskioon. Lapsen ndkokulma nostetaan esiin keskusteluis-
sa, perhetapaamisissa ja tyontekijoiden kesken erilaisissa tilanteissa. Lapsen nédkemi-

nen tasaveroisena asiakkaana on merkityksellista. (Friis 2004, 24.)

Asiakkaan on voitava tuntea, ettd hén hallitsee omaa elaméansé niin pitkéalle kuin
mahdollista. Asiakas, myos lapsi, kykenee asettamaan tavoitteita omassa elaméassaéan
ja léytamaan keinoja pééasta niihin. Asiakas voi paljolti itse vaikuttaa ongelmiinsa ja
heitd tulee rohkaista luottamaan omiin kykyihinsa ja 16ytdmaan itse toimivia ratkai-

suja.

7.1.4 Yhteisollisyys

Yhteisollisyys tarkoittaa, ettd yhteison jokainen jasen on vastuussa yhteison toimin-
nasta ja hyvinvoinnista. Asiat késitelladn koko yhteison kanssa mika opettaa vuoro-

vaikutustaitoja. Yhteiso toimii yksilon peilind ja pdinvastoin. (Né&tkin 2006, 166.)

Yhteison jasentd autetaan ensin ottamaan vastuuta omaan itseen liittyvista asioista,
sitten yhteisista tehtévisté ja samalla véhitellen yhteison muista jasenista ja koko yh-
teisostd. Hoidon yksilollisyys ja yhteisollisyys eivét ole toistensa vastakohtia. Par-
haimmillaan hoidon yksil6llisyys tarkoittaa sitd, ett4 hoidettavan ongelmia tarkastel-
laan hanen omista ehdoistaan ja tarpeistaan késin. Hoidon yhteisollisyys parhaimmil-
laan tarkoittaa sitd, ettd yhteison jasenta ei irroteta elinymparistdstadn. (Jormanainen
2002.)

Yhteisokasvatuksen periaatteisiin kuuluvat tasa-arvoisuuden, terveen jérjen, avoi-
muuden ja rehellisyyden, ehdottoman oikeudenmukaisuuden, luottamuksen seka eh-
dottoman fyysisen ja psyykkisen koskemattomuuden periaatteet. Yhteisdssa on tar-
kedd olla samansuuntainen késitys perustehtdvastd, tavoitteista ja toiminnan periaat-
teista ja kaytdnnoistd. YhteisO toimii tavoitteiden toteutumisen valineend. Se, mité

yhteistssa tapahtuu, néhd&éan osana perustehtavaa.
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Yhteisollisen eheyden turvaamiseksi tarvitaan sd&nnollisia kokouksia normaalin péi-
van aikana tapahtuvan keskustelun lisdksi. Yhteis6hoidossa tarkein kokous on koko
yhteison kokous. Yhteisokokouksen keskeiset tehtavét ovat perustehtavén esilla pi-
tdminen, avoimen kommunikaation turvaaminen, paatosten tekeminen, sdéntéjen so-
piminen ja niiden noudattamisen valvominen ja yksikkgjen valisten ristiriitojen kasit-
tely. (Jormanainen 2002.) Yhteisokokouksia pidetédan véhintadn kerran viikossa, tar-
vittaessa useamminkin ja joka aamu on aamunavaus, joka on pienempi muoto yhtei-
sokokouksesta. Yhteisokokouksella on yhteisohoidollisessa yhteisdssd monia tehté-
vid. Se vahvistaa uskoa hoitoprosessiin, on yhteison kommunikaation perusta, vai-

kuttamisen ja kontrollin valine sek& oppimisen foorumi.

Henkildston keskindiset suhteet ja henkildstoyhteisdn eheys on perusta hyvalle yhtei-
sohoidolle. Yhteis6hoitoon siirtymisessd suurin haaste on avoimesti ja rehellisesti
kommunikoivan henkilostoyhteison rakentaminen. Usein vaihtuvassa yhteisossa

henkilékunnan rooli on aktiivisempi.

Yksilot luovat késitysté itsestddn vertaamalla itseddn muihin ja toisilta ihmisilta saa-
mansa palautteen kautta. lhmissuhteiden ja niissé tapahtuvan vélittémén vuorovai-
kutuksen perustana voidaan pitdd ryhman ja yhteison kautta tapahtuvaa sosiaalisen
identiteetin kehittymistd, jossa yksild luokittelee itsensd jonkin ryhman jéseneksi.

(Jormanainen 2002.)

7.2 Otetaan puheeksi oma huoli

Perinteisessa toimintamallissa pulmatilanteessa yritetddn maaritella ongelma, hakea
siihen sopiva ratkaisu ja toteuttaa se. Kunhan vain saadaan varmuus ongelmasta, niin
voidaan pohtia sopivia toimenpiteitd tilanteen korjaamiseksi. Ongelmanmaarittely
sisdltdé oletuksen siitd, ettd on olemassa yhteinen ongelma, josta kaikki ovat samaa
mieltd. (Eriksson ym. 2005, 20.)

Psykososiaalisessa tydssd on hedelmallisempé&d puhua ongelmien sijaan kunkin

omasta huolesta. Huolella tarkoitetaan subjektiivista nakemystd, joka tyontekijalla
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syntyy asiakassuhteessa. Huoli koskee aina tulevaisuutta ja on luonteeltaan subjektii-
vinen ennakointi suhteiden kehittymisesta ja omista toimintamahdollisuuksista. Huo-
li heré&é tyontekijan asiakkaan ja lapsen/nuoren tilanteesta tekemien havaintojen poh-
jalta. Naitd havaintoja han tarkastelee suhteessa aikaisemmin oppimaansa, kokemuk-
siinsa ja tietoihinsa. Tdmé& heréattdd kokonaisvaltaisen ndkemyksen tilanteesta, joka
voi ilmeté eriasteisena huolena. (Eriksson ym. 2005, 21). Kun puhutaan huolesta,

kaytetdan kun-sanaa. Huolista puhuttaessa kdytetdan jos-sanaa.

Jokaisessa tilanteessa/asiakassuhteessa syntyvd ymmarrys perustuu intuitiiviseen ku-
vaan, joka rakentuu kolmesta elementistd: Kognitiivisesta, emotionaalisesta ja mo-
raalisesta. Kognitiivinen elementti siséltdd ne havainnot, mielikuvat, ajatukset ja as-
sosiaatiot, joita vuorovaikutussuhde ja tilanne synnyttavat. Naita saatelevat tyonteki-
jan koulutustausta, tyokokemus ja elaméanhistoria. Emotionaalinen elementti sisaltaa
vuorovaikutussuhteen ja tilanteen tyontekijéssa herattdmat tunteet. Tyontekijan muo-
dostama kuva asiakkaan tilanteesta on siis henkilokohtainen, subjektiivinen ja kon-
taktiin sidottu. Moraalinen elementti sisaltaa tyontekijan arvion siitd, mika on oikein
ja mika vaarin, mutta myos arvion siitd, mika tassé kontaktissa ja tyGtehtavéssa on

minua velvoittavaa. (Eriksson ym. 2005, 21.)

Huolen subjektiivinen luonne saa asiakkaan tilanteen nayttaytymaan eri tyontekijoil-
le eri toimipisteissa erilaisena. Eri sektorien tyontekijoilla on kullakin omanaisensa
kontaktit samoihin lapsiin, nuoriin ja aikuisasiakkaisiin. Heilla on myos eri perusteh-
tavat. Kokoamalla ja jakamalla tyontekijoiden tieto ja ymmarrys saadaan rikkaampi

ja monipuolisempi kuva asiakkaan, perheen ja lapsen tilanteesta.

Puheeksioton jalkeiseen yhteistyéhon on kehitelty tydmenetelmid. Naiden menetel-
mien ydintd ovat verkostomaisuus, voimavarakeskeisyys ja dialogisuus. Verkosto-
maisuus tarkoittaa, ettd koetetaan ratkaista yhteistydlla monta toimijaa koskevat asiat
ja hoidetaan erikseen ne, jotka evét ole tyontekijaverkostoon levittadytyvia pulmia.
Voimavarakeskeisyys tarkoittaa, ettd koetetaan ihmisid, ideoita ja resursseja linkiyt-
tdmalla saada aikaan voimavarayhdistelmid, jotka ylittavéat erikseen toimimisen mah-
dollisuudet. Dialogisuus tarkoittaa vuoropuheluja, joissa kuuntelu on vahintédén yhté

tarke&a kuin puhuminen ja puhuminen on daneen ajattelua. (Eriksson ym. 2005, 40.)
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7.3 Verkostolahtdisyys

Ammattilaisten vélisessa yhteistydssd korostuu asiakaslahtdisyys, tiedon ja néko-
kulmien kokoaminen yhteen, vuorovaikutustietoinen yhteistyd, rajojen ylitykset ja
verkostojen huomioiminen (Isoherranen 2005, 14). Parhaimmillaan ammattilaisten
valinen vuorovaikutus muodostuu toisiaan tadydentavista osista, jossa ammattilaiset
tietavat, keihin ollaan yhteydessa, kun taydentdvéé asiantuntemusta tarvitaan. Asiak-

kaat saavat asiantuntevaa apua ja palvelua ammattilaisilta jotka osaavat asiansa.

Paihteiden kaytosta karsivien asiakkaiden ja heidan perheidensd ja lasten tilanteet
ovat usein monimuotoisia ja palvelut ovat pirstoutuneet eri sektoreille. Asiakkaan,
perheen ja lasten kannalta on tarked, etta ne tahot ja tyontekijat tekevét yhdessa tyo-

té, jotka toimivat yhdessa asiakkaan ja hénen laheistensa kanssa.

Yhteisen tavoitteen rakentaminen moniammatillisessa keskustelussa on haastava teh-
tdvd. Ryhman keskustelun ei tulisi olla vain toiminnan koordinointia ja ideoiden
vaihtoa, vaan yhteisen todellisuuden rakentamista keskustellen. Kaarina Isoherranen
(2005, 101) painottaa, ettd tavoitteen luomisessa ensimmainen ongelma voi olla yh-
teisen kielen ja kasitteiden puuttuminen. Toiminnan onnistumisen kannalta on térke-
aa, ettd kaikki ymmartavat kaytetyn kielen ja muodostavat yhteisen tulkinnan siitd,

mité on tapahtumassa ja mita ryhman jasenet aikovat tehda.

Luottamus, yhteistoiminnallisuus ja toiminnan vuorovaikutuksellinen luonne liittyvat
keskeisesti moniammatillisen yhteistyon toteuttamiseen. Yhteistydhdon on mahdollis-
ta valita sellaisia tydmuotoja, jotka lisdavét keskindistd vuorovaikutusta ja tukevat
yhteisollisyytta ja luottamuksen rakentumista. (Térronen ym. 2010, 140.) Verkosto-
kokoukset ovat saaneet hyvaa palautetta niin asiakkailta kuin tyontekijoilta. Ne koe-
taan henkisesti raskaiksi ja vaativiksi, mutta antoisiksi ja tilannetta aukaiseviksi. Tar-
koituksena verkostokokouksessa on saada aikaan mahdollisimman monidéaninen, sel-
keytta lisddva ja voimavarakeskeinen tasavertainen vuoropuhelu asiakkaan, hénen
ldheistensd ja tyontekijoiden valille sek& yhdistaa laheisverkostojen ja tyontekijoiden
verkostojen voimavaroja asiakkaan ja hédnen perheensé hyvéksi. Eri yksikodiden edus-
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tajien l&sndolo erilaisissa asiakkaan hoitoon ja kuntoutukseen liittyvissa tapaamisissa
edistavat luottamusta ja yhteistoiminnallisuutta asiakkaan parhaaksi.

Hoidon aikana ollaan yhteistydssa asiakkaan jo olemassa olevien verkostojen kanssa.
Tarkeimmaét yhteisty6tahot péihteita kayttavien raskaana olevien ditien ja pikkulasten
perheiden osalta ovat neuvola, aikuissosiaali- ja lastensuojelutoimi, aitiyspoliklinik-
ka, terveyskeskus, Psykososiaalisten avopalvelujen yksikko, Ensi- ja turvakoti Esik-
ko ja Psykososiaaliset asumispalvelut. Myds nuorten tydpaja on yhteistydssa tiiviisti

mukana ehkaisemassé syrjaytymistd, kun perheessa on jo hieman vanhempia lapsia.

Asiakkaan laheisid otetaan mukaan asiakkaan kuntoutusprosessiin lisadmaan koko
yhteison voimavaroja. Asiakkaan tilanne koskettaa yleensa koko l&hipiiria ja keski-
naisessa vuorovaikutuksessa voidaan muodostaa sellaista ymmaérrysta, joka ei olisi
kenenkaan yksin tavoitettavissa. Talla tavoin yhdistetddn asiakkaan perheen, laheis-
ten ja tyontekijoiden voimavaroja. Léheisia kutsutaan mukaan tuomaan oma néke-
myksensa ja panoksensa asioiden ratkaisemiseksi. Verkostojen kohtaamisessa voi
muodostua jaettua asiantuntemusta, joka ylittdd yksittaisten toimijoiden mahdolli-
suudet. (Seikkula & Arnkil 2009,14.)

8 LAPSILAHTOISEN PAIHDETYON
KEHITTAMISMENETELMAT

Lapsilahtdisen tyon orientaation malli on edennyt kehittdmistyonéd syksystad 2011.
Kehittamistehtavani on lahtenyt liikkeelle tutkimalla lapsilahtoisyyden késitettd. Ha-
lusin selvittadd, miten lapsildhtoisyytta eri yhteyksissa ymmarretdan ja miten siita 1ah-
tevd ymmarrys parhaiten todentuu paihdetyon kaytdnnossa. Keskustelemalla kaytan-
non tyota tekevien paihdetyon ja lastensuojelun ammattilaisten ja heidan esimiesten-
sé kanssa olen koonnut heidén ajatuksistaan ja kokemuksistaan perustuvaan tietoon
pohjautuvan toiminnan. Asiakasnakokulma tdydentdd néitd ndkemyksid heijastaen

ammattilaisten kokemuksia kdytdnnon toiminnoista ja vaikutuksista.
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Kokoonnuimme asiasta innostuneiden henkiléiden kesken kehitteleméén ajatusta
lapsilahtoisesta paihdetyostd. Etsin aiheeseen liittyvad teoriatietoa ja jo tehtyja tutki-
muksia ja niiden pohjalta virittelimme keskustelua Psykososiaalisen palvelun tyo-
ryhmissa. Halusin saada tietoa tyontekijoiden, esimiesten ja asiakkaiden nakoékulmis-
ta. Yhdessa miettimélla ja kehittamélla sain koottua eri ammattiryhmien ajatuksia
lapsilahtOisestd paihdetyostd: Mitd se on nyt ja mitd se voisi parhaimmillaan olla?
Yhteisessa kehittdmispdivassad paneuduimme vield syvemmin aiheeseen ja etsimme
kaytantoon sulautuvia ja toteutettavia toimintatapoja. Aihe herétti ihmetysta, vastus-
tustakin, mutta myos aitoa innostusta ja kehittymista. Laki ja asetukset ohjaavat lap-
silahtdiseen paihdety6hon ja esimiesten tuella ja tyontekijoiden aiheen siséistamisellé

lapset huomioiva péihdety6é on mahdollista.

8.1 Porin Psykososiaaliset laitospalvelut

Porin Psykososiaalisissa laitospalveluissa toimii katkaisuhoitoasema ja kuntoutu-
misyksikko. Katkaisuhoitoasemalla toimivan laitoskatkaisun tarkoituksena on py-
séyttda paihteiden kéytto ja luoda edellytyksia kuntoutumiselle. Tavoitteena on, etta
kuntoutus jatkuu joko samassa yksikdssa, kuntoutuslaitoksessa tai avohoidossa. Kun-
toutumisyksikko tarjoaa paihdekuntoutusta yhteisdhoidon ja verkostollisen tydotteen
menetelmin. Laitospalveluiden kuntoutus perustuu voimavara- ja ratkaisukeskeiseen
tyootteeseen. Yksikosta tehdadn kotikdynteja, jarjestetdén verkostokokouksia ja to-

teutetaan moniammatillista tydotetta.

Katkaisuhoitojaksot ovat tall4 hetkelld 4-7 vuorokautta ja huumeasiakkailla 2-3 viik-
koa. Hoidossa keskitytadn kokonaisvaltaisesti fyysisen, psyykkisen ja sosiaalisen hy-
vinvoinnin lisédmiseen. Pdihdekatkaisussa on mahdollista saada ladkehoitoa kuntou-
tuksen tukena, yksil6- ja ryhmakeskusteluja ja ryhméatoimintaa jarjestetaan saannolli-
sesti ja liséksi asiakkaan tarpeen mukaan. Puolison ja muiden laheisten on mahdollis-
ta osallistua keskusteluihin hoitajien kanssa ja laékérin tapaamiseen. Perheiden vie-
raillessa pyritddn jarjestaméaén rauhallinen paikka tapaamiselle, varsinkin jos per-
heessd on pienid lapsia. Asiakkailta tulisi kysya alkukeskusteluissa lapsista; onko

asiakkaalla lapsia, mink4 ikaisia he ovat, missd he asuvat, kuka heitd hoitaa, ovatko
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he turvallisessa paikassa ja onko perheelld kontaktia lastensuojeluun. Jos tyontekijal-
I& herad huoli lasten suhteen, tulisi keskustella asiasta asiakkaan kanssa, kertoa mei-
déan velvollisuudesta olla yhteydessé paihde- ja perhetyontekijaan seka ilmoittaa tar-
vittaessa lastensuojeluun. Néin ei kuitenkaan aina valttamatta tehda. Paihde- ja mie-
lenterveyden yksikko keskittyy taysi-ikéisten hoitoon ja todellisuudessa lasten huo-
mioiminen on tyOntekijan asenteista ja halukkuudesta kiinni. Toisaalta voidaan olla
epavarmoja sen suhteen, miten toimia ja mihin ottaa yhteytta jos huoli asiakkaan lap-
sista ilmenee. Toisaalta voi olla tietimattomyytta tyontekijoitd ohjaavasta lainséa-

dannosta ja asetuksista.

Kuntoutumisyksikdssa lapsiperheen on mahdollista saada jatkohoitona kotikayntejéa.
Kotikéynnilla perhe- ja pédihdetyontekija kdy joko yksin tai tydparin kanssa. Pari voi
olla saman yksikon tyontekija, avopuolen tyontekija tai yhteistydtahon tyontekijé.
Kotiké&yntien tulisi olla luonteva osa kuntoutusta ja tyOpari joustavasti asiakkaan
kuntoutusprosessiin osallistuvasta tahosta. Perhe- ja pdihdetyontekijan tyokuvaan
kuuluu lisaksi asiakkaiden ja heiddn perheidensa tapaamiset joko yksilo- pari- tai
ryhmatapaamisina, verkostokokoukset, moniammatillisen tiimin jasenen& toimimi-
nen, puuttua kriisiytyneisiin perhetilanteisiin seka tukea ja edistéa lasten ja perheiden
hyvinvointia, toimia yhdyshenkilona lastensuojeluun liittyvissa kysymyksissa seka

paihdearviointien laadinta.

Psykososiaalisissa laitospalveluissa kehitetddn uudenlaista péaihdekuntoutusmallia.
Katkaisuhoitoaseman paikkaméaéaraa tullaan lisédmaan ja sisaltéa muuttamaan. Tule-
vaisuudessa katkaisuhoitoon sisaltyy péihdekierteen katkaisu ja pidempiaikainen
paihdekuntoutus. Akuuttivaiheen katkaisujakso tulee olemaan 3-7 vuorokautta ja sen
jalkeen asiakas osallistuu kuntouttavaan toimintaan. Kuntouttava toiminta siséltda
yksilokeskusteluja, ryhmatoimintaa, toiminnallisia elementteja ja sosiaalista kuntou-
tumista. Kuntoutuksessa keskitytadan paitsi péihteiden kayton lopettamiseen ja siihen
liittyviin asioihin, myds mm. asunto-, ty6-, toimeentulo- ja perhesuhteiden asioihin.
Huumeasiakkaiden kuntoutuspaikkoja lisatdén nykyisesta kahdesta neljaan ja heidan
hoitoaikansa on 2-3 viikkoa. Huumeasiakkaat osallistuvat kuntouttavaan toimintaan

ja heidan kuntoutustaan toteutetaan myds yksilolliset tarpeet huomioiden.
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Nykyisessa Kuntoutumisyksikdssé alkaa kurssimuotoinen pdihdekuntoutus, jonka
sisdltéa ja toimintamallia kuntoutumisyksikon tyontekijat valmistelevat. Asiakkaat
kuntoutuskurssille otetaan haastattelun kautta ja jokaisella tulee olla asunto, josta ka-
sin kdydaan kuntoutuksessa. Kuntoutusjakso on tiivis ja suunnitelmallinen, mutta
asiakkaiden tarpeen mukaan muuttuva paketti. Jakson jalkeen on mahdollista osallis-

tua erilaisiin vertaisryhmiin ja yksilokéynteihin.

Asiakkaan lapsilla on ollut mahdollisuus olla yovierailuilla asiakkaan luona paihde-
kuntoutusjakson aikana. Vierailut on koettu yleensé antoisiksi. Tulevassa paihdekun-
toutusmallissa ei tdhdn vélttamatta ole endd mahdollisuutta tilojen uudelleen sijoitte-
lun vuoksi. Tulevassa mallissa kun kuntoutujat ja péihtyneet asiakkaat ovat periaat-

teessa samoissa tiloissa.

8.2 Palvelumuotoilu menetelmaéllisenad nakokulmana

Palvelumuotoilu perustuu kayttajalahtdiseen suunnitteluun, jossa palvelujen kayttajat
ovat suunnittelun keskitssa. Tuotteen muotoilu voi olla uusien palvelujen suunnitte-
lua tai vanhojen kehittamistd. Prosessi alkaa asiakasymmaérryksen kasvattamisella ja
kayttdjakokemuksen ymmaértamiselld. (Miettinen 2011, 31.) Tavoitteenani on ollut
tuoda ymmarrettavaksi ja sitd kautta kdaytannon toimeksi lapsilahtdisen paihdetydn
ajatusta. Kokoamalla tydntekijoiden eri ndakdkulmia aiheesta olen pystynyt peilaa-
maan aiheesta kirjoitettua teoriaa ja kaytdnnon toimia. Ndiden yhteen muotoutumi-
sesta olen koonnut tydmuotoja, joita arjen tydssd voidaan kéyttaa, jotta lapsilahtoi-
syys paihdetydssa toteutuisi. Tavoitteena on, ettd toimintamalli on hyddyllinen, kéayt-
tokelpoinen, toivottava ja tehokas niin asiakkaan, tyontekijan kuin organisaationkin

nakodkulmasta.

Kehittdmistyoni on yksi tyoyhteisoni kehittdmisen kohteista, vaikkakin laajuudes-
saan suuri. Puututtaessa tyontekijoiden tyon orientaatioon, muutetaan myos tapaa
ajatella ja tehdd kaytannon tyota. LahtOkohtana on ensin vaikuttaa organisaation ta-

paan ajatella ja ohjeistaa tydssa. Tyontekijan tulee omaksua jotain uudenlaista ja ha-



41

net tulee saada ensin vakuuttuneeksi muutoksen vaikutuksista. Kaskyt eivét tule vain
ylempad, vaan jokainen tyontekija voi olla aktiivisesti kehittdmassa omaa tyotadn ja
ajatteluaan. Yhteistydssa tyoryhman jasenet jakavat asiakkaiden kanssa saamansa
kokemukset toistensa kanssa ja samalla oppivat ja kokevat jotain uutta. Tyéni mate-
riaali on ollut avoimesti néhtévissa ja kommentoitavissa sen jokaisessa vaiheessa,
ideointivaiheesta alkaen. Tama on mielestani ollut tarkedd kehittdmisen lapinéky-

vyyden ja avoimen keskustelun mahdollistamiseksi.

Tulkinta ja merkityksenanto ovat haasteellisia: tutkijan on kyettdva erottelemaan
yleisempia merkityksia henkilokohtaisemmista ja arvioimaan yksittéisia merkityksia
kokonaisuuden kannalta seka luomaan yksittaisasioista muotoilun kannalta merkityk-
sellinen kokonaisuus. (Miettinen 2011, 66.)

Asiakkailta saatu ndkemys ja kokemus vahvistavat tyon tekemisen suuntaa. Ammat-
tilaiset voivat reflektoida omaa toimintaansa suhteessa asiakkaisiin arvioinnin kautta.
Tavoitteena on myds totuttujen toiminta- ja ajattelutapojen pohdinta uudessa valossa.
Myo0s asiakkaat tottuvat tiettyyn toimintamalliin ja osaavat odottaa tietynlaista palve-
lua. Uudet kaytannot vaativat myos asiakkailta uudenlaisen toimintatavan omaksu-
mista. Mm. avoin, toimiva verkostollinen yhteistyo asiakkaan eri toimijoiden vélilla
ja kotiin tarjottava kuntoutus ovat sellaisia, jotka vaativat niin tyontekijalta kuin asi-

akkaaltakin erilaista orientaatiota prosessiin.

Osallistamisen ja osallistumisen késitteet liittyvat tiiviisti toisiinsa. Osallistaminen on
mahdollisuuksien tarjoamista, kun taas osallistuminen on mahdollisuuksien hyddyn-
tdmista ( Toikko & Rantanen 2009, 90). Asiakkaiden, tyéntekijoiden ja sidosryhmien

osallistumisesta on monenlaista hyotya kehittdmistoiminnassa.

Kehittamistyd on edennyt aiheeseen alustuksen ja ideoinnin kautta nykytilan kartoi-
tukseen ja tavoitetilan pohtimiseen. Uuden rakentamista tapahtuu tydntekijoiden ja
esimiesten haastattelujen pohjalta, kokoamalla yhteen hyvéksi todettuja menetelmia
ja muokkaamalla niistd omaan toimintaamme sopivia ja tarkoituksenmukaisia. Ha-
vainnointia ja arviointia tapahtuu k&ytannon tyota tehtdessé ja sen pohjalta voidaan
yh& muuttaa menetelmid, lisatd jotain tai ottaa pois kaytdnnossa toimimattomia. Ke-

hittdminen ja kehittyminen ovat jatkuvaa.
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Lahestymistapa edellyttdd yhteisolta valmiutta muutoksiin ja itsensa kehittdmiseen.
Tydyhteison on pyrittdva kehittdmaan omaa tietoisuuttaan uudistamisen kohteena
olevasta ilmi6sta ja pyrittdvd pohtimaan toimintansa perusteita. (Heikkinen, Huttu-
nen & Moilanen 1999, 64.) Kun kehittdmisty6td tekee omaan tydyhteisdon, jossa on
itse osana kehittdmisen kohteena olevaa prosessia, on pystyttava toisaalta irrottautu-
maan arjen tyostéd ja katsottava prosessia etdédmmaltd. Tutkijan on osattava havain-
noida arjen tyota ja kehittdmiskohteita ja oltava avoin kaikelle tiedolle. Tdma ei aina
ole helppoa. Luottamus tydyhteisdssé pitad lunastaa myos kehittaja-tutkijana. Kehit-
tdmiseen pyrkivéa toimintaa on tydyhteistssa jatkuvasti ja on oltava valmis ottamaan
vastaan myos kritiikkié ja muutosvasymysta. Pyrin omalla esimerkillani ja kaytannon
toimilla osoittamaan, miten lapsilahtoisyys ei varsinaisesti vaadi mitédan lisaa arjen
ty6ssd, vaan se on tyon tekemisen orientaatio, tyon ja ajattelun painotuksen suuntaa-

mista eri nakdkulmaan.

Kehittdmistoiminnassa ollaan vahvasti tekemisissé myos hiljaisen tiedon kanssa.
Ammattilaiset tekevat arjen valintojaan tydssaan hiljaisen tiedon ja kasitteellisen tie-
don pohjalta ja kaytettdvissé on valtaisa méaré hyvéksi todettuja kaytantdja. Naiden
kaytantdjen yhteen tuottamien ja auki kirjoittaminen muodostaa keskeisen kehitta-
mistoiminnan tiedonlahteen. Kehittdmistoiminnan yhteydessa syntyy ja hyoddynne-

tdan monenlaista tietoa (Toikko ym. 2009, 40).

Kehittdmistoiminta on monivaiheinen prosessi, jossa tutkija kerdd kayttajatietoa yh-
dessa kayttdjien kanssa ja itse oppimalla, tulkitsee tiedon tyéryhman muiden jasenten
kanssa ja luo toiminnalle kéayttdjan nakdkulmasta merkityksid. Prosessissa on aina
uudelleen palattu aineiston kerd&miseen, jélleen tulkitsemiseen ja uusien merkityksi-

en antamiseen.

Tutkija kannustaa muutokseen ja kouluttaa mutta on myds subjektiivinen kanssael&jé
ja kokija. Han eldytyy osallistujien kokemuksiin, mutta ottaa samalla etdisyytta ja
arvioi samaistumiskokemusta ja tutkimustilannetta neutraalisti ja kriittisesti. Vélilla

hén rajaa ja suuntaa kysymyksenasettelua. (Heikkinen, Rovio & Syrjala 2007, 102.)
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8.3 Kaytantdjen kuvaamisen ja arvioinnin REA-tyokalu

Olen koonnut kehittamistyotani REA-tyokalun avulla. REA-lyhenne tulee englan-
ninkielisista sanoista relational evaluation approach. REA tarkoittaa lyhyesti sanottu-
na sitd, ettd kaytdnnot jasentyvat, rakentuvat ja toimivat aina suhteessa sovellusym-
paristoonsd. Vaikka kaytannoilla on tietyt osatekijat, jotka voidaan toistaa samanlai-
sina erilaisissa sovellusymparistoissa, on jokainen kaytannon sovellus aina myos tie-
tyilta osin omanlaisensa. Taman vuoksi kdytdnnon kayttéonoton ja sen aikaansaaman
muutoksen arviointi on tapauskohtaista. Tyokalu koostu neljastd osakokonaisuudes-
ta: 1) k&ytannon perustiedot, 2) kdytdnndn toimenpanomallin luominen, 3) kaytannon
kayttdonoton ja vakiintumisen seuranta ja arviointi ja 4) k&dytdnnon tuottaman muu-

toksen seuranta ja arviointi. (Rea-tyokalu www-sivut 2012.)

Tyokalu on auttanut minua jasentdmaén ja lahestymaan eri nakokulmista tarkasteltua
aihetta. Aloitin prosessin miettimisen kokoamalla Porin psykososiaalisen palvelun
tyontekijoiden ajatuksia tilanteen nykyhetkestda ja tavoitetilasta. Kokosin Rea-
tyokalumallin mukaisesti eri ndkokulmien huomioita jaoteltuna kaavioon, jonka poh-

jalta aloin koota teoriatietoa aiheesta.

8.3.1 Kaytantona lapsilahtdinen paihdetyo

Kéytannon nimena on Lapsilahtoisyys pdihdetydssa. Tavoitteena on luoda paihteiden
kaytosta karsivien lapsiperheiden kanssa tehtavaan paihdetyohon lapsilahtdinen tyo-
malli. Arvomaailma, josta kasin tarkasteltuna jokainen tyontekijé voisi tyotaan tehda.
Tavoitteena on luoda konkreettisia tyokaluja, joiden avulla jokainen tyontekijé voi
ajatella ja toimia lapsilahtdisesti vaikka tydskentelisi perheen aikuisten kanssa. Kéay-
tanto selkeyttdd lapsildhtdisyyttd, todentaa kaytantdja sen toteuttamiseen ja mallintaa

tyokaluja ja yhteistyotahojen osuutta lapsil&dhtdisen paihdetyon toteutuksessa.
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8.3.2 Kaytannon tarkastelu eri nakokulmista

REA-tyokalussa kaytantoja tarkastellaan toimintasysteemeind. Tama tarkoittaa, etta
kaytannolla on aina jokin tarkoitus, jota varten se on kehitetty ja tiettya tarkoitusta
palveleva kaytédntd koostuu toimijoista, ndiden toiminnasta ja vuorovaikutuksesta

seka resursseista, joita ndma tavoitteellisessa toiminnassaan hyodyntévat.

REA-tyokalun mukainen kdaytannon jasentaminen ja mallintaminen tapahtuu kolmes-
ta toimijaperustaisesta ndkokulmasta kasin: asiakasndkdkulma, ammattilaisnakokul-
ma ja organisatorinen ndkokulma. Asiakasnakokulmasta asiakasta tarkastellaan kay-
tdnnon toimijana, jonka oma aktiivinen toiminta on kaytanndn toimivuuden ja hyvan
tuloksen aikaansaamisen valttaméaton edellytys. Asiakas ei ole kaytdnnon ulkopuoli-
nen kohde. Asiakasnakdkulmassa tarkastelun kohteena on, minka tyyppisia asiakkai-
ta ja mahdollisesti naiden l&heisia kaytdnnon toimijana on, miten asiakkaan tulee
toimia kaytannon yhteistoimijana, millaisia tietoja, taitoja ja valineitd han toiminnas-

saan tarvitsee. (REA-tyokalu www-sivut 2012.)

Ammattilaista tarkastellaan kéytdnnon toimijana, joka toimi yhteistydssa asiakkaan ja
muiden mahdollisten toimijoiden kanssa. Ammattilaisndakdkulmassa tarkastelun kohtee-
na on, millaisia ammattilaisia kdytannén toimijoina on, millaisia tehtévia ja tydnjakoa
ndma toteuttavat, millaisia tietoja, taitoja ja valineita ndmé tarvitsevat. Samalla tavalla
kuin asiakkaan kohdalla, tarkasteltavina ovat ne ammattilaiset, joiden toiminta on valt-
tdmaton edellytys kdytdnnodn toimivuudelle. (REA-tyokalu www-sivut 2012.) Ammat-
tilaisnakékulmana ovat Psykososiaalisen laitospalvelun ja avopalvelun tydntekijét ja
lastensuojelun tyontekijat. Paihdetydlld on useita yhteisty6toimijoita, mutta olen ra-
jannut ammattilaiset keskeisten toimijoiden mukaan kun kyseesséa on péihteiden kay-
tosta karsivien perheiden ammattilaiset. Ennaltachkaisevad paihdetyota tekevia toi-
mijoita ovat oikeastaan kaikki lasten, nuorten ja perheiden kanssa tekemisissé olevat
tahot. Tyokaytantoa voi soveltaa missé tahansa yksikossa erilaisten toimijoiden kes-

ken. Olen kirjannut organisatoriseen nakokulmaan muita keskeisia toimijoita.

Organisatorinen ndkékulmasta organisaatioita tarkastellaan kaytdnnon toteuttamisen

ja yllapitdmisen mahdollistavina toimijoina. Organisatoriseen ndkdkulmaan voi sisél-
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tyd myos laajempi toimijoiden verkosto, kuten poliittiset toimijat ja padtoksentekijéat.
Organisaatio luo puitteet ja mahdollisuudet k&ytdnnon toimivuudelle, vakiintumiselle
ja pysyvyydelle. Organisatorisessa nakdkulmassa tarkastelun kohteena on, millaisia
organisatorisia toimijoita kéytantd edellyttad, millaisia tehtévia ja tyonjakoa naiden
tulee toteuttaa, millaisia taloudellisia ja muita resursseja organisaation tulee panostaa
kaytannon kayttoonotossa ja vakiintumisen varmistamiseksi. (REA-tyokalu www-

sivut 2012.) Jotta kaytanto voi toteutua pitdd organisaation tukea sen toimivuutta.

Koko Psykososiaalisten palvelujen tulisi toimia lapsiléhtdisen péihdetyon kaytdnnon
mukaan, jotta voisimme todella puhua lapsilahtdisen paihdetyon toteutumisesta. Yh-
teistyd lastensuojelun kanssa ja mahdollisten muiden toimijoiden kanssa tulisi olla
luontevaa ja jatkuvaa. Psykososiaalisten palvelujen esimiehet edustavat organisato-

rista nakodkulmaa.

8.3.3 Lapsilahtoisyys paihdetyon kaytannossé

Kéyttoonoton seuranta ja arviointi on keskeinen osa kayttoonottoprosessia. Kaytan-
non kayttéonoton toteuttamisen ja arvioinnin perustana on kaytannén toimeenpano-
malli, joka mé&érittelee millaisilla toiminnoilla, toimijoilla ja resursseilla kaytannon
tarkoitusta ja asetettua tavoitetilaa yritetddn saavuttaa. (REA-tyokalu www-sivut
2012.) Kehittamistyon tuloksena tulee olemaan lapsilahtisen tyon malli aikuisten
kanssa tehtavéan paihdetyon kaytantdon. Lapsilahtdisyytta tarkastellaan yhteisollisyy-
den nakokulmasta, ratkaisukeskeisyyden nakokulmasta, verkostollisen tydotteen né-
kdkulmasta ja paihdetyon nakdkulmasta. Miten lapsilahtoisyys toteutuu erilaissa tyo-

otteissa ja miten se otetaan huomion arjen tydssa?

Olen kuvannut kehittdmisty6tani Innokyl&n internet sivuilla osiossa kehittdminen ja

arviointi. Innokyl& (internet-sivut www.innokyla.fi) on sosiaali- ja terveysalan toimi-
joille suunnattu kehittdmisymparisto, jossa ndma voivat 10yté4 toisensa, kehittaa yh-
dessé sekd levittdd uusia ideoita ja innovaatioita. Jokainen vaihe kehittdmistyéssani

on kuvattuna REA-mallin mukaisesti ja lopputuloksena on kdytannon malli Lapsil&h-


http://www.innokyla.fi/
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toisyydestd paihdetydssa. Mallia voidaan Innokyladn kautta k&yttdd hyvéksi myos

muissa toimintaymparist0issa.

Kehittamistyoni esittamistilaisuuteen kutsun yhteistyotahoja ja kehittdmistyéhon
osallistuneita. Psykososiaalisen avo- ja laitospalvelujen tyontekijoiden ja Porin las-
tensuojelun tyontekijoiden tapaaminen yhteisessé tilaisuudessa kuulemassa ja kes-
kustelemassa lapsilahtoisyydestd paihdetydssé toivottavasti helpottaa yhteistyon te-

kemista myos jatkossa.

Kehittamistyon arviointi jatkuu tdmén raportin loppuunsaattamisen jalkeenkin. Ly-
hyen tahtdimen arviointi voidaan tehda todeten miten lapsilahtdisyys toteutuu kay-

tdnndssa yhteistyon ja erilaisten tydmenetelmien kautta.

9  LAPSILAHTOISYYS AMMATTILAISTEN SILMIN

Lapsilahtoisen tyon orientaation malli on edennyt kehittamistyéna syksystd 2011.
Ensin kokoonnuimme asiasta innostuneiden henkildiden kesken kehitteleméén aja-
tusta lapsiléhtoisestd paihdetydsta. Etsin aiheeseen liittyvaa teoriatietoa ja jo tehtyja
tutkimuksia ja niiden pohjalta virittelin keskustelua Psykososiaalisen palvelun ty6-
ryhmissa. Halusin saada tietoa tyontekijoiden, esimiesten ja asiakkaiden nakoékulmis-
ta. Yhdessa miettimalla ja kehittdmélla sain koottua eri ammattiryhmien ajatuksia
lapsilahtoisestd paihdetyosta: Mité se on nyt ja mité se voisi parhaimmillaan olla ja
mitd sen toteutuminen vaatisi? Yhteisessé kehittdmispéivassa paneuduimme vield
syvemmin aiheeseen ja etsimme kaytantoon sulautuvia ja toteutettavia toimintatapo-
ja. Aihe heratti ihmetysta, vastustustakin, mutta myos aitoa innostusta ja kehittymis-
t4. Naistd keskusteluista olen kerénnyt erilaisia malleja ja toimintatapoja lapsilahtoi-
syyden toteutumiseksi. Koska kehittdmisen tarkoituksena on lapsilédhtéisen péihde-
tyon toteutuminen tyon orientaationa, tydyhteison osallistuminen ja oman tyon ref-

lektointi on olennaista. Laki ja asetukset ohjaavat lapsilahtdiseen paihdetyohon ja
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esimiesten tuella ja tyontekijoiden aiheen siséistdmiselld lapset huomioiva paihdety6
on mahdollista.

9.1 Psykososiaalisen laitospalvelun tyontekijoiden ndkemyksié

Kokoonnuimme keskustelemaan lapsiléahtoisyydesta péihdetydssa 24.1.2012 Psy-
kososiaalisen laitospalveluiden esimiehen, péihde- ja perhetydntekijén ja lastensuoje-
lun ohjaajan kanssa. Lastensuojelun ohjaaja on tydskennellyt aiemmin péihdetydssé,
joten hanella on ammatillista osaamista ja kiinnostusta paihdetyohon. Kerroin lyhy-
esti teoreettista taustaa kehittamistydlle ja tutustutin lasndolijat REA- toimintamal-
liin. Tdman pohjalta keskustelimme vapaamuotoisesti aiheesta. Valill4 ohjailin kes-
kustelua, jotta saisimme kasiteltyd kaikki aihealueet REA-mallin mukaisesti, kuiten-
kin keskittymatta liikaa valmiiseen kaavaan. Keskustelu oli sujuvaa, silla kaikilla oli
suurta kiinnostusta ja innostusta aihetta kohtaan. Lastensuojelun tydntekija ja paihde-
ja perhetyontekijé kokevat tekevansa tyotaan lapsilédhtoisesti ja he haluavat kehittéda

omaakin ty6tddn yha enemman siihen suuntaan.

Olin mukana Psykososiaalisten laitospalveluiden tyoryhmassa 31.1.2012. Lasna oli
laitospalveluiden hoitajia, ohjaajia, sairaanhoitajia ja sosiaaliterapeutti seka laitospal-
veluiden esimies ja Psykososiaalisten palvelujen péaallikkd. Aiheena oli laitospalve-
luiden paihdekuntoutusmallin kehittdminen ja kehittdmistyoni on osa sitd prosessia.
Tutustutin lasnéolijat tydni siséltoon siihen asti. Olin laittanut ylos nykytilaa ja tavoi-
tetilaa edellisen tapaamisen pohjalta ja lapsildhtdisen péihdetyon toteutuksen tavoi-
tetta ns. Huoli-kaavion muodossa. Toivoin ajatuksia ja kehittdmisehdotuksia aihee-
seen. Kovin vilkasta keskustelua ei siind tilanteessa syntynyt ja jatin kaavioita tyon-
tekijoille, jotta voivat rauhassa miettia kehittamisehdotuksia ja kysymyksia aiheesta.
Aiheeseen palattiin muutamien péivien mietinndn jalkeen seuraavassa tyoryhmassa.
Lasten huomioon ottaminen ja heidan hyvinvointinsa turvaaminen koettiin tarkeéksi
laitospalvelujen tyontekijoiden keskuudessa. Seuraavassa tekstissé olen koonnut ai-
heita ja ajatuksia, joita koettiin ammattilaisten keskuudessa tarkeaksi lapsilahtoisen

paihdetyon orientaation onnistumiseksi.
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9.1.1 Avoin keskustelu

Ammattilaisndkokulmasta lapsilahtoisen tyon keskidssa on avoin ja luottavainen
keskustelu asiakkaiden kanssa heidan todellisuudessaan. Keskustelemalla niin asiak-
kaiden kuin toisten tyontekijoiden kanssa saadaan aikaan monimuotoista nakokantaa
tilanteesta. Ammattilainen on mukana keskustelussa oman tietopohjansa, arvomaail-
mansa ja asenteidensa mukaan. Asioista pitdé uskaltaa ja osata puhua niiden oikeilla
nimilla. Tyontekijt voivat kokea joutuvansa puuttumaan hyvin yksityisiin asioihin ja
kokevat olevansa vililla “’kyttddjia” tehdessdédn ns. tarkastuskdyntejd. Varsinkin las-
tensuojelun perhetyontekijat ovat tuoneet edelld mainittua viestia (Lastensuojelun
sosiaaliohjaajan henkil6kohtainen tiedonanto 24.2012). Paihteiden kayton puheeksi
otto on koettu vaikeaksi ja se koetaan hankalaksi myos siksi, ettei tyotekijélla ole tie-

toa minne asiakasta voisi ohjata.

Kun asiakas, jolla on alaikéisia lapsia, tulee paihdekuntoutukseen, tulee tehd& lasten
tilanteen kartoitus. Asiakkaalta kysytdan missa lapset ovat, kuka heitd hoitaa, ovatko
he turvallisessa paikassa. Kysytddn myos onko asiakkaalla lastensuojeluun asiak-
kuus. Jos tyontekijalla heraa huoli lasten tilanteesta, asiasta voi keskustella asiakkaan
ja toisen tyontekijan kanssa. Kun asiakkaan kotona on pitk&an jatkunutta alkoholin
kayttod, on lastensuojeluun ilmoitettava perheen tilanteesta. Laki velvoittaa varmis-
tamaan asiakkaan alaikéisten lasten hoidon asianmukaisuus ja turvallisuus asiakkaan

hoidon aikana.

9.1.2 Yhteistyd

Moniammatillinen ja verkostollinen tydote koetaan tarkeédksi kehittdmisen kohteeksi
kaikissa yksikoissa. Paihde- ja mielenterveystyon ja lastensuojelun vélinen yhteis-
tyon kehittdminen on tdmén tutkimuksen avainasia. Muidenkin toimijoiden kanssa
tehtavad yhteistyota tarvitaan, mm. neuvolat ja koulutoimi. Ne jadvét tassa tutkimuk-
sessa kuitenkin vain maininnaksi. Ajatus siitd, ettd asiakkaat ovat yhteisid, selkeyttaa
mielesténi yhteistyon perusajatusta. Lastensuojelulaki kaataa raja-aitoja. Ilmoitusvel-

vollisuus (258) ylitta vaitiolovelvollisuuden. Kuitenkin kaikkien toimien tulee olla
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avointa ja lapindkyvaa. Asioista pitada keskustella asiakkaan kanssa ja asiakkaan tulee
olla tietoinen ammattilaisten yhteisty6tahoista ja —toimista. Lastensuojelun ja péihde-
ja mielenterveystyon tulee toimia yhteistydssé asiakkaan ja hdnen perheensa par-

haaksi, lain velvoittamin keinoin.

Kun tyontekijalla herad huoli asiakkaan alaikaisisté lapsista ja varsinkin jos huoli on
suurta, tulee tehdé viipymatta lastensuojeluilmoitus. Se tehdéaén kirjallisena erilliselle
lomakkeelle tai yhteydenottopyynndn voi tehdé lastensuojelun péivystavaan nume-

roon.

Tyontekijan tulee osata ohjata asiakasta ja hdnen perhettaén tarvittaviin palveluihin.
Tietoisuuden lisd@minen yhteisty6tahojen toiminnasta helpottaa ohjauksessa. Erilai-
set tutustumiskaynnit ja toiminnasta tiedottaminen ovat térkeitd yhteistyon kannalta.
Kun tyontekijat ja toimintatavat tulevat tutuiksi, on helpompi ohjata myos asiakkaita.

9.1.3 Kaotik&ynnit

Psykososiaalisen laitospalvelun tyontekijoiden keskuudessa kotikdynnit saavat suu-
ren roolin lapsilahtdisyyden toteuttamisessa. Koska aikuisille suunnatuissa palveluis-
sa ty6ta tehdaan padosin perheen vanhempien kanssa, kotikaynnit ovat luonteva tapa
tavoittaa perheen lapset ja heidan arkensa. Lasten kanssa tydskentely on luontevam-
paa lasten arjen ymparistossd. Myos perheen vuorovaikutussuhteet nayttaytyvét eri-

laisena perheen kotona.

Kotikéynnit ovat osa verkostoty6td. Usein perhe, jonka luona paihdetyontekija kay
kotikaynnilla, on asiakkaana myds muussa viranomaistahossa, mm. lastensuojelussa
tai sosiaalitoimessa. Kotikdynnit ovat myos tarkeé osa kokonaisvaltaista lapsilahtois-
t& paihdetyota. Perheen todellisuus nayttaytyy erilaisena kotoa kuin toimistossa. Lap-
set ovat omassa ymparistossdén, omassa arjessaan. Tyontekija on aina vieras asiak-
kaan kotona ja asiakas asiantuntija omassa eldméssaan. Miten perheiden kanssa teh-
tavaa paihdetyotd on koskaan voitukaan tehda ilman kotikaynteja, kiteyttdd paihde-

huollon tyontekija.
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Lapsiperheiden kanssa tehtdva pdihdety6 painottuisi asiakkaan kotiin. Kaynneilld on
hyva olla tyopari. Tyopari voi olla oman yksikon tai yhteistydtahon tyodntekija. Kun
asiakkaan kanssa tydskentelee kahden eri tahon tyontekijat, moniammatillisuus to-
teutuu parhaiten. N&in saadaan kahden tyontekijan ammattitaito asiakkaan hyvéksi ja
erilaiset nakokulmat tuoduksi esiin. Asiakkaan todellisuus ndyttaytyy erilaisena esim.
lastensuojelun ja paihdehuollon nakdkulmasta. Néin asiakas ja tyontekijat voi avoi-
mesti keskustella asioista ja etsia ratkaisuja huolen aiheisiin. Tieto valittyy samanlai-

sena tyontekijoille. Yhteistyd mahdollistaa myos ammatillisen tuen tyontekijdille.

9.1.4 Péaihdearviot

Paihdearviot ovat vakiintuva tyokaytanté yksikdssamme. Pdihdearvioita tehdaan
osana lastensuojelun tilannearvion osana. Tulevaisuudessa niitd voitaisiin tehda
enemman myos péihteiden kaytosta kérsivan lapsiperheen tilannearvion tukena.
Paihdearviota tehtdessa asiakas kay viidella kaynnilla paihdetyontekijan luona. Asia-
kas tayttaa erilaisia paihteiden kayttoa, riippuvuutta ja elamantilannetta kartoittavia
testejd, mutta suuressa osassa on niiden pohjalta herddva keskustelu. Tapaamisista on
tullut hyvéa palautetta lastensuojelun asiakkailta ja ne on koettu hyodyllisiksi (Las-
tensuojelun sosiaaliohjaaja henkilokohtainen tiedonanto 24.1.2012). Koulutusta ai-

heen tiimoilta ollaan jarjestamassé lahitulevaisuudessa.

9.1.5 Raskaana oleva asiakas

Raskaana olevien asiakkaiden &itiyshuoltokdyntien turvaaminen ja péihteettomyyden
tukeminen onnistuu paihdehuollon toimesta parhaiten nopealla ja joustavalla hoito-
mallilla. Erillistd hoitomallia raskaana olevien pdihteiden kayttajien hoitoon ei ole
psykososiaalisissa palveluissa eiké lastensuojelussakaan. Jokainen tapaus on erilai-
nen ja erilaiset toimijat osallistuvat asiakkaan hoitoon. Kaikki lasn&olijat kokivat,
ettd tilanne vaatisi kehittdmistd ja systemaattista toimintaa. Yhteistyo tassakin olisi
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avainasemassa. Raskaana oleva ei kuulu lastensuojelun piiriin. Kun raskaana oleva
asiakas hakeutuu pdihdehoitoon ja hanen péaihteiden kaytostaan raskauden aikana on
todennettavaa ndyttéd, hanesta tulee tehda ennakollinen lastensuojeluilmoitus aikuis-
sosiaalitydhon. Tama lakisaateinen toiminta on ollut huonosti tiedossa ja siten myos

kaytannossa paihdehuollossa.

9.1.6 Muutokseen motivointi

Muutokseen motivointi on ammattilaisten tehtdva. Asiakkaat ovat usein Kriisin kes-
kella hakeutuessaan péaihdehoitoon. Asiakkaalla on tulotilanteessa halu katkaista
paihteidenkayttd, ammattilaisen tehtavé on herétella asiakkaassa halua pidempiaikai-
seen muutokseen. Kuntoutusjaksoilla ja avohoidossa asiakas on jo edennyt kuntou-
tumisprosessissaan. Ammattilaisen tehtdva on yllapitdd motivaatiota ja kannustaa
asiakasta pienin tavoittein ja onnistumisen tuntein. Retkahdukset osin kuuluvatkin
kuntoutumiseen, niista ei pida rankaista, vaan auttaa asiakasta oppimaan retkahduk-
sista ja I0ytamaan uudelleen motivaatio kuntoutumiseen. Keskustelut perheestd, lap-
sista ja heidan mukaan ottamisensa asiakkaan hoitoon ovat voimavarana asiakkaan

kuntoutumisessa.

9.2  Psykososiaalisen avopalvelujen tyontekijoiden ndkemyksia

Psykososiaalisiin palveluihin kuuluvat laitospalvelujen lisaksi avopalvelut, joihin
kuuluvat aikuisten vastaanotto mielenterveysasiakkaille ja A-klinikka péihteiden
kayttajille ja heidan laheisilleen. Olin kertomassa kehittdmistehtavastani A-klinikan
tybryhmaéssa 28.3.2012. Paikalla oli lahes kaikki tyontekijét; sairaanhoitajat paivys-
tysvastaanotosta, korvaushoidosta, sosiaaliterapeutit, vastaanoton hoitaja, la&kari ja
avopalvelujen esimies. Alustin aihetta kertomalla maaritelmi& lapsilahtdisyydesta,
selventdmalla sosiaali- ja terveysministerion suosituksia ja lakitekstejé lasten huomi-

oon ottamisesta vanhemman péihdehoidon aikana.
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Kerroin tarkastelevani aihetta kolmesta nakOkulmasta ja heidén edustavan ammatti-
laisnakokulmaa. Keskustelu lahti vilkkaasti eteenpdin ja ajatuksia lapsil&dht6isyyden
toteutumisesta nykyhetkella tuli runsaasti. Esitin kolme padkysymysta: Miten he ko-
kevat lapsilahtdisyyden omassa tydssaan olevan, mité se parhaimmillaan olisi ja mita
sen toteutuminen vaatisi? Ohjailin keskustelua tarkentavilla kysymyksilla, jotta saisin
vastauksia kaikkiin aihetta koskettaviin kysymyksiin, ja jotta samoja aiheita kasitel-

téisiin joka haastattelussa.

Sairaanhoitajat kertoivat kysyvénsa kaikilta asiakkailta lapsista. Eritystd huomiota he
kertoivat kiinnittavansa lapsistaan erkaantuneisiin isiin, joiden kanssa he keskustele-
vat yhteydenpidon térkeydesta ja kannustavat ottamaan yhteytta lapsiin. Asiakkaat
ovat useimmiten tyytyvaisid uskallettuaan olla taas lapsiin yhteydessa pitkankin ajan
jalkeen. Mitd pidemmaéksi tauko on venynyt, sitd korkeampi on kynnys ottaa taas yh-
teyttd. Toinen isien ryhmé, ovat nuorena iséksi tulleet, jotka tarvitsevat tukea isyy-
dessa. Heilla ei vélttdmatta ole isan mallia lapsuudesta tai haluaan olla erilainen isa
kuin itsell& on ollut. Nuori mies saattaa olla hukassa, miten isénd kuuluu toimia ja

mité vastuu lapsesta merkitsee.

Lapsilahtoisyyden koetaan olevan myos sitd, ettd vanhempi pitédéd huolta itsestaan.
Vanhemman tulisi ottaa rohkeasti yhteyttd ammattilaisiin, kun tuntee tarvitsevansa
apua ja tukea. Perhetyon merkitys seka lastensuojelun perhetyona ettd kotipalvelun
perhetyoné koettiin tarkedksi juuri ennaltaehkaisevassa merkityksessa.

Sairaanhoitajat kertoivat rohkaisevansa myos asiakkaita tekeméaan lastensuojeluil-
moituksen toisesta, jos asiakas todella on huolissaan tuttaviensa lapsista ja ndkevansa

avun tarpeen.

Lastensuojeluilmoituksia avopalveluissa tehdaan aina huolen herétessa. Iimoitukseen
liittyy aina moraalinen pohdinta sen tekemisen vaikutuksista eikd paatosta yleensa
pideté helppona. Esille nostettiin myds tyontekijaén kohdistuvan vékivallan uhka, jos
asiakas saa tietdd mista ilmoitus on tehty. Keskustelua heratti lastensuojelun leimaa-
va ja uhkaava maine lapsia poisvievand toimena. Perhettd tukevat toimet taytyy
markkinoida perheelle ja toisaalta lastensuojelun tulisi siten myds toimia. Vékivallan

uhka koettiin todelliseksi, kun asiakkaiden asiakastiedot ovat nykyisin saatavissa
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pyynnosta. Teksteistd on néhtavisséd kuka on Kirjoittanut tekstit. llmoille nostettiin
kysymys: Onko kaikkien tekstien nédkeminen hyvéksi asiakkaan lapsille, enté sit4

kautta tyontekijan omille lapsille?

Lastensuojelun kanssa tehtavé yhteisty0 koettiin kaiken kaikkiaan hyvéaksi. Se koet-
tiin muuttuneen tavanomaisemmaksi ja kynnyksen madaltuneen. Tyontekijan per-
soonan ja asenteiden koettiin olevan tarkeimpia tyokaluja ja joko mahdollistavan tai
estavan yhteistyotd. Johdattelin kysymykselld: Miten lastensuojelun kanssa tehtévas-
sé yhteisty0ssé nakyy etté ollaan lasten asialla? Koettiin, etta yhteistyon kautta ollaan
avoimia muillekin vaihtoehdoille. Epéatasaisuutta asiakkaiden palveluissa nostettiin
esille. Koetaan, ettd on myos lastensuojelun tyontekijasté kiinni, miten paljon paih-

teitd kayttdvan vanhemman perhe saa palveluja ja miten paljon heita kontrolloidaan.

Korvaushoidon sairaanhoitajat tekevat lastensuojelun kanssa yhteisty6té lahes paivit-
tain olemalla joko yhteydessé tai asiakaspalavereissa mukana. Korvaushoidon asiak-
kaiden lapsien mukanaoloa palavereissa ei pidetty hyvéna. Koettiin, ettd niissa kési-
telld4&n asioita, jotka eivat ole hyvaksi lasten kuultaviksi. Samoin lapsien mukana
oloa la&kkeiden annostelussa ei koettu hyvéksi. Ne ovat aikuisten asioita, joista las-
ten ei tarvitse tietdd. Koettiin, ettei osata vastata lasten kysymyksiin, eika tiedetd mita
lapsille kerrottaisiin korvaushoidosta. Lapsen iké ja tuttuus vaikuttavat vuorovaiku-

tukseen.

Kysyin, miten he kokevat yhteistydn muiden toimijoiden kanssa vaikuttavan lapsi-
lahtdisyyden toteutumiseen. Yhteistyd on edellytyksena lapsilahtdisyyden toteutumi-
seksi. Myo6s vanhemman/vanhempien mukanaolo koettiin erityisen tarkeaksi. Pelkas-
tddn viranomaisverkostolla ei lapsilahtOisyytta voida taysipainoisesti toteuttaa. Las-
tensuojelupalavereissa koettiin paremmaksi, etteivét lapset ole niissd mukana tai lap-
silla pitéisi olla oma tydntekija. Lasten ollessa mukana heilla pitéisi olla oma erilli-
nen tila. Myos lapsen ika vaikuttaa ja lapset tulisi ottaa mukaan heidan ikatasonsa

mukaisesti. Lasten mukanaolo valikoidusti on myds lapsilahtdisyytta.

Verkostokokoukissa lapset ovat mukana osana asiakkaan lahiverkostoa. Silloinkin
lapset kehitystason huomioiminen koetaan tarkeéksi. Asioista pitéisi puhua lapsen

ikd huomioon ottaen. Lasten mukanaolo ja tyon tekeminen lasten kanssa koetaan
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edellyttdvan koulutusta. Aikuisten kanssa tyoskentelem&én tottuneet tyontekijat ko-
kevat lasten mukanaolon haasteelliseksi. Asioita, joita ké&sitelld&dn avopuolen vas-
taanotoilla, ei koeta soveltuvan lasten kuultaviksi, eikd odotustilaa ja vastaanotto-
huoneita turvallisiksi paikoiksi lapsille. Samoin lasten kysymyksiin vastaaminen koe-

taan haasteelliseksi.

Kotikéynneista oltiin selkedasti kahta mieltd. Osa tyontekijoista koki, ettei heidan asi-
akkaansa saa mitaan erityisté lisdd hoitoon kotikéynneistd. Asiakas koetaan valmis-
tautuvan tyontekijan kotikdyntiin ja kodin ja perheen ndyttdytyvan ndin erilaisena
kuin se ehka todellisuudessa on. Joidenkin mielestd kotikdynnit antavat yleensé laa-
jempaa nakokulmaa asiakkaan elaméan. Asiakkaan kotona kaynti avartaa ndkemaan
paljon erilaisia asioita ihmisen eldmasta. Jos asiakas toivoo kotona kayntid, niin sil-

loin kaikkien mielesta se parhaiten myos palvelee tilannetta.

Vanhemmuuden tukeminen pdihdetyon nédkokulmasta koetaan olevan vanhemman
raittiuden tukemista. Koetaan, ettd jokainen sektori huolehtii omasta perustehtavas-
tadn eikd “tarkoitus ole tayttdd koko ympyrdd”. Yhdesséd tekemilld tulee koko kuvio

taytettyd ja se on lapsilédht6istd tuen antamista.

9.3  Psykososiaalisen laitospalvelun kehittdmispéivat

Psykososiaalisen laitospalveluiden kehittdmispaivilla Porin Anttoorassa 3.- 4.5.12
olivat kokoontuneina koko laitospalveluiden henkildstd tyonohjaajamme johdolla
suunnittelemassa tulevia kehittdmistavoitteita. Kehittdmisen kohteina olivat 1) péih-
dekuntoutuksen laitoshoidon kehittdminen yhdistamalla entisestaan katkaisu- ja kun-
toutusjaksoa saumattomaksi yhteisdhoidon ja kuntoutuksen menetelmin. Samalla al-
kaisi 2) uudenlainen kurssimuotoinen péihdekuntoutus, joka olisi ennalta valikoitu
suljettu ryhmé. Kurssimuotoisen péihdekuntoutuksen tavoitteena on tukea entista
enemman asiakkaan arkeen sulautuvaa kuntoutusta ja mahdollistaa paihteettéman
eldaman opettelua paihdekuntoutuksen tuella. Kolmas kehittdmisen kohde oli 3) huu-

measiakkaiden paihdekuntoutus. Yksilollinen, mutta yhteisollisyyteen perustuva
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kuntoutus mahdollistaa kokonaisvaltaisen tuen myds huumeiden kayttajan paihde-
kuntoutuksessa. Paihdekuntoutuksen tavoitteena on saada aikaan muutos asiakkaan

paihteidenkéytdssa ja sitd kautta asiakkaalle keino saavuttaa eldmantavoitteet.

9.3.1 Lapsilahtdinen pdihdety6 psykososiaalisissa laitospalveluissa

Lapsilahtoisyyttad padihdekuntoutuksessa l&dhdettiin miettiméan yhteiséhoidon nako-
kulmasta. Miten lapsilahtoisyyttd voidaan yhteisohoidossa toteuttaa? Pohdimme asi-

aa ensin pienemmissé ryhmissa ja kokosimme niista sitten yhdistavia tekijoita.

Jokainen ryhma toi esiin lasten huomioimisen aikuisen kanssa keskustellessa. Van-
hemmalta kysytddn lapsista, miten he voivat, missé ovat vanhemman kuntoutuksen
aikana, miten suhtautuvat ja reagoivat vanhemman paihteiden kayttéon. Ovatko lap-
set ilmaisseet huolensa vanhempien péihteidenkaytdsta? Onko vanhemmalla herédn-
nyt huoli lasten turvallisuudesta, kehityksestd, koulunkdynnistd, k&ytoksestd, kave-
reista? LapsilahtOisyytta on lapsen kuljettaminen puheessa kaiken aikaa.

Aikuisen kanssa puhutaan vanhemmuudesta. Onko vanhempi valmis ottamaan vas-
tuun lapsen tunteista? Lapsella on oikeus reagoida ja ilmaista tunteitaan. Tyontekijén
tehtdvand on tukea vanhempaa ottamaan vastuu aiheuttamistaan negatiivisistakin
tunteista lapselle ja auttaa asiakasta hyvaksymaan lapsen reagointi. Lapsella on oike-

us tunnemaailmaansa.

Lasten mukaan ottaminen hoitoneuvotteluihin, verkostokokouksiin ja muuhun hoi-
don suunnitteluun ja toteutukseen koettiin mahdolliseksi ja tietyissa tilanteissa hyo-
dylliseksi. Perheen asioista voidaan puhua avoimesti, rehellisesti ja todenmukaisesti,
mutta kuitenkin lapsen ikdtaso huomioon ottaen. Hoitoneuvotteluissa lapsi voi omin
sanoin kertoa asioista, olla aktiivinen osallistuja. Tunteet perheessa valittyvat, vaikk-
ei niistd puhuttaisi. Lapset ovat erityisherkkia aistimaan tunteita. Lapsille jad muisti-
ja tunnejalkid tapahtuneista. Pdihteiden kaytostd karsivien perheiden lapset ovat
yleensd kuulleet ja ndhneet paljon ja heidan nékodkulmansa on térked paitsi hoidon

suunnittelun kannalta, myos lapsen turvallisuuden ja kehityksen kannalta. Péihde-
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tyontekija tyoskentelee yleensd perheen aikuisten kanssa. Tyontekijan velvollisuus
on ohjata myds perheen lapset oikeanlaisen tuen piiriin.

Lasten ndkokulma ja tarpeet tulee kirjata hoitosuunnitelmaan. Tieto lapsen nakokul-
masta tulee useimmiten aikuisen kautta. Tyontekija voi kysymyksilla ja aiheeseen
perehtymaélla huomioida lapsen ndkokulmaa ja heratella keskustella lapsen nakyvéksi
tuomiseksi. Vanhemmat saattavat luulla etteivét perheen lapset ole kuulleet tai néh-

neet kodin tapahtumia. Lapsilla on tietoa ja kokemusta kuitenkin hyvin paljon.

Vanhemmilta voi kysyéa millaisia aikuisia he haluavat lapsista kasvavan. Vanhempaa
voi heratellda miettiméan, minkéalaisen aikuisen mallin hén lapsilleen antaa. Tai mil-
lainen isovanhempi hén haluaa olla. Toisaalta voidaan miettid minkalaisen mallin ja
kasvatuksen asiakas on itse saanut. VVoisiko omille lapsilleen tarjota jotain muuta vai
olisiko omasta lapsuudesta jotain hyvaa siirrettavéksi omille lapsille? Mit& meista voi

yhdessa tulla perheend? Mitka ovat vanhemman mielesté lapsen perustarpeet?

Aitia ja isaa on tarked tukea vanhemmuudessa. On tarke4a miettia millainen on riit-
tavan hyva éiti, isa, ilmapiiri, lapsi. Tarkedd on pysyvyys eli saman henkilon saman-
kaltainen hoiva paivésta toiseen. Lapsi tarvitsee yhden ja saman hoitajan. Han ei tar-
vitse taydellista hoivaa vaan ihan tavallista inhimillisté ja erehtyvéaa hoivaa. Rakkaus

ei ole mitaén ilman tekoja.

9.4 Menetelmia

Tyontekijoiden omaksuma lapsilaht6inen ajattelu on keskeista asiakkaan lapset mu-
kaan ottavassa paihdetydssa. Tyodntekijoiden tulee kokea tarkeéksi, etta lasten nako-

kulma tulee huomioiduksi. Ty6td ohjaavien lakien ja asetusten tuntemus on tarkeaa.
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9.4.1 Huolen puheeksi otto

Huolen puheeksiottoon on kehitetty ennakointimenetelmd. Se soveltuu tilanteisiin,
joissa tyontekija on epdvarma siitd, mill4 tavalla ottaa lasta tai nuorta koskeva huoli
puheeksi huoltajien kanssa. Menetelméa auttaa tyontekijaa puuttumaan lasta tai nuorta
koskevaan huolitilanteeseen niin, ettd vuoropuhelu voi jatkua. (Eriksson ym 2005, 7.)
Menetelma on kehitetty erityisesti peruspalvelujen tyontekijoille, mutta erityispalve-
luissa menetelma& voi mielestani kayttdd soveltaen oman tyoskentelyn tukena. Kun
tyontekijalla heraa huoli asiakkaan lapsen tilanteesta, han voi itselleen jasentda huol-
taan miettimélla kysymyksid: Misté olet huolissasi lapsen tilanteessa? Mité tapahtuu,
jos et ota huoltasi puheeksi? Mille vyohykkeelle huolesi sijoittuu; pieni huoli, har-

maa vy6hyke, suuri huoli?

Pieni huoli on kun tyontekija luottaa omiin mahdollisuuksiinsa ja huolet ovat halven-
nettavissa omalla toiminnalla. Huolen harmaalla vyéhykkeelld tydntekijan luottamus
omiin mahdollisuusiin heikkenee ja mielessa on selvésti koettu tarve lisdvoimavaro-
jen ja kontrollin saamisesta. Suuren huolen vyéhykkeella huolta on paljon ja tyonte-
kijan omat keinot ovat loppumassa. Lisdvoimavaroja ja muutos lapsen tilanteeseen

on saatava heti. ((Eriksson ym. 2005 41.)

Puheeksioton aikana tai sen jalkeen alkaa hahmottua, selvitdankd lapsen auttamisessa
tyontekijan tai tydyksikon ja vanhempien yhteistoimin vai tarvitaanko lisdtukea.
Lapsen ja perheen tilanteen edistyminen voi kest&dé pitkaankin ja edellyttdd monen-
laisia tukitoimia. Yhteistyon aktivointi edellyttdd pulmien puheeksiottamista yhteis-

ty6tahojen kanssa.

Tyontekijan huolen puheeksiotto on viesti asiakkaalle, ettd joku valittaa, on kiinnos-
tunut ja huolestunut. Paihdeongelmaisen perheessa eletddn usein salaisuuksien kans-
sa. Asiakas saattaa ajatella, etteivat lapset ole ndhneet, kuulleet tai kokeneet vanhem-
pien péihteiden kéayttéd. Kun tyontekija tuo ilmi huolensa, asiasta voidaan heratella
keskustelua ja se antaa nain lupaa puuttua asioihin. Verkostollinen ty6ote on térkeéa,
kun huoli on kasvanut niin isoksi, etteivat tyontekijan omat voimavarat riita. Yhteis-
ty6tahojen mukaan otto tulee tapahtua asiakkaalle avoimesti keskustellen. Ratkaisu-

ja voimavarakeskeisesti yhdistetddn asiakkaan omat voimavarat, tiedot ja taidot ja
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l&hiverkosto ja tyontekijdverkosto yhteiseksi voimavarayhdistelméksi. Ei siis haeta
ongelmia, syyllisid tai vajavuuksia. Verkostopalaverit on todettu péihdetydssé hy-
vaksi tyomuodoksi ja niistd on saatu hyvéa palautetta mm. lastensuojelun asiakkailta

(Lastensuojelun sosiaaliohjaajan henkilékohtainen tiedonanto 24.2012).

9.4.2 Lapset puheeksi

Lapset puheeksi — tyomalli kuuluu Toimiva lapsi & perhe — tyémenetelmiin (Toimi-
va lapsi & perhe — hanke 2006). Lapset puheeksi — keskustelun tarkoituksena on aut-
taa ottamaan lapset puheeksi rakentavasti ja vanhempia ja lapsia kunnioittaen. Kes-
kustelun tarkoituksena on avata keskustelu lapsista ja vanhemmuudesta osaksi van-
hemman hoitoprosessia. P4amé&éarana on, ettd sekd vanhempi ettd tyontekija voivat
ensi vaiheen jéalkeen palata lasten asiaan avoimesti ja vélittdmasti, kun siihen on ha-

lua ja tarvetta, seka ilonaiheiden etta ongelmien suhteen.

Perheen tilanteet saattavat aiheuttaa tyontekijassa monenlaisia tunnereaktioita. Tyon-
tekija nakee lapsen elaman vaikeudet ja tuntee ne sydamessaan. Vanhemmat voivat
tuntua kohtuuttomilta ja tyontekija alkaa syyttdd vanhempia. Lahelld on ajatus tai
jopa pyrkimys pelastaa lapset vanhemmiltaan. Té&llainen asenne voi selittdd suuren
osan vanhempien haluttomuudesta ja peloista keskustella lapsista tyontekijan kanssa.
Vanhempien nakeminen vastapuolena tai vastustajana ei johda yhteistyéhon ja on
haitallista myos lapselle. Keskindinen ymmarrys tyontekijan ja vanhemman ja per-

heen vélill4 on hyvan yhteistyon edellytys. (Toimiva lapsi & perhe — hanke 2006.)

Toimiva lapsi&perhe -tydskentelyssa kyse on kehityksen tukemisesta. Perheeseen ei
astuta ongelmia etsimaan. Lasten kehityksen tukemisen ja ennaltaehkdisyn kannalta
kysytaan, haluavatko vanhemmat pohtia lasten asioita tyontekijan kanssa ja miettia
yhdessé, miten lapsia voisi parhaiten tukea. Lasten ja perheen tarve lastensuojeluun
tai mielenterveyspalveluihin kartoitetaan tyoskentelyn kuluessa, mutta ne eivét ole
tyoskentelyn lahtokohta. Yhteistydssda vanhempien kanssa ohjataan lapsi ja perhe li-
sdavun &arelle. Tyontekijé tulee vanhempien avuksi ja rinnalle uudessa ja oudossa

tilanteessa; kyseessa ei ole perheen eldaméan 'puuttuminen’. Ainoastaan jos vanhem-
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muus on romahtanut tai lapset ovat jdéneet yksin, on tyontekijéalla velvollisuus las-

tensuojelun avulla puuttua perheen eldmaén. (Toimiva lapsi & perhe — hanke 2006.)

Jos asiakas ei pysty oman tilansa takia kertomaan lapsista, on lasten tilanne selvitet-
tavé toisen vanhemman tai muun lapsista huolta pitdvan henkilon kanssa. Jos tdma ei
ole mahdollista, on pyydettava lastensuojelun apua. Jos vanhempi tai vanhemmat
eivét suostu puhumaan lapsista mitdan, on heille kerrottava lain antama velvoite sel-
vittad lasten tarve hoitoon ja tukeen ja lastensuojelu on kutsuttava vélittdmaésti tyo-
hon mukaan. (Toimiva lapsi & perhe — hanke 2006.)

Lapset puheeksi tydmenetelman tarkoitus on tukea vanhemmuutta ja lasten kehitysté,
arvioida lasten ja perheen tarvetta muiden palveluiden tukeen, arvioida lastensuojelu-
toimenpiteiden ja /tai muiden sosiaalipalvelujen tarve seka saattaa lapsi ja perhe tar-

vittavien lisdpalvelujen darelle.

Ty6skentely perustuu keskusteluihin vanhemman tai molempien vanhempien kanssa.
keskusteluissa kartoitetaan lapsen elamantilannetta, sen vahvuuksia ja haavoittu-
vuuksia, vanhempien huolet lapsesta ja perheestd, lapsen mieliala ja kéyttaytyminen
ja lapsen kuulumiset kotona, péivahoidossa, koulussa ja vapaa-aikana. Keskusteluis-
sa annetaan evaitd vanhemmille lapsen kehityksen tukemiseksi. Vanhemmille kerro-
taan, mitk& ovat lasta suojaavat tekijat ja miten niitd voi tukea, mm: miksi lapsen on
hyva tietdd, mika vanhemmalla on ja miten paihde- ja mielenterveysongelmat vaikut-
tavat vanhemman kéyttaytymiseen, ettd omat ystdvat, harrastukset, paivahoito ja
koulu ja perheen ulkopuoliset aikuiset ovat lapselle tarkeitd. Perhe ja lapset ohjataan
mahdollisesti tarvittavan avun &érelle ja annetaan tietoa muista ennaltaehkaisevista

palveluista. (Toimiva lapsi & perhe — hanke 2006.)

Lapset puheeksi —menetelméaa voidaan kayttd4 soveltaen asiakkaan kanssa heréattéen
keskustelua lapsista. Kun tyontekijalla heréa huoli perheen lapsista, voi han lapset
puheeksi —teemojen pohjalta ottaa lasten tilanne keskusteluun.
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Lapsilahtoisessa pdihdetyossa tyontekijan tarked tydkalu on oma persoona. Aito l&s-
naolo ja luottamuksellinen suhtautuminen asiakkaaseen mahdollistavat avointa kes-

kustelua huolta herattavista asioista.

9.4.3 Vanhemmuuden roolikartta

Vanhemmuuden roolikartta on perhekuntoutuksen ja vanhemmuuden arvioinnin mo-
nipuolinen valine. Sen avulla myds kuka tahansa vanhempi voi jasentdd omia van-

hemmuuden roolejaan ja sitd voidaan kayttaa keskustelun apuvélineena.

Roolikartta sisaltdd vanhemmuuden viisi perusroolia: huoltaja, rakkauden antaja, ra-
jojen asettaja, ihmissuhdeosaaja seka elaman opettaja. Paaroolien kehitysastetta arvi-
oidaan piirtamalla vapaalla kédelld sen kokoisia ympyroita, miten vanhempi kokee
roolin kehitysasteen: mita isompi ympyra, sitd kehittyneempi rooli. Ympyrén sijain-

nilla ilmaistaan miten tuttu, laheinen tai etainen rooli on.

Roolikartan rooleista keskustellaan vanhemman haluamassa jarjestyksessa tai hanta
pyydetd&n nimeédmaan 1-2 roolia jotka toimivat hyvin ja huonosti. Vanhemmalle an-
netaan positiivista palautetta hyvin toimivista rooleista, tyontekija toimii peilauspin-
tana ja esittdd omien nakokulmiensa tueksi konkreettisia esimerkkeja vanhemman
toiminnasta jossain roolissa. Keskustelu fokusoidaan sellaiseen rooliin, jonka merki-
tys on keskeisin lapsen hyvinvoinnin kannalta ja roolista keskustellaan perinpohjai-
sesti ja sitd tarkennetaan esimerkkien avulla. Asiakkaan kanssa voidaan sopia koti-
tehtdvastd, jonka avulla vanhempi voi harjoitella sita roolia, jonka kehittamiseen ha-
lutaan panostaa Voidaan myds sopia kuinka vanhemman edistymisté arvioidaan jat-

kossa. (Lastensuojelun kasikirja www-sivut 2012.)
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9.5 Paihdetydn periaatteet

Asiakkaan arvostava kohtaaminen ja itsemadradmisoikeuden kunnioittaminen ovat
paihde- ja mielenterveystyon lahtokohtia. Paihdekuntoutukseen tuleminen perustuu
vapaaehtoisuuteen. Asiakkaalle kerrotaan vaihtoehdoista ja motivoidaan muutok-
seen, mutta p&atoksen hoidon aloituksesta ja padttdmisesté tekee asiakas. Psykososi-
aalisissa palveluihin hoitoon tulon kynnys on matala. Lahetteitd ei tarvita ja paivys-
tykset toimivat niin avo- kuin laitospalveluissa. Puhelimella voi tydntekijan kanssa
jutella mihin vuorokauden aikaan tahansa. Silti asiakkaat hakeutuvat useimmiten hoi-
toon vasta kun paihdeongelma on jo aiheuttanut suuria haittoja asiakkaan ja hanen

ldheistensa elamaan.

Avoin yhteistyé muiden toimijoiden kanssa edellyttad sujuvaa tiedonvaihtoa yhteis-
tyotahojen kanssa. Asiakastiedot ovat pdihde- ja mielenterveyspuolella suojattuja
vain tiettyjen toimijoiden nahtévéksi. Sujuva yhteisty0 vaatii kuitenkin asiakastieto-
jen jakamista asiakkaan muiden toimijoiden kanssa. Yhteiset asiakkaat tarvitsevat
ammattilaisten tiedon jakamista, jotta kaikkien yhteinen padmaaré olisi mahdollista.
Vaitiolovelvollisuus koskee kaikkia toimijoita. Ennaltaehkéiseva lastensuojelu kuu-
luu kaikille.

10 ORGANISATORINEN NAKOKULMA

Organisatorisen nakokulman edustajat ovat Psykososiaalisen palvelun esimiehet.
Heidéan tukensa ja ndkemyksensa ovat térkeitd k&ytdnnon tyon mahdollistamiseksi.
Psykososiaalisten palvelujen paéllikkd on ollut mukana aiheen alustustapaamisessa,
laitospalvelujen tydryhmassé ja yksilohaastattelussa. Laitospalvelujen esimies on ol-
lut mukana alkutapaamisessa, tyéryhmissa ja yksilohaastattelussa seké yhdessé avo-
palvelun esimiehen kanssa. Avopalvelujen esimiestd olen haastatellut osana tyoryh-

mé&4 ja esimiesten haastattelussa.



62

Kutsuin psykososiaalisen avo- ja laitospalvelujen esimiehet keskustelemaan kehitté-

mistehtavaani liittyvasta lapsilahtdisyydesta paihdetyodssa 16.3.2012.

10.1 Psykososiaalisen palvelun esimiesten nakemyksia lapsilahtdisesta paihdetyos-
ta

Herdattelin tapaamisessa esimiehid pohtimaan lapsilahtoisyyden késitettd. Mité lapsi-
lahtoisyys aikuisten kanssa tehtévassa paihdetydssa on, miten se toteutuu ja miten
sen pitdisi toteutua? Puhutaanko lapsilahtOisyydestd vai lasten nékékulman huo-
mioivasta vai lapsen hyvinvoinnista lahtevésta paihdetyosta? Lapsilahtdisyys mielle-
t&én juuri lapsen hyvinvoinnin ja ndkdkulman huomioivana tyond. Aikuista herétel-
l&4&n miettimaan omaa pédihdeongelmaansa lapsen ndkdkulmasta ja ottamaan huomi-

oon vanhemman pdihteiden kayton vaikutukset lapsen eldmassa.

Kynnysté ottaa yhteys lastensuojeluun ja lastensuojeluilmoituksen tekoa pidetddn
korkeana. Tyontekijélle saattaa tulla tunne, etta ilmoitukset eivét johda toimenpitei-
siin. Kuitenkin on my®ds lain mukaan velvollisuus ilmoittaa lastensuojeluun kun tydn-
tekijélle heréa huoli lasten hyvinvoinnista. Lastensuojelun tehtévé on sen jalkeen sel-
vittdd perheen ja lasten avun tarve. Tyontekijat saattavat ajatella, ettd ilmoituksen
jalkeen alkavat heti jareat toimenpiteet, ja pelatdén ehké sen seurauksia myos tyonte-
kijalle. Esimiesten mielestéa tyontekijoiden tulee markkinoida lastensuojelua perheel-

le ja lapsille tukea antavana toimena.

Yhteistydn merkitys korostuu kaikkien tahojen keskusteluissa. Esimiesten tuella ja
kannustuksella mahdollistetaan yhteisty¢ ja moniammatillinen tyoote. Koulutuksen

suunnittelu ja kehittdminen mainittiin esimiesten tehtévaksi.

Uudet tydmenetelmat vaativat aina jonkinlaista perehdytysté ja koulutusta. Esimies-
ten tulee mahdollistaa tyontekijoiden koulutukset ja huolehtia, ettd heidat on pereh-

dytetty uuteen tyomalliin ennen sen kayttoonottoa. Lapsilahtdisyys alkaa tyontekijan
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asenteiden muutoksesta ja tavan tehda tyotd suuntaamisesta lapsen parhaasta lahte-
vaan. Erilaisten tyokalujen sisaistdminen kaytantdon otettavaksi vaatii useimmiten

koulutusta ja perehdytysta.

10.2 Organisaation tuki lapsilahtdisen péihdetyon toteutuksessa

Lapsilahtoisen péihdetyon kasitteellinen ja siséllollinen ymmarrys ja sitoutuneisuus
ohjaamaan tyontekijoita lapsilahtoiseen tydohon ovat esimiesten tehtévia lapsilahtoi-
syyden onnistumiseksi. Resursseja tulee kohdentaa kotiin tarjottavaan paihdetyohon
ja tyoparien toimintaa tulee tukea ja mahdollistaa. Erilaisten yhteistyémallien ni-
medminen ja mahdollistaminen taustatoiminnalla, tyonjaollisesti ja ajallisesti mah-

dollistavat tyontekijoiden oman tyon kehittdmisen.

Organisaation tavoitteista ja linjoista paattavien tulee olla tietoisia tyotd ohjaavasta
lainsddnnostd. Heidan tulee myods huolehtia, ettd lainsdddannén tuntemusta on tyon-
tekijoilla riittavasti ja etta lakia osataan noudattaa tyoyksikoissa. Varsinkin lasten-
suojelua ohjaa yksityiskohtainen laki.

Moniammatillinen yhteistyd on asiakkaan kokonaisvaltaisen tuen antamisen lahto-
kohta. Organisaatio mahdollistaa luontevan, sujuvan, mutta luottamuksellisen asiak-
kaan tuen kannalta valttaméttdméan asiakastiedon jakamisen yhteistyotahojen kanssa.
Vaitiolovelvollisuus sitoo sosiaali- ja terveysalan tyontekijoita, mutta vélttamattéman
tiedon jakaminen asiakkaan parhaan mahdollisen tuen varmistamiseksi on ammatilli-
suutta. Asiakkaan tulee olla tietoinen ja antaa tarvittaessa kirjallinen suostumus tieto-
jen vélittamiseen, mutta tyontekijat, esimiehet tai organisaatio eivat voi olla estamés-
s& valttdmattoman tiedon kulkua.

Yksikon toiminnasta vastaavat asettavat toiminnalle tavoitteet. Ammatillisen osaami-
sen tukemisella ja kehittdmistoiminnan tukemisella tyontekijét voivat kehittdd omaa
osaamistaan ja osallistua oman tyon kehittdmiseen. Tyon tekeminen on mielekasta ja
tyoyksion kannalta kannattavaa. On térke&a saada vaikuttaa omaan tyohon. Esimies-

ten tulee huolehtia myds omasta ammatillisesta kehittdmisesta.
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11 ASIAKASNAKOKULMA

Lapsilahtoisyyden toteutumisessa ja arvioinnista pédihdetydsséa asiakkaina ovat paih-
teiden kaytosta karsivat yli 18-vuotiaat asiakkaat ja heidan perheensa (puoliso ja ala-
ikdiset lapset). Asiakkaat ohjautuvat paihdehoitoon monella tavalla. Asiakas voi olla
itse yhteydessé tai puoliso tai muu laheinen voi ottaa ensimmaisend yhteytta. Tyoter-
veyshuolto, yhteispdivystys tai jokin muu viranomaistaho voi ohjata asiakkaan paih-
dehoitoon. Péihdehoito perustuu vapaaehtoisuuteen. Kuitenkin tyoterveyshuolto voi
ohjata tyontekijansd paihdehoitoon ja sen noudattamatta jattamisestd seuraa omat
seurauksensa. Samoin lastensuojelu voi velvoittaa vanhemman péihdekuntoutukseen.
Asiakkaan kuntoutumista edistad avoimuus omaa tilannettaan kohtaan ja sitoutumi-
nen hoitoprosessiin. Pdihdehoidon yksikdssa on omat yksikkokohtaiset sdantonsa ja
asiakas sitoutuu niitd noudattamaan. Fyysisen ja henkinen vékivalta ja my0ds vékival-
lalla uhkaaminen ovat ehdottomasti kiellettyja. Niiden rikkomisesta seuraa uloskir-

joitus ja vuoden porttikielto paihdepalveluihin.

Avoimuus on térked péihde- ja mielenterveystydssa. Asiakkaan kanssa tehtdva tyo
pitaa olla Iapinakyvaé, jotta asiakas voi luottaa, ettei hanen selkénsa takana tapahdu
asioita hanen tietamattaan. Hoitosuunnitelmat tehd&an yhdessé asiakkaan kanssa ja
mm. lastensuojeluilmoitus tehdaén joko asiakkaan kanssa tai kerrotaan asiakkaalle
ettd meidan velvollisuus on ilmoitus tehdd. Asiakkaille kerrotaan, ettd yhteistyota
asiakkaan asioissa tehdd&n muiden viranomaistahojen kanssa. Asiakas voi antaa

suostumuksensa hoitotietojen katseluun ja han voi sen myos kirjallisesti perua.

Asiakas tulee pédihdehoitoon pitkittyneen paihteiden kayton vuoksi. Tulohaastattelus-
sa kysytaadn lapsista, minka ikéisid he ovat, kuka heitd hoitaa vanhemman paihdehoi-
don aikana, ovatko he turvallisessa paikassa. Keskustelua jatketaan paihteiden vaiku-
tuksista lapsiin, miten lapset ovat reagoineet vanhemman péihteiden kayttoon, ovatko
vanhemmat huomanneet erityisté lapsen kaytoksessa tai ovatko huolissaan lapsesta,
kayttavatko lapset paihteitd. Jos tyontekijalle herad huoli perheen lapsista, huoli tuo-
daan julki asiakkaalle ja kerrotaan velvollisuudesta tehdd ilmoitus lastensuojeluun,

jotta perhe saisi tarvitsemaansa tukea ja lapsen hyvinvointi turvattaisiin.
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Pdihde- ja mielenterveystyossa késitellddn hyvin arkaluontoisia asioita asiakkaan
elaméssad. Asiakas-tyontekija —suhde perustuu luottamukseen ja sen saavuttamiseksi
tavataan usein monia kertoja, jopa vuosia. Kehittdmisty6ta suunnitellessani ajatukse-
ni oli ottaa asiakkaita aktiivisesti mukaan lapsildhtdisen péihdetyon kehittdmiseen.
Asiakkaiden haastatteleminen ja anonyymisyyden séilyttdminen osoittautuivat kui-
tenkin vaikeaksi, koska toimin itse myos tyontekijana naisséa asiakassuhteissa. Asiak-
kaan nakokulma vélittyy Psykososiaalisen palvelun tyontekijoiden kokemusten ja

heidén saamiensa asiakaspalautteiden muodossa.

Tyontekijat tyoskentelevat usein pitkaan asiakasperheiden kanssa. Asiakassuhde voi
olla yksilotapaamisia, paritapaamisia, perhetapaamisia, verkostokokouksia, kotikéyn-
tejd. Parhaimmillaan asiakkaan kanssa tavataan useita kertoja, erilaisissa ympaéris-
toissé ja erilaisin kokoonpanoin, ja saadaan néin luottamuksellista suhdetta ja koko-
naiskuvaa asiakkaan todellisuudesta. Tydskentelya ohjaa paitsi lainsdééddantd, myos

asiakkaan tarpeet ja tavoitteet.

Asiakkailta ja omaisilta on tullut hyvaa palautetta verkostokokouksista ja perheen
tapaamisista hoitojaksojen aikana. Naissd tapaamisissa on mahdollista keskustella
asiakkaan asioista monitahoisesti ja viranomaisten verkostoissa vaitiolovelvollisuus
helpottuu, kun asiakas on itse paikalla. Asiakkaan eldmén tarkeét henkil6t ja viran-
omaistahot ovat yhtd aikaa paikalla. Kaikilla on oikeus puhua, tulla kuulluksi ja toi-

saalta kuunnella.

Joillekin asiakasperheille kotiin tarjottava tuki on tuntunut luontevimmalta tavalta
ottaa vastaan tukea, vaikka monelle asiakkaalle ja tyontekijallekin siind on korkea
kynnys ylitettavéksi. Asiakkaan pitéé luottaa tyontekijaan, jonka péastaa luontevasti
omaan kotiinsa ja toisaalta tyontekijan pitdd luopua tutusta toimistotydskentelysta.
Asiakkaat ja tyontekijat voivat tavata asiakkaan omassa arjessa, siina todellisuudessa
jossa asiakas tukea ja ohjausta tarvitsee. Ennakkoluuloja kotikéynteihin liittyy paljon,

kuten taman kehittdmistehtavan haastatteluissakin kavi ilmi.
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12 LAPSILAHTOISYYS PAIHDETYOSSA

Lasten ja perheiden nakokulmasta tehtdva tyd on talla hetkella keskittynyt paljolti
yhdelle tyontekijéalle. On toki térkedd, ettd yhteisty6tahoilla on joku yhteyshenkild,
johon tietavat ottaa yhteyttd. Mutta lapsil&dhtoista pdihdetyota voi toteuttaa jokainen
paihteiden kaytosta karsivien lapsiperheiden kanssa tyoté tekeva. Ja kun tyontekijan
tapa tehda tyotaan on lapsilédhtoisesti suuntautuvaa, paihteiden kaytosta karsivat lap-
set tulee varmemmin huomioiduksi aikuisten kanssa tehtavassé tyossa. Lastensuojelu
on toiminnaltaan vieras monelle paihdepalvelun tyontekijéalle. Lastensuojelun esi-
miehet olivat mukana laitospalveluiden ty6ryhmassé kertomassa lastensuojelun tyo-
muodoista ja lastensuojelulain velvoittamista toimista. Samassa tilaisuudessa keskus-
teltiin tulevista yhteisty6tarpeista ja mahdollisista yhteisty6toimista. Tutustumis-
kaynnilla molempien yksikdiden tydmuodot, toimintatavat ja tyontekijat seka lasten-

suojelulaki tulivat tutuksi.

Lapsilahtoisyys paihdetydssa tarkoittaa varhaista puuttumista lasten ja perheiden ti-
lanteeseen, vanhemman paihdeongelmaan ja ennaltaehkaistd ongelmien kasaantumis-

ta ja ylisukupolven siirtymistéa.

Porin Psykososiaalisissa laitospalveluissa lapsilahtdinen péihdetyo tarkoittaa lapsien
tilanteen ja tyontekijan huolen puheeksi ottoa, lapsen kuljettamista puheessa ja mu-
kaan ottamista vanhemman kuntoutumisprosessiin, avointa ja sujuvaa yhteisty6téd
asiakkaan omaisten ja muun lahiverkoston kanssa, kotikaynteja, verkostokokouksia

ja paihdearvioita osana asiakkaan ja koko perheen péihdekuntoutumista.
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PN

AVOIN
YHTEISTYO

PUHEEKSI iy VERKOSTO-

OTTO KOKOUKSET

KOTIKAYNNIT PAIHDEARVIOT

Kuva 3. Lapsilahtoisyys paihdetydssé Porin Psykososiaalisissa palveluissa

12.1 Avoin yhteisty6

Yhteistyon merkitys korostuu jokaisessa tyoryhmaéssa. Y hteistyon eri yksikoiden vé-
lilld ja eri toimijoiden kesken tulee olla joustavaa ja sujuvaa. Jokainen toimija on
osaaja omalla alallaan. Asiakkaiden eldmdassd on usein puutteita ja vaikeuksia use-
ammalla taholla ja siksi on asiakasléhtoistd, ettd asiakas saa k&yttdonsa eri ammatti-
kuntien edustajien tiedot ja taidot. Moniammattillisuus on avain asiakkaan ja hénen
perheensd kokonaisvaltaiseen tukeen. Lapsilédhtoisyys vaatii rajoja ylittdvaa toimin-
taa, aikuisten kanssa toimijoiden verkosto ei riitd auttamaan ja tukemaan lasta.

Tydyhteisdjen vuorovaikutuskulttuurin muutokset ovat vaikeita, koska yhteisdon

syntyy sosiaalisia puolustusmekanismeja, jotka pitdvat ylla yhteisesti omaksuttuja
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uskomusjarjestelmié ja suojaavat niitd muutoksilta. Ne toimivat samoin kuin yksil6-
tasonkin puolustusmekanismit: estddkseen muutosta ne muuttavat jokainen omalla
tavallaan késityksia todellisuudesta epérealistisiksi. (Isoherranen. 2005. 89) Tavoit-
teena on tasavertaisten asiantuntijoiden dialogisesti keskusteleva kulttuuri ja se ei
tapahdu hetkessd. Vaaditaan uudenlaista ajattelutapaa pois hierarkisesta kulttuurista
ja myds esimiesten tukea kehittdmistyossa.

Yhteistyotarpeista keskustellessa yhdeksi tavoitteeksi on noussut yhteistyo tilannear-
viointimallissa paihdeperheessa. Siind yhteisty0 lastensuojelun ja paihdepuolen kans-
sa alkaisi jo perheen tullessa alkutapaamiseen lastensuojelutarpeen selvityksessa.
Perheen péihteitd kayttava vanhempi tai vanhemmat ohjautuisivat luontevasti péaih-
dearvioon, lapsia tavattaisiin yhdessa tyoparina kotikaynnilla ja vanhemman hoi-
tosuhde péihdepuolelle alkaisi mahdollisimman joustavasti. Perheell& olisi ndin asi-
akkuus yhtaaikaisesti lastensuojeluun ja pdihdekuntoutukseen ja kaikilla osapuolilla
ajantasaiset tiedot asiakasperheen tilanteesta. Nain valtytdén vaitiolon esteisté ja aja-

tus yhteisista asiakkaista toteutuisi.

Yhteistyomalli péihdetyontekijan mukanaolosta lastensuojelutarpeen selvityksen al-
kutapaamisessa, kun kyseessa on perhe, jossa kaytetdan haitallisesti paihteitd, on ke-
hittdmisen kohteena. Samoin toiveena on, etté lastensuojelusta olisi tyontekija muka-
na paihdehuollon alkutapaamisessa, kun kyseessa on yhteinen asiakas. Luontevaa
yhteisty6té siis paihdehuollon ja lastensuojelun valilla tarvitaan ja kehitetaan.

12.2 Puheeksi otto

Paihdetyontekijalle péihteidenkaytdsta puhuminen on yleensé luontevaa, mutta asi-
akkaan lapsien tilanteesta puhuminen, lasten kuljettaminen puheessa, perheen mah-
dollisesta vékivallasta puhuminen ja varsinkin toimenpiteet hankalissa tilanteissa

vaikeita. Asioista pit4dd uskaltaa ja osata puhua niiden oikeilla nimill&.

Kun asiakas, jolla on alaikaisia lapsia, tulee paihdekuntoutukseen, tulee tehda lasten
tilanteen kartoitus. Asiakkaalta kysytddn missé lapset ovat, kuka heité hoitaa, ovatko

he turvallisessa paikassa. Kysytddn myods onko asiakkaalla lastensuojeluun asiak-
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kuus. Laki velvoittaa varmistamaan asiakkaan alaikaisten lasten hoidon asianmukai-

suus ja turvallisuus asiakkaan hoidon aikana.

12.2.1 TyOdmenetelmid puheeksi ottoon

Paihdetyontekijoilla tulee olla tyokaluja ottaa puheeksi perheen lapset. Samoin heilla
tulee olla tietoa, miten toimia lasten auttamiseksi. Perustehtavé aikuisten paihdepal-
veluissa on tukea taysi-ikdista péihteidenkayttajaa paihdekuntoutuksessa. Kuitenkin
laki ja erilaiset suositukset (ks. luku 2) méaarittavat, ettd lasten huomioiminen ja aut-
taminen kuuluu kaikille paihdetyota tekeville ammattilaisille. Erilaisia tydmenetel-
mid lapset huomioivaan tyoskentelyyn on kehitetty. N&iden menetelmien soveltava
kayttaminen olisi mallina k&ytannossa tapahtuvaan puheeksi ottoon.

Lapset puheeksi — menetelman tarkoituksena on ottaa puheeksi lapsi ja vanhemmuus
luontevasti osana vanhemman paihdekuntoutusta ja sen pohjalta aiheeseen voidaan
aina palata. Valmis kysymysrunko helpottaa tyontekijaa ottamaan asia puheeksi ja

jokainen tyontekija tulee ottaneeksi samat asiat puheeksi jokaisen asiakkaan kanssa.

Huolen puheeksiotto — menetelmé auttaa tyontekijéa jasentdmadn omaa ajatteluaan
huolesta, sen maaréstd ja toimenpiteistd. Vaikka tyomenetelmé on kehitetty ehka
varhaisemman vaiheen huolen maarittdmiseen, jasentdd se mielestani tydntekijan

puuttumista ja puheeksi oton kynnysta.

Vanhemmuuden roolikarttaa voidaan kéayttad keskustelun apuvalineend. Sen avulla
myo6s kuka tahansa vanhempi voi jasentdd omia vanhemmuuden roolejaan. Rooli-
kartta on perhekuntoutuksen ja vanhemmuuden arvioinnin monipuolinen véline. Kar-
tassa vanhemmuus esitetddn visuaalisena kokonaisuutena. Vanhemmuudesta keskus-
tellaan asiakkaan ndkemyksien pohjalta, vahvistaen heikompia rooleja ja etsien voi-

mavaroja vahvimmista rooleista.
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12.3 Kaotikaynnit

Kotikaynnit ovat lapsildhtdisen péihdetyon kehittdmisen avainasia. Lasten arki ja
perheen vuorovaikutussuhteet nayttaytyvat erilaisina, todellisina perheen arjessa.
Lasten kanssa tydskentely on usein luontevampaa lasten omassa arjen ymparistossa.
Lapsilahtoista tyota ei voi kokonaisvaltaisesti tehdd ilman Kotiin tarjottavaa tukea.
Kotiin tarjottavan paihdekuntoutuksen kehittdminen ja lisédminen on paihdekuntou-
tuksen haasteita. Suuntaus on laitoshoidosta avohoitoon, toimistokeskeisesté jalkau-
tuvaan paihdetyohon. Kotikayntien lisadmistd myos laitoskuntoutuksen ohelle ja jat-
kohoitona kehitetdan. Varsinkin kun perheessa on lapsia, arjen tukeminen onnistuu
parhaiten juuri kotiin tarjottavalla kuntoutuksella. Paihdetyontekijat tulevat olemaan
entistd enemman eri yhteistytahojen (mm. lastensuojelun ja perhetydn) tyOparina

kotikaynneilla.

12.4 Verkostokokoukset

Verkostokokoukset ovat kéytossd oleva tyomuoto paihdekuntoutuksessa ja koke-
mukset, niin asiakkailta kuin tyontekijoiltdkin, ovat positiivisia. Tavoitteena on nii-
den jarjestamisen lisdédminen ja varsinkin lapsilahtoisesta nakokulmasta. Asian l&hes-
tymisté helpottaa ajatus, miten lapsi hyotyy verkoston kokoamisesta ja yhteisten asi-
oiden kasittelysta avoimesti. Lapsen nakdkulma ja mielipide tulee huomioiduksi kun
lapsi voi osallistua verkostoon ja tuoda omat nidkdkantansa esille. Jo hyvin pienikin
lapsi voi osallistua tapaamiseen. Lapsi huomaa miten aikuiset puhuvat asioista avoi-
mesti. Lapsi voi kokea tulevansa kuulluksi ja uskaltavansa puhua asioista avoimesti
turvallisessa ymparistéssa. Vanhemmalle voi olla kuntoutuksen kannalta ratkaisevaa
kuulla lapsen ajatuksia ja toiveita. Lasta tukevia verkostoja voidaan ndin kuunnella ja

vahvistaa.
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12.5 Paihdearvio

Péihdearvio tehd&an asiakkaan kuntoutusta tukevana tai osana lastensuojelun tilan-
nearviota. Lastensuojelun ottaessa yhteyttd perhe- ja paihdetydntekijaan, he pyytavét
paihdearviota asiakkaasta, jonka péihteiden kayttd aiheuttaa huolta lastensuojelun
nékokulmasta. Lastensuojelun sosiaalityontekija on mukana ensimmaisessa tapaami-
sessa. Sosiaalityontekija kertoo lastensuojelun nakokulman asiasta, heidan huolta
heréttdneet asiat ja sen hetkisen tilanteen. Asiakas kertoo oman tilanteensa. Asiak-
kaalla on oikeus tulla kuulluksi. Asiakkaan ollessa kuntoutumassa laitospalveluissa,
paihdearviossa hyddynnetdan kuntoutumissuunnitelmaa ja verkostokarttaa. Asiakas
kay viisi kertaa tapaamisissa paihdearviota varten. Jatkokaynneilla on lasna péihde-

puolen tyoparin liséksi tarvittaessa asiakkaan sosiaalityontekija tai perhetyontekija.

Seuraavilla tapaamisilla kartoitetaan asiakkaan péihteiden kdyton historiaa ja nyky-
hetked. Erityisesti tarkastelussa on pdihteidenkaytté viimeisen vuoden ajalla tai sen
ajan kun asiakkaalla on ollut lapsia. Keskustellaan vanhempien péihteiden kaytosta
asiakkaan lapsuudessa, asiakkaan ensimmaisistd paihdekokeiluista ja niiden vaiku-
tuksista nykyhetkeen. Nailld pyritd&n kartoittamaan asiakkaan asenteita ja arvoja
péihteiden kayttoon yleensd ja lapsiperheessa. Keskustellaan asiakkaan aiemmista
paihdehoidoista, paihteettomista jaksoista ja nykytilanteesta. Sosiaalisesta tilanteesta
kartoitetaan asiakkaan perhe ja ihmissuhteita, asumista, koulutusta, ty6té ja toimeen-
tuloa. Keskustellaan miten asiakkaan péihteidenkaytto asiakkaan mielesta on vaikut-
tanut perheen eldmaéan ja lapsiin ja asiakkaan kokemaan terveyteen.

Asiakas tayttaa elamantilannetta, alkoholinkayttoa ja mielentilaa kartoittavia testeja.
Alkoholinkayton riskeja mittaa AUDIT-testi. AUDIT-testilld saa monipuolisen ku-
van juomiseen mahdollisesti liittyvisté riskeistd ja haitoista, tai vaihtoehtoisesti tie-
don, etta alkoholista ei ole haittaa asiakkaan elaméaan. Kokonaispistemaéara ilmaisee
riskin yleisen tason ja asteen, ja sen lisaksi vastaukset yksittéisiin kysymyksiin anta-
vat jasennellymman kuvan siitd, millaisiin piirteisiin juomisessa kenties kannattaa
kiinnittd4 huomiota. Testin kysymykset koskevat viimeksi kulunutta vuoden jaksoa.
(Paihdelinkki)
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SADD -testi kartoittaa asiakkaan alkoholiriippuvuutta. Testin alkuperdinen nimi on
Short-form Alcohol Dependence Data Questionnaire (SADD). Testin avulla voidaan
tunnistaa juomisongelmien vuoksi apua hakevia asiakkaita, mitata riippuvuuden ta-
manhetkisté tasoa, mitata riippuvuuden eri asteita havaita ja muuttuuko riippuvuuden

aste ajan mittaan. (Paihdelinkki)

Huumeiden kayttdjille tehdédan huumeidenkayttotesti DAST, jonka kysymykset kasit-
televat huumaavien aineiden (ei alkoholin) kayttéa viimeksi kuluneiden 12 kuukau-
den ajalta. Huumeidenkayton riskeja mittaavan DUDIT —testin avulla saadaan koko-
naiskuvaa huumeiden kayttoon liittyvistd ongelmista, haitoista ja niiden asteesta.
(Paihdelinkki)

Mielialakysely (BDI-13) on tarkoitettu tydvalineeksi depressio-oireiden seulontaan.
Kysymykset kasittelevat varsinaisia mielialaoireita ja ahdistuneisuutta. Tulokset ovat
viitteellisid. Lomakkeen pohjalta on helpompi heréatelld keskustelua mielialaan liitty-

via asioita.

Eldmantilannearvio kysymyksilld asiakas arvioi tdiman hetken tilannetta eri elamén-
alueiden osalta. Asiakas arvioi tilannettaan asteikolla 1 — 10, mm. terveydentilaa,
ty6- ja asumistilannetta, vapaa-aikaa ja suhdetta lapsiin koskevilla aluilla. Asiakas

arvioi myos tulevaisuuteen ja sitd koskeviin muutoksiin viittaaviin kysymyksiin.

Testien avulla viritellddn keskustelua aiheesta. Avoimen keskustelun lisaksi asiak-
kaasta otetaan laboratoriokokeita (mm. maksa-arvot) ja tilanteen mukaan huu-
meseuloja tukemaan lopullista pdihdearviota. Pdihdearvio toimii tukena ja tyovali-
neend asiakkaan kuntoutukselle tai lastensuojelun tilannearvion osana. Arvion perus-

teella ei yksin voi tehd asiakasta koskevia paatoksia.

Viimeiselld kayntikerralla asiakas saa kayntien perusteella tehdyn yhteenvedon,
paihdearvion. Vasta kun asiakas on lukenut ja hyvaksynyt paihdearvion, se lahete-
taén lastensuojeluun. Kaikki toiminta on ndin avointa ja asiakas on ajan tasalla hanta

koskevista asioista.
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Paihdearviot ovat johtaneet asiakkuuksiin paihdehuoltoon ja herételleet ainakin kes-
kustelua pédihdehuollon tarjoamista tukitoimista. Pdihdearvioiden avulla on tavoitettu
asiakkaita, jotka eivat muuten olisi mahdollisesti hakeutuneet péaihdekuntoutukseen
vield pitk&éan aikaan. Asiakas kay tiiviisti viisi kertaa kéynneill&, joissa keskustellaan
laajasti asiakkaan elamasté. Paihdeasioita ja elamad yleensa lahestytdan lapsen kaut-
ta. Lapsi on syy miksi paihdearvio tehdaan ja siksi lapsen asema perheessa ja lapsen
nakokulma vanhemman silmin ovat tarkeitd. Paihdearvion tehtdvana on auttaa asiak-
kaan ja lastensuojelun vélistd kommunikaatiota, mutta myos herattaa keskustelua laa-

jemminkin vanhemman péihteidenkaytosta ja lapsen nakokulmasta tilanteessa.



74

13 POHDINTA

Lapsilahtoinen paihdety0 vaatii toteutuakseen paitsi asiasta innostuneen tyontekijan,
my0s ajatuksen takana seisovan esimiehen. Ja tydyhteison, joka kokee asian uuden-

laisen ajattelutavan arvoiseksi.

Lapset ovat tulevaisuuden aikuisia. Jos halutaan vaikuttaa ennaltaehkéisevasti tule-
vaisuuden aikuisten paihteidenkayttéon, mielenterveyteen ja tulevaisuuden perheiden
hyvinvointiin seké pyrkié katkaisemaan péihdeongelmien yli-sukupolven kierre, lap-
silahtdinen péihdetyd on keino siihen. Korjaava paihdety6 paihdepalveluja tuottavas-
sa yksikossa keskittyy helposti perustehtdvansd mukaisesti vain asiakkaana olevan
yhden ihmisen hyvinvointiin vaikuttamiseen. Lapsilédhtéinen pdihdety6 ei kuitenkaan
vaadi suuria resursseja tai kalliita koulutuksia. Lasten huomioiminen tarkeéna osana
asiakkaan eldmaa ja osana kuntoutumista vaatii oikeastaan vain tyontekijan tyon te-

kemisen uudenlaisesta nakdkulmasta.

Kotikéynnit jakoivat haastattelemieni tyontekijoiden mielipiteitd. Toiset eivat pysty
ajattelemaan tekevénsa tyotddn kokonaisvaltaisesti ilman kotona tapahtuvaa péihde-
tyot, toisille taas ajatus asiakkaan kotiin menosta on vierasta, pelottavaakin. Kuiten-
kin paihdety6td ohjaavat suositukset ja paihdetydta tekevien tyodntekijoiden koke-
mukset seké asiakkailta saatu palaute, vahvistavat kotikdyntien olevan merkittava ja

kokonaisvaltaisen paihdetyon tarkeé osa.

Yhteistydn merkitys koettiin suureksi. Kun lahdin tata kehittdmistyota tekemaan,
ajattelin juuri yhteistyon kehittdmisen ja tiivistimisen olevan tarkedd. Yllatyin silti
miten halukkaita tyontekijat todella ovat kehittdmaén erilaisia yhteistyén muotoja
asiakkaan parhaaksi. Ja toimiva yhteisty0 antaa tyontekijalle varmuutta ja lisaa re-

sursseja ja sitd kautta auttaa ammatillisesti jaksamisessa.

Lastensuojelun esimiesten vierailu pdihdetyontekijdille toi mukanaan jo yhteisten
tilojen kdytdn suunnittelua, typaritoiminnan kehittdmista ja yhteisten ryhmien suun-
nittelua. Toistemme tyGtapojen ja ajatusten kuuleminen ja vaikka vain tyontekijan

kasvojen tutuksi tuleminen helpottavat yhteistyon tekemistd. Kun tyontekijoiden
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kynnys ottaa yhteys toiseen tyontekijaddn madaltuu, myos asiakkaan joustava asiointi

ja avun saanti helpottuu.

Psykososiaalisten laitospalvelujen kehittdmispdivilla oli upea huomata, miten lapsi-
l&htdinen péihdetyd oli alkanut eldmdan tyontekijoiden arjen ty0ssd. Ratkaisu- ja
voimavarakeskeisen ja yhteisollisen orientaation sisélle oli uinut myds lapsilahtdinen
paihdetyd. Pienryhmissa pohdimme miten yhteiséllinen péihdetyd toteutetaan lapsi-
lahtoisesti. Eika se endd ollut vain késitesanastoa vaan arjen ty6té péihteita kayttavan

asiakkaan ja hanen perheensa hyvaksi.
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