Kriisissi  olevan lapsen ja  nuoren  kohtaaminen

astensuojelutydssi

Kuva: Ronja Nieminen

Hollander Miia & Koskinen Seija
Opinnaytetyo, kevat 2014

Diakonia- ammattikorkeakoulu

Pieksdmaki

Sosiaalialan koulutusohjelma

Sosionomi, AMK + lastentarhanopettajan

kelpoisuus



THVISTELMA

Hollander, Miia & Koskinen, Seija. Kriisissé olevan lapsen ja nuoren kohtaaminen
lastensuojelutydssa. 70 sivua, 5 liitettd. Pieksamaki kevat 2014.

Diakonia- ammattikorkeakoulu sosiaalialan koulutusohjelma, Sosionomi (AMK) +
lastentarhanopettajan kelpoisuus.

Opinnaytety6td ideana oli tehdd haastattelu lasten ja nuorten kanssa tydskenteleville,
lastensuojelulaitoksen tydntekijoille. Tutkimuksen aihealueen valinta pohjautuu siihen,
ettd lastensuojeluty6té tekevan olisi tarkeé tuntea kriisityon periaatteet, kriisin vaiheiden
ominaispiirteet, sekd mitd asiakkaalle tapahtuu kriisin aikana ja kriisin vaikuttavuus
eldman eri vaiheissa. On kyettéva tunnistamaan Kriisiin liittyvié tunteita seka pystyttava
ottamaan vastaan ja kasittelemaan kriisissa olevan asiakkaan vaikeita tunnepurkauksia,
kuten vihaa ja aggressioita.

Tutkimuksen tavoite on selvittdd teemahaastattelun kautta lastensuojelulaitoksen
tyontekijoiden valmiudet tunnistaa kriisissé olevan lapsen tai nuoren vaiheita ja trauman
syntyd. Tarkoituksena on lisdarvoa tuottava ja kaikille osapuolille ymmaérrysta lisdava
tutkimus kriisityoskentelyyn lastensuojelulaitoksessa.

Haastattelu toteutettiin Pohjois-Karjalassa lastensuojelulaitoksessa, jossa haastattelussa
oli kuusi tyontekijag, lasten- ja nuorten omaohjaajaa. Teemahaastattelulla keratty
aineisto analysoitiin teemoittelun avulla. Tutkimustulosten esittelyssd kaytdmme
sitaatteja, jotta haastateltavien kokemukset ja oma dani padsevét esille. Haastattelujen
kautta tuli esille, myds tyontekija nakokulma ja heiddn jaksaminen, hyvin
monitahoisesti kuormittavalla alalla.

Kehittdmistavoitteeksi  nousi tulevaisuudessa henkisen hyvinvoinnin  pohjalle
raataloityjen koulutusten jarjestaminen lastensuojelussa tydskenteleville henkildille.

Avainsanat: lastensuojelu, kriisit, kriisityd, traumaattinen kriisi



ABSTRACT

Hollander Miia & Koskinen, Seija. Meeting of a child and adolescent in the crisis and
working in the child welfare.
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Our aim with this study was to produce a research for people working with children and
youths within child welfare. Our choice of research area is based on the fact that people
working in child welfare should be familiar with the crisis work principles, the features
in crises phases and what happens to a client during a crisis and its effect on different
stages in life. It is important to recognize crisis linked feelings and to be able to accept
and handle client's serious affects such as hate and aggression during the crisis.

The aim with this research is to find out the ability of the workers at the child welfare
institution to recognize the stages and the origin of the trauma in a child or a young per-
son in a crisis. This was done with a theme interview. The purpose is to produce a re-
search that would bring more value and understanding to all parties within the crisis
work at the child welfare institution.

The interviews were carried out at a child welfare institution in the Nothern Karelia. We
interviewed six workers who work as own careers to children and youths. The material
gathered using theme interviews was analyzed by using theming. We use citations when
presenting research results in order to bring the interviewees' experiences and own voice
through. The interviews also revealed how the workers manage in a working branch
which strains in many ways.

The development aim in the future is to organize education based on mental welfare to
those who work within child welfare.

Keywords: Child welfare, crisis, crisis work, traumatic crisis
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1 JOHDANTO

Tutkimustyon yleinen tavoite on pyrkid aina jotenkin edistdméan ty0eldman
kehittdmistd ja tyontekijoiden hyvinvointia. Tutkimuksen perimméinen tavoite on saada
kootuksi tutkittua tietoa, jonka avulla voisimme tunnistaa niitd yhteisid
ennaltaehkaisevid  tekijoitd, joilla  voitaisiin  tuottaa oikea- aikaista ja
voimaannuttavampaa Kriisity6ta lastensuojelulaitoksessa, jotta siind mukana olevat
lapset ja nuoret selvidisivat kriisistd ehedmpind. Tavoitteena on, ettid Lipinkartanon
lastensuojelun tyontekijat, seka muut lastensuojelulaitoksen kriisitydssa tyoskentelevat
havaitsisivat henkisen ensiavun olemassaolon keinot ja kaikki osapuolet ohjataan avun
piiriin, jotta ihmisten traumatisoituminen vahenee. Ta&ma edellyttdd tyontekijalta
herkkyyttd havainnoida sek& myodnteistd ja vastuullista asennoitumista kaikilla
toimijatahoilla. Ensisijaisen tarkednda piddmme riittdvad koulutuksen varmistamista ja
ammatillisen tukiverkoston kayttda kriisityossa sekd lastensuojelun erityisluonteen,
vaativuuden ja vakavuuden tunnistavaa ajattelutavan muutosta ja laajaa vastuunottoa

yhteiskunnassa.

Ajatus tutkimusaiheesta syntyi tyoelamén kautta omassa tyossamme, lastensuojelussa.
Lastensuojelun asiakastydssa joutuu toistuvasti psyykkisen rasituksen paineeseen.
Taman vuoksi olisi tarkedd tarkkailla sijaistraumatisoitumisen tunnusmerkkeja seka

huolehtia omasta tyéhyvinvoinnista kokonaisvaltaisesti.

Opinnaytety6 jakautuu kahteen osioon. Opinnaytetyd alkaa teoriaosuudella jossa
késitelladn  Lastensuojelulaitosta, yhteistybkumppanin esittelyd, opinndytetyon
lahtokohtia, teoriatiedon kayttoa. Taman jalkeen aukaisemme lastensuojeluasiakkuutta ja
sen eri muotoja, kuitenkin pintapuolisesti, koska pdadaiheena tutkimuksessa on
lastensuojelun Kriisityd. Kriisityota ja sen vaiheita kasitellddn laajemmin seka lasten ja
nuorten psyykkisid traumoja, etté niiden hoitoa.

Opinndytetyén toinen osio on tutkimusosio jossa kaydaan lapi aineiston kasittelya,
eettisyyttd sekd taustatekijoitda tutkimukselle. Tutkimuksessa kéytettiin laadullista
tutkimusotetta ja tutkimusmenetelmaksi valittiin teemahaastattelu. T&ssd osiossa



kerromme my0s tutkimuksen tavoitteet, kohderyhman, tutkimusmenetelmét sek&

johtopaatokset.

Tutkimus kohdentui lastensuojelulaitoksen lasten ja nuorten ohjaajiin, seka
asiakkuuksiin ja niissa ilmitulleisiin kriisitilanteisiin, sekd niiden purkuun. K&ytannon
tasolla tdma tarkoittaa, ettd haastattelemalla ja kuulemalla lastensuojelulaitoksen
henkilostod sekda johtoa voi tuoda esille ndkemyksid kriisityoskentelystd osastoilla.
Tutkimuksen tarkoitus on, etté lastensuojelulaitoksen tydntekijét voisivat kehittdd omaa
osaamistaan kohdata Kkriisissa ja surutydssé oleva asiakas. Tutkimus osoitti, ettd selkeda
toimintamallia Kriisitilanteisiin tarvitaan. Toiminta toisi tilanteeseen herkkyytta
havainnoida ja liséisi ohjaajan ymmarrysta traumaattisen lapsen ja nuoren oireista.
Samalla koettiin, ettd olisi tarkedd muistaa lastensuojelutyota tekevien oma jaksaminen

auttajina.

2 LASTENSUOJELULAITOS

2.2 Yhteistyokumppanin esittely

KUVA 1. Lipinkartano (Sirpa Rytkdnen)

Lastensuojelulaitos Lipinkartano on yksityinen lastenkoti, joka on aloittanut toimintansa
kevaalla 2010. Lipinkartanossa on kaksikymmenta paikkaa, joista kahdeksan paikkaa on
0-12 -vuotiaille lapsille ja kahdeksan paikkaa 13-18- vuotiaille nuorille, sekd nelja

perhekuntoutuspaikkaa.  Lipinkartano tarjoaa palveluita  huostaan otetuille,
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avohuollontukitoimina sijoitetuille lapsille ja nuorille, sekd my6s perhekuntoutusta eri
tilanteissa oleville perheille sek& perhetyota lahialueen kunnille.

Lastensuojelulaitos tekee sijoitettujen nuorten perheiden kanssa tiivista yhteistyoté
lasten ja nuorten kuntoutumisprosessin aikana. Lastensuojelulaitoksen  yksi
kulmakivistd on ajatus perheen yhdesséd pysyminen, sekda sen merkitys lapselle ja
nuorelle.

KUVA 2. Ahtola & Vellamo (Ronja Nieminen)

Lipinkartanossa tyoskentelee moniammatillinen henkil6std  pdihdetyontekijoita,
sosionomeja, lahihoitajia, sairaanhoitajia, erityisohjaajia ja erityisopettaja. Lipinkartano
taydent&d ostopalveluna yksil6llisen hoidon palvelut mm. erilaiset terapiapalvelut, kuten
ratsastus ja musiikki. Lipinkartano ostaa my6s yksityisen l4&kéarin palveluita.
Lipinkartanossa  tyoskentelee  tyontekijat  tyopareina  kuten  perhetydssa,
paihdekuntoutuksessa sek& yksilohoidossa. Jokaisella lapsella ja nuorella on
omahoitajat, jotka on madritelty asiakkaan yksilolliset tarpeet huomioiden.
Lipinkartanon ydinarvot on tasa-arvo, oikeudenmukaisuus, kunnioittaminen,

rehellisyys, ammattitaito ja kehittdaminen.
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KUVA 3. Ahtola & Vellamo (Ronja Nieminen)

Lipinkartanolla on paljon yhteistydkumppaneita ja verkostoitumista lasten ja nuorten
seka perheiden asioissa. Laitoksen palveluita ostavat kuntien ja kaupunkien
sosiaalitoimet. Yhteistyota Lipinkartanolla on esim. koulujen, sairaalan, kasvatus- ja
perheneuvolan, psykologia tietotaidon seka terapiapalveluita tuottavien tahojen kanssa.

2.3 Kriisity0 Lipinkartanossa

Lipinrannan lastensuojelun kriisipalvelun kohderyhména ovat kiireellisen sijoituksen
tarpeessa olevat lapset ja nuoret sekd perheet. Sijoituksen kesto vaihtelee sosiaalityon
esittdmien  tarpeiden  mukaan.  Kriisipaikalle  asiakkaaksi  tullaan  joko
sosiaalityontekijoiden, poliisin tai terveydenhuollon kautta. Tydskentely kriisipaikalla
perustuu l&dhes aina ennalta laadittuun esisuunnitelmaan, jossa tiivistd yhteistyoté
tehdd&n yhdessd sosiaalityontekijoiden, lapsen ja nuoren sekd perheen kanssa.
Kriisipaikalle saapumiseen ei yleensa ole yhtd selke&dd syytd, vaan monesti ongelmat
ovat ehtineet kuormittua ja kasaantua. Kiireellinen sijoitus ohjautuu virka-aikoina
lastensuojelun sosiaalitoimesta  ja  virka-ajan ulkopuolella alueellisen
sosiaalipaivystyksen kautta. Yleisimpid syitd Kriisisijoitukseen ovat perhevakivalta,
mielenterveys- ja paihdeongelmat, oman tai toisten terveyden vaarantaminen,

kasvatukseen liittyvat ongelmat, kayttaytymishairiot, paihdekokeilut — ja kéytto.

Kriisipaikalle tullut lapsi ja nuori otetaan vastaan henkilokohtaisesti ohjaajan ollessa
vastassa osastolla, jolloin lasta ja nuorta pyydetddn nayttdméén tavaransa ja vaatteensa

kiellettyjen esineiden ja aineiden varalta. T&lloin sovitaan tavaroiden haltuun
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ottamisesta, jollei niitd hyvaksytd osastolla sailytettavaksi. Talldisid ovat esimerkiksi
la&kkeet ja terd-aseet. Lapselle sekd@ nuorelle esitelldén tilat ja kerrotaan, miten sen
hetkisessa asiakkaan tilanteessa tullaan toimimaan, sekd informoidaan ketk& ohjaajista
tyoskentelevat jatkossa hd&nen kanssaan tiiviimmin osastolla. Lapsen ja nuoren
perusturvallisuudesta huolehditaan ja pyritddn rauhoittamaan kriisiytynyt tunnelma ja
katkaisemaan kuormittava tilanne. Jos sijoitus on tullut virka-ajan ulkopuolella, niin
seuraavana arkipdivani otetaan yhteyttd puhelimitse lapsen tai nuoren omaan
sosiaalitydntekijaan, jolloin tyontekijat sopivat yhdessé sosiaalityontekijoiden, lapsen ja
nuoren sekd mahdollisesti perheen kanssa arvioivat palvelujen tarvetta ja tapaamisien
kulkua jatkossa. Sijoituksen alkuvaiheessa pidetdadn l&htotilanteen selvittely, eli
lastensuojelulain mukainen asiakassuunnitelmapalaveri, jossa sovitaan lapsen ja nuoren
hoitoon liittyvisté asioista. Samalla suunnitellaan sijoituksen arvioitu kesto ja tavoitteet
sekd yhteydenpito laheisiin. Tavoitteena on aina lapsen ja nuoren kotiutuminen
lastensuojelulain ~ hengen  mukaisesti.  Verkostotyoskentely on l&snd  koko
asiakasprosessin ajan. Lipinkartanon yhteisty6tahoja ovat my6s lasten ja nuorten
psykiatria, psykiatrian poliklinikka, akuuttiryhmd, perheneuvola, perheasiain
neuvottelukeskus, &itiys- ja lastenneuvola, A-klinikka, koulukuraattorit, paivakodit,

la&karit, poliisi, koulut, seurakunnat ja jarjestot.

Kriisity6td voidaan toteuttaa asiakkaan kotona, jolloin on tarkoitus tarjota valttdméaton
apu lapselle tai perheelle sen hetkiseen tilanteeseen. Kotikaynnilld tyontekija tekee
arviota tilanteesta. Tuolloin pohditaan esimerkiksi, parjadkd perhe omillaan, onko
perheelle muodostunut tukiverkostoa ja onko jo olemassa valmis hoitokontakti.
Tyontekijan tehtévéksi jaa tilanteessa arvioida onko tilanne niin vakava, ettd tarvitsee
heti jatkotoimenpiteitd. Kaikesta pyritddn sopimaan yhdessd, mutta joskus joudutaan
turvautumaan erilaisiin  interventioihin, joilla pyritddn korjaamaan akuuttia
kriisitilannetta. Tehokas kriisiapu edistaé perheiden ja yksildiden hyvinvointia ehk&isten
kriiseistd aiheutuvia mielenterveyden ongelmia ja inhimillistd k&rsimystd. Nain
yhteiskunnan kannalta katsoen sé&&stetddan pidemmalld aikavalilla sosiaali- ja

terveydenhoitokuluissa yhteiskunnan varoja.
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3 LASTENSUOJELU

3.1 Asiakkuus

Lastensuojelua on lapsi- ja perhekohtainen lastensuojelu, jota toteutetaan silloin kun
lapsi ja perhe ovat lastensuojelun asiakkaina. (Lastensuojelulaki 417/2007, 38, 68).
Vuonna 2008 voimaan tulleen lastensuojelulain tavoitteena on turvata perheen palvelut
ja mahdollistaa varhaisempi tuki perheen jasenten tarpeisiin ja ongelmiin. Uudistetun
lain tavoitteena on siirtdd lastensuojelun toimenpiteiden painopistettd enemman
ennaltaehkaisyyn ja avohuoltoon, seké varhaiseen tukeen. Tarkoituksena on myos lisatéa
yhteistyoté eri sektoreiden, ettd toimijoiden valilla. (Taskinen 2007, 7-8.)

Lastensuojelulain tarkoituksena on turvata lapsen oikeus turvalliseen kasvuymparistoon,
tasapainoiseen ja monipuoliseen kehitykseen sek& erityiseen suojeluun. Lapsen
oikeuksista on s&adetty erikseen Suomen perustuslaissa ja Suomessa voimaan tulleissa
Euroopan ihmisoikeussopimuksessa erityisesti lapsen oikeuksien yleissopimuksessa.
(Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2011.) Yleissopimuksen mukaan lapsella ja nuorella
on etusija erityiseen suojeluun, oikeus turvalliseen ja virikkeelliseen kasvuymparistoon
sekd tasapainoiseen ja monipuoliseen kehitykseen. (Taskinen 2010, 19).
Lastensuojelulla on kolme perustehtévaa: lasten yleisiin kasvuoloihin vaikuttaminen,
vanhempien tukeminen Kkasvatustehtdvdassd ja varsinainen lasten suojelutehtdva

(Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2011).

Ydintehtdvédnd on turvata lapselle oikeus arvokkaaseen eldm&&n ja mahdollisuus
turvallisiin ihmissuhteisiin. Lapsen tulee saada olla lapsi riittdvan kauan, eik& aikuisilta
siirtyisi taakkoja hénelle. Lapsi- ja perhekohtaisella lastensuojelulla pyritdan juuri tdhan.
Lapsi- ja perhekohtaisen lastensuojelun tyémuotoja ovat mm. Kkiireellinen sijoitus,
huostaanotto, lastensuojelutarpeen selvitys ja avohuollolliset tukitoimet. (Taskinen
2007, 12.) Lastensuojelun voi jaotella kolmeen eri tydmuotoon:ehkéisevaan tyohon,
varhaiseen tukeen ja korjaavaan tukeen. (Lastensuojelun tydmenetelmia 2005, 7).


http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/1999/19990731
http://www.finlex.fi/fi/sopimukset/sopsteksti/1999/19990063
http://www.finlex.fi/fi/sopimukset/sopsteksti/1991/19910060/19910060_2
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3.2 Sijaishuolto

Lapsen sijaishuollolla tarkoitetaan huostaan otetun, Kiireellisesti sijoitetun tai
valiaikaisméaarayksen nojalla sijoitetun lapsen hoidon ja kasvatuksen jarjestamista kodin
ulkopuolella. Lapsen sijaishuolto voidaan jarjestdd perhehoitona, laitoshuoltona taikka
muulla lapsen tarpeiden edellyttamalld tavalla. Lapsi voidaan sijoittaa valiaikaisesti
enintdan kuudeksi kuukaudeksi my6s vanhempansa tai muun huoltajansa hoidettavaksi
ja kasvatettavaksi silloin, kun valmistellaan lapsen kotiin palaamista kodin ulkopuolisen
sijoituksen jalkeen tai kun se on lapsen edun kannalta muusta syystd perusteltua.
(Lastensuojelulaki 2007.)

Palveluja jarjestettdessa ja niité kehitettdessa on kiinnitettdva erityistd huomiota lasten ja
nuorten tarpeisiin ja toivomuksiin. Uudessa laissa korostetaan lapsen osallisuutta.
Lasten ja nuorten mielipiteiden kuuleminen ja heiddn n&kemystenséd hyddyntaminen
palvelujen kehittamisessa tulisi olla nykyistd paremmin lasnéd sekd ehkaisevéssa ettd
varsinaisessa lastensuojelun tyossa. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2011.)
Sijoitustilanne on aina Kkriisi, josta selviytyminen vie aina kaikkien osapuolten
voimavaroja. Kriisissa olevan ihmisen subjektiivinen kokemusmaailma saattaa muuttua,
eikd hantd wvoi arvioida samanlaisten mittapuiden mukaan kuin muutoin.
Tyoskentelyssa tulee huomioida ettd viestintd on monipuolista Kirjallista ja suullista ja
vaikeaselkoiset termit sek& kapulakielisyys on syyté selittdd. Voidakseen auttaa lasta ja
nuorta sekd vanhempia ja selvittddkseen omia tunteitaan ja menettelytapojaan tyontekijé
tarvitsee koko prosessin aikana tukea. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2011.)

3.3 Lastensuojelun tukitoimet

Lapselle voidaan jarjestdd asiakassuunnitelman mukaisesti avohuollon tuen tarvetta
arvioitavaa tai kuntouttavaa perhehoitoa taikka laitoshuoltoa yhdessda hanen
vanhempansa, huoltajansa tai muun h&nen hoidostaan ja kasvatuksestaan vastaavan
kanssa (378). Lapsi voidaan myos sijoittaa lyhytaikaisesti yksin jos sijoitus on tarpeen
lapsen tuen tarpeen arvioimiseksi, lapsen kuntouttamiseksi tai lapsen huolenpidon


http://www.sosiaaliportti.fi/fi-FI/lastensuojelunkasikirja/hallinto/lapsenosallisuus/

15

jarjestdmiseksi valiaikaisesti. Avohuollon sijoitusta ei voi kuitenkaan kayttaa

huostaanoton vaihtoehtona jos huostaanoton kriteerit tayttyvat. (Taskinen 2007, 41-42.)

Huostaanotto on viimeisin kaytettavissa oleva keino lastensuojelussa. Lapsi on otettava
sosiaalihuollosta  vastaavan toimielimen huostaan ja  jdrjestettdvd hénelle
sijaishuoltopaikka, jos lapsen huolenpidossa tai muut kasvuolosuhteet vaarantavat
vakavasti terveyttd tai kehitystd. Lapsi vaarantaa vakavasti omaa terveyttdan tai
kehitystaan kayttamalla paihteitd, tekemallda muun kuin vahdisend pidettavan rikollisen
teon tai muulla niihin rinnastettavalla  kayttdytymisellddn. Huostaan ottoon ja
sijaishuollon jarjestamisen voidaan péatya vain silloin kun avohuollon tukitoimet eivat
ole lapsen edun mukaisen huolenpidon toteuttamiseksi sopivia tai mahdollisia taikka ne
ovat osoittautuneet riittdmattomaksi tai sijaishuollon arvioidaan olevan lapsen edun
mukaista. (Taskinen 2007, 49-50.)

Lapsi voidaan sijoittaa kiireellisesti perhehoitoon tai laitoshuoltoon taikka jarjest&a
muulla tavoin h&nen tarvitsemansa hoito ja huolto. Jos lapsi on vélittoméssa vaarassa tai
muutoin Kkiireellisen sijoituksen ja sijaishuollon tarpeessa, hdnet voidaan sijoittaa
kiireellisesti perhehoitoon tai laitoshuoltoon taikka jarjestdd muulla tavoin hénen
tarvitsemansa hoito ja huolto. Lapsen asioista vastaava sosiaalityontekija paattaa
Kiireellisesta sijoituksesta jonka paatoksen perusteella kiireellinen sijoitus voi kest&a
korkeintaan 30 paivaa. (Lastensuojelulaki 2007.) Akillinen eroon joutuminen perheesté
on lapselle aina vaurioittava a ja siksi onkin erityisen vaativa tehtdva arvioida, tuleeko
lapsi ottaa pois kotoa ja sijoittaa kiireellisesti kodin ulkopuolelle. Tiilanteessa joudutaan
punnitsemaan sitd kumpi on lapselle haitallisempaa; akillinen ero vanhemmista vai

lapselle aiheutunut vaaratilanne. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2011.)

3.4 Kodin ulkopuolelle sijoitetut lapset

Lastensuojelun asiakkaana olevien lasten ja nuorten m&&rda on ollut koko ajan
kasvusuuntainen. Huostassa vuonna 2012 olleiden lasten maara 10 675 pysyi edellisen
vuoden tasolla. Uusien huostaanottojen maard véheni 143 lapsella, véhennys on 4
prosenttia vuodesta 2011. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2014.)
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KUVIO 1. Kodin ulkopuolelle sijoitetut lapset ja nuoret 2012 (Terveyden ja
hyvinvoinninlaitos 2014).

Tilastoista kdy ilmi, ettd usean lapsen ja nuoren eldaménpolku, kasvuolot ja tulevaisuus
ovat viranomaisten paatosten varassa. Myos néilld lapsilla on oikeus tavalliseen,
hyvéan lapsuuteen sekd pysyviin kasvuolosuhteisiin. Lastensuojelulain (1 luku 28)
mukaan lasten ja perheiden kanssa toimivien viranomaisten on tuettava vanhempia ja
huoltajia heidan kasvatustehtdvdssaan ja pyrittdva tarjoamaan perheelle tarpeellista apua
riittdvan varhain sek& ohjattava lapsi ja perhe tarvittaessa lastensuojelun piiriin.
(Lastensuojelulaki 2007.)

4 LASTENSUOJELUN LAPSET JA NUORET

4.1 Lasten ja nuorten hyvinvointi

Lasten ja nuorten hyvinvoinnin seuraaminen ja kehittdminen on kunnan eri
viranomaisten ja yhteisbjen yhteistyond toteutettavaa toimintaa. Sosiaalihuollosta

vastaavan toimielimen ja muiden kunnan viranomaisten on kerattava tietoa lasten seka
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nuorten kasvuoloista ja sosiaalisista ongelmista sek& vélitettava sita niille viranomaisille
ja péatoksentekijoille, jotka voivat oman toimintansa kautta vaikuttaa lasten

kasvuoloihin. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2011.)

Lastensuojelussa elavat lapset ja nuoret saattavat olla nuoren ikdnsé puolesta kokeneet
ja ndhneet paljon sellaista mika vie heiddn mielenterveytenséd voimavaroja ja kasvun
kehittymistd huonompaan suuntaan. He joutuvat hyvin varhaisessa vaiheessa ottamaan
aikuisten huolia ja vastuita harteilleen ja lapsuus vaistyy. Heilta puuttuu perheen tuoma
positiivinen voimavara, ilo, josta voi ponnistaa oman kasvunkehityksen kuohuista mm.
murrosiassa. Nuori saattaa joutua ottamaan harteilleen paihdeongelmaisen vanhemman
roolin ja vastuun pienistd sisaruksista, sekd arjen pyorittdmiseksi. Nuori voi joutua

kohtaamaan vanhemman péaihdeongelman tuomat haasteet.

Laissa korostetaan ehk&isevan lastensuojelun  merkitystd.  Kaikilla  kunnan
viranomaisilla  on  velvollisuus  pyrkida  tukemaan  vanhempia  heidén
kasvatustehtdvassaan. Kasvatuksen tukemisella tarkoitetaan laajasti ottaen kaikkia
sellaisia eri viranomaisten yhteistyéhon perustuvia toimia, joilla pyritddn kehittdmaén
lapsiperheiden ja heidén vélittoman arkiympdristonsa mahdollisuuksia edistdd lasten

suotuisaa kasvua ja kehitystd. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2011.)

4.2 Sijaishuoltopaikan muutos

Perhehoitoliiton vuosien 2005-2007 aikana on tehty tutkimushanke, jossa selvitettiin,
kaikenikaisten lasten sijoitusten katkeamista. Katkeamisen syind pidettiin lapsen
vaikeita oireita tai syntymdavanhemman kanssa tulevaa yhteistydn mahdottomuutta.
Tuolloin myds nuoren murrosidn oireilu saattoi olla uudelleen sijoittamisen syyna.
(Janhunen 2009, 122.)

Huomio kohdistui myos sijoittavien sosiaalityontekijoiden sanoittaman huolen myoté
sijaishuoltopaikan muutosprosessiin, sek& kiintymdsuhdeh&irion merkitykseen ja
I&htokohtiin - tdman prosessin kaynnistadmiseksi. Sijoituksen katkeaminen on aina Kriisi,

ja se aktivoi lapsissa ja aikuisissa aiemmat hylkadmis- ja sijoituskokemukset sek&


http://www.sosiaaliportti.fi/fi-FI/lastensuojelunkasikirja/tyoprosessi/ehkaisevatyo/
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késittelemattomat traumat. (Ketola 2008, 124.) Pitk&aikaisen perhesijoituksen
katkeaminen tarkoittaa lapselle arkipéivan eldmdn ja hant4 hoitavien aikuisten
vaihtumista - jalleen kerran. Koko prosessi sijaishuoltopaikan muutoksessa saattaa
synnyttdd myos muille osa-puolille kriisin, seké asiassa tydskenteleville tyontekijoille,
sukulaisille, biologisille vanhemmille hyvin monenlaisia, kuormittavia ja vaurioittavia
tunnereaktioita. (Janhunen 2009, 122.)

Lasten tulisi saada kriisiapua ainakin mahdollisuuden tilanteiden lapikdymiseen, joka
kéynnistdd surutyoprosessin hanessd. Lapsen kokemat traumat, lapsen historia ja
yksittdiset kriisit vaikuttavat lapsen kayttaytymiseen. Olisi téarkedd, ettd lapset
pystyisivat sanottamaan mit4 on tapahtunut. Vaikka se ei ole varsinaista hoitoa,
selkeyttédd kertominen kuitenkin lapsen ajatuksia ja aloittaa samalla kriisityon. Kriisin
vaihteita kuvatessa, myds lapsella on aluksi paalla sokki, ja asia pitdisikin kayda lapi
viikon sisélla. Tamé on erityisen tarkedd lyhyt aikaisessa perhe- ja laitoshoidossa.
Sijoittaminen aiheuttaa myds monia kysymyksié, joihin on ehkd vaikea loytad asiaa
selkeyttévié perusteluja tai syy-seuraus- suhteita kriisiytyneessa tilanteessa.

Kuitenkin pienelle lapselle on vdhemman haitallisempaa joutua eroon l&heisisté
aikuisista kuin olla mukana jarkyttdvassd tapahtumassa. Merkittdvan aikuisen
kayttaytymisen muuttuminen eli aikuisen traumaattisen tapahtuman ahdistus, syvé suru
tai mielen s&rkyminen ja / tai jarkytys saattaa my6s olla lapselle jarkyttava, hAmmentava
kokemus siitdkin huolimatta, ettd edelld mainitut tunteet ovat normaaleja ilmidité
kokijalle. Kouluikéiset lapset kykenevat jonkin verran rauhoittamaan itsedén, seké&
mahdollisesti keksimaan selviytymisstrategioita. T&lloin mielikuva turvallisista
aikuisista ja heiddn antamistaan ohjeista voivat auttaa selvidam&an vaarallisesta

tilanteesta. ( Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2011.)
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5 KRIISITYO

5.1 Kriisit ja traumat

Kriisity® on péasaantoisesti lyhytkestoista, suunnitelmallista ja tavoitteellista auttamista.
Kriisityd voi siséltdd asiakastyotd, palvelujen valittdmistd, hoivaa ja asiakkaan
kokonaisvaltaista tukemista. Térkedd on my6s ottaa lahiverkostot mukaan
tyoskentelyyn. Kriisityon tekeminen edellyttdd erityisosaamista, kykya arvioida ja
ymmartéd Kkriisissd olevan henkilon yksilollista tilannetta sek& rakentaa riittdvaa
tukiverkostoa kriisin keskelle joutuneen yksilon tueksi. Kriisin uhreja madritellessa
voisi pitdd mielessd, ettd sitd ei sédatele fyysinen laheisyys tai tapahtuman ulkoiset
mittasuhteet, vaan enemman sydamen ja eldytymisen laheisyys. Eli myods omaiset,
ldheiset, ystavat ja sukulaiset ovat uhreja, riippumatta siitd, olivatko he paikalla
kokemassa tai edes ndkemadssd sitd. Uhreja ovat kaikki ne joita asia koskettaa
voimakkaasti. ( Palosaari 2007, 47-49.)

Kriisity6 ei kuitenkaan ole terapiaa, vaan sen tavoitteena on auttaa ihmisté selviytymaan
tilanteesta. Kriisity0ssa pyritddn estamaan kriisin vaiheisiin takertuminen ja patologinen
kehitys sek& ohjaamaan Kriisiin joutunut ihminen tarvittaessa saamaan terapeuttista tai
muuta jatkohoitoa. Palosaari linjaa kirjassaan (2007), jos sallitaan Kkriisi- ja traumatyon
periaatteiden hyvin karkea yksinkertaistaminen se olisi aivokeskuksen ja hermoston
toimintojen  palauttamista normaaliin  tasapainoon. lhmisen keskushermoston
varautumisjarjestelmad rauhoitetaan ja hénet tuodaan varoen yhteyteen implisiittisen
muistin, tunneaineksen kanssa ja kokemukselle tuodaan vahitellen jarkensd,
eksplisiittisen muistin  alueelle. Kokemus kohdataan ja integroidaan osaksi
henkil6kohtaista eldmantarinaa. (Palosaari 2007,46.) Tyon aikana vahvistui ymmarrys,
ettd traumaattisen kriisin kokemuksen avaaminen ja siitd selviytyminen on prosessi,
joiden vaiheiden tunnistaminen vaatii pitkdd ammatillista kokemusta ja monipuolista
koulutusta. Kriisit ja traumaattiset tapahtumat ovat osa eldaméd, ja meilld jokaisella on
joko omakohtaisia kokemuksia niista tai olemme joutuneet laheltd seuraamaan ihmisten
selviytymiskamppailua. Lastensuojelun lasten ja nuorten elamé tuntuu olevan jatkuvaa

kamppailua kriisista, kriisiin.
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5.1 Kriisin vaiheet

Kussakin Kkriisin vaiheessa annettavassa Kriisi-interventioissa on térkeda asiakkaan
aktiivinen tukeminen hienotunteisesti ja kunnioittavasti. Tyontekijan tulee pystya
vastaanottamaan ihmisten erilaisia kokemuksia ja olotiloja sek& vélttdd antamasta omia
mielipiteitd&n, kannanottoja tai lilan varhaista lohduttamista. Tyontekija ei saa unohtaa
tukemista tai antaa tyhjid sanoja ja turhia lupauksia, joita ei voi pitdd. Asiakkaalle tulee
antaa aikaa toteuttaa omassa tahdissaan psyykkisid reaktioita tyostdmis- ja

eheytymisprosessissaan. (Leppéavuori ym. 2009, 70.)

Sokkivaihe syntyy tyypillisesti heti traumatapahtuman jalkeen ja se voi kestaa useita
vuorokausia. Sokkivaiheessa tyypillisia tunteita ovat tyrmistys, epausko, haté ja tuska.
Sokkivaiheessa kaikki voi tuntua epéatodelliselta, painajaismaiselta ja on vaikea
ymmartéa tapahtunutta. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2011.)

Reaktiovaiheessa ihminen alkaa ymmartad sen, mit4 on tapahtunut ja reagoi siihen.
Reaktiovaihe on usein tunteiden myllerrystd; itkua, surua, syyllisyyttd ja epatoivoa.
Jotkut ihmiset keskittyvat syyllisten etsimiseen ja silloin keskeisin tunne on viha ja
aggressio, joka kohdistuu ulkopuoliseen ihmiseen tai tahoon. Syyttdminen on
suojamekanismi, joka suojaa omilta vaikeilta tunteilta. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos
2011.)

Tyostamis- ja kasittelyvaihe Reaktiovaihetta seuraavat Kkriisin tyostamis- ja
késittelyvaihe, jolloin ihminen késittelee asiaa omassa mielesséan joko tietoisesti tai
tiedostamatta. Tavanomaista on, ettd ihminen on fyysisesti lasnd, muttei psyykkisesti.
Kriisin tyostamis- ja kéasittelyvaihe kestdd yleensd kauan, jopa vuoden tapahtumasta.
Kriisireaktiot vahenevat hitaasti. (Pohjolan- Pirhonen, Poutiainen, Samulin 2007, 16—
8.)

Uudelleen orientoitumisen vaihe Kriisin uudelleenorientoitumisen vaihe kestaa koko
eldamén ja tavoitteena on ” oppia eldmaan asian kanssa”. Traumaattisesta kokemuksesta
on tullut osa itsed ja omia kokemuksia. Tapahtuma ei kuitenkaan endd ole jatkuvasti
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mielessé ja taytd ajatuksia. VVoidaan sanoa, ettd kriisin kokenut ihminen on tyostanyt

kokemuksensa lapi. (Pohjolan- Pirhonen ym. 2007, 16-18.)

5.3 Kriisi- interventio

Kriisi-intervention malleja ovat tasapaino-, kognitiivinen ja psykososiaalisen siirtyman
malli. Tasapainomalli on yleisin, siind kriisissd oleva ihmisen ajatellaan olevan
epéatasapainoisessa tilassa, missa tavalliset selviytymis- ja ongelmanratkaisukeinot eivat
riitd tarpeiden tyydytykseen. Tavoitteena on siis palauttaa tasapainotila. Kognitiivisessa
mallissa kriisin katsotaan vaikuttavan ihmisten ajatteluun, siten ettd he eivat kykene
nakemaan Kriisid ympéroivia asioita oikeassa valossa. Tdssa mallissa kriisissé olevaa
pyritddn auttamaan tulemaan tietoiseksi kriisitapahtumista ja muuttamaan tilanteeseen
liittyvid nékemyksid ja uskomuksia. Psykososiaalisessa mallissa ihminen ja hé&nen
ymparistonsa ajatellaan olevan jatkuvassa muutoksessa. Tavoitteena on arvioida kriisiin
liittyvid siséisid ja ulkoisia vaikeuksia ja auttaa loytdmaan vaihtoehtoisia
kayttaytymismalleja ja asenteita ympadriston resurssien hyodyntdmiseen. (Leppévuori
ym. 2009, 113-114.)

Sokkivaiheen ryhmé@muotoinen menetelmé on psykologinen purkukokous, defusing. Se
on menetelmd sellaisten ammatti-ihmisten traumaattisten tapahtumien vélittdmaan
purkuun, joiden tyo pit&a sisalladn runsaasti tallaisia tilanteita ja tapahtumia. Defusingin
tarkoitus on antaa auttajille mahdollisuus keskusteluun tapahtuneesta ja kokemuksistaan
omassa ohjatussa tyoryhmdassaan ennen lepojaksonsa alkua. Kriisien hoitamiseksi ja
ennaltaehkaisemiseksi on kehitetty myds ryhméamuotoisia interventioita, joista térkein
on psykologinen jalkipuintitilaisuus debriefing. Sen tavoitteena on jarjestdd jasentynyt,
ammatillisesti ohjattu tilaisuus poikkeuksellisen tapahtuman l&pikayntiin. Debriefing on
keskeisin  reaktiovaiheessa  kaytetty = menetelmd.  Psykologisen  jalkipuinnin
jarjestamiselle optimaalisin aika on keskelld reaktiovaihetta, jolloin kaikki tunteet ja

ajatukset ovat esilla ja voimakkaimmillaan.

Debriefing ja defusing eroavat toisistaan siten, ettd defusingissa tapahtunut k&ydaan lapi
l&hinna ajatusten tasolla, koska sokkivaiheessa tunteet pysyvét vield poissa. Valittiinpa

mikd menetelma tai malli tahansa, on erityisen tdrke&4, ettd interventioperiaatteiden
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mukaan interventioiden tulee edistdd ja auttaa turvallisuuden tunnetta, edistédé
rauhoittumista, edistdd tunnetta mindn ja yhteison pystyvyydestd, edistdad yhteen
kuuluvuutta ja edistéé toivoa. (Leppavuori ym. 2009, 116; Saari 2007, 174.)

6 LASTEN MIELENTERVEYS

6.1 Psyykkiset kriisit

Psyykkiset kriisit jaetaan kehityksellisiin eli eldménkriiseihin ja traumaattisiin
kriiseihin. Psyykkisesta kriisista on kyse silloin, kun aikaisemmat kokemukset tai opitut
reaktiot ovat riittdmattomat tilanteen ymmartamiseksi ja psyykkiseen hallintaan. Lapsen
sekd nuoren normaaliin kehittymiseen kuuluvat eldménkriisit, jotka vievat hdnen
kehittymista eteenpdin, mutta voivat my0s kehittyd voittamattomiksi koettelemuksiksi.
Akillisesta kriisista, psyykkisesti traumatisoivasta tapahtumasta kaytetdan nimitysta
traumaattinen kriisi. Traumaattiset kriisit puolestaan tulevat odottamatta ja katkaisevat
normaalin eldmankulun. Traumaattiseen kriisiin liittyy tasapainottomuutta, psyykkisté
tuskaa ja eldman jatkuvuuden kyseenalaistamista. Traumaattiset Kriisit poikkeavat
odottamattomuutensa, akillisyytensd ja voimakkaan luonteensa vuoksi. Traumaattiset
kriisit aiheuttavat suuria muutoksia lapsen ja nuoren eldaméssé. (Leppéavuori ym. 20009,
112)

Pienille lapsille puhuminen ei ole helpoin tapa tuoda esille tuntemuksiaan. Tallgin
lapselle tulee tehdd mahdolliseksi puhumisen ja keskustelun rinnalla k&yttaa asioiden
késittelyyn toiminnallisia keinoja, kuten kuvallista ilmaisua, kadentoitd, leikkia,
musiikkia, litkuntaa tai kirjoittamista. (Holmberg 2000:31.) Mitd enemmén lapsella on

kaytossaan erilaisia itsensé ilmaisun keinoja, sen paremmin hén selviad kriisista.

Monista psykologian Kirjoista voidaan lukea perusturvallisuudesta ja sen merkityksesta.
Ihmisen kehityksen perusta on ensimmaisessd ik&vuodessa, jolloin lapsi rakentaa

perusluottamuksensa. Jos perusluottamuksen kehitys epdonnistuu, vaatii sen
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korjaaminen pitkid hoitosuhteita jopa erikoissairaanhoidossa. Ennen kouluikdd ja
varhaisessa lapsuudessa lapsen tulisi saada eldd aloitteellista ja toimeliasta eldaméaa,
johon kuuluvat kiinte&sti myods palkitseminen ja ohjaaminen. Tdssa vaiheessa lapsi on
herkk& syyllisyyden ja alemmuuden tunteille, jos hén kokee, ettei hdntd arvosteta
riittavasti. Jos edelld mainitut kehitysvaiheet ohitetaan ja niitd ei pystytd elamaan niin,
ettd oma rooli ja identiteetti selkiytyvat turvallisessa ilmapiirissa ja luotettavien
aikuisten ohjauksessa, on suuri vaara, ettd lapsi tai nuori sairastuu psyykkisesti.
(Punkanen 2001,9.)

6.2 Kuolema, tunne vai agressio

Poikien ja tyttdjen valisid eroja késitellda kriisitilanteita on tutkittu hyvin vahan.
Kuitenkin eroja on havaittavissa, kuten esimerkiksi se, ettd pojat puhuvat kuolemasta
vahemman kuin tyt6t. Pojilla on todettu myds enemman vaikeuksia ndyttdd tunteitaan.
Tytot kykenevat kertomaan laajemmin reaktioistaan. Tytoille on ominaista itked
enemman kuin pojat. Heilld ilmenee myGs poikia enemman keskittymisvaikeuksia,
pelkotiloja ja ahdistuneisuutta. Pojille on taas ominaisempaa tyont&a Kkriisi pois
mielesta. Poikien tunteiden ilmaiseminen Kirjoittamalla on tytt6ja rajoittuneempaa, kun
tytoilla on paremmat taidot kertoa tunteistaan yksityiskohtaisesti kirjoittamalla. Pojilla
ilmenee kykenemattomyyttd tunnistaa tunteitaan ja jasennelld niitd. Tytoilla on poikia
useammin ystavd, jolle kertoa tapahtuneesta. Tyt6t my6s puhuvat tapahtumasta
enemman kotioloissa kuin pojat. Ympéristd helposti myds tukee poikia ja tyttoja
erilailla. (Dyregrov 1993: 51-52.) Pojille sallitaan helpommin aggressiivinen
kayttdytyminen ja tytOille tunteikkuus. Tallaiset sukupuoleen sidotut odotukset
kayttaytymisen suhteen vahvistavat eroja tytt6jen ja poikien vélill4 ja estavét poikien

avointa tunteiden ilmaisua.

Lapsen ikétaso ja sen mukainen kuolemankasitys vaikuttavat siihen, kuinka han asiat
ymmartéa. Alle 5-vuotiaat lapset eivat kasitd, kuinka lopullista kuolema on. He luulevat,
ettd kuollut voi palata takaisin. Kuolemasta tulee kertoa lapselle hyvin totuuden
mukaisesti, kaytdnnon sanoilla vélttden hienoja vertauskuvia. (Heiskanen ym. 2006,
70.) Jos alle 5-vuotiaalle lapselle kerrotaan, ettd joku on “nukkunut” pois, han voi
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konkreettisesti odottaa, milloin tdma herdd. On siis tarke&td miettia, milla sanoin

asioista puhutaan.

Kuudesta vuodesta ylospain lapsi alkaa hahmottaa kuoleman lopullisuutta. Lapsi
ajattelee kuitenkin vield hyvin maanlaheisesti ja saa surulleen tukea erilaisten rituaalien,
kuten kuvien ja haudalla kayntien kautta. Ajatukset kriisin oikeudenmukaisuudesta
alkavat myos heratd. Lapsella herddvat myos pelottavat ajatukset omasta kuolemasta,
ruumiin sarkymisestd ja eroon joutumisesta rakkaista ja laheisista henkilGista.
(Heiskanen ym. 2006, 70.)

Poijula kuvaa teoksessaan ”Lapsi ja Kriisi: selviytymisen tukeminen” yhtend tapana
kertoa lapsille masentuneen tyontekijan itsemurhasta ajatussairautena, jonka vuoksi
ihminen ei ole halunnut eldd. Lapselle tassd esimerkissé kerrotaan, ettd kuollakseen on
lopetettava  hengittdminen, jota sanotaan hirttdytymiseksi. Samalla tapaa
hukkumiskuoleman voi selittdd keuhkojen tayttymiselld vedelld. Lapselle kerrotaan, etta
lapsi ei voi auttaa ihmistd, jolla on ajatussairaus vaan ainoastaan laakarit tai psykologit,
jotka ovat saaneet opetusta ajatussairauksien hoidosta voivat auttaa. (Poijula 2007, 264—
265.)

6.3 Lasten kriisikokemukset

Traumaattiset kokemukset ovat ihmisen psyykelle erityisida sen vuoksi, ettd ne
tallentuvat muistiin toisin kuin arkipéivan tapahtumat. Kun yksilé joutuu voimakkaasti
stressaavaan tilanteeseen, hanen elimistéssdan erittyy endogeenisia hormoneja, eli ns.
stressihormoneja. Ne vahvistavat traumaattisten tilanteiden muistiin tallentumista.
Tavallinen muistiaines on tallentunut yleensa kielellisessa muodossa ja on haluttaessa

palautettavissa muistiin, ettd kerrottavissa. (Poijula 1999, 187.)

Lastensuojelun lapsilla tama tarkoittaisi, ettd pidempad jatkunut ja toistuvasti kohdattu,
sekd koettu henkinen tai ruumiillinen haava syvenee ja syvenee mieleenpainuvaksi ja
ldhes invalidisoivaksi kokemukseksi lapsen eldmassa. Poijula kuvaa, ettd traumaattiset
tapahtumat voivat tallentua muistiin ainakin osittain ei-kielellisessd& muodossa:

visuaalisina kuvina, hajuina, tunnetiloina, &anind ja Kkinesteettisesti eli lihasmuistina.
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(Poijula 1999,187.) Olemme kuulleet kertomuksia, joissa ihmisen tietoisuudesta on
saattanut kadota jarkyttdva kokemus lapsuudesta. Elamén aikana on voinut olla erilaisia
vaikeuksia, kunnes jonkin tapahtuman tai terapian kautta hdn on muistanut jarkyttavén
lapsuuden kokemuksen tai osia siitd. Ihminen on tall6in ymmartanyt mista oireilu ja
vaikeudet ovat voineet johtua ja hdn on viimein paassyt kasittelemadn asiaa. Oikein
ajoitettu ja kohdennettu kriisiapu voi est&é trauman vaikutukset myohempaan elamaan.
Traumaattisen kokemuksen l&pik&ynti ja sen kautta eheytyminen vapauttaa energiaa
muuhun eldmé&an. Paperille voidaan piirtdd tunteita, kuten pelkoa. Kriisitilanne tulee
esille paperille kuvitettuna lyhennetyssa muodossa. Piirretyt kuvat saattavat viestittaa
esimerkiksi tapahtuman aikaansaamista vihan tunteista. Kuvista voi ilmetd myos lasten
pelko oman kontrollin menettdmisesta. (Dyregrov 1993, 86-87.) Kuvien piirtdminen voi
toimia linkkina lapsen ja aikuisen valilla, kun aikuisesta tai auttajasta tuntuu, ettei hén
paase eteenpain lapsen kanssa eika hanelld ole keinoja auttaa. (Huttula 2005, 36-37.)

Lapset ja nuoret ovat kaikista haavoittuvimpia traumaattisissa tilanteissa ja he reagoivat
akillisiin tapahtumiin ik&tasonsa ja kehitysvaiheensa mukaisesti. (Scaer 2005, 5.)
Traumaattisten kokemusten merkitys lasten ja nuorten psyykkiseen kehitykseen ja
kasvuun tai myOhempdan oireiluun saattaa nakya viivastyneesti, vuosien kuluttua.
(Henriksson & Laukkala 2009, 31.) Lastensuojelun lapsilta puuttuu usein turvallisuuden
ja tasapainoinen eldmisen kokemus, jonka seurauksena he ovat alttiimpia selviytymaan
heikommin ja saamaan psyykkisid vaurioita. Ympdriston tukea tapahtumien
ymmartdmiseen tarvitaan kuitenkin sitd enemmaén, mitd nuorempi lapsi on tai mitd
vakavampi tapahtuma on ollut. Joskus lapset joutuvat kokemaan samanaikaisesti useita
jarkyttavida kokemuksia: he saattavat menettdd vanhempansa ja kotinsa, sekd saada
ruumiillisia vammoja. (Saari, Kantanen, K&marainen, Parviainen, Valoaho, Yli-Pirila
2009,60.) Usein akilliset Kriisitilanteet koskettavat koko perhettd, jolloin lapselle
ldheisten aikuisten kyky auttaa voi olla puutteellinen. T&ll6in tarke&ddn asemaan

nousevat ammattiauttajat.
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6.4 Pienen lapsen haavoittuvuus Kriisissé

Pienen lapsen aivot eivat ole riittdvasti kehittyneet, jotta lapsi voisi jdsentda
kriisikokemuksensa. Toisaalta taas se, ettd vauvaikaisilla ja pikkulapsilla puuttuu kyky
hahmottaa ympériston tapahtumia, se suojaa heitd onnettomuuksien jarkyttavilta
seurauksilta niin kauan kuin perusturvallisuus eli tutun aikuisen laheisyys on taattu.
(Saari ym. 2009, 60.) Piirtdmisen avulla lapsi ty6stad traumaattista kokemustaan. Lasten
piirustukset kertovat heille tarkeistd asioista ja tapahtumien yksityiskohdista. Aikuisen
tehtdvana on keskustella lapsen kanssa hénen piirustuksestaan ja kyselld mit& kuvatut
asiat tarkoittavat tai merkitsevat lapselle. N&in aikuinen saa selville lapsen olennaiset
ldhtokohdat ja kykenee auttamaan hantd paremmin. (Saari 2003, 266.) Piirtdminen ja
varien kayttaminen antavat lapselle tilaisuuden tuoda oma kokemus muiden kanssa
jaettavaksi. Se tarjoaa lapselle mahdollisuuden ilmaista tapahtuman aiheuttamia tunteita,
kuten kauhua, suuttumusta ja vihaa. Piirtdminen luo koko tapahtumalle hahmon ja
muodon ja ndin se samalla toimii keinona jasentda sitd lapsen mielessd. Sanallinen
ilmaisu yhdistettynd kuvan kayttoon on lapselle hyvéksi kasiteltdessa vaikeita asioita.
(Parkkonen 2005, 8.)

Téaman tiedon valossa pitdd huomioida sijaishuollossa eldvien lapsien traumaattiset
kokemukset, ettd heiltd lisdksi puuttuu turvalliseksi kokemansa aikuis-suhteet
ympériltddn. On huomioitu sijaislasten traumaattisten asioiden kertomuksissa, etté
muistikuvia lapsuuden aikaisista tapahtumista saattaa olla hyvinkin pienelld lapsella.
Lapset eivat kykene jasentdmadn tapahtuman ajankohtaa tai kyseenalaistaa, muistelee
sen aikaisia tapahtumia ikdan kuin pahana painajaisena tai kokee jopa Kkipua
Kinesteettisesti tietyilla vartalon alueilla, esimerkiksi jaloissa, kasissd jos lapsi tullut
pahoinpidellyksi niille alueille. (Saari ym. 2009, 61.) Sadut ja tarinat voivat parantaa ja
hoitaa. Lastensuojelulaitoksissa pienille lapsille luetaan iltasatuja ja murrosikaisille
pidetddn tarinaryhmid. Niitd kéytetddn menetysten, kriisien ja traumojen kasittelyyn,
lapsilla, nuorilla ja my0s aikuisilla. Sadut antavat mahdollisuuden kielteisten tunteiden
tyOstdmiseen. Sadut tarjoavat pehmedmman tavan ldhestyd omaa eldmantilannetta ja
lukuisia valineitd ratkaista omaan arkipdivaan liittyvia ongelmatilanteita. Satu voi
toimia my0s siltana tai mahdotonta. (Maki & Arvola 2008, 25: Arvola & Pekkanen
2008, 183.)
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Nykyisen tietdmyksen mukaan vékivalta tai sen pelko aiheuttaa fysiologisen yli- ja
alivireystilan, mika saattaa ilmetd levottomuutena tai keskittymattomyytend ja jopa
oppimisvaikeuksina. Lapset joutuvat kokemaan ruumiillista véakivaltaa yllattdvan usein
ja siitd j&& myds aina tietoinen tai piilotajuinen muistijalki, joka saattaa vaikuttaa
kayttaytymiseen. Kaikkein laheisimmén ihmisen aiheuttama vdkivalta aiheuttaa
syvimman haavan lapsen ja nuoren psyykelle. (Saari ym.2009, 63.)

Seuraavassa taulukossa kehon kielelld ilmenee erilaiset psyykkiset kuormittumat ja
oireet.

Taulukko 2. KEHON KIELI (Martin & Kunttu 2006).

Biologiset tekijat Varhaiset kokemukset
e perimi e menetykset
e autonomisen AIttiUS, haavoittuvuus e sairastamiskokemu
hermoston kset
yliherkkyys e pettymykset
Peruskokemukset

turvattomuus, yksin
ruumiillisesti haavoittuva

Uskomukset

e jotakin vialla, jos ruumis ei
toimi hyvin

e varaudu pahimpaan

e ldheisia ei saa kuormittaa

e ladkarille varmuuden vuoksi

Selviytymisstrategia
e  korostunut yksin parjadminen
e  korostunut riippuvaisuus
e turvattomien tilanteiden
valttely

Laukaisevat tekijat
e stressikokemus

e menetys
o selviytymiskeinojen
pettdminen

Ruumiilliset oireet
e vatsakipu, oksentelu,
ruokahalun muutokset

e uniongelmat, vdsymys
e palan tunne kurkussa
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Kayttadytyminen Tunteet Ajatukset
e ruumiin tuntemusten *  pelko, ahdistus e minulla on syopa
tarkkailu e turvattomuus e en selvid yksin
e vaikeus olla yksin e kukaan ei auta

e  keskittymisvaikeus

7 KEHITYSHAIRIOSTA MONIAMMATTILLISEEN TYOHON

7.1 FASD kuvaa oireyhtymien Kirjoa

Alkoholin haitallisesta vaikutuksesta sikidon raportoitiin tieteellisessé julkaisussa
ensimméisen kerran 1960- luvulla. Oireyhtym&& kutsuttiin termilld FAS joka
muodostuu englanninkielisestd termistd, Fetal alcohol syndrome. Suomalaiseen
keskusteluun alkoholin aiheuttamat sikitvauriot nousivat vasta 1980-luvulla, kahden
suomalaisen  tukijan  vaitoskirjojen myo6td.  Sittemmin on  havaittu, ettd
raskaudenaikainen alkoholink&yttd voi aiheuttaa laajan oireiden Kirjon, ja
diagnoosinnimikkeitd on uudistettu. Siksi 2000-luvulla 14&ketieteessd on otettu kayttoon
termi FASD, joka on Fetal alcohol spectrum disorders, joka viittaa oireyhtymien
kirjoon. FASD Kkattaa nelja eri oireyhtymad, joista vakavin ja tunnetuin on FAS, eli
sikion alkoholioireyhtyma. (Vaarla, 2011, 8.)

Halusimme tydssémme tuoda esiin oireyhtymdd asian tiedostamiseksi juuri
lastensuojelun lapsien ja nuorten osalta, koska alkoholialtistuksen lisdksi monet FASD
lapset eldvat hyvin vaurioittavassa ymparistossé myos syntymansé jalkeen. Hoitotydssa
on myo6s havainnoitu, ettd FASD nuoret tarvitsevat erityistd tukea matkalla kohti
itsendistymistd. Kokemuksien mukaan, jonka myos Koposen tutkimus todensi, etté
vaikeista kokemuksista huolimatta, vain harva lapsi saa psykoterapiaa tai edes
neurologista kuntoutusta eldmansa aikana. Koponen korostaa, ettd FASD lapsen
ennusteeseen vaikuttaakin se, missa idssd hén pddsee kuntoutukseen. Ongelmien
syvyyttd ja oirehdinnan haasteellisuutta on joskus hyvin vaikea késitelld, koska jo
pelk&stdan paihderiippuvaisessa perheessa eldminen ja kasvaminen aiheuttavat vauriota,
sekd vahingoittaa lapsen kehitystd. Tutkija Anne Koponen on saanut valmiiksi laajan

tutkimuksen sosiaaliviraston asiakkaista, josta tuli esille, kuinka biologisissa perheissa
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kasvaneilla, alkoholille altistuneilla lapsilla voi olla hyvinkin rankkoja kokemuksia.
Vastaavasti ne alkoholille altistuneet, mutta heti synnytyslaitokselta turvalliseen
kasvuympéristoon sijoitetut lapset péarjasivat parhaiten. Koposen (2006) tutkimuksesta
selvisi, ettd oli vaikeaa erotella missd maéarin oireet olivat peréisin jo raskaudenaikaisen

alkoholin aiheuttamista vauriosta vai vaikeista kasvuolosuhteista. (Vaarla 2011, 10.)

7.2 Tarkkaavaisuuden ja kayttaytymisen hairio

Pienen lapsen tarkkaavaisuus siirtyy herkasti drsykkeestd toiseen ja lyhytjanteinen
toiminta on hyvin luonnollista. Uhmaiéssa lapsi testaa kiukunpuuskilla rajoja, jotka
voivat koetella vanhempien karsivallisyyttd. Halua toimia itsendisesti on usein
enemman kuin todelliset kyvyt toiminnoista suoriutumiseen, mika aiheuttaa pettymysta
ja turhautumista. Pikkuhiljaa niin omat toiminnalliset kyvyt kuin tunteiden hallintakin
kehittyy. Tarkkaavaisuuden ja k&yttaytymisen sdatelyn kehittyminen pohjautuu niin
lapsen omaan biologiseen kypsymiseen kuin myos ympariston
vuorovaikutuskokemuksiin.  Aikuisen tuella lapsi oppii sdatelemddn omaa
kayttaytymistadn kuten omien tunnekuohujen hallintaa, keskittymistd ja oman
toiminnan ohjaamista. Taman vuoksi lapsi tarvitsee aikuisen l&mmintd ja
johdonmukaista ohjaamista arkisten askareiden &arelld. On térkeda, ettd aikuinen
osoittaa lapselle kiintymystd sanoilla ja teoilla. Lapsen positiiviset tunteet on helppo
vastaanottaa ja jakaa yhdessd, mutta yhtd tarkedd on, ettd negatiivisten tunnekuohujen
vallassa lapsi saa aikuisen tukea pahan mielen voittamiseksi. Aikuisen apu on térke&
pohja lapsen kayttaytymisen saatelytaitojen kehittymiselle. (ADHD-liitto i.a.)

Leikki-ikdisen lapsen luontaisen vilkkauden ja lyhytjanteisyyden vuoksi paivékoti-iéssa
aktiivisuuden ja tarkkaavuuden pulmiin liittyvien poikkeavien oireiden erottaminen voi
olla vaikeaa. Lapsen kehittymistd on kuitenkin hyvé seurata ja tukea jo mahdollisimman

varhain, jos lapsen kayttaytyminen aiheuttaa huolta.

Mikali lapsella tai nuorella on ADHD, hé&nen kayttaytyminen voi olla vield
huomattavasti impulsiivisempaa ja levottomampaa kuin se olisi ilman tatd "maustetta.”
Tunteet voivat kuohua rajusti ja rajojen testaaminen voi olla hyvin voimakasta. ADHD-
oireiset voivat herkemmin kokeilla erilaisia péihteitd ja riippuvuuden kehittyminen
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niihin on tavallista yleisempé&d. Tapaturma-alttius voi muutenkin lisdantyd nuoruuteen
liittyvan elamyshakuisuuden myo6td, mutta ADHD-oireisilla nuorilla tapaturmat ovat
vield tavanomaisempia, kuin ei-ADHD oireisilla vertaistovereilla. Kaveriporukka voi
osaltaan vaikuttaa siihen, miten nuori pitdytyy yhteiskunnan luomissa normeissa ja
kuinka paljon niitd on tarvetta rikkoa. Hyvét harrastukset auttavat kanavoimaan

nuoruuden tunnemyrskyja ja energiaa positiivisella tavalla. (ADHD-liitto.i.a.)

Itsendistymiskehitykseen liittyvien uudenlaisten vaatimusten ja haasteiden &arelld
kehitys ei etene aina toivotusti ja nuori voi purkaa pahaa oloaan monella tavoin. Taméa
voi ndkyd erilaisina mieliala- ja ahdistuneisuushairiding, k&aytoshairioing,
paihdeongelmana tai erilaisina syomishéirioind. Jos nuoren kaytds aiheuttaa selvéa
huolta, niin varhainen puuttuminen, avun etsiminen ja mahdollisten tukitoimien

jarjestdminen voivat merkittavasti vahvistaa nuoren hyvinvointia. (ADHD-liitto.1.a.)

7.3 Moniammatillinen tiimity6

Lasten mielenterveyden hairidissd on biologinen, sosiaalinen ja psykologinen taso, ja
diagnostiikassa ne kaikki on otettava huomioon. Siksi huolellinen ja seikkaperdisen
tutkimuksen toteuttaminen vaatii moniammatillisen tyoérynmén. (Sinkkonen & Pihlaja
1999, 169.) Jotta moniammatillisen tiimin toimijat voivat koota yhteenvedon saatujen
selvitysten ja tutkimusten perusteella, lapsen ja perheen vaikeuksista tai voimavaroista,
tulee heiddn kokoontua yhteen. Tuosta kokonaiskuvasta on tiimin kaikilla osaajilla
yhteinen ja péivitetty, viimeaikaisin ndkemys, jonka jalkeen voidaan neuvotella perheen
ja/tai lasta hoitavien tahojen kanssa yhteisestd hoitosuunnitelmasta, lapsen parhaaksi.
Ilman vanhempien tai héntd hoitavien henkildiden panostusta mik&an lastenpsykiatrinen
hoito ei voi tuottaa hyvia tuloksia. (Sinkkonen ym. 1999, 169.) Lapsen tunne-eldman
hairidissd on piirteitd, joiden huomioon ottaminen on tutkimisen ja hoidon kannalta
valttamatonta. (Sinkkonen ym. 1999, 172).

Oikeusistuimissa on véhitellen alettu kasitella sitd tuhoisaa vaikutusta, mink& lapsen
jatkuva emotionaalinen laiminlyonti ja hoidon puute aiheuttavat hanelle. Talla
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perusteella on alettu tehdd lasten eldm&in merkittavasti vaikuttavia paatoksia.
Ratkaisematon trauma, vaurioitunut kiintymdsuhde ja reaktiivinen kiintymasuhteen
hairid ovat vakavimpia seuraamuksia huonosta kohtelusta, taydellisestd laiminlyonnisté
ja toistuvista sijaiskotien vaihtumisesta. Ne kaikki vaikuttavat hyvin kielteisesti lapsen
kehitykseen. Kun lapsi ei kykene luottamaan parhaimpiinkaan vanhempiin, h&nen
minuudelleen aiheutettu vaurio on mittaamattoman suuri. (Sinkkonen ym. 1999,172).
Samalla on tuhottu my6s jotain muuta: lapsi ei kykene kokemaan mielihyvéaa
saamastaan hoivasta eikd ihmisten keskinéisestd vuorovaikutuksesta. Téllainen lapsi ei
I0yda turvallista paikkaa yhteiskunnassa, ellei hanen tilanteeseensa puututa hoidon
keinoin. Vain kokonaisvaltainen ja onnistuneesti toteutettu hoito voi h&ntd auttaa.
(Hughes 2006, 316.)

8 KIINTYMASUHDEHAIRIO

8.1 Kiintymasuhdehdirion jatkumo

Tutkimusten mukaan noin 20 % lapsista ei kykene muodostamaan tunnistettavissa
olevaa kiintymysmallia ja olemassa olevaa kiintymyssuhdetta, jota kuvaa
jasentymattomyys. Mielikuvat ja kokemukset itsestd seka kiintymyksen kohteesta ovat
niin ristiriitaisia ja hajanaisia, ettd niistd ei muodostu koherentteja eli johdonmukaisia
mielensisdisia rakenteita. Liottin (2002) mukaan kaoottisissa tai pahoinpitelevissa
perheissé tai perheissd, joissa vanhemmalla on vaikea depressio tai pdihteidenkaytt6a
kiintymysmalli jaa jasentymattomaksi ldhes poikkeuksetta. Vanhemman oma tausta ja
traumakokemukset saattavat vaikuttaa siten, ettd hdn on lapsensa kanssa hammentynyt
tai pelokas. (Liotti 2002, 66.)

Vuorovaikutuksessa ja tunnesuhteessa tapahtuvaa vaurioitumista on kuitenkin
mahdollista korjata my6hemmin. Kiintymyssuhdehdirioss& on kysymys siis
tunnekommunikaation aiheuttamasta riskisté lapsen normaalille kehitykselle. (Tuovila
2008, 33; Kalland 2001, 123.) Hairiintyneiden kiintymyssuhteiden tutkimuksessa

Crittenden on selvittdnyt nk. patologisen vanhemmuuden tunnusmerkkeja ja



32

kiintymyssuhteessa héiriintyneen lapsen oireilua. Crittendenin ndkokulma on vaaralta
suojautuminen, joka on noussut laiminly6tyjen ja kaltoin kohdeltujen lasten ja
vanhempien kiintymyssuhteiden tutkimuksista. Vaarallisissa oloissa lapsi joutuu
sopeutumaan ja oppimaan strategioita vaaralta suojautuakseen. Lapsiaan laiminlyovét ja
kaltoin kohtelevat vanhemmat ovat usein itse tulleet kohdelluiksi samalla tavoin
lapsuudessaan. Vékivaltainen kayttdytyminen voi olla monien sukupolvien ylittdvéa ja
on siten haastava ongelma myos yhteiskunnalle. (Crittenden 2001, 45 — 48; Haapasalo
1999, 25.)

Jasentymattomassa Kkiintymyssuhteessa lapsen kiintymykselliset tarpeet eivat tule
kohdatuiksi vuorovaikutussuhteessa. Lapsi ei koe olevana huomion ja huolenpidon
arvoinen eikd voi mieltdd vanhempaansa kykenevaksi tarjoamaan sellaista.
Jasentyméttomat kiintymyssuhteet ovat yleensd muodoltaan darimmaisen vélttelevié tai
ristiriitaisia ja pelkoa tuottavia. (Howe 1999, 126 — 129.) Crittendenin (1985) mukaan
perheissd, joissa lapsia laiminlyddaan ja pahoinpidellddn ihmisten eldmé on usein
tdynnd kaaosta, konfliktia ja vihaa. Sen sijaan perheissa, joissa lapset joutuvat
laiminlyodyiksi  mutta eivat pahoinpidellyiksi on taipumusta eristdytymiseen.
(Crittenden 1985, 26.)

8.2 Kognitiivisen kehityksen ongelmia

Kognitiivisen kehityksen alueella ongelmia on usein keskittymisessa ja kielellisessa
kehityksessa. Alkeet naihin omaksutaan vauvan ja aikuisen jaetun kiinnostuksen
kokemuksissa, joissa aikuinen antaa  merkityksid sanoille ja  asioille.
Kiintymyssuhteiden hairidista karsivilla lapsilla on usein vaikeuksia tunnistaa yla- ja
alakasitteitd, syy-seuraussuhteita ja aikaan tai paikkaan liittyvid kasitteitad. Vakavista
kiintymyssuhdehairiistd kéarsivien lasten on vaikeaa olla vastavuoroisissa suhteissa,
sill4 he ovat tottuneet ohjaamaan niitd vain omista tarpeistaan kasin. Minan rakenteiden
heikkous né&kyy jatkuvana huomion tarpeena ja toisaalta haavoittuvuutena
vuorovaikutuksessa. Lapsen on vaikea tuntea syyllisyyttd toimiessaan vadarin ja hén
pyrkii usein myo6s levittdmé&n omaa sisdistd rajattomuuttaan ympéristéon. Lapsen
hoitaminen vaatii sitoutumista ja erityisen selkeitd rajoja ja rakenteita ympérilleen.
(Tuovila 2008, 40 — 42.) Puutteet varhaisessa hoivassa aiheuttavat lapselle tarvetta myos
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kosketukselle ja kokonaisvaltaiselle hoivalle. Korvaavat kokemukset ovat osoittautuneet
hyviksi keinoiksi palauttaa lapsen kehitystd idnmukaiselle tasolle. Toisaalta monet
lapset ovat tottuneet huolehtimaan itsestadn omatoimisesti ja vaikuttavat siltd, etteivat
tarvitse mitddn apua. Lapsen kannalta merkittavintd on se, mitd ensimmaisen vuoden
aikana tapahtuu. (Mékeld 2002, 158; Kalland 2001, 198-199.)

8. 3 Hairiintynyt tunnekommunikaatio

Yksilokohtaisena kiintymyssuhdehdiriond on diagnosoitu RAD, eli Reactive attachment
disorder, josta alamuotoina erotetaan inhibited ja disinhibited - muodot. Jalkimmaisessa
muodossa kaytostd kuvaa valikoimaton sosiaalisuus ja pidakkeettomyys seké
takertuminen ja huomiohakuisuus. Ensimmaéisessd muodossa k&ytds on vastaavasti
vetdytyvad ja lapsi pyrkii valttdméan huomiota ja sosiaalisia kontakteja. Hairion
ymmartdminen ja diagnosointi on vield heikkoa. Reaktiivisen kiintymyssuhdehéirion
diagnosointi vaatii laajaa tutkimusta lapsen ja vanhemman vuorovaikutuksesta, lapsen
kiintymyskayttaytymisen osalta sek& usein erityisid menetelmid. (Haugaard & Hazan
2004, 155 - 156.)

Lapset, jotka kiintymyssuhteessaan ovat alttiita hairiintyneelle tunnekommunikaatiolle,
vakivallalle tai hoivan laiminlyonnille voivat vaurioitua lukuisilla tavoilla. Varhaisen
vuorovaikutuksen héiriintyminen vaikuttaa aivoihin ja kykyyn saddelld tunnetiloja seka
lapsen kykyyn tunnistaa ja ilmaista tunteitaan. Emotionaalisesti laiminly6tyjen lasten on
havaittu tutkimusten mukaan ensimmaisinad kouluvuosinaan olevan syrjdénvetaytyvia ja
ongelmia on ollut myos tarkkaavaisuudessa ja kognitiivissa taidoissa. (Glaser 2001, 67-
70.) Mitd pienempi lapsi on, sitd suurempi riski hdnelld on vaurioitua
kiintymyssuhteessa, joka ei suojaa lasta vaan asettaakin liian suuria haasteita selviytyé.
(Kalland 2001, 198-205.) Laiminlyonnisté ja kaltoin kohtelusta on usein seuraamuksena
neurokognitiivisia ja sosiaalisia sekd emotionaalisia vaikeuksia, jossa stressin vaikutus
kehittyvélle hermostolle on keskeinen vaikuttaja. (DeBellis 2001, 166 - 167).

Vahtolan (2008) mukaan pienten lasten pahoinpitely ja laiminlyonti on luultua
yleisemp&4, mutta ja&@ usein huomaamatta. Nuoruusidssa esiintyvien vakavien

psyykkisten ongelmien taustalla on usein varhaislapsuuden traumakokemukset.
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(Vahtola 2008, 65 - 68.) Sinkkosen (2001, 75) mukaan lapsen hoidon pitkakestoinen
laiminlyonti aiheuttaa alistimulaatiota ja kaltoin kohtelu liiallista kuormitusta. Lapsen
oireilu on usein hyvin poikkeavaa jos laiminlyonti tai kaltoin kohtelu on ollut jatkuvaa
ja lapsella ei ole ollut turvallista kiintymyssuhdetta ensimmadisten vuosien aikana.
Aarimmaisissa oloissa lapsi ottaa kayttéon omat puolustusmekanismit, joita voivat olla
pakonomaiset liikkeet ja rituaalit tai dissosiaatio. (Sinkkonen 2001, 59 — 62; Kalland
2001,198-199). Lapsen kayttaytymisestd voi tunnistaa piirteitd, jotka ovat tyypillisia
kiintymyssuhdehairioissa:
1 dissosiaatio, reagoimattomuus arsykkeisiin
myonteisen huomion valttely ja vaikeus ottaa vastaan myonteista huomiota

tyhja tuijotus tai paikoilleen jahmettyminen, erityisesti pienill& lapsilla

2

3

4 itsedén vahingoittamaan pyrkiva toiminta

5 vieraan aikuisen syliin pyrkiminen ja asiaankuulumaton tuttavallisuus

6 tunteiden teeskentely tai voimakas liioittelu-

7 pakonomainen miellyttdminen tai manipulointi (Howe 1999, 139; Kalland

2001, 198 - 199.)

8.4 Dissosisaatiohairio

Dissosiaatiohdirion aiheuttaja on aina trauma, joka on useimmiten toistuva ja alkanut
lapsuudessa. Amnesia (muistinmenetys) on tavallinen kaikissa dissosiaatiohdiridissé.
Sen laajuus vaihtelee: henkilolld saattaa olla huomattavia muistikatkoja
menneisyydessdén, tai han ei muista l&hihistorian tapahtumia, joissa hénen tiedet&an
varmuudella olleen mukana. (Trauma ja dissosiaatio i.a.) Identiteetin hamértymisen tai
vaihtumisen kokemukset: potilaalla saattaa vaikeuksia muistaa omia henkilGtietojaan,
hén saattaa kokea toisen identiteetin lasndolon kehossaan, kuulla timan danen paansa
sisalla tai tuntea, ettd vieras identiteetti ottaa vallan hénen kéaytoksestaan. (Trauma ja
dissosiaatio i.a.)

Jos dissosioitua kokemusta ei pé&&std kunnolla purkamaan, seurauksena on usein
traumanjalkeisid psyykkisia ongelmia, kuten akuutti tai post-traumaattinen stressihairio.
Lapsella, jolla persoonallisuuden kehitys on kesken, johtaa dissosiaation runsas kaytto
mindn eri osien huonoon keskindiseen yhdistymiseen. Henkilon saattaa olla vaikea

tunnistaa omia tunnetilojaan, ja hénen kayttdytymisensd voi olla impulsiivista seka
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ailahdella laidasta laitaan. Koska ikavissd kokemuksissa dissosiaatio kytkeytyy paalle
automaattisesti, ei henkild myodsk&éan juuri opi kokemuksistaan, koska suuri osa siit4
havidd pois tietoisuudesta eikd henkild sitd ndin  joudu kasittelemaan.
Dissosiaatiohéirididen kehittymisen syynd on kaytdnndsséd aina lapsuusian vakava
trauma, joka on alkanut herkdssé kehitysvaiheessa, yleensa ennen 5-8 vuoden ikad, ja

jatkuu pitkdan, yleensa useiden vuosien ajan. (Trauma ja dissosiaatio i.a.)

9 OSALLISTAMINEN, VOIMAANTUMINEN

9. 1 Voimaantumisteoria

Yksi sosiaalipedagogiikkaan ja sosiokulttuuriseen innostamiseen laheisesti liittyva
késite on empowerment eli voimaantuminen. Juha Siitosen voimaatumisteoria-
ajattelussa korostuu pyrkimys jollakin tavalla edesauttaa ihmisen oman voiman
kehittymistd ja vastuun ottamista omasta kasvustaan. T&hén tarvitaan rohkaistumista,
aktivoitumista, osallistumista ja omien kykyjen taysiméaéaraista k&yttoonottoa. (Heikkila-
Laakso & Heikkila 1997, 347.) Siitonen viittaa my6s Freiren suunnittelemaan arvojen
ohjelmaan, joka tdht&& vapautumiseen voimaantumisen Kkautta. Voimaantuminen
tapahtuu Freiren mukaan kehittamélla oppilaiden voimavaroja, sovittelemalla, yhteisilla
pyrkimyksill4, dialogilla, tilannesidonnaisella opiskelulla sek& luovalla ja
kokemuksellisella prosessilla. (Siitonen 1999, 85.)

Voimaantumisprosessin keskeisid kasitteitd ovat toimintavapaus ja autonomisuus.
Voimaantuminen ei ole mahdollista jos ihmisten valintoja ja toimintoja ohjataan
tarpeettomasti. Ihminen tarvitsee kokemuksen omasta kontrollin tunteesta ja toisaalta
kuulluksi tulemisesta. Nuorison kanssa tayttyvat varmaan molemmat, mutta pienten
lasten kuulluksi tulemisen merkitystd ei voi ohittaa. Tdhdn tarvitaan toimiva yhteiso,
luottamuksellista  yhteistoimintaa ja tasa-arvoisen osallistumisen mahdollisuus.
(Siitonen 1999, 86.) Voimaantuneisuutta ei voi siirtdd toiselle. Voidakseen olla

voimaantunut,  ihmisen  tulee  ymmartdd, mikd& on hdnen  asemansa
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toimintaymparistossédan. Voimaantumisen kokemus syntyy, kun ihminen I0ytdd oman
minansa, kokee olevansa yhteydessd yhteison dialogiin ja kokee samanaikaisesti
voiman tunnetta. (Siitonen 1999, 87.)

9.2 Osallistaminen

Siitosen teorian mukaan, laitosmainen kasvuympdristokin - voi olla vastoin
ennakkokaésityksiamme juuri turvallisen ilmapiirin, sekd vakaan toimintaympariston
vuoksi lapselle hyvin merkityksellinen rauhoittumisen, ettd voimaantumisen paikka.
Innostaminen tukee ihmisten voimaantumista. Innostaminen on moraalista toimintaa, se
on eldmaa yhteisdssd, 1ahitssd, kaupungissa ja maailmassa. Se on osallistumista ja juuri
se erottaa innostamisen perinteisemmastd yhteisotyostd. Osallistuessaan ihmiset
rakentavat itse omaa arkipaivédansd ja ovat keskeisid toimijoita omien tarpeidensa
maéarittelyssd, todellisuutensa tutkimisessa ja toiminnan suunnittelussa, toteutuksessa ja
arvioinnissa. Tyontekijat ovat tukena, koordinoijina ja herkistgjind, silld ilman
herkistymistd ja motivoitumista ei aitoa osallistumista synny. (Kurki 2002, 69-71.)
Lapsen ja nuoren osallisuus omien asioidensa péaattdmiseen, suunnitteluun, ettd
kuulemiseen pitdd mahdollistua tyontekijoiden avulla. Herkistdméallg tyoskentelynsa
lapsilahtoiselle tasolle, kuuntelemalla lasta ja tukea antavalla asenteella koordinoida
tulevia ja olevia haasteita, toiveita mahdollisuuksien mukaan, jos se on lapsen kehitysta

tukevaa, sekd voimavarakeskeista toimintaa, lapsen parhaaksi.

Innostaminen ja osallistuminen ovat sidoksissa toisiinsa. Innostaminen antaa jokaiselle
ihmiselle mahdollisuuden I6ytaa itsensd ja osallistua tdydesti ryhmansa ja yhteisonsa
elamaan. Tavoitteena on pysyva eldménlaadun paraneminen. Innostajan tehtdvana on
auttaa lasta ja nuorta loytdmaan erilaisia vuorovaikutuksen kanavia ja sellaisia
ihmissuhteita, joissa kunnioitetaan jokaista. Innostaminen voi tarjota ihmisille
mahdollisuuden kuulua johonkin ja avartaa kaésityksidan erilaisista asioista.
(Hamaldinen & Kurki 1997, 203-205.) Se tarjoaa myds mahdollisuuden vapautua
mahdollisimman  tdyteen ja tasapainoiseen eldm&in omassa sosiaalisessa
todellisuudessa, johon tulee mielestimme tavoitteellisesti pyrkid. Tavoitteena on, ettd
ihmiset, lapset ja nuoret itse IOytaisivat d&nensd ja voisivat vaikuttaa omaan ja

yhteistnsé eldamaan.
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9.3 Lapsi-tyontekija suhteen kehittyminen

Jokainen lapsi-tyontekij@ suhde on yksiléllinen ja ainutlaatuinen, kaikkine tunne
kokemuksineen ja tapahtumineen. Tdma suhde voi olla tiivis-, etéinen, tai dialoginen.
(Puurunen 1990. 78.) Kun jokin ihmissuhde alkaa kehittyé sillda on taipumusta pysyéa
samanlaisena, se ei vaihtele péivittdin huolimatta siitd, ettd tunteet tai tilanteet
vaihtelevat. Soili Poijulan Kirjassa on lainaus Berg-Brodenilta (1998), jonka teorian
mukaan ne vuorovaikutuksen mallit jotka opimme lapsena, seuraa meité
samantyyppisind lapi eldman. Muutosta ja uutta siséltod tyOdsuhteeseen voi hakea
tyonohjauksesta, konsultaatioista tai reflektioista, keskusteluista, joissa opimme
itsestdmme enemmaén ja yritdmme ymmartdd enemman itsedan, lasta ja lapsen tilannetta.
Tiiviiseen suhteeseen kuuluu lapsen maailmaan, ettd ongelmiin ”syvélle solahtaminen”,
jolloin on vaikea arvioida lasta, lapsen tilaa ja, toimintaa, sekd kehitysté ja vaikeuksia
laaja-alaisesti. Lapsen kokonaisvaltainen ndkemys estyy ja se on lapsen
kehitysmahdollisuuksia kapeuttava. Tyontekijan tulisi olla ammatillisesti laajasti
tietoinen lapsen kehityksen osa-alueista, kuten kehon hallinnan-, kielen-, puheen-,
motoriikan ja sosiaalisten taitojen tilasta. Tiiviissd suhteessa on vaikeuksia ndhda rajaa
toisen ja itsen vélilla. (Sinkkonen & Poijula 1999,139.)

Etaista suhdetta kuvaa esimerkiksi se, etta tyontekijad ei kiinnosta lapsen tilanteeseen
perentyminen, vahattelee ja vélttelee t&mén tilannetta, eik& uskalla tai kykene
ldhestymddn lasta. Tai jos ottaa kontaktia, niin k&yttdytyy teenndisesti ja viiledan
savyyn, jonka lapsi aistii, varsinkin kosketettaessa. Hankalasta tilanteesta koetetaan
selviytyd ja siirtdd toiselle tyontekijalle lapsen ongelmia, sekd asioita odottamaan,
syrjaan. Kun aikuinen ei kykene luontevasti tarjoamaan pienelle lapselle huolenpitoa,
syliddn, jonka han kokee vaikeaksi, niin silloin Kkielletddn lapsen erityistarpeet.
(Sinkkonen & Poijula 1999, 140.)

Dialogisessa suhteessa ollaan yhteydesséd lapseen kuuntelemalla ja vastaamalla,
realistisesti. Téllaisessa suhteessa tyontekija kykenee ottamaan huomioon lapsen
vuorovaikutuksellisen  kehitystason, sekd samalla tekem&&n arvioita hénen
kehityksestaan. Tyontekijdn on helpompaa nahdd hé&nessa erilaisia ominaisuuksia ja
piirteitd. Lasta kyetéd&n dialogisessa suhteessa arvioimaan avoimesti ja se antaa lapsella
mahdollisuuden kasvaa ja kehittyd Ensiasenteet eivat lukkiuta suhteen kehittymista vaan
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aikuinen kykenee arvioimaan tilannetta. itseddn, lasta uudelleen ja luo suhteelle
mahdollisuuksia edetd ja kehittya. (Sinkkonen & Poijula 1999, 141.)

Kriiseihin liittyvid teorioita on olemassa monenlaisia, jotka auttavat lastensuojelun
tyontekijoitd ymmartamaan Kiireellisesti sijoitetun lapsen ja nuoren reaktioita ja
tukemaan hanta juuri siind tilanteessa. Tyontekijoiden on tarke&d& muistaa, ettd jokainen
on yksilo, eivatka kriisit noudata aina tiettyd kaavaa. Tarked lahto-kohta Kriittisissa
tilanteissa on tyontekijdn valmiudet asiakkaan kohtaamiseen ja erilaiset
vuorovaikutustaidot. (Vilén 2008, 220.)

10 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

10.1 Tutkimuksen l&ht6kohdat ja tavoitteet

Tutkimus alkoi siis ideapaperin tekemisestd, jonka esitys toteutui seminaarissa.
Ideapaperi oli alustava luonnos aiheesta, jossa kerrotaan paapiirteittdin ideasta lahted
tyostamaan opinndytety6td lastensuojelun alueelta ja sen tulisi liittyd lapsiin ja nuoriin,
jollain tapaa. Ideapaperin esittely vaiheessa ei yhteistyokumppani ollut viel& tiedossa,
koska tarkoituksena oli ensin varmistaa onko aihe sopiva opinndytetyon aiheeksi.
Taman jalkeen toteutui yhteydenotto Pohjois-Karjalassa sijaitsevaan yksityisen
omistuksessa olevaan lastensuojelulaitokseen. Laitos vastaa laaja-alaisesti monen
ikdisen lapsen ja nuoren lastensuojelullisiin tarpeisiin, joten oli tiedossa, ettd se vastasi

riittdvan suurta yritystd, jonka henkilokunnalle voisi haastattelun toteuttaa.

Soili Poijula on psykologi ja psykoterapeutti, joka on erikoistunut trauma- ja
kriisipsykologiaan. Hénelld on pitkd kokemus kriisissd olevien lasten hoidosta ja
maassamme ainutlaatuinen asiantuntemus Kkriisitydon menetelmien kehittdmisesta ja
tutkimuksesta. Vasta vuonna 2008 ilmestyi ensimmainen Poijulan kirjoittama kirja, joka
kertoo lasten ja nuorten selviytymisvoimavaroista, jotka ovat rajallisemmat kuin
aikuisten, eika pelkka ajan kuluminen tervehdytd traumatisoitunutta lasta. Selvitdkseen
lapsi tarvitsee aikuisia, joiden kanssa han voi turvallisesti késitell& vaikeaa tapahtumaa.

Lapsi ja kriisi ovat ensimmé&inen suomalainen teos lapsen auttamisesta kriisitilanteessa.
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Teos avaa traumapsykologian kysymyksia lapsen kehitysvaiheesta ja tarpeista késin ja
kertoo traumatisoivan tapahtuman vaikutuksista lapsen mieleen ja kehoon. Tarkastelun
keskiGssé ovat lasta suojaavat ja hdnen selviytymistaén tukevat tekijéat.

Poijulan muitakin tutkimuksia on julkaistu Suomessa ja viimeisin on vuodelta 2010,
jolloin on tutkittu laajasti henkirikoksen uhrin omaisen Kkriisistd selviytymista
yhteiskunnassamme. Taman tutkimuksen kautta selvisi, ettd ylipdatdan Kriisitydsta
lastensuojelulaitoksessa ei ole tehty paljoakaan tutkimuksia, saati sitten lastensuojelun
viitekehyksessa tehtyja tutkimuksia kriisien luonteesta, niista selviytymisestd tai niihin
valmentautumisesta. Yliopiston Pro gradu- ja opinndytetditd on tehty pdivakotilasten ja
koululaisten kriisityohon, seka tuotettu kriisikirjasia oppaiksi, joita on voinut jakaa
myo0s lasten vanhemmille. Ylemman sosionomi tutkinnon paattétyoé on tehty Forssaan,
jossa hankkeen vetoavulla laadittiin  tyoskentely malli  Forssan kaupungin
lastensuojelussa, lastenkoti ja perhetyonkeskuksen kriisipaikan palvelulle syksyn 2009-
kevaan 2011 valisena aikana

10.2 Kohderyhma

Yhteistyd  toteutui  lastensuojelu- ja  perhekuntoutus  yksikén  kanssa
yhteistyokumppaneina. Yhteistyokumppanin tavoitteena oli, ettd kykenevat paremmin
valmistautumaan Kriiseihin omassa tydssaan, tydyhteistssaan. Yhteistyd pohjautui
paapiirteittdin  kumpiakin osapuolia hyodyttaviin ratkaisuihin, joka tarkoitti, ettd
opinndytety0ssa rajattiin tutkimuksen toteutus teemahaastatteluun ja siitd saatavaan
analyysiin. Teemahaastattelu on l&ht6kohtaisesti aineisto ja apuvaline tutkimuksessa,
jonka pohjalta suoritetaan teoreettista pohdiskelua ja tulkintaa.

Taman pohjalta laadittiin sopimus, jossa yhteistyokumppani antaa kayttdomme tilat,
valineet ja vastaa kustannuksista joita tavoitteisiin pdédseminen edellyttdd. Sopimuksessa
opinndytetyon tekijat suostuvat luovuttamaan yhteistyokumppaniin kohdentuneen
valmiin materiaalin heidédn kayttoonsa. Sopimuksessa on selkeésti rajattu aineiston
kayttooikeudet yhteistyokumppanin ja tekijoiden valilla. Opinnédytetyon tekijoitad seka
yhteistybkumppania sitoo vaitiolo- sekd salassapitovelvollisuus, joka vahvistettiin
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allekirjoituksin. Sopimus mahdollistaa molemmin puolin osaamisen hyddyntdmisen -

ennalta yhteisesti soviteltujen, ettd sovittujen raamien puitteissa.

Tutkimussuunnitelma l&hetettiin hyvissa ajoin yrityksen johdolle, jotta heilld oli aikaa
huomioida se tyévuorojérjestelyissd. Ennen haastattelupdivaa haastateltavilla, oli aikaa
tutustua kysymyksiimme ja teemoihimme. Ennen haastatteluja hankittiin myos
kirjallinen lupa jokaiselta haasteltavalta ja jossa korostettiin hyvid tutkimustapoja,
eettisyyttd, sekd vapaaehtoisuutta osallistumiseen. Tdssa vaiheessa todettiin, ettd kaikkia
osapuolia sitoo vaitiolovelvoite kaikesta kuulemasta ja ndkeméstd. Tutkimuksen

missaan vaiheessa ei haastateltavien tunnistetiedot tule ilmi.

Valitsimme kohderyhméksi lastensuojelulaitoksen tyontekijat, joita oli kaiken kaikkiaan
kuusi haastateltavaa, sek& yhden johtavassa asemassa olevan henkilon. Tyontekijoiden
nimikkeet olivat esimies, hoito- ja kasvatustyon ohjaaja, lapsen tai nuoren omahoitaja.
Emme kokeneet johdon henkilon olevan eri viivalla niin sanotusti muihin
haastateltaviin ndhden, koska kaikki tekivat suorittavaa asiakastyotd osastoilla, joten
hanen mukaan tulo oli toivottavaa. Valitsimme naisia ja miehid sen mukaisesti mité oli
laitokseen palkattu, sukupuolella ei tutkimuksellemme ollut merkitystd. Kysyimme
alkukartoituksessa ikad, koulutustaustaa, seka alalla olemista, karttuneita vuosia
haastattelun toteutukseen mennessd. Joukossa oli sekd nuoria, ja kokemattomampia,
sekd pitkdn kokemuksen omaavia henkil6itd. Kaikilla oli vahintadén, alalle soveltuva
toisen asteen koulutus, seka osalla myos alaa tukevia muita koulutuksia, kursseja, seka
kahdella oli ammattikorkeakoulututkinto opiskelu-vaiheessa.

10.3 Tutkimusmenetelma

Tutkimusmenetelmaksi valikoitui kvalitatiivinen eli laadullinen tutkimus, koska sen
kautta mahdollistui todellisten ajatusten ja aitojen mielipiteiden sekd péaéasy hyvaan
keskusteluyhteyteen haastateltavien kanssa. Tassa oli tarkedd henkilokohtainen
osallistuminen, pyrkimys empaattiseen ymmartamiseen seké tutkimiseen, joka on myos
olennaista laadullisessa tutkimuksessa. Tamé& toisi tilaa vapaalle kerronnalle, jotta

haastattelun aikana toteutuisi mahdollisimman luonnollinen tila haastateltavaan nahden.



41

Kvalitatiivisen tutkimuksen on kerrottu l&htevén liikkeelle hyvin yleisisté ké&sitteista ja
muuttuvan tutkimuksen etenemisen aikana, paatyen olettamuksiin, eli hypoteesiin.
Tutkimuksessa on hyvin vahan numeerisia osoittimia ja se on enemman kuvailevaa ja
pohtivaa. Tyon kautta oli tarkoitus selvittdd kayttaytymisen merkitysta, ja tuoda esille
tutkittavien omia havaintoja Kriisitilanteista, johon kvalitatiivinen tutkimus sopii
parhaiten. Eduksi valitsemalle menetelmdlle voidaan katsoa my0s teemahaastattelu,
koska siind haastateltavat saattavat tuoda esiin sellaista, jota ei muutoin olisi huomannut
kysya. (Hirsjarvi & Hurme 2009, 22-35.)

Haastattelijoina on pyrkimys suhtautumaan mahdollisimman Kriittisesti epakohtiin,
joissa olisi tiedon tai ymmarryksen kautta toimittu toisin, jos sellaista tietoa olisi ollut
kéytettdvissd. Tutkimusta ohjaa n&kemys, ettd tarvitaan moniulotteista ja
asiakaslahtoista lahestymistapaa kriisin eri vaiheiden ja niissa syntyneiden ratkaisujen,
ettd kriisitybnmenetelmien toteuttamistapojen ja niiden vaikutusten tarkasteluun.
Aihetta l&hestyttiin etsimalld teoriatietoa ihmisen kokemista Kriiseistd, Kriisityosta
yleisesti lastensuojelun viitekehyksessa. Tutkimuksessa ei kayda yksityiskohtaisesti lapi
muita syitd, mutta tarkastelun kohteena ovat lastensuojelun piirissa olevat

tyypillisimmat kriisit ja niiden ominaispiirteet..

10.4 Haastattelun toteutus

Haastattelu pohjautuu siihen, ettd laitoksen tyontekijoitd kuulemalla, kahden
paakysymyksen ja niihin nivoutuneiden lisdkysymysten avulla strukturoitujen
haastattelujen kautta kuullaan analyyttisesti kriisien eri vaiheita Haastattelu antaa
mahdollisuuden joustavaan myotéilyyn haastateltavan kertoman aineiston pohjalta ja
haastateltava saa tuoda ajatuksiaan esiin vapaasti. Esille voi nousta joitain aivan uusia,
tutkimuksen kannalta mielenkiintoisia ndkokulmia. Laadullisia asioita etsittdessa ja
tutkittaessa téllainen vapaamuotoinen sisallén tuottaminen on tehokas menetelma.
Haastattelun etuna on myds se, ettd vastaajiksi suunnitellut henkildt yleensa suostuvat
tutkimukseen. Haastattelun toteutus vaatii huolellista suunnittelua. (Hirsjarvi ym. 2009,
204-206.) Haastattelun lajiksi valitsimme teemahaastattelun. Teemahaastattelussa
haastattelun teema-alueet ovat tiedossa, mutta kysymysten tarkka sisaltd ja jarjestys
puuttuvat. Tama vahentdd tutkijan ndkokulman merkitystd ja tuo tutkittavien &&nen
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paremmin Kkuuluviin. (Hirsjarvi & Hurme 2001, 48.) Teemahaastattelulle ominaista
piirrettd tuki myos oma tuntemuksemme lastensuojelun alalta, koska tiesimme ja
ymmarsimme tutkijoina haastateltavien tilannetta ja kokemuksia, josta heidédn
mielipiteitddn kyselimme. Na&in ollen meidan oli tutkijoina helpompaa selvittaa
haastatteluun kuuluvia rakenteita, prosesseja ja kokonaisuutta. Koitimme suunnata
haastattelussa tutkittavien henkildiden subjektiivisia kokemuksia aiheesta ja pystyimme
syventdmadan avoimilla kysymyksilla, sek&d syventamalld vastauksia asettamalla
jatkokysymyksié edellisen vastauksen perusteella. Olemme laatineet haastattelurungon,
johon madrittelimme tarkedksi katsomiamme teemoja. (Hirsjarvi & Hurme 2009,45-
49.)

Haastattelutilanteessa kiinnitimme huomiota juuri kohderyhméén sekd siihen kuinka
kysymykset asettelemme. On tarkedd olla omalla persoonalla aidosti ja kiinnostuneesti
vuorovaikutuksessa haastateltavan kanssa. Varsinkin tilanteen ja olosuhteiden
huomioiminen on térke&4 sek& rauhallisuus ja Kiireettémyys ovat my6s avainsanoja
haastattelujen tekemisessd. Haastateltavien henkilollisyys suojataan késittelemélla
aineistoa siten, ettd haastateltavaa ei voi siitd tunnistaa. Tutkimuksen tekijan tulee
raportoida tutkimukseen osallistuneiden henkildiden mielipiteet totuudenmukaisesti,
mutta haastateltavia suojellen niin, ettei tutkimuksen raporttiin liitettavista lainauksista
saa tunnistaa haastateltavaa. (Kylmé & Juvakka 2007, 149-159.) Opinndytetydssamme
litteroimme itse haastattelut sek& kirjoitamme raportin. Talla tavalla toimien saamme
minimoitua riskin, ettd ulkopuolinen saisi tietoa haastateltavan asioista.
Teemahaastattelussa valtdmme kysymysten asettelua niin, etti olisivat vastattavissa
kylla tai ei vastauksina. Koska halusimme tutkia henkilokunnan kokemusta kriisity0sta
lastensuojelulaitoksessa ja haastattelu oli parhaiten sopiva menetelmad taman tiedon
hankkimiseen. Haastateltavat padsevat itse kertomaan kokemuksestaan, ajatuksistaan ja
toimintatavoistaan. Varasimme haastattelun loppuun aikaa, jotta haastateltavat voivat
halutessaan ottaa esille sellaisiakin aiheita, joita me tutkijoina emme alun perin ottaneet
mukaan tutkimukseen. Haastattelun aikana esitimme myds tarkentavia lisakysymyksia.
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11 AINEISTON KASITTELY

Kéytimme aineistomme analysointimenetelménd teemoittelua. Teemoittelu on
luonnollinen analyysimenetelmé& silloin, kun tiedetdan suurin piirtein, mitd teemoja
aineistosta 16ytyy. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006.) Teemoittelussa
analyysivaiheessa tarkastellaan sellaisia aineistosta nousevia piirteitd, jotka ovat yhteisia
useammalle haastateltavalle (Hirsjarvi & Hurme 2008, 173). Hirsjarven ja Hurmeen
(2000) mukaan teemahaastattelussa haastattelu kohdennetaan tiettyihin teemoihin, joista
keskustellaan. Teemahaastattelu ottaa huomioon ihmisten yksilollisyyden sek& ihmisten
itse tekemien tulkintojen tdrkeyden. L&htokohtana on myds, ettd kaikkia yksilon
kokemuksia,  ajatuksia, = uskomuksia ja  tunteita  voidaan tutkia  t&ll&
haastattelumenetelmélla. (Hirsjarvi & Hurme 2008, 47-48)

Haastattelujen purkaminen nauhalta alkoi litteroinnilla. Litterointi tarkoittaa, etté
nauhoitettu versio kirjoitetaan Word- ohjelmalla auki sana sanalta (Hirsjarvi & Hurme
2000,138). Litterointivaineessa emme voineet vield valikoida sitd, mik& tieto on
relevanttia ja tarke&d kokonaisuuden, sekd lopputuloksen kannalta. Kirjoitimme auki
kaiken sana sanasta, mitd nauhurilta saimme selvdksi ja ne kohdat, joissa vastaajan
sanomisesta tai sanasta emme saaneet selvdd, merkitsimme kysymysmerkilld. Emme
tulkinneet vastauksia, vaan kirjoitimme kaikki, murteineen auki, niin kuin haastateltava
asian ilmaisi. Litterointi on rutiinin omaista ja jaoimme tehtévat puoliksi, koska meité
oli kaksi tutkijaa, niin kummallekin tuli litteroitavaksi auki nauhalta kolmen henkilon
haastattelut. Sivuja kertyi 30 kpl.

Tutkimusongelmat jaoimme viiteen eri teemaan, joita koetimme pitéd selkeing alueina,
jotta pysyisimme aiheessa. Liitimme my06s teemoihin yhden tai kaksi tarkentavaa
kysymystd, jotta helpottaisimme dialogin etenemistd haastattelun aikana. Liséksi
tutkimustulosten esittelysséd kdytamme sitaatteja, jotta haastateltavien kokemukset ja
oma &aani péasevat esille. Haastattelujen kautta tuli myds pintaan tyontekijoiden oma
jaksaminen, hyvin monitahoisesti kuormittavalla alalla.
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Litteroinnin  jalkeen teemoittelu eteni tekstin vérikoodaukseen, yhdistelimme
samankaltaisia asioita samoihin véreihin, jotta osasimme hahmottaa, mitd paateemoja
alkoi tekstistd nousta. Vareilld koodaus helpotti meitd 10ytdmadn esiin korostuvat
laajemmat teemat, joita I0ysimme aineistoista. Myos alleviivaus olisi vienyt havainnot
”oikeaan osoitteeseen”, mutta varien k&yttd oli meisté selkedmpad. Koodattua tekstia on
helpompi analysoida, seka se selvittdd sisaltoa selkeammin, kuin sellaista, johon ei ole
tehty muistiinpanoja. Aineiston kaésiteltdvyys helpottui myds, koska esiin tuli
sellaisiakin teemoja, joita meidén kysymyksissa emme olleet hakeneet tai se nousi esiin
haastateltavan vapaasta puheesta. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006.)

Pahkinankuoressa haastattelujen antia:

v Vastauksista nousi nakemys kriisityon yllattavyydesta ja moniammatillisuudesta
seké elamanhallinnasta.

v Vastauksissa pohdittiin myos kriisitydn vakavuutta ja tyontekijoiden nopeaa
reagointia avun antamiseksi.

v Vastauksissa nimettiin kaytannon esimerkein milla tavoin kriisissa olevaa lasta
tai nuorta voidaan tukea ja auttaa.

v Vastauksissa todettiin, ettd tyontekijan lasnd olo sekd lisdavun saaminen on
tarkeda.

v Viliton reagointi, pysahtyminen, tilanteen hahmottaminen yhdessa lapsen tai
nuoren kanssa, joka liitettiin tyontekijan ammattitaitoon, jolla auttaa lasta ja
nuorta, mutta my0s vaikeisiin asiakastilanteisiin ja tyontekijan henkilokohtaisiin
ominaisuuksiin.

v Toivottiin jo laadittujen toimintaohjeiden noudattamista, maalaisjarjen kayttoa,
ammatillisuutta ja lapsen / nuoren tukemista ja rinnalla kulkemista.

v Keskusteluissa esitettiin toivomuksia my6s siitd, miten kriisin eri vaiheet
tunnistetaan ja hoidetaan lasten ja nuorten asiakasprosessien aikana.

v' Liséksi henkilokunta toivoi yhtendista tydskentelymallia kriisin ratkaisuihin ja

l&pi kdymiseen.
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11.1 Tyontekijoiden ymmarrys kriisista ja kriisitilanteiden kuvaus

Ensimmdinen teemamme oli tyontekijoiden ymmarrys kriisista. T&td tdsmensimme
tarvittaessa ja aiheessa pysymiseksi, kysymalla haastateltavan kasitystd henkisesta
ensiavusta. Tarkoituksenamme oli selvittdd tyontekijoiden mielipiteet kriisissa
tehtdvastd tyostd, sen luonteesta ja vaiheista. Emme voineet haastatella lapsia ja nuoria,
niin koimme aluksi térkeédksi selvittdd tutkittavien ymmarryksen aiheeseen, jonka
toivoimme néyttaytyvan tutkittavien omassa tyossaan erillisend toimintona, tydtapana.

... kuitenkin lastensuojelun viitekehyksessa nyt varmaan puhutaan
kriisityOstd, nopeista tilanteista ja kiireellisista tapauksista et kuinka méa
itte pysty niihin reagoimaan, onko mulla tavallaan resursseja henkisella
puolella.”

”’...1&htokohta on térkee varsinkin sillon kun on tunteet pinnassa ja on
henkiselle ensiavulle tarvis. Voi olla rikki tullessaan, on uusi paikka,
uudet ihmiset, kaikki on uutta. Liian paljon uutta, litan paljon.. revitdan
siité kasvuymparistosta, se on valtava muutos se tulovaihe.”

”...henkisen ensiavun piirteitd, no kylla varmaan paljonkin. Kun
henkisesti vasynyt, sairas lapsi/ nuori tarvii henkiseksi ensiavukseen sen
lasndolon, juttelemisen. Min& n&kisin sen ensiapuna ja sen jalkeen kaikki
muut tarvittavat toimenpiteet siihen. Lahinn& ensimmainen on se aikuisen
lasndolo.”

Toinen teemamme oli Kriisissa olevan asiakkaan - ja kriisitilanteiden kuvaaminen ty6n
arjessa. Pyrimme kysymykselldmme avaamaan kaytdnnon kokemuksia ja ndkemyksia
ohjaajan ja asiakkaan vdlisestd ty0std, tunteista, joita nimenomaan liittyy
lastensuojelulasten- ja nuorten kanssa asiakasprosesseissa toimiessa. Tama kysymys
sukeutui automaattisesti seuraavaksi jarjestyksessa, jos tutkittava vastasi ensimmaiseen
teemaan kattavasti. Taman teeman kautta ymmarrys tuli konkreettisesti esiin, koska he
kuvailivat Kriisitilanteita ja kertoivat siitd omin sanoin, kdytannon esimerkkien kautta.
Tarkentavana kysymyksend k&ytimme, oliko tilanteet olleet hallittavissa, miten
selviytyivat yksiloind tai tiimity6ssa niista.

...se kiintymys, se suhde alkaa niin helposti, jos joku tai kuka on

vastaanottamassa sen nuoren niin se nuori tukeutuu haneen niin helposti
sitten jatkossakin.”

7..varsinkin jos nayttda siltd ettd jokin on pielessa, niin pyrin
kuuntelemaan.
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’...varmaan asiakkaat, mind ainakin teen sydamella tyoni, ja varmaan
tyokavereillakin.”

11.2 Osaaminen, kohtaaminen ja vaikuttaminen

Kolmas teemamme oli osaaminen. Taman teeman kautta pyrimme selvittdmaan
tutkittavien teoreettista ja hiljaista tietoa, kykyd, ymmarrysté ja riittdvaa tietoa kriisiin
liittyvista vaiheista, tunteista ja kaipaavatko he siihen lisd- koulutusta tai tietoa.
Kaipasimme vastauksia my®s siihen, ettd miten osaaminen nakyi suhteessa asiakkaisiin.
Halusimme myos tietoa, onko kriisissad olevan asiakkaan tilanteisiin osaamista, ent&
onko sitd koko tiimilla hyddynnettavand, ja ndkyyko se tilanteissa, vai pakeneeko joku
tyontekija erityisen haasteellisia tilanteita.

... tydyhteiso on hyvin moniammatillinen, minusta yksittaisen tyontekijan
ei tarvii hallita kaikkee..eikd pysty hallitsemaan. Sen pittdd olla
moniammatillinen se tydyhteiso, siiné ei koskaan jaa yksin.”

...min& uskon siihen etté jokkainen pystyy antamaan se hetken, turvan,
rauhoittumisen ja sen keskusteluavun.”

”...koko ajan asioiden havainnointi ja tunnustelua missd mennaan.
Akuuteissa pittda pystya ottaa huomioon se ihminen, reagoidaan heti.

Neljas teemamme oli asiakkuus, kohtaaminen lapsen ja nuoren kanssa. Tarkensimme
haastateltavilta, onko heilld valmiuksia toteuttaa kriisityon vaatimuksia omassa
tyossdédn. Teemaan liittyen tarkentavana kysymyksend oli, ettd jos Kriisitilannetta
kykeni eriyttdmadn omaksi tydmenetelmaksi, niin mitd ohjeita tai tydtapoja he pitivat
hyvang, ettd huonona.

”...toimintakulttuureista, et miten ihmiset toimii tavallaan ja tyotapojen
selkiyttamista. ..ma tiian et niitd on kayty hirveesti 1api. Tassa talossa ja
sitd organisaatiokaaviota on kayty hirveesti lapi.”

”...kylld& saamme olla monessa mukana, varmasti sinnekin niita
toimintamalleja ois kumpaankin hyva laittaa.”

Viidenneksi teemaksi nousivat vaikuttamisen mahdollisuudet. Halusimme kuulla, oliko
tutkittavilla mahdollisuuksia vaikuttaa tyotapojen valintaan tai asiakastyon méaariin tai
suunnitteluun. Teemaan liittyen halusimme selvittdd, saako he tyontekijoind &&nensa

kuuluviin verkostoissa, huomioidaanko sité ja mit4 vaikuttamisen kanavia tai keinoja he
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haluaisivat liittdd asiakastyohonsa. Tarkentaviksi kysymyksiksi nousi haastattelujen
aikana tahan teemaan liittyen, tyontekijoiden kokemukset johdon tuesta tyotoimiin,
tyonohjauksesta ja purkupaikkojen luomisesta, jotka nousivat esiin voimakkaina
tutkittavien kertomuksissa.

”...no se heijastuu sithen mun tyohon, miten siind jaksan ja miten mun
asiakkaat jaksaa, tyOyhteisdssa, tama tyo lastensuojelussa on muutos
rikasta, eli miten pystyn ite vastaamaan siihen, niihin muutoskiin tassa
yhteisbssé ja se heijastuu siithen miten jaksan, se heijastuu
auttamattomasti siihen tydhon mitd ma teen niiden nuorten kanssa.”

tyokavereitten kanssa puhutaan sen verran mitd Kkeretdan,
kaytanndssa tyopaivan paatteeks parkkipaikalla, ilman tyonhjausta ei
parjais. Saannollista on ollut tydénohjaus.”

Valitsemiemme teemojen liséksi halusimme antaa tutkittaville mahdollisuuden kertoa

omin sanoin ajatuksiaan tyosta ja tydomme aiheesta, kysymysten vélissa ja erityisesti

lopussa. Korostimme, ettd kaikkien kysymysten lisdksi he voivat itse lisata tarkeana

pitdménsa viestin, jota ei tullut esiin haastattelussamme. Taman pyynnon avulla

halusimme varmistaa, ettd saamme ty6homme vield jotain lisd-arvoa, jota tutkijoina

emme olisi osanneet kysya tai ajatella.

11.3 Eettisyys

Teemahaastattelussa  pidattdydyimme  johdattelemasta,  toiminnassamme  oli
tasavertainen vuorovaikutustilanne. Erityisesti ihmisiin kohdistuvan tutkimuksen
tekeminen edellytti meiltd tutkijoina hyvan tutkimuskaytdnnén noudattamista, jolloin
ensisijaisesti on huomioitava tutkittavan ihmisarvon ja itsemé&arddmisoikeuden
kunnioittamista. Hyvan tutkimuskaytdnnon noudattamista on se, ett4d olemme saaneet
heilt4 suostumuksen ja emme ole pyrkineet manipuloimaan tutkittavia tieteen nimissa.
Kerroimme tutkittaville kaiken olennaisen tiedon mm. tietosuoja kysymykset, tekijan

oikeudet, seka tunniste tietojen suojaamisen.

Eettisesti hyvatasoinen tutkimus edellyttdd, ettd tutkimusprosessin kaikissa vaiheissa
noudatetaan hyvaa tieteellistd kaytantda (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2009, 23).
Tutkimustoimintaan liittyy eettisid ratkaisuja, joiden tavoitteena on tasaveroinen

vuorovaikutus, yksilon kunnioittaminen ja oikeudenmukaisuuden korostaminen.
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Eettisyyteen liittyy myos Kkriittinen asenne vallitsevia kayténtoja tai tarjolla olevaa tietoa
kohtaan. Rakentava kriittisyys luo perustan uusien mahdollisimman hyvien
ammattikaytantdjen luomiselle ja niiden jatkuvalle arvioinnille. Tutkimusprosessin
eettisyys merkitsee sitd tapaa milld tutkija suhtautuu tyohonsd, ongelmiin ja niihin
henkil6ihin, joiden parissa tutkimusta tehd&an. Eettisten kysymyksenasettelujen tulee
nékyd opinndyteprosessin  kaikissa  vaiheissa.  Tutkimustyoltd edellytetdan
lapindkyvyytta ja rehellisyytta.

12 TUTKIMUKSEN TULOKSET

12.1 Keskeiset tulokset

Kysyimme henkilékunnalta vapaamuotoisesti ajatuksia, joita kriisity® heissé herattaa.
Jokainen kertoi kriisityohon liittyvia kokemuksia ja ajatuksia. Tyontekijat pohtivat
miten toimia lapsen ja nuoren auttamiseksi ja tukemiseksi kriisin hetkellg, jolloin lapsi
tai nuori on vaikeassa tilanteessa. Tutkimuksestamme ilmeni, ettd Kriisitydssd,
lastensuojelun lapsille ja nuorille tulisi antaa aikaa ja huomiota, sek& pyrkia
katkaisemaan kriisin kierre. Ohjaajan tulisi ymmarta4 turvata lapsen ja nuoren sen
hetkinen tilanne sek tarjota turvallinen ymparisto, jossa hénen olisi hyvé olla. Lapsen
ja nuoren osallistuminen tyoskentelyyn on aina erittdin tdrkedd tyoskentelyn
onnistumiselle, jotta han tulee tuetuksi ja autetuksi kriisissdan eikda traumatisoidu
toistamiseen. Kriisity0 liitettiin tyontekijan ammattitaitoon, jolla auttaa lasta ja nuorta,
mutta my0s vaikeisiin  asiakastilanteisiin  ja  tyontekijan  henkilokohtaisiin
ominaisuuksiin.  Vastauksista nousi ndkemys  kriisityon  yllattavyydestd ja
moniammatillisuudesta sek& eldmdanhallinnasta. Vastaajat kokivat, ettd Kkriisity0ssé
tarvitaan yhteistd toimintamallia miten toimia oikein. Vastauksissa pohdittiin myos
kriisityon vakavuutta ja tyontekijoiden nopeaa reagointia avun antamiseksi.

Haastattelujen alkuvaiheessa voitiin jo paatella, ettd henkilokunnalla on yleiselld tasolla
késitys kriisityohon liittyvista asioista, mutta ajattelua tuli viel& syventdd ja tarkentaa

kyselyn muodossa. Keskustelujen lomassa kartoitimme henkiléston tiedollisia tarpeita
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ja odotuksia kriisitydn suhteen. Vastauksista kévi ilmi, ettd henkilokunta kaipaa selkeda
yhtendistad tydskentelymallia kriisityon tekemiseen lastenkodissa. Kasitteet Kriisityo,
akuuttikriisityd ja trauma sekd ndiden valiset suhteet eivdt nousseet keskusteluissa
erikseen vaan puhuttiin yleisesti kriisitilanteista. Keskusteluissa esitettiin toivomuksia
my0s siitd, miten kriisin eri vaiheet tunnistetaan ja hoidetaan lasten ja nuorten
asiakasprosessien aikana. Kriisin ratkaisuihin ja lapi kdymiseen henkilokunta toivoi
yhtendistd tyoskentelymallia. Vastauksista huomasi asian olevan ajankohtainen, ja
”14snd” milteipd péivittdin ja henkilosto koki sen koskettavan myos heité itseaan.

Tyontekijat sivusivat pohdinnoissaan mm. minkalaisia kriiseja lastenkodin lapsilla ja
nuorilla on. He nimesivat mm. lapsen ja nuoren perheen sisdiset ongelmat, koulun
kédymisen ja ihmissuhteet. Esille nousivat my6s lapsen ja nuoren identiteetti-kriisit,
suuret menetykset ja hylatyksi tulemisen. Tydntekijat toivat esille, ettd vékivallan
kokemukset, Kkiintymyssuhteen Kkriisit, huostaan otto, sek& kiireellinen sijoitus ovat
lapsilla ja nuorilla olevia kriisejd. He toivat esille vastauksissaan myos ihmissuhde sek&
mielenterveys- ja péihdeongelmat. Pohdimme yleisesti haastattelujen aikana

viranomaisten péatosten vaikuttavuutta lapsiin ja nuoriin.

Haastattelun keskivaiheessa he nimesivat mm. k&ytdnnon esimerkein milld tavoin
kriisissé olevaa lasta tai nuorta voidaan tukea ja auttaa. Ndissa vastauksissa esille nousi
tyontekijan oleminen saatavilla ja l4snd seka lisdavun saaminen. Vastaajat kokivat, ettd
heidan tulisi vélittomésti reagoida, pysédhtyd miettiméan tilannetta, sekd p&é&sta
hahmottaa tilannetta yhdessé lapsen tai nuoren kanssa. Osa toivoi, ettd tyoparin kanssa
voitaisiin tehdd se ns. mahdolliseksi, ettd esimerkiksi toinen voisi ottaa enemmén
vastuuta silla aikaa, kun lapsen/nuoren kanssa asiasta keskustellaan kahden. Myds
todettiin, ettd kaikella edelld mainitulla tuettaisiin  henkildston tasapainoista

kuormittumista, joka toisi lisdvarmuutta asiakastyohon.

Kriisin eri vaiheissa tyoskentelemisessa néhtiin vaihtoehtoina my6s kuunteleminen,
keskustelut, rauhallisuus ja myotéelaminen. Jotkut vastaajat korostivat yleisesti
laadittujen toimintaohjeiden noudattamista, maalaisjarjen kaytt6a, ammatillisuutta sek&
lapsen tai nuoren tukemista ja rinnalla kulkemista. Saatujen vastausten perusteella oli
havaittavissa, ettd henkilokunnalla oli “sirpaleista” tietoa kriisityostd, vaikka osalla
koulutuksen kautta asia oli hyvinkin tuttua. Havainnoimme, ett4 teoriapohjainen
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kriisityon tieto vaihteli eri vastaajien kesken. Tarkeimméksi tavoitteeksi nousi saatujen
vastausten pohjalta heilld olevien tietojen vahvistaminen sekd tydskentelymallin

laatiminen osastolle tulleita lapsia ja nuoria varten.

Kotik&ynteihin liittyen tutkimuksemme haastatelluista ké&vi ilmi, ettd kaikki pitivat
tarkednd lahtokohtana yhteistyotd lapsen kanssa, jotta tydskentely olisi lapsilahtdista.
Noin puolet haastatelluista td&smensi pitdvansa tarkednd nuoren kuulemista, 1&snd oloa,
ja ohjausta, seka neuvontaa. Lapsen ja nuoren nakokulmasta kriisipaikanpalveluiden
laatukriteerejd ovat muun muassa, yksilollinen huomioiminen, tavoitettavuus, laaditun

jatkosuunnitelman realistisuus ja kaytannollisyys. (Tiilikkala 2007, 58.)

Haastattelussa l&hes jokaisen tyontekijan kohdalla korostui, ettd lasten- ja
perhekodeissa, perhetydnkeskuksissa, lastensuojelulaitoksissa tulisi olla selke&
tyoskentelymalli, jonka avulla pystytd&dn paremmin jasentdmaan tyétdmme ja toimimaan
lapsille ja nuorille sekd palvelulle asetettujen tavoitteiden mukaisesti. Selkeédn ja
laadukkaan tydskentelymallin avulla jokainen tyontekija osaisi paremmin tydskennell&
kriisissd olevan lapsen ja nuoren auttamiseksi, ettd tukemiseksi, jolloin toiminta olisi
yhdenmukaista. Kriisipaikalla olosta tulisi laatia suunnitelma, jota arvioidaan
suunnitelman toteutumista yhdessa lapsen ja nuoren sek& sosiaalityontekijoiden kanssa.
Yhdenmukaistetulla toiminnalla pystytdan lisédmaan asiakkaiden tasa-arvoisuutta..
Tama kévi ilmi myds henkilokunnan haastatteluista, silld shokki- ja reaktiovaiheissa
olevan lapsen ja nuoren kanssa ei voi laatia pitk&ntahtaimen suunnitelmia. Tyontekijan
tulee huolehtia arkipdivan turvaamisesta, tehtdvd asioita lapsen ja nuoren puolesta
valiaikaisesti ja rakennettava hénelle tarvittavia tukipalveluja. (Terveyden ja
hyvinvoinninlaitos 2011.) Lipinrannan lastensuojelulaitoksen laaja- alainen toiminta
asettaa haasteet henkilokunnan mukautumiselle ja ammattitaidolle, silla tydntekijoilta

vaaditaan kaikkien lastenkodin tarjoamien palveluiden hallintaa.

12.2 Tutkimusongelmat ja haasteet

Halusimme tyOmme kautta tuoda kriisitydn haastavimmat puolet keskioon, seké&

minkalaisia tuntemuksia se herattdd. Samalla toivoimme, ettd voimme tuottaa

tutkimuksen lasten ja nuorten Kkanssa tyGskenteleville lastensuojelun eri



51

asiakassegmentteihin, koska tutkimuksemme aihealueen valinta pohjautuu siihen, etta
lastensuojelutyttd tekevan olisi tdrked tuntea kriisityon periaatteet, kriisin vaiheiden
ominaispiirteet, sekd mitd asiakkaalle tapahtuu kriisin aikana ja kriisin vaikuttavuus
elamén eri vaiheissa. Koitimme tavoittaa tutkittavien vastauksista, ettd kykenevatko he
tunnistamaan kriisiin liittyvid tunteita sekd pystyttdvatkd he ottamaan vastaan ja
késitteleméan kriisissa olevan asiakkaan vaikeita tunnepurkauksia, kuten vihaa ja

aggressioita.

Toiveemme oli selvittdd tutkijoina, teemahaastattelun kautta lastensuojelulaitoksen
tyontekijoiden valmiudet tunnistaa kriisissé olevan lapsen tai nuoren vaiheita ja trauman
syntyd. Tarkoituksena oli 10ytd4 vastauksista lisdarvoa tuottavaa tietoa, joka olisi
kaikille osapuolille ymmarrysta lisdava tutkimus kriisityoskentelyyn
lastensuojelulaitoksessa. Olemme opinnoissamme loppusuoralla ja todenneet, ettd
sosionomiopiskelijoiden koulutuksessa kriisityd — ja sen menetelmét jaavat ohueksi
kaiken muun tietotulvan ohessa. Uskomme, ettd suurin osa joutuu kuitenkin
tyoskentelemé&an kriisi-tyossd, jonka ilmapiiri on monin eri tavoin kuormittavaa alan eri
sektoreilla mm. lastensuojelu, kriisi- ja paihdetyd. Naissé on mielestdimme hyvin tarkeda

my0s tyontekijoiden oma jaksaminen, sekd mahdollistuvat purkupaikat tai tyonohjaus.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tutkija, Elina Pekkarinen kommentoi raportissaan,
Lastensuojelun tieto ja tutkimus — hankkeessa, sek& lastensuojelun kéytannon ja
tutkimuksen parissa tyoskentelevat lastensuojelun asiantuntijat ovat jo pitk&én
varoitelleet, ettd nykyisellddn kehitys johtaa kestaméattomaan tilanteeseen.
Lastensuojelun tieto ja tutkimus -hankkeen puitteissa tehdyssa selvityksessa yhteensé 87
asiantuntijaa kertoi ndkemyksiddn lastensuojelun ja siihen liittyvén tiedon tarpeista.
Selvitys osoitti, ettd niin yksityinen, kuin kunnallinen lastensuojelutyd natisee
liitoksissaan suuren asiakaspaineen, toimimattomien menetelmien, vaihtuvien
tyontekijoiden ja muuttuvien rakenteiden alla. Lastensuojelutydén tueksi tarvitaan
kipeésti niin perus- kuin soveltavaa tutkimustietoa, mutta se on liian vahdista, eik&
olemassa olevaakaan tietoa ehditd ottamaan vastaan.( Terveyden ja hyvinvoinnin laitos

i.a.)

Tarkoituksenamme ei ole véittdd, ettd tutkimustieto ratkaisisi lastensuojelun Kriisid.

Pahoinvoivia perheitd, kaltoin kohdeltuja lapsia ja oireilevia nuoria tulee olemaan aina
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rilppumatta siitd, kuinka paljon ja laadukasta tutkimusta aiheista tuotetaan. Tutkittu tieto
voi kuitenkin tehdd nakyvaksi ne tekijat, jotka ongelmia aiheuttavat. Se voi auttaa
Ioytdméaan toimivimmat ratkaisut tilanteiden ehkéaisemiselle ja korjaamiselle. Se voi
toimia lainsaddantd- ja politilkkkaohjauksen vélineend ja tuoda uusia ideoita myods
kéytdnnon viranomaistyohon. Miljoonan euron tutkimusohjelmalla tehtéisiin jo paljon.
Tama summa vastaa kahta promillea siitd summasta, joka vuosittain kuluu kodin

ulkopuolella eldvien lasten sijaishuoltoon. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos i.a.)

13 JOHTOPAATOKSET

13.1 Lastensuojelutyo- ja asiakkaat

Lastensuojelussa lasten ja nuorten kiireelliset sijoitukset ovat viimeaikoina lisaantyneet
huomattavasti, vaikka on olemassa paikkakunta kohtaisia eroja ja lukuja.
Huostaanottojen véhentyessd ovat kiireelliset sijoitukset vastaavasti lisdantyneet, silla
tdméa on n&htdvissa erilaisista lastensuojelun tilastoinneista. T&mé&n saman asian olemme
huomanneet myds omassa tydssdmme, ettd kiireellisten sijoitusten taustalla vaikuttavat
syyt ovat moninaistuneet ja monimutkaistuneet. Itse sijoitus voi aiheuttaa monesti
lapselle ja nuorelle &killisen kriisin, kun han joutuu erilleen omista laheisistdan, ennen
kaikkea vanhemmistaan. Tarkedd olisi, ettd lastensuojelun tyontekijat voisivat auttaa ja
tukea lapsia sekd nuoria heidén kriisisséan, seka rauhoittaa lapsen huolta perheestaan,

josta on joutunut eroon usein Kiireessa ja valmistautumatta.

Lastensuojelussa tehtdva ty0 kohdistuu hyvin erilaisiin kriisitilanteisiin ja taustalla
vaikuttavat hyvin moninaiset ongelmat silloin, kun lapsi ja nuori on péatetty sijoittaa
kiireellisesti lastensuojelulaitokseen. Monesti sijoitus itsessdén on lapselle ja nuorelle
hyvin traumaattinen kokemus, josta han ei selvid ilman vanhempiensa, sisarustensa,
ystaviensa ja tyontekijoidensd tukea. Tyomme lahtokohtana oli erityisesti lisata
ymmarrystd, auttaa lastensuojelussa tyoskentelevid, mutta erityisesti Kriisitilanteissa
tyoskentelevid tyontekijoitd havahtumaan, minkalaisena prosessina lapsi tai nuori



53

kokee kriisin ja minkalaisia vaikutuksia kriisityon tekemiselld on hanen kokemuksiinsa
ja eheytymiseensd. Mitd enemman me ymmarrdmme ja tieddmme lapsen ja nuoren
kokemaa, taustaa sekd mitd enemman me kehitdmme tydyhteisossé yhteisesti mietittyjé,
sekd kaikkien hyvéksymid menetelmid, joilla auttaa lapsen tai nuoren surutyon

purkaantumista hallitusti ja turvallisesti olemme saavuttaneet tavoitteen.

13.2 Jatkotutkimus- ja tydskentely

Jatkotutkimukselle syntyi tavoite, ettd voisimme jarjestdd yhteistybkumppanimme
tyontekijoille heidédn toivomaansa koulutusta mm. Kriisin vaiheista, integroituna ja
raataloitynd pakettina, juuri heidan laitoksensa asiakasryhmille ja palveluihin. Tdman
toteutus mahdollistui  sosionomi-opintojemme  lopussa olevan Tydyhteisoét ja
kehittdminen opintojaksoon kuuluvan hallinnon harjoittelussa. Koulutus toteutetaan
kevédn 2014 aikana Lipinkartanon lastensuojelulaitoksen henkilokunnalle. Uskomme,
ettd opinndytetydmme antaa evditd pohtimaan ohjaajuutta ja asiakkuutta uudessa

valossa.

Lastensuojelulaitoksessa arki painottuu korjaavaan lastensuojeluun ja usein
kriisitilanteissa tyoskentelemiseen. Pohdimme, ettd lastensuojelulaitoksissa tehtdvan
lastensuojelutydn haasteena ovat suunnitelmallisuuden puutteet. Tutkimuksemme, sek&
oma kokemuksemme lastensuojelun laitoksesta osoitti, ettd kaivataan syvennettya
tyOotetta lapsilahtdisyyteen, joka takaa lapsen edun ja oikeuksien toteutumisen, jolla
osoitetaan lapsen ja nuoren huomioimista. Tdma taas mahdollistaa, ettd toteutamme
kriisiauttamista.

Lapinakyvien toimien ja péatoksien turvin luodaan avoimuuden ilmapiiri, joka kantaa
kriisin tullessa tyoyhteisoon, joko sisdisen tai ulkoisen uhkan toimesta. Haastatteluissa
henkil6kunta toi esiin toiveen luoda yhtendinen toimintasuunnitelma kriisity6lle, jonka
turvin tasalaatuinen kriisityd mahdollistuisi Lipinkartanon tyoyksikoissa. Kirjallinen
toimintasuunnitelma takaisi, ettd jokainen tyontekijd olisi samalla viivalla, tasolla

teoriatiedon ja sen jalkauttamisen, tavoitteiden kanssa.
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Haastatteluista k&vi ilmi, miten tyontekijoiden oma jaksaminen nousi esiin yht&
tdrkednd verrattuna lasten ja nuorten kanssa jaksamiseen asiakastydssa. Tydmme
pohjalta voisi olla perusteltua tehdd jatkotutkimus ja laajentaa haastattelujen tekemisté
useampaan, saman koko luokan palveluntuottajiin, yksityisen sektorin yrityksiin, joissa
kiinnitettaisiin  enemman huomiota ty6hyvinvoinnin n&kdkulmaan jo muutoinkin
kuormittavassa kriisitydssd. Tyossa jaksaminen ja purkupaikkojen mahdollistuminen oli
yksi haastatteluista esiin tullut huolenaihe, jota mielelld&n linkitettiin ongelmakohtiin,
kun keskustelimme Kkriisityostd ja sen piirteistd. Uskomme, ettd opinndytetydmme

aiheesta voisi tehdd jatkotutkimuksia.

13.3 Tydidentiteetti

Olemme prosessoineet omaa henkilokohtaista tydidentiteettida, sekd ammattietiikkaa,
etta perehtyneet laajasti eri alan kirjoittajien teoria lahteisiin, jota olemme arvioineet
opinndytetydomme kautta. Uskomme, ettd olemme perehtymisellamme edes auttaneet
omaa kehittymistdamme ihmising, joka lisd&d ymmarrystd, tunnistusta kohdatessamme

kriisissé olevia lastensuojelun lapsia ja nuoria tydssamme.

Psykologin tohtori Liisa Keltikangas- Jarvinen on todennut erdédssé alan
koulutustilaisuudessa, ettd kauas on jaanyt aika, jolloin hantd pyydettiin luennoimaan
siitd, miten kasvattaa lapsi vahemman itsekk&aksi, toiset huomioon ottavaksi,
empaattiseksi tai sitten siitd, miten aikuinen voisi oppia, miten vahennetdan itsekkyytta
joka tuottaisi mielihyvaa toisille ihmisille. Sen sijaan kutsuja sataa nykyisin kertomaan
siitd, kuinka saavuttaa menestystd, olla ikuisesti onnellinen, sek& rakentaa huima ura ja
hallita elam&&nsa. Kysymmekin, voisiko tdssa olla jokin syy-seuraus suhde aikamme
lisddntyvadn ja esiin tulevaan pahoinvointiin? Siksi juuri meitd lastensuojelussa
tyoskentelevid sitovat kansainvéliset sosiaalialan ammattilaisen eettiset ohjeet, jotka
lainsd&ddannon lisdksi ohjaavat sosiaalialalla tydskentelevia pohtimaan tydssdan

tekemiéan valintoja ja ratkaisuja.

Ammattietilkka neuvoo  sosiaalialan  ammattilaisia  edistamadn  sosiaalista

oikeudenmukaisuutta ja torjumaan syrjintdd paitsi asiakkaidensa eldmassa, myos koko
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yhteiskunnassa. Eettinen ohjeisto ndyttdd ammattikunnalle suunnan, kuinka toimia ja
suojata asiakastaan vaarinkaytoksiltd. Ohjeiden mukaan sosiaalialan ammattilaisten
velvollisuus on tuoda tydnantajansa, yhteiskunnan paatoksentekijoiden ja suuren yleisén
tietoon, jos ihmiset eldvat koyhyydessd, resurssit ovat riittdméattomat tai niiden
jakautuminen, politiikka tai toimintatavat ovat syrjivia, epédoikeudenmukaisia tai
haitallisia ihmisten hyvinvoinnille. Ammattietiikka ohjaa suojelemaan asiakassuhteen
luottamuksellisuutta ja noudattamaan salassapitoa sek& turvaamaan ihmisen oikeutta
yksityisyyteen. Ammattietiikka toisaalta siis kannustaa tuomaan epdkohtia ja
yhteiskunnan syrjivida mekanismeja esille suuren yleison tietoon, mutta toisaalta
edellyttdd noudattamaan salassapitoa ja vaalimaan asiakassuhteen luottamuksellisuutta.
(Lastensuojelu ja julkisuus 2013.)

13.4 Tyontekija ndkokulma

Aikuisena pit&a kuulla sitd historiaa ja polkua, jonka varrelle lapsi tai nuori on joutunut
akillisesti pysdhtymaan. Itsedén ei voi tunnistaa, jollei ole kohdannut itsedan. Itsemme
tulee esiin juuri kriiseissd ja tunteissa joita koemme tuolloin. T&mé&n saman voimme
kokea my0s itse yhteisdssa tyOpaikalla, jossa tydyhteison kunnioitus ja arvostus toista
ihmistd kohtaan on samassa puntarissa asiakkaisiin néhden. Meidén tulisi muistaa, etté
olemme aikuisina myos peileja lapsille ja nuorille, jotka my6s seuraavat tydpaikan
ihmissuhteita, kohtaamisia toisiin ihmisiin ja niiss@ olevia tunnetiloja, joita he aistivat
erittdin herkasti. Tyoskentelyn aikana emme aina huomaa tai tiedosta sitd. Tyomme
painoarvo on myos aitoudessa, rehellisyydesséd ja koemme, ettd jos haluaa kasvaa
ihmisend, tulemme aina saamaan kolhuja, ja vaellamme kriisistd toiseen. Niin
tyontekijan kuin lapsen tai nuoren pitdd ottaa nékyvéksi tulemisen riskejd. Saamme aina
valita kenelle avaudumme ja kenen ihmisen seurassa opettelemme aitoutta. Voimme
sanoutua irti myos kaikkein laheisisté ihmisistd, jos se on ainoa keino suojata itsedan ja

varmistaa mielenrauha. Meidén tulisi kuunnella sisdist4 kasvattajaamme.

Halusimme, ettd lastensuojelutyossémme, arjessa, sek& aiheen tutkijoina olemme
luottamuksen arvoisia erityisesti, kun Kkyseessd on sensitiivinen tutkimusaihe.

Havahduimme siihen, ettd my0s tutkittavat ovat haavoittuvaisia. Toinen
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opinndytetyontekija on ollut Lieksan yksikossa, yhteistydkumppanimme palveluksessa,
joulukuusta 2014 I&htien. Tyodsuhde Nurmeksen lastensuojelulaitokseen ei ollut
voimassa silloin, kun teimme haastattelu tutkimusta. Yksikkd on eri kuin se, missa
haastattelu toteutettiin. Olemme olleet haastattelututkimusta tehdessdmme riittdvan
etaalld yrityksen siséisestd maailmasta ja tilasta, mutta kuitenkin ymmarrdmme, ettd

olimme erittdin luottamuksellisessa roolissa.

Tyomme kannalta on olennaista ymmartdd, ettd tutkimuksessa esiin tulleita muita
seikkoja tulee kasitella niin, ettd ne ovat liittyneet silloiseen muutosvaiheeseen, jossa
organisaatio paikkakunnan muutoksen johdosta oli. Lipinkartanolla on siis kaksi
erillistd toimintayksikkod, Nurmeksessa ja Lieksassa. Tutkimuksemme kohteena ei ollut
pelk&stddn tyohyvinvointi ja tyontekijoiden jaksaminen, vaikka se nousi esiin
haastatteluiden aikana. Pd4&dyimme tutkijoina siihen, ettd hyédynndmme muuta tietoa
tyOyhteisosta niin, ettd se tapahtuisi tavalla, joka vaikuttaisi uuden tydmenetelman
kehittdmiseen. (Heiske, Pirkko 2005, 96-97). Jos tyOyhteisO tai sen yksittéiset jasenet
ovat vasyneitd, uupumistilanne voi sindlldan olla hyodyllinen murroksen kohta miettia,
mit& seuraavaksi pitéisi tehdd. Vésyneet ihmiset voivat tarvita pienen tauon, mutta
ennen kaikkea on loydettavé jotakin, mink& voi tehda toisin kuin ennen, jotta ei olla
tauon jalkeen taas samassa tilanteessa. Tyon tai eldméntavan muutoksen on oltava
riittdvdn vahva, jotta muutos olisi todellinen ja psykologisesti uskottava, eik&
ndenndinen. Hankalat tilanteet tulisi eldd muutoksen keskelld niin, ettd ne olisivat
henkil6kuntaa yhdistava tekija. Turhauttavan tilanteen lapikdyminen jasentéé ja kehittaa
ammatillisesti. (Helske, Pirkko 2005,145.)

14 POHDINTA

Ty6skennellessa lastensuojelussa, lasten ja nuorten parissa, niin eteen tulee haastavia
kohtaamisia erilaisuuden rajapinnalla. Ohjaajan tai kasvattajan ndkokulmasta pohdimme,
ettd tdmén kaltaisessa tyossa myos ohjaajan oma henkinen kasvu, ahaa-elamykset ja
ideat inspiraatioineen paasevat kayttoon nuorten ja lasten kanssa kaydyissa toimissa ja

keskusteluissa. Tassa roolissa ei voi olla staattinen kuuntelija, vaan nuori tai lapsi tulisi
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kohdata aidosti ja kiinnostuneesti. Kohtaamista voi arvioida, jaiké se pinnalliseksi,
tunsiko nuori, ettd hantd arvostetaan vai aliarvioidaan. Jotta nuori voisi kohdata
kipeytensd, joka on kasvun edellytys, siihen tarvitaan aluksi aikuisia seka turvallinen
ympaéristd. Turvallinen ympéristd, jossa tydskentelee aikuisia, jotka ovat jo kohdanneet
oman Kipeytensa.

Lapsiin ja nuoriin kohdistuu ristiriitaisia odotuksia samalla kun lahitulevaisuus on
erilaisten globaalien ja ekologisten riskien varittdmaa. Toistuva julkinen puhe nuorten
pahoinvoinnista, nuorten syrjaytymisestd tai syrjaytymisvaarassa olevista nuorista jattaa
omat jalkensd siihen, miten lapsuuttaan ja nuoruuttaan eldvat ndkevéat itsensd ja
elamansd. Lapset ja nuoret joutuvat lunastamaan paikkansa ajalle jokseenkin
tyypillisessa kielteisessa lapsuus- ja nuoruuskuvassa. (Aila Puustinen-Korhonen & Tarja
POs6 2010, 3.)

Yhteiskuntamme kuitenkin tarjoaa monia viihteellisid ja koukuttavia vaihto-ehtoja
kasvavalle lapselle, joilla peittdd todellisen mindn, olemuksensa. Nuoren on vaikea
kunnioittaa itsedan eli luottaa omaan arvostelukykyynsé ja edellyttaa sitd itseltadén, jollei
hén ole koskaan kokenut kenenk&&n kunnioittavan hantd. T&sta seuraa epasuotuisan
henkisen kehityksen noidankehd joka muodostuu mielestimme keskeiseksi
kasvatustehtdvaksi, jonka onnistumiseen kasvattajan itsensd asenteilla on merkittava

vaikutus.

Lapsi, joka uhkaa vékivallalla harhauttaa usein sanomisellaan ongelman ytimesta pois.
Se on liian kiped asia kohdata, siksi tulisi nahda, ettd véakivalta lahett&d aina jonkinlaisen
viestin, joka koettaa mitat6ida toisen. Lapsi, joka on kokenut omassa eldmdssaan
hylkadmista, mieltdd sen olevan mitatdimistd ja sitdhdn se onkin, vai kuinka? Kun
oikein uhkaa ja uhoaa, nostaa &antdan, niin nousee ik&an kuin muita korkeammalle.
Kyseessa on myos vallan tavoittelu, paitsi ettd on hyvin tyly, on samaan aikaan mygs
valheellinen ja pettdd my0s itsensd. Kriisiytyneisséd tilanteissa kokemukset
arvottomuudesta, hylkddmisesta ja kaltoinkohtelusta tulevat hyvin voimakkaana pintaan
ja saavat lapsen uskomaan olevansa oikeasti paha, koska hantékin on kohdeltu huonosti.
Kukaan ei synny pahana maailmaan. Kaltoinkohtelun viesti on virheellinen ja se ei

koskaan oikeuta arvottomaan, vékivaltaiseen kayttdytymiseen itsedmme, saati muita
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kohtaan. Tah&n virheelliseen uskomukseen ja pohtimiseen tulisi kayttadé aikaa lapsen

kanssa, sill& pahuus on hyvyyden puutetta.

Mielestamme tulisi ndhdd kauemmaksi, koska usein ndiden mitatoityjen ja
kaltoinkohdeltujen lasten vanhemmilla on omat tuskalliset historiansa lapsuusian ajoilta.
Se onkin usean sukupolven malli lasten "kasvattamisesta”, joka on mielestdimme “péélle
liimattua” tapaa, jonka oireileva nuori toistaa automaattisesti, koska kukaan ei ole
osoittanut muuta vaihtoehtoa. Ensisijaisesti pitdd muuttaa valheellinen uskomus, joka

usein lapsesta tuntuu ylitsepddseméattomalta.

Uskomme, ettd olemme kaikki keskenerdisid, se on meille yhteisté tydskennellessamme
ihmisten parissa. Tydomme tarkoitus on puhutella lastensuojelun tyontekijoitéd , miten
kriisissd toimimme, mitd opimme ja voisimmeko muuttaa toimintaamme - aina
kriittisesti tarkastellen, mutta rakentavasti. Mit& ohjaajuus tarkoittaa minun kohdallani
ja kenen vuoksi tata tyotd teen ? Vaikka lapsuutta ja nuoruutta savyttavéat viina, huumeet
ja vakivalta, silti mielestimme on aina tarjolla jotain parempaa, jos vain nuori itse
uskaltaa, haluaa siihen tarttua. Jatkuva p&ahan taputtelu ja menneessa rypeminen, saati
nithin vetoaminen ei auta ketddn eldmdssé eteenpdin, vaikka ne on kaytava lapi

turvallisessa ymparistossa, valittavien ja asioista aidosti kiinnostuvien aikuisten seurassa.

Merkit hoidon etenemisestd syntyy mielestimme pienistda asioista vahitellen, eik&
kaikkea tule tai voida tavoittaa kerralla. Kokemuksemme mukaan, sen huomaa
ensimmaisena lapsen kyvystd ilmaista tunteitaan, kielen k&yttd ei rajaudu vain
negatiiviseen ilmaisuun tai uhoon, ja usein t&hén liittyy kyky tai ennemminkin halu
antaa asioista informaatiota vapaaehtoisesti. Nukutut yot ja lisd&ntynyt liikkuvaisuus,
kontaktin halukkuus muihin ihmisiin luontevasti ja parantuneella tunneilmaisukyvylla,
kasvaneella itseluottamuksella ja vahentyneella vastustuksella ovat eteenpdin
menemisen merkkeja. N&illa jo luodaan edistymiselle uusia mahdollisuuksia. Syliin
ottaminen pahimman riuhtomisen aikana auttaa pienempad lasta ja suojaa vahingoilta,
jota tulee myOds kuohunta vaiheessa suojata. Isomman lapsen osalta
koemme “houldaamisen” olevan keino suojata tilaa, jossa nuoren ainoa keino tuskan

ilmaisemiseen on raivokas kayttdytyminen ja riehunta, jota pit&é rajoittaa.

On tdrkeda tunnistaa oma roolinsa lapsen kasvunpolulla ja hy6dyntdd myds muiden
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verkostossa tyoskentelevien inmisten kykya auttaa ja viedd tavoitteita eteenpdin. Tarinat,
sadut ja leikkiminen, ne ikdan kuin avaavat mahdollisuuden n&hd& todellisuuteen. Ne
tarjoavat vastakohdan erottaa valo pimeydestd, ndiden osoittamiseen keskusteluissa
tulisi kasvattajana kayttdd paljon avaavia kysymyksid. Se mik& aikuisesta tuntuu
pikkujutulta, voi lapselle olla koko eldamé. Piirretty maailma on visuaalinen keino
sanoittaa, kun ei 10ydy sanoja tai ole kykyd puhua. Tama toimii hyvin esimerkiksi
pienempien lasten kanssa tydskennellessa.

Hyvé ohjaaja osaa luotsata lapsen tai nuoren turvallisesti ohi karikoiden. Tarkoitamme
talla, ettd keskusteluissa tulisi antaa toiselle riittavasti tilaa, puhua ja osallistua omaan
tahtiin. Tavoite ei ole niink&an tayttad paivad ohjeilla ja neuvoa, vaan pikemminkin
johdatella keskustelua. Haastetta keskusteluissa olisi oltava ja kyettdva ottaa kiinni
tilanteesta, jotta ne olisivat lapselle mieleisia, ettd niissa kasitellaan lapselle ja nuorelle
tarkeitd ja ajankohtaisia asioita. Jokaisen oikeus on kokea asiat omalla tavallaan, niin
my0s lapsi tai nuori kokee. Ohjaajuus kuitenkin on térked rooli rakennettaessa
hoitosuunnitelmaa, johon kuuluu arviointi- ja vélineet. Samanaikaisesti on tiedostettava,

ettd asetetaan realistisia tavoitteita, jotta kyettdisiin arvioimaan edistymisté.

Vaikka Kkriisityd laukaisee monia yhteistyon tarpeita, jollakin on oltava kokonaisuudesta
laajempi ndkemys. Koemme, ettd ohjaajuuden mahdollistamaa lapsen tuntemusta voisi
kayttad laajemminkin hyddyksi sosiaalitydssd, vaikka heilld on juridisesti valta ja vastuu
lapsen asioista paattdvand sosiaalityontekijand. Ohjaajana joutuu joskus kokemaan
turhautumista omalle ty6lleen asiakkuuksien verkostoissa, ettd tehdaén liian nopeasti ja
lilan varhain lapsen asioissa paatoksia, jotka vaarantavat lapsen kehitysta tai syventavat
jo aiheutettua traumaattisuutta.

Alueellisella lapsi- ja perhepalveluiden hankevetoisella kehittamistyolld on
merkityksensa etenkin yksityiselle lastensuojelussa toimivalle palveluntuottajalle.
Hankkeet edesauttaisivat ja tasapainottaisivat yhtendisten tydeldmalahtdisten
tyomenetelmien  k&yttéon ottoa. T&m& taas auttaisi asiakasta saamaan
yhdenvertaisempaa lastensuojelun kriisityoté ja palvelua koko Suomessa, riippumatta
siit4, mihin laitokseen lapsi tai nuori sijoittuu. Yhtendisten tydmenetelmien laatiminen
tuo myos yritykselle laadukkuutta, joka edesauttaa asiakkuuksien hyvéa hallintaa ja
asiakassuhteiden jatkumoa.
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Lastensuojelutydssé esiintyy paljon kasitteitd, joiden merkitys pitdd huolella tuntea
asianmukaisen kirjoittamisen ja lainsdddannon velvoitteiden toteutumiseksi. Olemme
ldhteneet opinndytetyossamme siitd lahtokohdasta, ettd lukijalla olisi jonkinlainen
ammatillinen kyky tulkita ké&sitteitd, joita lastensuojelutydssa esiintyy paljon. Niiden
merkitys pitd4d huolella tuntea asianmukaisen Kirjoittamisen ja lainsdé&ddannon
velvoitteiden toteutumiseksi. Lastensuojelun dokumentteja on hyvin monenlaisia, kuten
meita Kirjoittajiakin.

Lastensuojelussa on esiintynyt kaytdnndsséd puutteita asioiden kirjaamisessa.
Asiakaskertomuksista haetaan usein tuoreita, paivitettyjd tietoja asiakkaasta.
Lastensuojelussa tydskennellessd olemme huomanneet, ettd itse kirjaamiseen on liian
vahan aikaa ja ne eivat paivity verkostolle reaaliajassa, vaan ilmestyvét usein palaverien
jalkeen, pidemmalld aika valilla kuin pitéisi. Tiedostamme my0s, ettéd juuri kirjaamisen
viiveiden takia hyvin tarkedékin tietoa voi jadda pois ja eikd neuvottelun tunnelmaa
endd myohemmin kyetd tavoittamaan. Asiakkaat saattavat myds pyytda asiakirjojaan
nahtavaksi. Taman pitdisi vaikuttaa siihen, ettd pohtisimme erityisesti miten
dokumentoidaan. Taman haasteen edessd on koko sosiaalitoimen ja lastensuojelun
tyontekijoiden laaja verkosto, eik& ainoastaan laitoksen tyontekijat.

Vaikka oletamme, ettd lyhyell aika valilla lasten eldman laatu paranee, kun osaamme
kéayttadd kriisityon menetelmid arjessa ja havainnoimme lapsiléhtéisemmin, niin
varsinaiseen elaman kohentumiseen pitkalla aika valilla kuluu useita vuosia. Pohdimme,
ettd jos lapselle laadittaisiin pitkan tahtdimen kasvatussuunnitelma, niin suunnitelma
toimii apuna, vaikka itse trauma olisi hoidettavissa lyhyemmalla terapia- ja
kuntoutusjaksolla.

Pidemman t&htdimen Kkasvatussuunnitelma auttaa jatkosuunnitelmien teossa, etta
voidaan todeta, milla tukitoimilla lapsi pérjaa ja mit& hanen oletetaan tarvitsevan hyvén
tulevaisuuden rakentamiseen. Myo6s tydyhteisd on mielestdmme kehittyneempi, jos
tyoelamalahtoisia, sekd lapsildhtdisempid, syvennettyjd menetelmid on laadittu,
kehitetty pitkalle, ettd lyhyemmalle aikavélille. Jatkuvaa toiminnan ja tyon tarkastelua

toiminnan kautta, systemaattisesti, asiakkaan kokemuksia peilaten.
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Tydssémme avasimme useampia, lasten ja nuorten asiakkuudelle merkityksellisimpid,
seka tyypillisimpi& oireita kuten kiintymésuhdehairiots, sek& Fasd- kirjoa tai vaurioiden
merkityksi&, joiden avaamisella uskomme olevan hyo6tya lastensuojelussa ja erityisesti
lastensuojelulaitoksessa tyoté tekeville henkilGille.
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Liite 1: Haastattelu lupalomake

Diakonia- ammattikorkeakoulu Pieksdmaen yksikko
Huvilakatu 31, 76130 Pieksdémaki

Opiskelijat Hollander, Miia & Koskinen, Seija
Sosionomi - amk tutkinto

Ohjaaja: Lehtori Utriainen Seija, Diak Pieksamaéki
seija.utriainen@diak.fi

Opinnaytetyo: kevat 2014

Opinnaytetyoté ideoidessamme halusimme tuottaa tutkimuksen lasten ja nuorten kanssa
tyoskenteleville lastensuojelun eri asiakassegmentteihin.

Tutkimuksemme aihealueen valinta pohjautuu siihen, ettd lastensuojeluty6ta tekevén
olisi tarked tuntea kriisityon periaatteet, kriisin vaiheiden ominaispiirteet, sekd mité
asiakkaalle tapahtuu kriisin aikana ja kriisin vaikuttavuus eldmén eri vaiheissa. On
kyettdva tunnistamaan Kriisiin liittyvia tunteita sekd pystyttdvd ottamaan vastaan ja
késitteleméan kriisissa olevan asiakkaan vaikeita tunnepurkauksia, kuten vihaa ja
aggressioita.

Tyomme valmistuu maaliskuun 2014 loppuun mennessa ja on luettavissa Internetissa
Diakonia- ammattikorkeakoulu, sosiaalialan koulutusohjelma. http://www.theseus.fi/

Tutkimuksen tavoite on selvittdd teemahaastattelun kautta lastensuojelulaitoksen
tyontekijoiden valmiudet tunnistaa kriisissé olevan lapsen tai nuoren vaiheita ja trauman
syntyd. Tarkoituksena on lisarvoa tuottava ja kaikille osapuolille ymmaérrysta lisdava
tutkimus kriisityoskentelyyn lastensuojelulaitoksessa.

Arvoisa haastateltava

Haastatteluun osallistuminen on vapaa-ehtoista.

Pyrimme noudattamaan tutkimuksessamme hyvaa tutkimuksen kayténtoa, rehellisyytta,
yleista huolellisuutta ja tarkkuutta tutkimustyossd, tulosten tallentamisessa ja

esittdmisessa sekd tutkimusten ja niiden tulosten arvioinnissa.

Haastateltava allekirjoitus ja nimen
selvennys

Lipinkartano, Nurmes

En suostu / Suostun haastatteluun (alleviivaa )


http://www.theseus.fi/
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Liite 2: Tutkimuslupa

Tutkimusjulkaisuihin valittavissa haastatteluotteissa ei esiteta haastateltavien tai muiden
haastatteluissa mainittujen henkildiden nimid. Haastattelun luottamuksellisuus turvataan
niin, etta siitd tehtyd aanitallennetta kasittelevat vain tutkijat, joista laativat kirjallisen
tuotoksen vain tutkimuksen kayttoon, eikd haastatteluissa esiin tulleita kommentointeja
pystytd jaljittdama&n tai liittdméan vastaajaan. Kaikki tunnistetiedot haastatteluista
poistetaan Kirjallisesta tyosta.

Sopimuksen yhteistyosta ovat laatineet opiskelijat Seija Koskinen ja Miia Hollander,
seka johtaja / Lipinkartano. Yhteistytssa, seké haastattelujen, ettd typaikka kdaynneilla
esiin tulleiden asioiden osalta vaitiolositoumus koskee kaikkia osa-puolia.

Kirjallisen tydmme osalta vaitiolovelvoite koskee myos arviointiin osallistuneita
opettajia ja opponentteja, silld lupaamme olla luovuttamatta ja kopioimatta
tutkimusaineistoa tai sen osia kenellek&&n ulkopuoliselle. Aineistoa tai sen osia
luovutan vain niille tutkimus- ja arviointiryhmén jasenille, jotka voivat osoittaa
tehneensd omakohtaisen aineiston kayttoa koskevan vaitiolositoumuksen.

Haastattelutallenteista kirjatut tekstitiedostot ja haastattelujen &&nitallenteet arkistoidaan
pysyvasti vain tekstitiedostojen osalta, danitteet havitetddn tutkimuksen valmistuttua.
Tallenteet liitteistd, sopimuksista, sekd tekstitiedostoista sailotddn opiskelijoiden
Hollander & Koskinen arkistoon, eikd niita liitetd tallennettavaksi muualle, esim.
tieteellisen tutkimuksen ja muun opetuksen ké&yttoon.

Tatd sopimusta on laadittu kaksi kappaletta, jonka tutkijat ja haastateltava vahvistavat
allekirjoituksella.

Nurmes xx / Xx / Xxxxx

Miia Hollander Seija Koskinen Haastateltava
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Liite 3: Haastattelurunko

TEEMAHAASTATTELU Lipinkartano 6.2.2013

Taustakysymykset

- alan tyokokemus

- ik&

- koulutus

Muistiksi: Lupien allekirjoitukset ennen aloittamista, kopio haastateltavalle. Haastattelu
nauhoitetaan, joten tyo- ja matkapuhelimet ym. olisi hyvé olla suljettuina. Aikaa varattu
noin 30- 40 minuuttia / haastateltava.

TEEMAHAASTATTELUN KYSYMYKSET

1. Tunnistaminen:
Tunnistatko tydssési henkisen ensiavun piirteita, kriisityotg?
2. Kéytannon esimerkit:

Miten se ndkyy tyotoiminnassa yksilotyossd, enté tiimin toimissa, kuvaile kaytdnnon
esimerkein?

3. Osaaminen:

Naetko tai koetko riittavaksi, etté sitd voisi edelleen lisétd jo olemassa osaamiseenne?
Entd, jollei?
Jos, kuka on / olisi suurin hyo6tyja?

4. Asiakkuus:

Millainen on suhteenne asiakkaaseen, tyoyhteis6on kriisitilanteessa? Kuvaile kaytannon
esimerkein, millainen suhteenne on?
Huonot ja hyvat puolet?

5. Vaikuttaminen:

Tyopaikalla, asiakkaan prosesseissa, tyotavoissa — ja toiminnoissa kehittdmisen
nékokulmasta.

Koulutus tarpeet, niiden ajankohtaisuus, toiveet?

Mitd haluaisit lisat4 teemaan?



Liite 4: Varikoodaus

1. Tunnistaminen
Henkisen ensiavun piirteitd, no kylla varmaan paljonkin. Kun
henkisesti vasynyt, sairas lapsi/  nuori tarvii henkiseksi
ensiavukseen sen lasn&olon, juttelemisen. Min& né&kisin sen
ensiapuna ja sen jalkeen kaikki muut tarvittavat toimenpiteet

siihen. lahinna ensimmainen on se aikuisen lasnaolo.

2 Kéytannon esimerkit
Se kiintymys, se suhde alkaa niin helposti, jos joku tai kuka on
vastaanottamassa sen nuoren niin se nuori tukeutuu haneen niin

helposti sitten jatkossakin.

5. Asiakkuus

Hyvaa, just se mik& on pahaa elikk& nuoret, eihan téta muuten jaksaskaan.

Se on jatkuvaa havainnointia ja seuraamista, jos sitten on niitda akuutteja
tilanteita, ne on sitten asia erikseen. Lapset jotka tulle esim. akuutisti meille, on
perheessé semmonen tilanne ettei siell& pysty olemaan, niin kylla niité asioita
riippuen lapsen ikatasosta niin kyllah&n niita kaydaan sitten 1api.
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Liite 5: Kriisin vaiheiden tunnistaminen ja oireet
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KRIISIN PSYYKKISET FYYSISET OIREET | HOIVA
VAHEET OIREET
SOKKI- e sekavuus e paansarky perustarpeista
VAIHE e turtaolo e vatsavaivat huolehtiminen
e yliaktiivisuus e ruokahaluttomuus yhteyden pito
o flegmaattisuus e kehityksen laheisiin
e ajan tajun hidastuminen anna mahdollisuus
heikkenemine e Kkipuilu puhumiseen
e todellisuuden e hikoilu ajantasainen
heikkeneminen e palelu tilannetieto
e nopea hengitys
REAKTIOVA | e itku e pahoinvointi tapahtuneen ja
IHE e suru e vasymys tunteiden kasittely
o syyllisyys e heikotus psykologinen
e gepéatoivo e vapina jalkipuinti eli
e eristaytyneisyys debrifing
e viha todellisuuden
e aggressio kohtaaminen
reaktioiden
tyostaminen
sosiaalinen tuki
TYOSTAMIS | e muistivaikeudet e visymys hoitamattomana
JA o Keskittymisvaikeud | o vetdaméattomyys traumaperainen
" et e ruokahaluttomuus stressireaktio
KASITTELY | o raivokohtaukset

VAIHE

mieliala vaihtelut
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