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THVISTELMA

Kehittdmishankkeen tarkoituksena oli vahent&é paihdekuntoutujien syrjaytymista,
edistdd heidan kuntoutumistaan ja kehittada A-klinikkasaation Hameen palvelualu-
een Pitkdmden kuntoutusyksikon asumispalveluita asiakkaiden tarpeiden ja toi-
mintaympariston vaatimusten mukaiseksi. Tavoitteena oli tuottaa Pitkdmaen kun-
toutusyksikon asumisyksikkéon toimintamalli, jossa tuetaan paihdekuntoutujien
itsendista selviytymista avopalvelujen avulla.

Kehittdmishanke toteutettiin dialogisena toimintatutkimuksena yhteistydssa kun-
toutujien, henkildston, organisaation johdon ja toimintaympariston toimijoiden
kanssa. Kehittdmistoiminnan lahtokohtana oli mahdollistaa palvelunkayttajien
osallistuminen uuden toimintamallin kehittdmiseen. Liséksi kehittdmiseen halut-
tiin saada asiantuntijuutta ja kokemusta monipuolisesti erilaisista nakokulmista.

Asunnottomien paihdekuntoutujien valiaikaisen asumisen jarjestamiselld voidaan
ehkaista paihdekuntoutujien syrjaytymisté ja pitk&aikaisasunnottomuutta. Asumi-
sen turvaaminen mahdollistaa kokonaisvaltaisen kuntoutumisprosessin kdynnis-
tymisen ja etenemisen. Lisaksi asumisen tukeminen sééstéé yhteiskunnan kustan-
nuksia. Asumisyksikdssa asumisen tavoitteena tulee olla asumisen taitojen kehit-
tyminen ja asumisen onnistuminen mydhemmin omassa asunnossa.

Kehittamishankkeen tuotoksena kehitettiin véliaikaisen asumisen malli, jonka
keskidssé on kuntoutumisen ja osallisuuden ndkdkulma. Kuntoutuksen nakékulma
nakyy esimerkiksi asumisen paihteettémyydessd, suunnitelmallisuudessa ja kes-
tossa seké yksilollisessé palveluohjauksessa. Osallisuuden ndkokulma tulee esille
kuntoutujan tukemisessa asumisyksikon ulkopuolelle palveluihin ja yhteisgihin
sekd kuntoutujan asiantuntijuuden nékyvaksi tekemisessa yhteisollisen asumisyk-
sikdn toiminnassa ja sen kehittdmisessa. Kuntoutujien asiantuntijuutta voidaan
tehda nakyvéksi esimerkiksi kehittdmalld vertaistoimintaa yhdessa kuntoutujien
kanssa. Lisaksi paihdekuntoutujat hy6tyvat yhteistyon kehittdmisesté sosiaalityon
kanssa, moniammatillisesta tyoskentelysta ja toiminnallisuuden kehittdmisesta.

Avainsanat: paihdekuntoutus, asunnottomuus, dialogisuus, asiakaslahtoisyys
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ABSTRACT

The aim of this development project was to reduce the social exclusion of
substance abusers, enhance the rehabilitation and develop the housing services of
Pitkamaki rehabilitation center in Hdme service area of A-clinic Foundation to
meet the clients’ needs and the requirements of the operating environment. The
objective was to produce for the housing unit of Pitkdmaki rehabilitation center an
operational model, which supports the independent coping of substance abusers
with outpatient services.

The development project was executed as a dialogue action research in
cooperation with rehabilitees, staff, the management of the organisations and the
actors of the operating environment. The basis of the development actions was to
enable the users involvement in the development of the new model. In addition to
that, versatile expertise and experience from different angles were needed in the
development process.

Temporary housing of homeless substance abusers can prevent their social
exclusion and long-term homelessness. Ensuring of the housing allows holistic
rehabilitation process to start and proceed. Additionally, supported housing
reduces the social costs. The target of living in a housing unit must be the
development in skills of habitation and to succeed later in living in a private
apartment.

A model for temporary housing from the point of view of rehabilitation and
inclusion was formed during the development project. Rehabilitation aspect can
be seen in substance-free, systematical and long-term living and also in personal
service guidance. The aspects of inclusion emerge from encouraging rehabilitee to
use services outside housing unit and participate in other communities, as well as
in making rehabilitee's expertise visible in communal housing unit activities and
development. The expertise of rehabilitees can be made visible with developing
peer activities together with rehabilitees. Furthermore, rehabilitees can benefit
from development of cooperation with social services, multidisciplinary approach
and development of functionality.

Key words: substance abuse rehabilitation, homelessness, dialogue, customer ori-
entation



SISALLYS

JOHDANTO

KEHITTAMISHANKKEEN LAHTOKOHDAT

2.1 Kohdeorganisaationa A-klinikkas&atio
2.2 Asumisyksikko ja sen toiminnan kehittyminen
2.3 Kehittdmishankkeen tarkoitus ja tavoite

KEHITTAMISHANKKEEN KESKEISET KASITTEET

3.1 Paihderiippuvuuden madrittelya

3.2 Kuntoutuminen paihderiippuvuudesta

3.3 Asunnottomuus ja paihdekuntoutujan asumisen haasteet
3.4 Paihdekuntoutujan asumisen tukeminen

3.5 Asiakaslahtoisyys, asiakkaan osallisuus ja osallistuminen

palvelun tuottamisessa

KEHITTAMISMENETELMANA DIALOGINEN
TOIMINTATUTKIMUS

KEHITTAMISHANKKEEN TOTEUTUS JA TULOKSET

51 Kuntoutujien ndkemykset

5.2 Toimintaympériston toimijoiden ndkemykset
5.3 Henkildston nakemykset

54 Organisaation johdon ndkemykset

OSALLISTUJIEN VUOROPUHELU

6.1 Paihdekuntoutujan asumisen haasteet ja tarvittava tuki

6.2 Osallisuus ja yhteisollisyys tukevat kuntoutumista

6.3 Vertaistukea kuntoutumiseen

6.4 Asumisen suunnitelmallisuus, kesto ja palvelun
kohdentuminen

6.5 Palveluohjauksella yksil6llistd ja moniammatillista tukea
avopalveluista

6.6 Toimintaa péihteidenkayton tilalle

6.7 Asumisyksikon péihteettomyys ja tilat

6.8 Kehittdmishankkeen esiintuomat aihealueet

KEHITTAMISHANKKEEN TUOTOS
KEHITTAMISHANKKEEN ARVIOINTI

POHDINTA

© O W w

10
10
11
13
16

19

24

32
33
37
41
42

45
45
46
48

49

o1
53
54
55

57
67
74



9.1 Kehittdmishankkeen asiakasléahtoisyys 74

9.2 Kehittdmishankkeen luotettavuus ja eettisyys 78
LAHTEET 83
LITE 1 98
LIITE 2 99
LIITE3 101
LIITE 4 103

LIITES 104



1 JOHDANTO

Hallitus pyrkii vahentdmaan koyhyyttd, eriarvoisuutta ja syrjaytymista laaja-
alaisen toimenpideohjelman avulla. Tavoitteena on kehittdd mielenterveys- ja
paihdepalveluita, poistaa pitk&aikaisasunnottomuus sekd kehittda asumisen laatua.
(Valtioneuvosto 2011, 7, 72, 73; ARA 2013, 6.) Ymparistoministerion asuntopoli-
tiikan erillisohjelmia on suunnattu erityista tukea tarvitsevien ryhmien, kuten
paihde- ja mielenterveysongelmaisten asumisolojen ja asunnon Iéytamisen kehit-

tdmiseen (Ympéristoministerio 2013a).

Pdihde- ja mielenterveyskuntoutujien asumisoloihin ja kuntoutumismahdollisuuk-
siin pyritaan vaikuttamaan hallituksen pitkaaikaisasunnottomuuden vahentamis-
ohjelmien, PAAVO | ja PAAVO Il avulla. Ohjelmien tavoitteena on ehkaista pit-
kaaikaisasunnottomuutta ja poistaa se kokonaan vuoteen 2015 mennessé. Tavoit-
teeseen pyritddn lisaédmalla pysyvaa vuokra-asumista. Asuntolat ja erilaiset tilapéi-
set majoitustilat halutaan korvata ajanmukaisilla tuki- ja palveluasunnoilla. (Kaa-
kinen 2012, 3; Ymparistoministerio 2013b.)

Pysyvén vuokra-asumisen lisaksi &killisissa asunnottomuustilanteissa tarvitaan
myos véliaikaisia kriisiasumisratkaisuja (Ymparistoministerio 2013b). Asuminen
voi kriisiytya hallitsemattoman péaihteidenkéayton, psyykkisen voinnin heikkene-
misen, haatotilanteen tai laitoksesta kotiutumisen vuoksi. Kriisiasumisen onnis-
tuminen ehkéisee pitkaikaisasunnottomuutta ja tukee asumisvalmiuksia.(Nimi

ovessa -hanke 2014a.)

Sosiaalisesti kestdvassa yhteiskunnassa kaikilla tulee olla mahdollisuus hyvin-
vointiin. Hyvinvointia voidaan lisata esimerkiksi kehittamall& uusia rakenteita ja
toimintatapoja palveluihin sekd nostamalla asiakaskeskeisyys palvelujen l1ahto-
kohdaksi. (Sosiaali- ja terveysministerio 2010.) Asiakkaan osallistumista omien
palveluidensa suunnitteluun tulee vahvistaa. (Sosiaali- ja terveysministerié 2012a,
15). Asiakkaat ovat havainneet sosiaali- ja terveyspalvelujen laadussa, vaikutta-
vuudessa, saatavuudessa ja saavutettavuudessa ongelmia ja alueellista vaihtelua.
Kehittdmistarpeita on nahty esimerkiksi mielenterveys- ja paihdepalveluissa. Tar-

vitaan uusia asiakaslahtdisié ja kustannusvaikuttavia hoito-, kuntoutus- ja palve-



lukokonaisuuksia. (Sosiaali- ja terveysministerio 2012a, 15.) Mielenterveys- ja
paihdetyota tulee kehittad entisté avohoito- ja peruspalvelupainoitteisemmaksi

(Sosiaali- ja terveysministerio 2012b, 18).

Paihde- ja mielenterveysongelmaisten asumisoloja ja kuntoutumismahdollisuuksia
kehitetdan tassé kehittdmishankkeessa tuottamalla A-klinikkaséation Hameen pal-
velualueen Pitkdméaen kuntoutusyksikén asumisyksikkéon uusi toimintamalli.
Asuntolatyyppisesta laitosasumisesta halutaan siirtya kevyesti tuettuun yhteisoa-

sumisen malliin, jossa asukkaat saavat tarvitsemansa palvelut avopalveluista.

Uusi asumisyksikko tulee tdydentdmaan A-klinikkaséation Hameen palvelualueen
Lahden alueen tarjoamaa palvelukokonaisuutta. Avopalveluitten, katkaisuhoito- ja
kuntoutusosastopalveluitten lisédksi paihdekuntoutujille voidaan tarjota entista
ajanmukaisempaa tukea asumiseen. Uuden palvelun avulla halutaan turvata kun-
toutujan asuminen vakituisen asunnon l6ytymiseen asti. Nimi ovessa -hankkeessa
(2014b) todetaan asunnon mahdollistavan kuntoutujan kuntoutumisprosessin

kaynnistymisen ja onnistumisen.

Uuden toimintamallin kehittdmisen lahtokohtana ovat asiakkaan tarpeet ja toimin-
taympaériston muutokset. A-klinikkasaation Hameen palvelualueen Lahden johto-
ryhma haluaa tarjota asiakkailleen ajan ja suositusten mukaista palvelua, kuntou-

tumista tukevaa, avohoitopainotteista ja yksityisyyden mahdollistavaa valivaiheen
asumista. Sosiaali- ja terveysministerion (2012a, 15) suositusten mukaisesti asiak-

kaille tarjotaan mahdollisuutta osallistua uuden toimintamallin kehittdmiseen.



2 KEHITTAMISHANKKEEN LAHTOKOHDAT

Kehittdmishanke kohdistui A-klinikkasaation Hameen palvelualueen Pitkdméen
kuntoutuskeskuksen asumisyksikkoon. Hankkeen alkaessa, tammikuussa 2013
asumisyksikko toimi 18-paikkaisena asumisvalmennusosastona. Laitosmaisesta
asumisvalmennusosastosta haluttiin siirtyd yhteisolliseen, kevyesti tuettuun seit-
seman -paikkaiseen asumisyksikkdon, jossa tuetaan paihdekuntoutujien itsendista

selviytymisté avopalvelujen avulla.

2.1 Kohdeorganisaationa A-klinikkasaatio

A-klinikkasaatio on voittoa tavoittelematon, vuonna 1955 perustettu paihdetyon
jarjesto, joka pyrkii toiminnallaan vahentamaan paihdehaittoja ja muita psy-
kososiaalisia ongelmia tarjoamalla ammatillisesti laadukkaita ja vaikuttavia palve-
luita seka edellytyksia vertaistoiminnalle (A-klinikkasaatio 2008; 2013a; 2013b).
A-klinikkasaatio toimii alueellisesti, valtakunnallisesti ja kansainvalisesti (A-
klinikkasaatio 2014).

A-klinikkasaation toimintaan kuuluu yhteiskunnallinen vaikuttaminen, tutkimus-
ja kehittdmistoiminta seké erilaisten paihdehuollon palvelujen tarjoaminen kuntien
peruspalvelujen tueksi. Palveluita ovat ehkaisevé péihdetyo seka avo-, laitos- ja
asumispalvelut.(A-klinikkas&atio 2009a.) A-klinikkaséaatiolla on kattava valikoima
vaikuttavia hoitomalleja ja kokonaisia palveluketjuja (A-klinikkas&atio 2013Db).
Lisaksi saatiolla on laaja valikoima séhkdisié palveluita. A-klinikkasaatio julkai-
see Tiimi - lehted. (A-klinikkas&atit 2014.)

A-klinikkasaatiolla tydskentelee 800 tyontekijaé ja sen liikevaihto on noin 45 mil-
joonaa euroa (A-klinikkasaatio 2008). Vuonna 2012 A-klinikkas&ation avohoito-
palveluja kaytti noin 21 800 asiakasta. Kuntoutumispalveluissa asiakkaita oli noin
5800 ja asumispalveluissa noin 171 asiakasta. Avopalveluissa asiointikertoja oli
noin 256 400 ja kuntoutumisyksikdissa hoitovuorokausia kertyi noin 88 900. Sah-
koisilla palveluilla oli kuukausittain yli 100 000 asiakasta. (A-klinikkas&&tio
2014.)



A-klinikkasaation visiona on olla luotettava ja tunnettu yhteistydkumppani paih-
de- ja psykososiaalisten palveluiden tuottajana sek& asiantuntijaorganisaationa.
Saatio pyrkii vahvistamaan ja kehittdmaan paihde- ja mielenterveystyota yhteis-

ty6ssa muiden palveluntuottajajarjestdjen kanssa. (A-klinikkasaatio 2013b.)

A-klinikkasaation toiminnan perustana ovat A-klinikkaséation arvot, osaaminen ja
palveluasenne. Arvoja ovat ihmisarvon kunnioittaminen, luottamuksellisuus, su-
vaitsevaisuus ja vastuullisuus. Osaamisen lahtokohtana on tutkittu tieto ja amma-
tillinen kokemus. Palvelut perustuvat kokonaisvaltaiseen ihmiskasitykseen ja mo-
nitieteellisyyteen. Moniammatilliseen tydskentelyyn kuuluu yhteistyo vertaistoi-
mijoiden kanssa. Palveluasenteeseen kuuluvat asiakaslahtdisyys, kumppanuus ja
yhteistyohalu. (A-klinikkasaatio 2013b.)

A-klinikkasaatio pyrkii strategiseen kumppanuuteen alueen muiden toimijoiden
kanssa tarjoten asiantuntijuuttaan alueellisiin paihde- ja mielenterveysstrategioi-
hin. A-klinikkasaation osaamista on yleinen ehkaisy, riskiehkaisy ja korjaava hoi-
to- ja kuntoutustyd, viestinté- ja koulutusosaaminen seka kehittdminen ja tutki-
mus. (A-klinikkasaatio 2013b.)

A-klinikkasaation tutkimus-ja kehittdmistoiminta on runsasta. A-klinikkas&&tio on
aktiivisesti mukana valtakunnallisissa ja kansainvalisissa hankkeissa.
Kehittdminen ja hankkeet ovat painottuneet paihteisiin, moniongelmaisuuteen ja
syrjaytymiseen seké uusien tydmenetelmien ja palveluiden kehittamiseen. (A-
Klinikkasaatio 2010; 2013c.) A-klinikkas&éatio on osallistunut kansallisten hoi-
tosuositusten kehittdmiseen sek& Mieli 2009 -hankkeen ohjaus- ja johtoryhmiin
(A-klinikkasaatio 2012, 14). Muita hankkeita ovat olleet pédihde- ja
mielenterveysongelmaisten palvelujen kehittdmishanke Mielihuuko 2010- 2012,
Suomen koéyhyyden ja syrjaytymisen vastainen hanke (EAPN-FIN), Alcohol &
drug prevention among youth in St Petersburg 2007- 2009 seka sahkoisten
palvelujen kehittdmishankkeet (A-klinikkas&atio 2010; 2013c).

A-klinikkasaation palvelualueita ovat L&nsi-Suomen, Pirkanmaan, Hameen, Uu-
denmaan ja Itd&-Suomen palvelualueet. Jarvenpaan sosiaalisairaala toimii valta-

kunnallisena paihdesairaalaana. (A-klinikkasaatio 2013a.) Palvelualueet tekevét



puite- ja ostopalvelusopimuksia kuntien ja kuntayhtymien kanssa (A-
Klinikkasaatio 2008).

Hé&meen palvelualue tarjoaa paihdehuollon erityispalveluja Lahden ja Hameenlin-
nan alueella (A-klinikkasaatié 2013d). Lahdessa palveluita tuottavat A-klinikka,
K-klinikka, Pitkdm&en kuntoutusyksikko ja nuorten hoitoyhteiso Stoppari (A-
Klinikkasaatio 2008; 2013e).

Pitkdmaen paihdekuntoutusyksikko tarjoaa paihdehuollon erityispalveluja 18 -
vuotta tayttaneille henkil6ille silloin, kun avohoitopalvelut eivét ole riittavia tai
tarkoituksenmukaisia. Paihdekuntoutusyksikkdon kuuluu 15 -paikkainen katkai-
suhoito-osasto, 8 -paikkainen kuntoutusosasto ja asumispalvelut. Kuntoutusyksik-
ko tarjoaa palveluja ensisijaisesti sopimuskuntien asiakkaille. (A-klinikkas&atio
2013d.)

Pitkdmaen paihdekuntoutusyksikdn asumispalveluihin kuuluvat tukiasumispalve-
lut ja asumisyksikko, joka on tdméan kehittdmishankkeen kehittdmisen kohteena.
Tukiasumispalvelut vélivuokraa hajasijoitettuja asuntoja paihdekuntoutujille, jot-
ka tarvitsevat tukea itsendiseen asumiseensa. Asuntoja on 16 ja ne ovat Y-saation
omistuksessa. (A-klinikkaséatio 2013f.)

2.2 Asumisyksikkd ja sen toiminnan kehittyminen

Kehittdmishankkeen alkaessa 2013 tammikuussa asumisyksikosta kaytettiin nimi-
tystd asumisvalmennusosasto. 18 -paikkainen asumisvalmennusosasto tarjosi tuet-
tua asumista asunnottomille paihdeongelmista karsiville asiakkaille. Asumisval-
mennuksen tavoitteena oli tukea asiakkaan pdihteetdnta asumista ja arjen hallin-
taa. Asuminen oli tarkoitettu valiaikaiseksi, mutta kdytannossa joidenkin asiak-
kaiden asumisajat olivat venyneet useiksi vuosiksi. (Kts. myos Pitkdmaen kuntou-
tusyksikko 2011; Viljamaa 2011, 68.)

Asiakkaat tulivat asumisvalmennukseen A-klinikan, sairaaloiden, Pitkdméen kun-

toutusyksikon katkaisuhoito-osaston tai kuntoutusosaston, sosiaalitoimen tai



muun lahettavan tahon kautta. Asumisen aloittamisesta neuvoteltiin asiakkaan,
l&hettavén tahon ja asumisvalmennusosaston tyontekijoiden kesken. Lahden kau-
punki oli sopinut palvelun ostamisesta Pitkdmaen kuntoutusyksikosta, joten lahte-
laiset asunnottomat paihderiippuvaiset paasivat asumisyksikkdon ilman erillisia
maksusitoumusneuvotteluja. Asiakasmaksu koostui kuntaosuudesta ja asia-
kasosuudesta. Kuntaosuus jarjestyi siis Lahden kaupungin ja Pitkdmaen kuntou-
tusyksikon sopimuksen mukaisesti. Asiakasosuuden asiakas maksoi itse ja/tai haki
siihen toimeentulotukea. (Pitkdmaen kuntoutusyksikko 2011.) Liséksi asiakkaalla
oli mahdollisuus hakea asumiseensa eldkkeensaajan asumistukea (Pitkdméen kun-
toutusyksikkd 2013a). Asumisen alkaessa asiakas ja tyontekija keskustelivat asi-
akkaan tavoitteista ja ne kirjattiin ylos (Pitkdméen kuntoutusyksikko 2013b;
2013c; Viljamaa 2011, 25). Tavoitteita tarkasteltiin kuukauden paésta uudelleen ja
sen jalkeen tarvittaessa tai viimeistdan kuuden kuukauden kuluttua (Pitkdméen
kuntoutusyksikkd 2013b; 2013c).

Asumisvalmennuksen asiakkaat asuivat padosin kahden hengen huoneissa. Asu-
misyksikon yhteisia tiloja olivat kaksi tv-huonetta, keittio, pyykinpesutilat, wc- ja
suihkutilat. Asiakkaat huolehtivat itse vaatehuollostaan, liinavaatteita lukuunotta-
matta. Liinavaatteet asiakas sai asumisyksikosta ja ne pesetettiin pesulassa. Jois-
sakin huoneissa oli omat wc-ja suihkutilat. Asumisyksikon asukkaiden kaytdssa
oli my6s koko kuntoutusyksikén yhteiset tilat, kuten ruokasali, biljardihuone, tak-
kahuone ja sauna. Liséksi piha-alueella oli mahdollista grillata ja vietta4 aikaa

toisten kanssa. (Kts. my6s Viljamaa 2011, 68.)

Asumisvalmennukseen kuuluivat ateriapalvelut (Pitkdméen kuntoutusyksikko
2013b). Asiakkaat ruokailivat kuntoutusyksikon ruokasalissa. Asumisvalmennuk-
sen keittiossa pidettiin myos yhteisén omia ruokaryhmid, joissa asiakkailla oli
mahdollisuus valmistaa ruokaa tai leivonnaisia. Asumisvalmennuksen asiakkaat
kokoontuivat viikoittain yhteisokokoukseen, jossa keskusteltiin yhteisisté asioista.
Lisaksi yhteiso kokoontui arkisin aamukokoukseen, jossa keskusteltiin tulevan
paivan tapahtumista. (Pitkdméen kuntoutusyksikko 2013d.) Asumisvalmennuk-
sessa asiakkaan kuului huolehtia huoneensa siisteydestd ja osallistua yhteisten
tilojen siivoamiseen. Liséksi asiakkailla oli omia, viikoittain vaihtuvia vastuualu-

eita, kuten ruokasalin pdytien pyyhkiminen ruokailun jalkeen ja yhteison liina-



vaatteista huolehtiminen. (Pitkdmé&en kuntoutusyksikko 2013e; kts. myos Vilja-
maa 2011, 68.)

Asumisvalmennuksessa tydskenteli yksi tyontekija, jonka tyénkuvaan kuului
myos tukiasuntoty6 hajasijoitetuissa tukiasunnoissa. Asumisvalmennuksen asiak-
kaita tuettiin arjenhallinassa, osa asiakkaista tarvitsi enemman tukea arjentaidois-
saan. Asiakkailla oli kaytettavissaan laakarin ja sairaanhoitajan palvelut pdihde- ja
mielenterveysongelmiin liittyvissa asioissa. Asiakkaan ladkehoidosta huolehdit-
tiin, reseptit uusittiin, l&&kkeet olivat tyontekijoiden hallussa, tyontekija jakoi
ladkkeet dosetteihin ja niisté asiakkaalle. Parempikuntoisilla asiakkailla oli tyon-
tekijan tayttama dosetti itselladn. Tarvittaessa asiakkaat ohjattiin A-klinikalle tai
psykiatriseen yksikkdon, somaattisissa vaivoissa asiakas ohjattiin yleiseen tervey-
denhuoltoon. Asiakkailla oli mahdollisuus yksilokeskusteluihin tydntekijan kans-
sa sek& mahdollisuus osallistua ryhmakeskusteluihin. Asiakkaat saivat ohjausta ja
tukea taloudellisen tilanteensa hoitamiseen. Asiakkaita tuettiin hakemusten téayt-
tdmisessa. Asiakkaita kannustettiin lilkkumiseen ja sosiaalisiin kontakteihin. Li-
séksi kuntoutusyksikon alueella toimi vertaistukiryhmida. (Kts. myos Viljamaa
2011, 69.)

Asumisvalmennusosaston toimintamallia oli kehitetty vuonna 2011 kehittamis-
hankkeessa ’Asuntola-asumisesta asumisvalmennukseen”. Kehittdmishankkeen
tuotoksessa ehdotettiin asumisvalmennuksen toimintamallin osa-alueiksi paihteet-
tomyyttd, ADL-toimia (Activities of daily life), toiminnallisuutta ja verkostotyoté.
Toimintamallin viitekehykseksi nousi tuolloin ratkaisu- ja voimavarakeskeisyys,
yhteisollisyys sekd ACT-malli, Assertive Community Treatment. (Viljamaa,
2011.) ACT-mallissa asiakas saa samalta palveluntuottajalta samanaikaisesti tar-
peittensa mukaiset mielenterveys- ja paihdepalvelut seka laaja-alaisen tuen (Vil-
jamaa 2011, 15). Moniammatillisella toiminnalla haluttiin lisata paihde- ja mielen-
terveyskuntoutujan mahdollisuuksia saada oma asunto ja séilyttaa se (Viljamaa
2011).

Asumisyksikkod alettiin kehittdd Viljamaan (2011) ehdottaman toimintamallin
suuntaisesti, mutta toimintaympariston muutoksista johtuen A-klinikkasaatio teki

loppuvuodesta 2012 paatdksen suunnata asumisyksikon toimintaa uudelleen.(A-



klinikkasaatio 2013f). Laitosasumisen tilalle haluttiin kehittad& kevyesti tuettua
yhteisOllistd ryhmakotiasumista, jossa asukkaat saavat tarvitsemansa palvelut
avopalveluista. Kahden hengen huoneista péatettiin siirtya Valviran (2012, 22)
suositusten mukaiseen malliin, jossa jokaisella asukkaalla on oma huone. Kehit-
tamisen lahtokohtana oli pyrkimys vastata entista paremmin asiakkaiden tarpeisiin
ja muuttuvan toimintaympériston vaatimuksiin. Kehittdmisen tavoitteeksi asetet-
tiin uuden yhteisollisen kevyesti tuetun asumisyksikén toimintamallin maarittely
(A-klinikkasaatio 2013f).

Muutos kohti kevyesti tuettua asumisyksikkoé alkoi nékya kaytannossa kesén
2013 lopussa, jolloin asukkaiden maaréa yksikossé vahennettiin. Pois muuttanei-
den asukkaiden tilalle ei otettu en&a uusia, jolloin asukkaat paasivat yhden hengen
huoneisiin. Alkusyksysta 2013 yksikon pitk&aikaiset, enemman tukea tarvitsevat
asukkaat muuttivat palveluasumiseen. Uusille asukkaille tehtiin madréaikaiset
vuokra- ja yhteistyésopimukset. Vuoden 2013 lopussa muutos nékyi myés asu-
mispalveluitten henkildstoresurssissa. Aiemmin asumispalveluissa oli ollut yksi
kokoaikainen tyontekija, joka vastasi asumisyksikosta ja tukiasumispalveluista.
Nyt tyontekijaresurssia vahennettiin puolella ja resurssin on ajateltu kohdentuvan
padosin tukiasumiseen. Asumisyksikdssa asumisen on tarkoitus olla kevyesti tuet-
tua ja asiakas ohjataan tarvittaessa avopalveluitten piiriin. Kaytanndssa asumisyk-

sikdssa on kuitenkin tarvittu tyontekijaresurssia monissa eri tehtavissa.

Olen saanut seurata asumisyksikon toiminnan kehittymista A-klinikkasaation Pit-
k&maen kuntoutusyksikon tyontekijand vuodesta 2012. Aluksi toimin ohjaajan
tehtavissé kuntoutusyksikon eri osastoilla. Talldin tyoskentelin myds asumisyksi-
kdssa muutamien viikkojen ajan. Kehittdmishankkeen aikana toimin péaaosin kun-
toutusosaston ohjaajana. Kevattalvella 2014 kehittdmishankkeen loppuvaiheessa

tyonkuvani muuttui ja asumispalvelut liitettiin osaksi ty6tehtaviani.



2.3 Kehittdmishankkeen tarkoitus ja tavoite

Kehittamishankkeen tarkoitus on vahentéa paihdekuntoutujien syrjaytymista,
edistéa heidan kuntoutumistaan ja kehittdd Pitkdméen kuntoutusyksikon toimintaa
asiakkaiden tarpeiden ja toimintaympariston vaatimusten mukaiseksi. Kehittamis-
hankkeen tavoite on kehittdd A-klinikkasaation Hameen palvelualueen asumispal-
veluita tuottamalla Pitkdméen kuntoutusyksikkddn yhteisollisen, kevyesti tuetun
asumisyksikon toimintamalli, jossa tuetaan paihdekuntoutujien itsendisté selviy-

tymistd avopalvelujen avulla.
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3 KEHITTAMISHANKKEEN KESKEISET KASITTEET

Kehittamishankkeen keskeiset kasitteet ovat pdihderiippuvuus, kuntoutuminen
paihderiippuvuudesta, asunnottomuus, paihdekuntoutujan asumisen haasteet ja
asumisen tukeminen seka asiakaslahtoisyys, asiakkaan osallisuus ja osallistumi-

nen palvelun tuottamisessa.

3.1 Paihderiippuvuuden madarittelya

Paihderiippuvuutta eli addiktiota voidaan maaritella erilaisista viitekehyksista
kasin. Paihderiippuvuutta ja -kuntoutumista on tutkittu runsaasti erilaisista ihmis-
kasityksista ja selitysmalleista k&sin. Selitysmallit vaikuttavat nakemykseen paih-
dekuntoutuksen toteutuksesta. (Ruisniemi 2006, 15- 26; Mattila-Aalto 2009, 32;
Kuusisto 2010, 32 -35.)

Paihderiippuvuus voidaan nédhda ladketieteellisesti sairautena, fysiologisena il-
miond, joka voidaan diagnosoida. Addiktiosta toipumista tukee sairauden tunnis-
taminen ja ladketieteelliset keinot. Sairaustulkinta voi olla myés metaforinen, ku-
ten paihdeongelmaisten itsehoito-ohjelmissa. Tunnettuja itsehoito-ohjelmia ovat
esimerkiksi AA, Anonyymit alkoholistit ja NA, Anonyymit narkomaanit. Psyko-
logiassa paihderiippuutta voidaan tarkastella esimerkiksi psykoanalyyttisestd, be-
havioristisesta tai kognitiivisesta ndkokulmasta. Biopsykososiaalisessa mallissa
riippuvuus ndhdaan opittuna toimintamallina, joka vaikuttaa yksilon fyysiseen,

psyykkiseen ja sosiaaliseen hyvinvointiin (Ruisniemi 2006, 16 -18, 21).

Paihdeongelman kehittyminen on yksil6llista. Riippuvuuden kehittymiseen voivat
vaikuttaa perinndlliset tekijat seka yksilon sosiaalinen, kulttuurinen ja normatiivi-
nen ympaérist0. NyKyisin riippuvuuden kehittyminen liitetddn tunne-eldman saate-
lyn vaikeuksiin. Paihdeongelman kehittymisté ja paihdekuntoutumista voidaan
tarkastella esimerkiksi oppimis-, persoonallisuus-, itseséétely- ja paatosteorioitten
kautta. (Kuusisto 2010, 32, 33, 34.)
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Alkoholismitutkimusta on tehty kauemmin kuin huumeriippuvuuden tutkimusta.
Alkoholismitutkimuksen tuloksia voidaan kéyttdad huumeriippuvuustutkimuksen
taustatietona, vaikka ilmiot eroavatkin jossain maéarin toisistaan. Eroavaisuudet
tulevat aineiden fysiologisista vaikutuksista ja kayton laillisuudesta. (Ruisniemi
2006, 15, 19.)

Kuusiston (2010, 32, 33) mukaan paihderiippuvuutta ja -kuntoutumista tulisi tar-
kastella laajan ja monipuolisen nakdkulman kautta. Han toteaa, etteivat yksittdiset
riippuvuusteoriat tarjoa riittdvad ymmarrysta riippuvuuden synnysta ja siité toi-
pumisesta. Nykyisissa paihderiippuvuuden hoito- ja kuntoutumalleissa méaéritel-
I&&n riippuvuus useimmiten fyysisend, psyykkisena ja sosiaalisena ongelmana.
Hoidossa tulee nahda kokonaisvaltaisesti ihmisen eldmantilanne ja hanen oma
nakemyksensé ongelmansa ratkaisemisesta. Riippuvuutta tulee hoitaa asiakkaan
tarpeitten mukaan moniammatillisesti, sosiaalityon, ladketieteen ja terapian mene-
telmilla. (Ruisniemi 2006, 19, 20.)

A-klinikkasaatiolla hyvaksytaan erilaiset nakemykset paihdeongelman kehittymi-
sestd ja siitd kuntoutumisessa. A-klinikkasaatiolla on tietoa ja osaamista erilaisista
ldhestymistavoista ja menetelmistd, jolloin niita voidaan soveltaa asiakkaan tar-
peiden mukaan. (A-klinikkasaatio 2009.) Tyoskentely perustuu kokonaisvaltai-
seen ihmiskasitykseen, monitieteellisyyteen ja moniammatillisen tydryhman jous-
tavaan yhteistyohon. Hoitolinjausten ldhtékohtana kdytetdan tutkittua tai koke-
musperéista tietoa. Laadukkaaseen hoitoon ja kuntoutukseen pyritddn useimmiten

moniammatillisella tyéryhmatydskentelylld. (A-klinikkasaatio 2012, 14.)

3.2 Kuntoutuminen paihderiippuvuudesta

Kuntoutus on ”ihmisen tai ihmisen ja ympariston muutosprosessi, jonka tavoittee-
na on toimintakyvyn, itsenéisen selviytymisen, hyvinvoinnin ja ty6llisyyden edis-
tdminen” (Jarvikoski & Hérképaa 2008, 57). Kuntoutuksella tarkoitetaan suunni-
telmallista ja monialaista, yleensa pitkéjanteista toimintaa, jonka tavoitteena on
auttaa kuntoutujaa hallitsemaan eldmaéntilanteensa. Kuntoutuksessa painottuu yha

enemman psykososiaalinen ja sosiaalinen nakdkulma. (Sosiaali- ja terveysministe-
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ri6 2002, 3; 2004, 21; Jarvikoski & Harké&paa 2008, 57; kts. myds Jarvikoski &
Karjalainen 2008, 80.)

Laki kuntoutuksen asiakasyhteistyosté (2003,38) madrittelee kuntoutujan henki-
16ksi, ”joka hakee, tarvitsee tai kdyttdd kuntoutuspalveluja ja jonka kuntoutus
edellyttaa sité jarjestdvien viranomaisten, muiden yhteisojen tai laitosten tdssa
laissa tarkoitettua yhteistyota ty6- tai toimintakyvyn yllapitdmiseksi tai palautta-
miseksi, tarpeellisen koulutuksen jarjestamiseksi, tydllistymisen tukemiseksi tai

kuntoutusajan toimeentuloturvan jérjestdmiseksi”.

Holopainen (2008, 210) maérittelee paihdekuntoutuksen ”paihderiippuvaisen poti-
laan hoito-ja kuntoutusvaiheeksi akuutin pdihdehoidon jilkeen”. Mattila-Aalto
(2009,32) toteaa paihdekuntoutumisessa pyrittavan riippuvuuden voittamiseen tai
ainakin addiktiivisuuden hallintaan.

Hoito ja kuntoutus ovat osin péallekkaisid, jolloin niita ei voida jyrkasti erottaa
toisistaan. Asiantuntevan ja tehokkaan kuntoutuksen toteutuminen edellyttaé kui-
tenkin hoidon ja kuntoutuksen erojen ymmartdmista. Hoidon ja kuntoutuksen lah-
tokohdat ovat erilaiset. Hoidon lahtokohtina ovat sairaus, vika ja vamma. Kuntou-
tuksen lahtdkohtana on yksil6llinen ihminen tarpeineen ja rajoituksineen, jolloin
tarkastellaan hyvinvointia, osallisuutta, k&rsimysté ja yhteiskunnallista asemaa.
(Romakkaniemi 2011, 48- 51.) Paihdekuntoutuksen kasite on laajempi kuin paih-
dehoidon kasite (Santala 2008,12; Romakkaniemi 2011, 48- 51).

Kuntoutuksen paradigmassa on siirrytty vajavuuskeskeisyydesta ja asiantuntija-
painoitteisuudesta valtaistavaan (empowerment) ja ekologiseen malliin. Kuntou-
tuksessa etsitdén uusia mahdollisuuksia kehittdmalld yksilon ja ympariston resurs-
seja. Kuntoutuksen tavoitteena on kuntoutujan voimavarojen, eldmanhallinnan,
tyossédjaksamisen ja sosiaalisen selviytymisen vahvistuminen. (Sosiaali- ja terve-
ysministerio 2004, 24- 26; Jarvikoski & Karjalainen 2008, 85.) Kuntoutuksen tuli-
si kohdentua ihmisen elinymparistoon, sosiaalisiin suhteisiin, tyéhon ja yleiseen
hyvinvointiin (Santala 2008,12; Romakkaniemi 2011, 48- 51). Kuntoutuksen me-
netelmind voidaan kayttéa perus-ja lahipalveluita, yhteiso- ja kotikuntoutusta,

vertaistukea ja tyoyhteisotyotd.(Sosiaali- ja terveysministerio 2004, 24- 26; Jarvi-
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koski & Karjalainen 2008, 85.) Moniammatillinen auttamisprosessi ja erilaisissa
ymparistOissé toimiminen kuuluvat kuntoutukseen olennaisesti. (Santala 2008,12;
Romakkaniemi 2011, 48- 51.)

Kuntoutuminen péaihderiippuvuudesta mahdollistuu silloin, kun yksild kokee péih-
teiden kayttonsa ja siité aiheutuneiden negatiivisten seurauksien nousevan hyoty-
jen rinnalle tai ohi. Muutosvaihemallia kéytetédén yleisesti kuvaamaan riippuvuuk-
sista kuntoutumista. Muutosvaihemallissa kuntoutumisprosessi etenee esiharkin-

nasta, harkintaan, valmisteluun, toimintaan ja yll&pitoon. (Kuusisto 2010,35, 36.)

Paihderiippuvaisen muutokseen motivoitumisen taustalla on toisiinsa tiiviisti kie-
toutuneita fyysisid, psyykkisia ja sosiaalisia tekijoita. Paihteidenkayton aiheutta-
mat fyysiset oireet ja niiden pelko, pettymys alkoholin vaikutuksiin, masennus,
haped, syyllisyys, kuoleman pelko, elamanpiirin kaventuminen ja laheiset ihmiset
motivoivat paihderiippuvaista elaméantilanteensa arviointiin ja erittelyyn. Fyysisis-
sé ja psyykkisissa motivaatiotekijoissd voidaan huomata pyrkimys valttaa jotakin
kielteistd, esimerkiksi fyysisia oireita tai kuolemaa. Sosiaalisissa tekijoissd voi-
daan havaita pyrkimys saada jotakin myonteisté, kuten sosiaalisia kontakteja ja

vuorovaikutusta. (Ruumensaari 2012, 95).

Paihdekuntoutujat ovat nahneet riippuvuutensa taustalla olevan sosiaalisia syita.
Huumeriippuvaiset ovat maéritelleet addiktion tunne-elaman ongelmaksi. He né-
Kivat toipumisen etenevan tunne-eldman kasittelyn tuella, kun taas toipumista
haittaavana tekijané he toivat esiin pdihde-ja mielenterveyspalveluitten erillisyy-
den. Alkoholiriippuvaiset nakivat useammin addiktion biologisperdiseksi. He ko-
kivat toipumisen etenevan alkoholin fyysisella valttamisell& ja toipumisen esteena

olevan fyysisen himon, jota ei pysty vastustamaan. (Nyyssonen 2008, 2.)

3.3 Asunnottomuus ja paihdekuntoutujan asumisen haasteet

Asunnottomien maaraa on Suomessa tilastoitu vuodesta 1987 alkaen, jolloin
asunnottomia oli yli 16 000. Vuodesta 2003 asunnottomien maéra on pysytellyt
nykyiselld noin 8000 asunnottoman tasolla.(ARA 2013, 2.) Vuonna 2013 Suo-
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messa oli 7500 yksin&ista asunnotonta ja 420 asunnotonta perhettd. Asunnottomi-
en joukossa oli 1804 naista, 1862 alle 25-vuotiasta nuorta ja 1986 maahanmuutta-
jaa. Yksindisia asunnottomia oli 350 henkil6d véhemman kuin edellisvuonna.
Asunnottomuus keskittyy paakaupunkiseudulle, yli kaksi kolmasosaa asunnotto-
mista on helsinkildisid, espoolaisia ja vantaalaisia. (ARA 2014a, 2, 3.) Vuonna
2013 Lahdessa oli 117 asunnotonta. Heistd 57 henkilo4 oli pitkaaikaisasunnotto-
mia ja nuoria, alle 25-vuotiaita oli 34. (ARA 2014b.) Edelliseen vuoteen verrattu-

na asunnottomien maaréd Lahdessa vaheni 12 henkil6lla.(ARA 2014a, 2.)

Asunnottomien suurin ryhmé oli tilapéisesti tuttavien ja sukulaisten luona oleske-
levat henkil6t. Heité oli 5626 henkilod (ARA 2014a, 3.). Heidan joukossaan oli 93
lahtelaista. Ulkona, porraskéytavissa ja ns. ensisuojissa oleskeli 332 asunnotonta.
Lahdessa vastaava luku oli 24. Asuntoloissa ja majoitusliikkeissé asui 547 henki-
|64. Téssé joukossa ei ollut yhtéén lahtelaista. Erilaisissa laitoksissa ja asumispal-
veluyksikoissa asui 819 henkilda. Heista kukaan ei ollut lahtelainen. Asunnotto-
miksi vapautuvia vankeja oli 177. Lahtelaisia ei mydskaan tassé joukossa ol-
lut.(ARA 2014a, 3; 2014b; 2014c, 2.)

Asunnottomuus voi olla lyhytaikaista ja tilapéista tai pitkaaikaista (Y mparistomi-
nisterio 2007, 6). Pitkdaikaisasunnottomuudesta voidaan puhua silloin, kun henki-
16 on ollut sosiaalisten tai terveydellisten syiden vuoksi asunnoton yli vuoden ajan
tai henkilon asunnottomuus on ollut toistuvaa viimeisen kolmen vuoden aikana.
(ARA 2014a, 3; Ymparistoministerio 2013b.)

Vuonna 2013 Suomessa oli 2550 pitk&aikaisasunnotonta henkil6&. Pitk&aikai-
sasunnottomuus oli vahentynyt edellisestd vuodesta noin 80 henkil6lla (ARA
20144, 5.) Helsinkildisista asunnottomista 40 prosentilla asunnottomuus on toistu-
nut useasti (Lénnqwist, Sillanpad, Laakso, Kostiainen, & Storhammar 2010, 38).
Vuonna 2013 Lahdessa oli 57 pitk&aikaisasunnotonta. Lahdessa pitk&aikaisasun-
nottomien maaré oli vahentynyt edellisestd vuodesta 8 henkil6lla. (ARA 2014a,
2.)

Asunnottomuuden taustalla on monia toisiinsa nivoutuneita asioita (Erkkila &

Stenius-Ayoade 2009, 27- 38). Asunnottomuuteen liittyy usein taloudellista huo-
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no-osaisuutta, koyhyytta ja terveydellisia ongelmia. (Koski 2013, 20; Ymparisto-
ministerié 2007, 6). Lahtinen (2012, 65) selittdd huono-osaisuuden kasautuvan,
yhden ongelman ruokkivan muita ongelmia. Asunnottomuus voidaan nédhda kar-

jistyneend huono-osaisuutena (Ymparistoministerio 2007, 6).

Asunnottomalta puuttuu usein sosiaalinen verkosto ja tuki. Erityisesti miesten
kohdalla asunnottomuutta aiheuttavat ihmissuhdeongelmat, kuten avo- tai avioero.
Nuorten asunnottomuuden syyna voi olla ajelehtiva elaméntyyli. (Erkkild ym.
2009, 27- 38.) Nuorten kohdalla asunnottomuus liittyy nuorten yleiseen syrjayty-
miseen. Nuoren syrjaytymisen taustalla on sukupolvesta toiseen siirtyvaé osatto-
muutta, kuten heikkoa koulutustaustaa, tyottomyytta tai pdindeongelmia. Sosiaali-
set ja psyykkiset ongelmat vaikeuttavat arjenhallintaa ja aiheuttavat esimerkiksi
velkaantumista. (ARA 2014c.) Asunnottomuutta voidaan selittdd myos yhteiskun-
nallisilla syill&, esimerkiksi kasvukeskusten kohtuuhintaisten vuokra-asuntojen
vahaisyydelld (Ympéristdministerio 2013b).

Pitk&aikaisasunnottomuuden riski lisdé&ntyy muiden yhtéaikaisten ongelmien, ku-
ten pdihde- ja mielenterveysongelmien, neurologisten vammojen, velkaantumisen,
rikollisuuden tai vakivaltaisuuden myota. Useimmiten pitkaaikaisasunnottomuu-
teen liittyy péihde- ja mielenterveysongelmia seké taloudellista huono-osaisuutta.
Moniongelmaisten pitkdaikaisasunnottomien asumisen onnistuminen vaatii vah-

vaa moniammatillista tukea. (Ymparistoministerio 2007, 6, 7.)

Paihde- ja mielenterveysongelmiin liittyvat elaménhallinnan ongelmat asettavat
haasteita paihdekuntoutujan asumiseen. Asumiseen liittyva héiritseva elamé seka
maksamattomattomat vuokrat ovat usein asunnottomuuteen johtavan hdadon syy-
na. (Erkkild ym. 2009, 27- 38; Lahtinen 2012, 47- 48; Ympéristoministerio 2011,
32- 33.) Asumisen haasteet voivat ndkya asunnon huonona hoitona (Y mpéristo-
ministerio 2011, 32).

Asunnottomuus on henkisesti raskas kokemus. Asunnottoman arki on epédvarmaa
ja ahdistavaa. Taloudelliset ongelmat tuovat arkeen haasteita. Muuttaminen asun-
nosta toiseen, asuminen ilman omia huonekaluja rasittaa henkisesti ja kaytannos-

sé. Asunnoton joutuu sietdméan ahtautta ja véliaikaisuutta. Ilman omaa asuntoa on
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haasteellista huolehtia sosiaalisista suhteistaan. (Lahtinen 2012, 51- 57.) Kosken
(2013,20) mukaan asunnoton on syrjaytynyt tavallisilta asuntomarkkinoilta seka

asumisen tarjoamista sosiaalisista kontakteista.

3.4 Péihdekuntoutujan asumisen tukeminen

Paihdekuntoutujan asumisen tukemisen perusteet 16ytyvat ihmisoikeusjulistukses-
ta, lainsdadanndosta ja kansallisista suosituksista. YK:n yleismaailmallisen ihmis-
oikeusjulistuksen (1948, 25 artikla) mukaan asunto kuuluu ihmisoikeuksiin. Myos
Euroopan sosiaalisessa peruskirjassa todetaan, ettd jokaisella on oikeus asuntoon
(Uudistettu Euroopan sosiaalinen peruskirja 80/2002, 31 artikla). Suomen perus-
tuslain (1999, 19 §, 10 8§) mukaan "Julkisen vallan tehtdvana on edistdd jokaisen
oikeutta asuntoon ja tukea asumisen omatoimista jarjestamistd”. Liséksi laissa

todetaan, ettd jokaisella on oikeus yksityiselamaan ja kotirauhaan.

Laki asunto-olojen kehittamisesta (29.11.1985/919, 1 §, 5 §8.) maaraa, ettd “asun-
to-olojen kehittdmisen tavoitteena on turvata jokaiselle Suomessa vakinaisesti
asuvalle mahdollisuus kohtuulliseen asumiseen niin, etta kullakin ruokakunnalla
on kaytettavissaan asunto, jonka huoneluku ja pinta-ala vastaavat ruokakunnan
kokoa seké sen jasenten henkilokohtaisia tarpeita”. Kunnan tulee kiinnittaa eri-
tyistd huomiota asunnottomien tai puutteellisesti asuvien, taloudellisesti huonossa
asemassa olevan vaestdn asunnonsaannin ja asumistason parantamiseen. Kunnan
tulisi kyeté jarjestdamaan kohtuulliset asumisolot erityisesti niille asunnottomille,
jotka eivét kykene ilman kohtuuttomia vaikeuksia hankkimaan omatoimisesti it-
selleen asuntoa. (Laki asunto-olojen kehittdmisestd 29.11.1985/919,1 8,5 8.)

Sosiaalihuoltolain (1982/710, 17 §, 22 §, 23 §, 27 §) mukaan sosiaalipalveluihin
kuuluu tarvittavien asumispalvelujen jarjestaminen henkildille, joka tarvitsevat
erityisestd syysté tukea asunnon tai asumisensa jarjestdmisessa.” Asumispalveluja
jarjestetédan palveluasunnoissa ja tukiasunnoissa, joissa henkilon itsendista asumis-
ta tai siirtymista itsendiseen asumiseen tuetaan sosiaalityolla ja muilla sosiaalipal-
veluilla” (Sosiaalihuoltoasetus1983, 10 §). Laissa todetaan myos, ettd kunta voi
tuottaa itse tarvittavan palvelu-ja tukiasumisen tai hankkia ne muutoin (Sosiaali-
huoltolaki 1982/710, 27 §).
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Sosiaalihuoltolain (1982, 39 8) mukaan”Sosiaalihuoltoa on ensisijaisesti toteutet-
tava sellaisin toimintamuodoin, jotka mahdollistavat itsenéisen asumisen seké
luovat taloudelliset ja muut edellytykset selviytyd omatoimisesti paivittaisista

toiminnoista.”

Pdihdehuoltolain (1986,1 §, 8 §) mukaan paihdehuollon pyrkimys on ehkéisté ja
vahentéa paihteiden ongelmakayttoad seka siihen liittyvia sosiaalisia ja terveydelli-
sid haittoja seka edistaa paihteiden ongelmakéayttdjan ja hanen laheistensa toimin-
takykya ja turvallisuutta. Lisaksi palveluja annettaessa on péihteiden ongelma-
kayttajaa tarvittaessa tuettava toimeentuloon, asumiseen ja tyohon liittyvien on-

gelmiensa ratkaisemisessa.

Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista (22.9.2000/812, 7 8) maa-
raa, ettéd sosiaalihuoltoa toteutettaessa on laadittava palvelu-, hoito-, kuntoutus- tai
muu vastaava suunnitelma yhteisymmarryksessa asiakkaan kanssa, jollei kyseessé
ole tilapdinen neuvonta ja ohjaus tai jollei suunnitelman laatiminen muutoin ole

ilmeisen tarpeetonta.

Paihdekuntoutujien asumisen tukeminen on taloudellisesti perusteltua. Paihdekun-
toutujien asumisen turvaamisen ja asiakkaiden saattamisen tarvitsemiensa palve-
luiden piiriin on todettu vahentavan huomattavasti laitos- ja kriisihoidon mééraa
sekd kustannuksia. (Karppinen 2013, 2,3.) Saastot ovat selittyneet asunnottomuu-
den aikaisen palvelujenkayton vahenemisella (Ymparistoministerié 2011, 92;
Kaakinen 2012, 3, 4). Laitos- ja sairaanhoidon, poliisin seka sairaankuljetuksen
palveluita on tarvittu véhemman (Ympéristoministerié 2011, 87).

Asumis- ja kuntoutuspalveluilla voidaan tukea pdihdekuntoutujan itsendisen asu-
misen ja arjen hallinnan harjoittelua (Koski 2013, 20; Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos 2013a). Tavoitteena on vahvistaa kuntoutujan omia voimavaroja ja toimin-
takykya niin, ettd han kokee selviytyvéansa arjen asioista (Terveyden ja hyvinvoin-
nin laitos 2013a). Asumisen turvaaminen mahdollistaa asunnottoman kokonais-
valtaisen kuntoutumisprosessin kaynnistymisen (Nimi ovessa -hanke 2014b;
Karppinen 2013, 2, 3).
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Asumisyksikdiden paihteeton ymparisto ja yhteisollisyys tukevat paihdekuntoutu-
jan kuntoutumista tarjoamalla turvallisuutta, mielek&sta tekemista ja vuorovaiku-
tussuhteita. Yhteis6 mahdollistaa vertaistuen antamisen ja saamisen. (Terveyden-
ja hyvinvoinninlaitos 2013a.) Asunnon tarjoama yksityisyys, vahentynyt paih-
teidenkaytto ja tarvittavien palvelujen saanndllinen toteutuminen lisdavat kuntou-
tujan hyvinvointia (Ymparistoministerio 2011, 87). Asumispalvelun tavoitteena
on asiakkaan siirtyminen itsendiseen asumiseen (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
2013a).

Asumispalveluyksikdilla voi olla hyvin erilaisia toimintamalleja. Asumispalvelu-
yksikkdjen asumisajat ja henkilostorakenne voivat vaihdella. Asumisen lisaksi
asumispalveluyksikot voivat tarjota my6s muita palveluja, kuten ruokailu- tai kun-
toutuspalveluja. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2013a.) Mielenterveys- ja
paihdekuntoutujien asumisen palvelujen laatua tarkasteltaessa tulee huomioida
erityisesti yhteisollisyys, osallisuus, hyvén arjen mahdollistaminen ja henkildston

osaaminen (Aspa-séatio 2013).

Esimerkkina paihdekuntoutujien asumispalveluista voidaan tarkastella helsinkiléi-
sen Hietaniemen palvelukeskuksen asunnottomien kriisiasumispalveluita. Palve-
lukeskuksessa toimivat asumispaivystys, tilapdisen asumisen palvelut, paivakes-
kustoiminnot, aktiivinen arviointi, neuvonta ja ohjaus. Keskuksen tavoitteena on
heikoimmassa asemassa olevien asunnottomien elinolojen parantaminen. Keskus
toimii kuntouttavana ja eteenpdin ohjaavana yksikkéna. Tilapaisen asumisen pal-
veluissa on 52 asiakaspaikkaa. Palveluihin hakeudutaan palvelukeskuksen sosiaa-
litydntekijan kautta. Palvelukeskuksessa arvioidaan asiakkaan kanssa hoidon- ja
tuen tarve. Tilapdisen asumisen tavoitteena on 16ytaa asiakkaan kanssa yhteistyos-
s& pysyvampi asumisratkaisu ja tarkoituksenmukaiset palvelut. (Nimi ovessa -
hanke 2014c; 2014d.)

Hietaniemen palvelukeskuksen alueella toimiva péivakeskus tarjoaa ruokapalve-
luita, peseytymismahdollisuuden, vaatepesulan seka toiminnallisia ryhmié. Asiak-
kaiden kaytossa on myos sosiaalityontekijoiden ja - ohjaajien, ladkarien ja sai-
raanhoitajien palvelut. Huume- ja A-klinikan tyontekijat tarjoavat palvelukeskuk-
sen asiakkaille matalan kynnyksen palvelua jalkautumalla viikoittain alueelle ja
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olemalla asiakkaiden tavattavissa esimerkiksi tilapdisen asumisen tiloissa ilman

ajanvarausta. (Nimi ovessa -hanke 2014c.)

3.5 Asiakaslahtoisyys, asiakkaan osallisuus ja osallistuminen palvelun tuottami-
sessa
Asiakaslahtdisen toiminnan Idhtokohtana on asiakkaan kokema palveluntarve.
Asiakas ei ole toiminnan kohde, vaan aktiivinen toimija resurssiensa mukaan.
Palvelu on asiakkaan ja palvelunantajan vélistd vuorovaikutusta, jossa pyritaan
tuottamaan asiakkaalle lisdarvoa. Asiakas osallistuu palvelun, sen kohteen ja ta-
voitteiden madrittelyyn. (Lehmuskoski & Kuusisto- Niemi 2012, 21, 22.) Sosiaa-
lihuollon palveluita tulisi tuottaa asiakasléhtoisesti. Asiakkaalla on oikeus saada
hyvaa palvelua ja kohtelua. (Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksis-
ta 22.9.2000/812, 1 8.) Suomalaiset asiantuntijat suosittelevat palvelujen kehitta-
misen ldhtokohdaksi asiakasnédkdkulmaa ja asiakkaan muuttuvien tarpeiden huo-
mioimista. (Térmé, Tuokkola, Nieminen 2013, 92). Sosiaali- ja terveysministerion
(2012b, 24- 26) mukaan palvelujen suunnittelussa, arvioinnissa ja kehittamisessa
tulee huomioida kuntoutujien nakemykset ja kokemukset sairastumisesta, kuntou-

tumisesta ja palvelujen kéytostéa.

Asiakaslahtdisyyden toteutumista voidaan tarkastella eri tasoilla, organisaatioiden
toiminnassa, yhteistydsuhteessa ja ammattilaisen toiminnassa (Laitila 2010,8).

Asiakaslahtdisyytta voidaan tarkastella my6s asiakkaan, palvelun ja organisaation
nakokulmista. Asiakaslahtoisyys on ainakin organisaation ulospain kaantyneisyyt-
t4, asettumista asiakkaan tilanteeseen sekd toiminnan vaikuttavuuden lisdantymis-
t4. Organisaation ulospainkaantyneisyydelld tarkoitetaan organisaation toiminnas-

ta ja sen tuottamista palveluista tiedottamista. (Hyvérinen 2011, 70, 71.)

Asiakkaan nédkdkulmasta asiakaslahtdisyys voidaan ndhdé asiakkaan tarpeista
lahtevand monitasoisena toimintana, jonka tavoitteena on asiakkaan voimaannut-
taminen. Asiakasléhtoinen palvelu on asiakkaan ndkokulmasta oikea-aikaista ja
Kiireetontd hoitoa, hyvaa tiedonkulkua, hoidon vaikuttavuutta ja asiakkaan help-
poa asiointia. Asiakkaan kontekstisté tarkasteltaessa asiakaslahtoisyydelld voidaan

tarkoittaa asiakkaan mukaanottamista palvelutapahtumaan ja osallistamista palve-
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luun. Osallistamiseen liittyy tiedon siirtyminen ammattilaisen ja asiakkaan valilla
niin, ettd molempien tuottama tieto vaikuttaa palvelutapahtumaan ja paatoksiin.
Asiakaslahtdisyydellad voidaan yleisella tasolla tarkoittaa asettumista asiakkaan
tilanteeseen ja hoidon vaikuttavuuden lisdédntymista. Asiakaslahtoisyyden vaiku-
tusten todentaminen ja sen kehittdminen vaatii yleisesti hyvéaksyttya asiakaslahtoi-
syyden madritelmad. (Hyvérinen 2011, 70, 71.)

Palvelun kontekstissa asiakaslahtdisyys voidaan nahda ammattilaisen ja asiakkaan
vélisena dialogisena vuorovaikutussuhteena, jonka tavoitteena on osallistaa asia-
kas palvelutapahtumaan ja niihin tavoitteisiin, joita palvelutapahtumalle asetetaan.
Asiakaslahtdisyys on asiakkaan ja ammattilaisen valistd, tasa-arvoista vuoropuhe-
lua. Asiakaslahtoisyys palvelun kontekstissa voidaan nahdé saavutettavuutena ja
tavoitettavuutena, saman ihmisen kanssa asiointina, innovatiivisena ja joustavana
ajatteluna. (Hyvérinen 2011, 3, 70, 71.) Laitilan (2010, 8) mukaan asiakaslahtoi-
syys voidaan nahda laajasti tyontekijoiden tapana tehda tyota tai suppeasti tyos-
kentelyn tavoitteiden asettamistapana. Liséksi hdn tuo esiin tyontekijoiden nake-
mykset, joiden mukaan asiakasl&dhtinen tyotapa vaikuttaa positiivisesti yhteis-

tydsuhteeseen, asiakkaaseen ja tyontekijaan.

Asiakaslahtdisyyden esteitd ovat organisaatiolahtdisyys ja professionalismi. Or-
ganisaatiol&dht6isyydessa palvelut tuotetaan pelkastaan organisaation lahtékohdista
ldhtien. Palvelutapahtumassa ja palveluprosessissa voidaan ohittaa asiakas paatos-
tentekijand. Professionalismissa ammattilaiset ovat lojaaleja jarjestelmalle: Asian-
tuntijuus ja organisaatio maarittavat palvelun tuottamista asettaen rajat asiakkaan
osallisuudelle. Asiakkaan rooli on mukautua ammattilaisten tekemiin paatoksiin.
Professionalismi mitatoi asiakkaan ja ammattilaisen vélisen vuoropuhelun. (Hyva-
rinen 2011, 3, 71; Laitila 2010, 167- 168.) Laitilan (2010, 8) mukaan asiakkaat
ovat esittdneet epéilyksiaan asiakaslahtoisyyden kuulumisesta pdihde- ja mielen-
terveysty6hon, pitden sité vain retorisena puheena. Palveluitten, ammattilaisten ja
asiakkaiden keskindiset erot tuovat haasteita asiakaslahtoisyyden toteutumiseen.
Esimerkiksi asiakkaiden kyky ja halu osallistua vaihtelevat. (Hyvarinen 2011, 71;
Laitila 2010, 168.)
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Paihdeongelmaan liittyy yhteiskunnallista syrjaytymistd. N&in ollen paihdeongel-
maisen kuntoutumisen toissijaisena tavoitteena voidaan pit&é osallisuutta, (inclu-
sion). (Mattila- Aalto 2009, 11, 33, 34.) Laitilan (2010, 8) mukaan asiakkaan osal-
lisuus paihde- ja mielenterveystydssa voi toteutua osallisuutena omaan hoitoon ja
kuntoutukseen, osallisuutena palveluiden kehittamiseen ja osallisuutena palvelui-
den jarjestamiseen. Han ndkee asiakaslahtoisyyden ja asiakkaan osallisuuden ole-
van toisilleen laheisia kasitteitd seké toteaa asiakkaan asiantuntijuuden hyvéksy-

misen, huomioimisen ja hyédyntdmisen olevan asiakkaan osallisuutta.

Jarvikoski, Hokkanen, Harkapad, Martin, Nikkanen ja Notko (2009, 22) selittavat
osallisuuden olevan yhteiskuntateoreettinen késite ja liittyvan ilmiona kansalai-
suuden kasitteeseen. Heidan mukaansa osallisuus on syrjayttdmisen tai syrjayty-
misen vastakohta. Mattila-Aalto (2009, 11, 33, 34) madrittelee osallisuuden kési-
tetta toteamalla osallisuuden olevan prosessi ja ilmio, joka tuottaa syrjaytymisen
rinnalle sosiaalista inkluusiota eli mukaan kuulumista ihmisten arjessa. Kuntou-
tusasiakkaan osallisuus omaan kuntoutukseensa on jakamaton ja luovuttamaton
ihmisoikeus, joka perustuu kansalaisuuteen, jolloin juridisen kansalaisuuden rin-
nalle tulee kulttuurinen kansalaisuus (Mattila-Aalto 2009, 11, 33, 34). Kuntoutu-
jan vastuun ja paatosvallan korostamisella voi olla myds negatiivisia vaikutuksia
kuntoutuksen tavoitteiden saavuttamiseen. Liiallinen vastuu omasta kuntoutuspro-

sessistaan voi lisaté kuntoutujan taakkaa. (Jarvikoski & Harképéa 2008, 57.)

Kuntoutujan osallisuutta ja entista parempaa osallistumista, (participation) asioi-
densa kasittelyyn tulee kehittd& (Laki kuntoutuksen asiakasyhteistyosta
497/2003). Jarvikoski ym. (2009, 22) selittavat osallistumisen tarkoittavan yksilon
mahdollisuutta tuoda oma osuutensa yhteisojen elamaan ja vaikuttaa paatoksente-

koon itsed koskevissa asioissa.

Kivist6 (2011, 34) selittad osallisuuden olevan osallistumista laajempi késite ja
olettaa osallistumisen voivan mahdollistaa osallisuuden kokemista. Han toteaa
osallistumisen olevan toimintaa ja osallisuuden olevan kokemus. Osallisuuteen ja
osallistumiseen liittyy my0s osallistamisen késite. Osallistaminen voidaan ndhda
mahdollisuuksien tarjoamisena ja osallistuminen mahdollisuuksien hyddyntami-

send. Osallistamiseen liittyy kuitenkin aina ajatus ulkopuolelta tulevasta ohjauk-
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sesta ja objektoinnista, jolloin tulee erityisesti huomioida osallisuuteen kuuluva
osallistujan subjektius. Ulkopuolelta tulevasta aloitteesta huolimatta voidaan kui-
tenkin olettaa osallistavan toiminnan etenevan osallistujien asettamien tavotteiden

suuntaisesti, heidan omilla ehdoillaan. (Toikko & Rantanen 2009, 90.)

Salo ja Hyvéri (2011, 169) ovat pohtineet asiakkaan osallistumisen asteita. Heidén
mukaansa osallisuus voi toteutua konsultaationa, kumppanuutena tai kayttajakont-
rollina. Konsultaatiossa palvelun kayttdjien nakemyksia kuullaan esimerkiksi ke-
hittdmistyoryhmissa. Palvelun kayttdjilté tullutta tietoa hyddynnetédan paatoksen-
teossa, mutta valta ja kontrolli pysyvat kehittdmistydsta vastaavilla asiantuntijoil-
la. Kumppanuusasteella palvelun kayttajat toimivat kumppanuudessa keskenaan ja
kehittdmistyon asiantuntijoiden kanssa. Asiantuntijatiedon rinnalle valtaa jaka-
maan tulee kokemusasiantuntijuus. Kayttajakontrollissa palvelunkayttdjat ovat
kehittdmistyon aloitteentekijoita ja osallistuvat taysivaltaisesti paatoksentekoon.
Kehittamisasiantuntijat tukevat kokemuasiantuntijuuden reflektiivista kehittamis-
ta. Palvelunkéayttajat neuvottelevat valta-ja kontrollisuhteista ja ovat itsendisia

toimijoita asiantuntijoiden rinnalla.

Vaihtamalla kuntoutuskasite kuntoutumiskasitteeseen voidaan paremmin kuvata
kuntoutujan roolia aktiivisena osallistujana ja itsensé kuntouttajana (Ruutiainen,
Wikstrom & Sivenius 2008, 236). Olennaista on kuntoutujan osallisuus omaan
kuntoutusprosessiinsa (Sosiaali- ja terveysministerié 2002, 3), osallistuminen sen
suunnitteluun ja toteuttamiseen yhteistydssa ammattilaisten kanssa. Ammattilaisil-

ta tdma edellyttaa ohjaavaa tydskentelyotetta. (Ruutiainen ym. 2008, 236.)

Raisio ja Vartiainen (2011,3) toteavat, ettd julkisen sektorin palvelujérjestelmié
seka palvelujen laatua ja saatavuutta voidaan kehittdd kansalaisten osallistumisen
avulla. Kivistd (2011, 186) nédkee, etté asiakkaille tulisi antaa mahdollisuus olla
osallisia ja osallistua palveluitten sisallonkuvaukseen ja laatukriteerien laatimi-
seen. Osallisuuden késitteen avaaminen tukee hanen mielestdan osallisuuden to-
teutumista ja arviointia. Asiakaslahtdisyytta kehitettdessa tulisi kiinnittdd huomio-
ta esimerkiksi riittdvaan tiedonsaantiin seké aitojen valinnan- ja vaikutusmahdolli-
suuksien olemassaoloon. Erilaiset osallisuuden muodot varmistaisivat erilaisten

asiakkaiden mahdollisuuden osallisuuteen. Asiakaslahtdiset rakenteet ja toiminta
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tukevat asiakkaan osallisuutta. (Laitila 2010, 8.) Laitila (2010,8) ehdottaakin asi-

akkaiden osallisuuden kehittdmismenetelmaksi osallistavaa toimintatutkimusta.
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4 KEHITTAMISMENETELMANA DIALOGINEN TOIMINTATUTKIMUS

Kehittamishankkeen kehittdmismenetelména kéytettiin osallistavaa dialogista
toimintatutkimusta. Toimintatutkimus, action research on kehittynyt Kurt Lewinin
teorian pohjalta 1951. (Heikkinen 2008, 23- 26; Kananen 2009, 15; Toikko &
Rantanen 2009, 29- 30.) Toimintatutkimuksessa tapahtuu samanaikaisesti toimin-
nan kehittdmista, yhteistoimintaa ja tutkimusta. Toimintatutkimuksessa viedaan
tutkimus toimintaan. (Kananen 2009, 11- 13.) Toimintatutkimuksen ajatuksena on
tutkittavan kohdeyhteison jasenten aktiivinen osallistuminen tutkimukseen. Kéyt-
taja- ja toimijakeskeisessa kehittamisessa tuetaan sosiaalisia prosesseja ja osallis-
tamista. Kehittdmismenetelméan avulla tarjotaan palvelun kayttéjille ja toimijoille
osallistumismahdollisuutta. Kehittajan osallisuus voi vaihdella ulkopuolisesta asi-
antuntijasta tasavertaiseen toimijaan. (Toikko & Rantanen, 2009, 29- 31, 90, 94-
98.)

Kehittdmistoiminnan l&htdkohtana tulisi olla, ettd kaikki joita kehittdminen kos-
kettaa voisivat olla mukana kehittdmistoiminnassa (Toikko ja Rantanen 2009, 58;
kts. myos Heikkinen 2008, 32- 33). Hankkeen toteuttajien ja hyddynsaajien tulisi
osallistua suunnitteluun alusta alkaen, jotta eri sidosryhmien tarpeet ja intressit
sekd mahdollisuudet voidaan huomioida jo hankkeen perusrajauksessa. Tavoittee-
na on l0ytaa laajasti ja kestavasti vaikuttavat keinot, joita hyddynsaajat todella
kykenevit kayttaméaan. Osallistuminen on yleensa myos edellytyksena sitoutumi-
selle ja omistajuudelle. (Silfverberg 2012; kts myds Heikkinen 2008, 32- 33.) Té-
man kehittdmishankkeen toimijoina ja hyddynsaajina ovat paihdekuntoutujat,
kohdeorganisaation henkildsto ja johtajat, toimintaympériston edustajat seka ke-
hittdja.

Toikko ja Rantanen (2009, 89) korostavat kehittdmisen olevan sosiaalinen proses
si, joka edellyttdd mukana olevilta ihmisiltd aktiivista osallistumista ja vuorovai-
kutusta (Kts. myos Heikkinen 2008, 32- 33). He nakevat dialogisen vuorovaiku-
tusorientaation olevan osallistumisen perusta. Roman (2005, 134) toteaa dialogin
parantavan kommunikaation laatua. Dialogin rinnakkaisessa vuorovaikutuksessa
asioita lahestytaan keskindisen kunnioituksen ilmapiirissé, vastavuoroisen ihmet-

telyn kautta. Osallistavassa kehittdmistoiminnassa tavoitellaan laajenevaa, proses-
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simaisesti rakentuvaa dialogia, jossa halutaan oppia toisilta. (Toikko & Rantanen
2009, 89- 93; kts. myos Freire 2005, 98- 99.)

Toimintatutkimuksessa on useita erilaisia suuntauksia. (Toikko & Rantanen,
2009, 29- 31.) Dialogista menetelmaa kaytetadn esimerkiksi kommunikatiivisessa
toimintatutkimuksessa, jota voidaan nimittad myos keskustelumenetelmaksi, de-
mokraattiseksi keskusteluksi tai demokraattiseksi dialogiksi (Heikkinen, Kontinen
& Hakkinen 2008, 57- 60.) Dialogissa tavoitellaan muutosta osallistujien valises-
s4, tasavertaisessa vuoropuhelussa. Avoin ja vapaa keskustelu on vastakkaista
strategiselle toiminnalle, jolla pyritdan vaikuttamaan toisiin. (Freire 2005, 96- 97,
Heikkinen, Kontinen & Hakkinen 2008, 57- 60.)

Vahamaen (2008, 98) mukaan kehittdmismenetelm&é voidaan nimittad dialogisek-
si silloin, kun se toteutetaan dialogin periaatteiden mukaisesti dialogisia menetel-
miéa kayttaen. Dialogisen lahestymistavan lahtokohta on halu kysya ja oppia muil-
ta (Toikko & Rantanen 2009, 93; kts. myds Freire 2005, 96- 99). Jarvinen (2006,
18- 37) kertoo dialogitutkimuksen periaatteesta, jaetusta asiantuntijuudesta. Han
selittad sen tarkoittavan tutkimukseen osallistujien tasavertaista, yhteista pohdin-
taa, jossa tavoitellaan syvenevda ymmarrysta tutkittavasta ilmiosta ja etsitdan uu-
sia mahdollisuuksia. (Granfelt 2007, 12; kts. myds Freire 2005, 96- 100.) Huovi-
nen ja Rovio (2008, 102) nakevét dialogisuuden periaatteina osallistumisen, sitou-
tumisen, vastavuoroisuuden, vilpittdmyyden ja refleksiivisyyden (Kts. myos Frei-
re 2005, 96- 100). Dialogiin kuuluu osallistujien valinen kunnioitus, luottamus ja
huolenpito sekd avoimuus, jossa on tilaa erilaisille nakemyksille (Roman 2005,
133, 135; kts. myos Freire 2005, 96- 100).

Dialogisen kehittdmisen perusolettamuksena on, ettd avoin keskustelu ja itsere-
flektointi tuovat esille olennaiset, kehittdmistd vaativat asiat (Arnell, Kortesalo,
Laakso & Ojala 2009,12). Vahdmaki (2008, 97) selittda dialogisessa vuorovaiku-
tuksessa syntyvén uutta tietoa, jota ei olisi olemassa ilman dialogia. Arnell ym.
(2009, 12) toteavat, ettei keskustelun alkuvaiheessa voida tietdd lopputulosta, eika
ennalta maarattyé oikeaa lopputulosta ole olemassa. Romanin (2005, 134,135)
mukaan dialogin avulla voidaan tunnistaa uusia mahdollisuuksia, luoda syvéa ja

yhteistd ymmaérrysta seké saavuttaa merkittdvia muutoksia arvojen ja tekojen ta-
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solla (Kts. myos Freire 2005, 96- 100). Lehesvuori (2013, 57, 69) toteaa dialogi-
sen l&hestymistavan tukevan diskurssi-osaamista ja tuottavan merkityksellista

oppimista.

Toimintatutkimuksessa kehitetdén kaytantoa jarkiperéisesti ja tavoitteellisesti
(Heikkinen 2008, 16). Toikon ja Rantasen (2009, 98, 99) mukaan kehittdminen
voi edetd rationaalisella ja loogisella ongelmien analysoinnilla, mutta myds tun-
teet ja kokemukset vaikuttavat kehittdmisen etenemiseen. Onnistunut dialogi vaa-
tii emotionaalisuutta ja tunteiden huomioimista. Kognitiivisuus ja affektiivisuus
kuuluvat erottamattomina dialogiin, keskustelun herattdmét tunteet ohjaavat dia-
login etenemisté. 1lo ja innostus vievat dialogia eteenpdin. Dialogiiin liittyy myos
terapeuttinen aspekti. Dialogin avulla voidaan lisata itseluottamusta, ihmisten
keskindisté luottamusta ja vahentad ihmisten vélisia jannitteitd.(Roman 2005, 133,
134.)

Kehittamistoimintaan osallistuminen henkilokohtaisen ajatuksen, kokemuksen tai
nakemyksen perusteella on eduksi. N&in ollen osallistumista voidaan edist&a véli-
neilld, jotka mahdollistavat erilaisten intressien esiin tulemisen dialogissa ja joissa
on emotionaalinen ulottuvuus. (Toikko & Rantanen 2009, 98, 99.) Tassa kehitta-
mishankkeessa kuntoutujien osallistumista pyrittiin tukemaan toiminnallisilla me-
netelmilld ja valineilld, Learning Cafe-menetelméan, kuvien ja yhteisen kahvihet-

ken avulla.

Roman (2005, 136- 137) on esitellyt dialogisen keskustelun neljavaiheisen mallin.
Ensimmainen vaiheessa osallistujat luovat kontaktin toisiin. Téssa vaiheessa luo-
daan turvallisuuden tunnetta, osallistujat asettuvat ryhmaén omalle paikalle ja
omaan asemaan. Toinen vaihe on lammittelyvaihe, jossa osallistujat esittavat na-
kemyksi&én. Aihetta voidaan lahestyé esimerkiksi metaforien ja symbolien kautta.
Kolmannessa vaiheessa paastaan varsinaiseen keskusteluun, jolloin osallistujat
keskustelevat innostuneesti. Tassa vaiheessa ilmaistaan erilaisia nédkemyksié ja
keskustelu imaisee osallistujat mukaansa. Yksi kommentti johtaa toiseen ja ajanta-
ju haviéda. Neljas vaihe on integraatiovaihe, jossa tarkasteltavasta asiasta on muo-
dostunut kokonaisuus. Integraatiovaiheessa vallitsee rauha, rentous ja nautinto.
Osallistujat ovat tyytyvdisia lopputulokseen. (Roman 2005, 136- 137.)
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Dialogisen keskustelun aloituskierroksella osallistujat voivat puhua minuutin ajan
ihan mista tahansa ja sen jalkeen siirrytdan dialogiseen keskusteluun. Loppukier-
roksessa osallistujat voivat tuoda esiin kokemuksensa dialogista seké saavat mah-

dollisuuden kertoa mitd muuta haluavat sanoa. (Roman 2005, 137.)

Kéytannonléheinen toimintatutkimus sopii hyvin tydeldman kehittdmiseen, koska
tutkimusprosessissa suunnitellaan, toimitaan ja arvioidaan toimintaa. Toimintatut-
kimuksen avulla voidaan tarkastella ongelmaa ja kehittaa siihen konkreettisia rat-
kaisumalleja. Johtop&&tokset perustuvat havaittuun ja validiin tietoon. (Arnell
ym.2009, 12, 15, 16.) Toikon ja Rantasen (2009, 29- 30) mukaan toimintatutki-
muksessa tavoitellaan kaytannollista tietoa. He kertovat, ettd toimintatutkimuksen
avulla kehitetaan toimintaa, pyritddn muutokseen sosiaalisessa todellisuudessa ja
muutetaan todellisuutta osana tutkimusprosessia. Heikkinen (2008, 36) toteaa to-
dellisuutta muutettavan tutkimalla sité ja todellisuutta tutkittavan muuttamalla
sitd. Toimintatutkimuksessa kaytanto ja teoria ovat vuorovaikutuksessa keskenéan
(Arnell ym. 2009, 12).

Arnell ym. (2009, 12) selittavat toimintatutkimuksen etenevan sykleittain, jatku-
van parantamisen periaatteen mukaisesti. Heiddn mukaansa toiminnalla pyritaan
muuttamaan jotakin ja samanaikaisesti tavoitellaan lisdintynytta tietoisuutta on-
gelmasta sekd muutostarpeesta. Yksi sykli sisaltad suunnittelun, toiminnan, ha-
vainnoinnin ja reflektoinnin. Kéytdnnon havainnointi ja toteutus, diskurssin suun-
nittelu ja reflektio vuorottelevat. Samanaikaisesti tutkitaan ja arvioidaan kehitta-
mistd sek& muutoksia. (Heikkinen, Rovio & Kiilakoski, 2008, 78- 82; Arnell ym.
2009, 12; Kananen 2009, 10- 11; Toikko & Rantanen 2009, 30, 66, 67.) Toiminta-
tutkimuksessa syklien mééra ei ole olennainen, tutkimuksen toteuttamiseen riittda
yksi sykli. Syklien maaraa tarkedmpi on tutkivan otteen omaksuminen. (Heikki-
nen, Rovio & Kiilakoski 2008, 82.)

Toimintatutkimus ei etene tarkasti ennalta tehdyn suunnitelman mukaisesti, vaan
kehittdmisen aikaiset havainnot ohjaavat tutkimuksen prosessimaista etenemista.
(Heikkinen 2008, 36; Arnell ym. 2009, 15- 16; Toikko & Rantanen 2009, 30, 66.)

Arnell ym. (2009, 15- 16) nimittavat sitd etenemisen vapaudeksi ja ndkevat sen
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toimintatutkimuksen vahvuutena, koska "vilitulokset ruokkivat itse itseddn” ja
ohjaavat toimintaa eteenpéin. Heikkinen (2008, 36) toteaa ymmaérryksen ja tulkin-

nan lisdéntyvén vahittéin.

Toimintatutkimuksen prosessimaisuus voi ndkya tutkimuksen tiedonhankintapro-
sessissa niin, ettei kaikkia ratkaisuja voida tehdé etukateen vaan ymmarryksen
lisddntyessa valitaan muuttuvaan tutkimusprosessiin ja -tehtavaan sopivat aineis-
tonkeruu ja tutkimusmenetelmat. Kehittajan tehtdvana on kuljettaa tutkimusta
eteenpéin keskustellen tilanteesta muiden toimijoiden kanssa ja tehda ratkaisut
kaytettavista aineistokeruumenetelmistd. Tassa tiedonkeruuprosessin kenttévai-

heessa mahdollistuu dialoginen oppiminen.(Arnell ym. 2009, 16.)
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SUUNNITTELU:

Lahtokohtiin, teoriaan, lakiin ja suosi-
tuksiin perehtyminen. Toiminnan suun-
nittelu. Millaista tietoa tarvitaan? Miten

sitd saadaan?

suunnittelu
TOIMINTA:

Y hteisty6 kuntou-

- tujien, henkilos-
k ' ton, johdon, toi-
havainnointi ) . o
mintaympaériston

ja kehittgjan valil-
HAVAINNOINTI: la.
Toiminnan dialogisuuden
havainnointia ja arvioin-
tia/kehittdja, kuntoutujat,
henkildsto/arviointilomake.
Asiantuntijoiden tuottaman

tiedon havainnointia.

Kuvio 1. Toimintatutkimuksen toteutuminen Pitkdmé&en asumisyksikon toiminta-

mallin kehittamishankkeessa

Tassa kehittdmishankkeessa suunniteltiin hankkeen etenemista useissa vaiheissa.
Kehittdmishankkeen alussa kehittdja ja kohdeorganisaation johto keskustelivat
kehittamishankkeen aloittamisesta. Tavoitteeksi asetettiin uuden asumisyksikon
toimintamallin suunnittelu yhteistydssa kehitysjohtajan kanssa. Liséksi sovittiin,
etta kehittdmishankkeessa tarjotaan kuntoutujille mahdollisuutta osallistua kehit-
tdmiseen. Kehittdja aloitti kehittdmishankkeeseen liittyv&an teoriaperustaan, lain-

s&adantoon ja tutkimustietoon tutustumisen. Kehittaja ja henkil6std suunnittelivat
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yhdessa kuntoutujien ryhmétapaamisten toteuttamista. (Kuviol, toimintatutki-
muksen toteutuminen Pitkdmaen asumisyksikon toimintamallin kehittdmishank-

keessa, suunnittelu.)

Kuntoutujien tapaamisten toteutumisen jalkeen kehitt&ja ja kehitysjohtaja suunnit-
telivat toimintaympaériston ndkemysten mukaansaamista kehittamishankkeeseen.
Myohemmin kehittéja ja kehitysjohtaja suunnittelivat viela organisaation johdon
asiantuntijuuden tuomista kehittdmishankkeeseen. Kehittamishankkeen lopussa
kehittaja teki suunnitelmaa kehittamishankkeen aikana tuotetun tiedon kayttami-
sesta kehittdmishankkeen tarkoituksen ja tavoitteen mukaisesti. (Kuviol, toimin-
tatutkimuksen toteutuminen Pitkdmden asumisyksikén toimintamallin kehittamis-

hankkeessa, suunnittelu.)

Kehittdmishankkeen toimintavaiheessa kehittéja teki yhteisty6ta kuntoutujien ja
henkildston kanssa kolmessa ryhméatapaamisessa. Lisaksi kuntoutujien kanssa
toteutettiin kolme yksilotapaamista. Toimintavaiheeseen kuuluivat kehittdjan ja
henkiloston valiset keskustelut uudesta toimintamallista. Téssd vaiheessa kehittdjé
laati myos sdhkopostikyselyn ja laittoi sen toimintaympériston toimijoille. Toi-
mintavaiheessa kehittdja laati organisaation johdolle kysymykset ja lahetti ne heil-
le séhkdpostilla. Mydhemmin kehittdja ja organisaation johto keskustelivat kysy-
myksistd. (Kuvio 1, toimintatutkimuksen toteutuminen Pitk&maen asumisyksikon
toimintamallin kehittdmishankkeessa, toiminta.)

Kehittdmishankkeen havainnointi tapahtui usein samanaikaisesti tai vuorotellen
toimintavaiheen kanssa. Kehittdja tarkasteli saamiansa vastauksia ja teki havainto-
ja. Kehittéja ja henkildstd havainnoivat kuntoutujien kanssa toteutunutta toimin-
taa. Kehittdja tarkasteli tuotettua materiaalia ja teki yhteenvetoja. Havainnointi-
vaiheeseen kuului tuotoksen tarkastelu tyéskentelytilanteessa yhdessa osallistujien
kanssa. Havainnointivaiheessa kehittdja arvioi kehittdmismenetelméan kayttoa
hankkeessa sek& hankkeen dialogisuutta. Tassd vaiheessa kehittdja laati toimin-
taymparistolta saamistaan yksittéisista vastauksista yhtendisen vastauksen. Kehit-
t4ja peilasi toimintaymparistosté saatua tietoa muuhun hankkeen tuottamaan tie-
toon. Organisaation johdon tapaamisen jalkeen kehittaja teki tapaamisen tuotok-
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sesta yhteenvedon. (Kuvio 1, toimintatutkimuksen toteutuminen Pitkdméen asu-

misyksikon toimintamallin kehittdmishankkeessa, havainnointi.)

Reflektointivaiheessa kehittdja analysoi ja arvioi hankkeen aikana tuotettua tietoa
seka kirjoitti kehittdmishankeraporttia. Kuntoutujien yksilokeskustelut ja toimin-
taympaériston toimijoiden tuottama tieto analysoitiin kirjoittamalla niista yksi ker-
tomus/ vastaus. Analysointi voidaan ymmartaa aineiston jarjestelyksi, kasittelyksi,
muokkaamiseksi ja tiivistamiseksi (Kananen 2009, 80). Tassé aineisto jarjesteltiin
esitettyjen kysymysten mukaan. Reflektointivaiheessa kehittaja reflektoi omaa
toimintaansa, menetelmén kayttdmista ja kehittdmishankkeen etenemista. (Kuvio
1, toimintatutkimuksen toteutuminen Pitkdmaen asumisyksikon toimintamallin

kehittdmishankkeessa, reflektointi.)

Kehittdmishankkeen arviointi kohdistui hankkeen dialogisuuteen. Kuntoutujat
osallistuivat dialogisuuden arviointiin. Reflektio toteutui myds kehittajan itsere-
flektointina seka kehittdjan ja henkildston valisena reflektointina. Reflektion tu-
loksena syntyy kehittdmishankkeen tuotos, uusi toimintamalli. (Kuvio 1, toiminta-
tutkimuksen toteutuminen Pitkdmé&en asumisyksikon toimintamallin kehittdmis-

hankkeessa, reflektointi.)

Tassa kehittamishankkeessa tavoiteltiin dialogisuutta kuntoutujien, henkildston ja
kehittdjan valisessé yhteistydssa. Dialogisuuteen pyrittiin ryhmétyoskentelyssa,
kuntoutujien ja kehittdjan valisissa yksilokeskusteluissa, henkildston ja kehittdjan
valisessa yhteistyossa seké organisaation johdon ja kehittdjan vélisessé yhteistyods-
sé. Riittdvan monipuolisen ndkemyksen saamiseksi kehittdmishankkeeseen halut-
tiin saada tietoa myds toimintaympaéristosta ja aiemmista tutkimuksista. Kehitta-
mishankkeen tulosten tarkastelussa huomioitiin kaikkien kehittdmishankkeeseen
osallistuneiden ndkemykset rakentamalla heidan vélilleen vuoropuhelu. Osallistu-
jien tuottaman tiedon pohjalta syntyi kehittdmishankkeen tuotos, asumisyksikon
uusi toimintamalli. Hanketta arvioitiin arvioimalla dialogin toteutumista hankkeen

aikana.
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5 KEHITTAMISHANKKEEN TOTEUTUS JA TULOKSET

Kehittdmishankkeessa kuntoutujien danta edustavat Pitkdméen kuntoutusyksikon
asiakkaat. Asiakkaat tulevat Pitkdmakeen paihdeongelmansa vuoksi. Kehittdmis-
hankkeen asiakasvalinnan kriteereind olivat asiakkaan kokemus asunnottomuu-
desta ja yhteisollisesta asumisesta. Kehittdmishankkeessa mukana olleet kuntoutu-
jat olivat 46 - 69 vuotiaita miehié. Kaikilla oli kokemusta asumisyksikdssé asumi-
sesta. Kuntoutujilla oli mahdollisuus osallistua kehittdmishanketyskentelyyn

ryhmatapaamisissa ja yksilokeskusteluissa.

Kutsuin asiakkaita osallistumaan kehittdmiseen yleisella kutsulla, jonka laitoin
asumisyksikon ilmoitustaululle (Liite 1). Yksilokeskustelumahdollisuutta tarjosin
yleisesti kaikille ryhméatyoskentelyyn osallistuneille, koska yksilokeskustelut
mahdollistavat ryhmatydskentelya paremmin asiakkaan oman kokemuksen esille
tulemisen, kuten Viljamaakin (2011, 37) on todennut. Ryhmatydskentelytilantees-
sa kukaan ei ilmaissut halukkuuttaan yksilokeskusteluihin. My6s Viljamaa (2011,
65) on tuonut esiin kyseessa olevan asiakasryhman haluttomuutta osallistua kehit-
tdmiseen. Myohemmin tarjosin henkil6kohtaisesti yksilokeskustelumahdollisuutta
muutamille Pitkdmaen kuntoutusyksikon asiakkaille, joilla tiesin olevan kokemus-
ta tarkasteltavasta asiasta ja I0ysin osallistujat yksilokeskusteluihin. Kerroin asi-
akkaille kehittdmishankkeeseen osallistumisen olevan vapaaehtoista ja luottamuk-

sellista.

Ryhmatapaamisten tydskentelyyn saivat osallistua kuntoutujien lisaksi myds oh-
jaajat, jotka tyoskentelivat talloin asumisyksikossa. Tyoskentelyn tavoitteena oli
mahdollistaa kuntoutujien osallistuminen kehittdmishankkeeseen seka saada hei-
dan asiantuntijuutensa ja kokemuksensa mukaan uuden toimintamallin suunnitte-
luun. Tydskentely integroitiin Pitkdmé&en kuntouttavaan toimintaan pyrkien toteut-
tamaan se Pitkdméen orientaation, yhteisollisyyden seké ratkaisu- ja voimavara-
keskeisen lahestymistavan mukaisesti. (Pitkdmden kuntoutusyksikkd 2012.) Yh-
teisollisyyden vuoksi kehittdminen toteutettiin osittain ryhmatyoskentelynd, johon
kaikilla asumisyksikon asukkailla oli mahdollisuus osallistua. Ratkaisu- ja voima-
varakeskeisyyteen pyrittiin kysymalla asioita niin, ettd ne mahdollistivat vastaajan

asiantuntijuuden ja vahvuuksien esille tulemisen.
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5.1 Kuntoutujien nakemykset

Kuntoutujien kanssa toteutettiin kolme ryhmétapaamista. Ensimmainen ryhmata-
paaminen toteutettiin Learning cafe- menetelmalld. Toisessa tapaamisessa kuntou-
tujat tarkastelivat edellisen kerran tuotosta ja valitsivat siita olennaisemmat asiat.
Kolmannessa tapaamisessa esittelin ryhmatapaamisten tuotoksen kuntoutujille

pyytden heitd kommentoimaan tuotostaan.

Ryhmétapaamisessa kéytettiin keskustelun tukena erilaisia toiminnallisia vélinei-
td. Ensimmaisessa ryhmatapaamisessa kaytettiin Learning cafe-menetelmééa mu-
kailtuna toimintakyvyltdan heikentyneiden ihmisten tarpeisiin ja vietettiin lopuksi
yhteinen kahvihetki. Toisen ryhmétapaamisen orientoitumisvaiheessa kéytettiin
kuvakortteja, tydskentelyvaiheessa kirjattiin asioita paperille ja lopuksi arvioitiin
arviointilomakkeen avulla tapaamisen dialogisuutta. Ryhmatapaamisten tavoittee-
na oli dialogisen yhteistydn syntyminen kuntoutujien, mukana olevien tyonteki-
joiden ja kehittgjan vélille. Kokemukseni ja teoriatiedon perusteella oletin, etta
kuntoutujien ndkokulma tulee aidoimmillaan ja parhaiten esille dialogissa. Dialogi
syntyy parhaiten avoimessa ja sallivassa ilmapiirissa, jotka ovat myds dialogin

tunnusmerkkeja (Aarnio 2013).

Ensimmaiseeen ryhméatapaamiseen osallistui kahdeksan kuntoutujaa, kaksi kun-
toutusyksikon tyontekijaa ja kehittaja. Osallistujat pohtivat seuraavia asioita:

1. Mitd yhteisbasuminen vaatii asiakkaalta?

2. Millaiset pelisdannot yhteisdasumisesssa tulisi olla?
3. Millaista tukea tarvitset asumisessa?

4. Millainen vapaa-ajan toiminta olisi mielek&sta?

Jokainen kysymys oli omalla "flapilla”. Kuntoutujat istuivat kolmessa ryhmassa,
jokaisessa ryhmassa oli tyontekija tai kehittaja/tyontekija. Kysymyspaperit Kiersi-
vat ryhmaésté toiseen. Ryhmaldiset keskustelivat kysymyksista ja Kirjoittivat vas-
tauksia. Alustavasti olin suunnitellut toiminnan Learning cafe-menetelman mukai-
sesti niin, ettd ryhmaldiset olisivat siirtyneet poydasta poytaan ja poydissa olisivat
pysyneet samat tyontekijat koko tydskentelyn ajan. Osallistujien heikentyneen
fyysisen toimintakyvyn vuoksi paadyin soveltamaan menetelmaa. Tydskentelyn

jalkeen reflektoin tydskentelyn dialogisuutta yhdessa tyontekijoiden kanssa.
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Ensimmaisen ryhméatapaamisen tuotos:

Mita yhteisdasuminen vaatii asiakkaalta?

Kuntoutujien mukaan yhteisbasuminen vaatii asukkailta keskindista yhteisymmar-
rysta ja porukkaan sopeutumista. Asumisessa tulisi huomioida asukkaiden yksil6l-
lisyys, persoona, eldméntavat ja terveydentila. Toisaalta asumisyhteison sdéntojen

tulee koskea kaikkia asukkaita tasapuolisesti.
Millaiset pelisaanndt yhteisbasumisessa tulisi olla?

Kuntoutujat toivat esille yhteisdasumisen saanndt myos yhteisdasumisen vaati-
musten pohdinnan yhteydessd. Saantdjen noudattamista korostettiin. Tarkeimpéna
sédantdna nahtiin paihteettomyyteen sitoutuminen. Nykyiset asumisvalmennuksen
sédannot koettiin toimivana. Nykyisessa kaytanndssa henkilokunta valvoo ja tarvit-
taessa kontrolloi paihteettomyyttd. Kuntoutujien mukaan asukkaiden sitoutuminen
saantoihin “ontuu ajoittain”. Toisaalta kuntoutujat toivat esille, ettd henkilokunnan

tulisi luottaa asiakkaisiin, eika kontrollointia tarvittaisi lainkaan.

Asukkaiden omat vastuualueet asumisyhteison siistiné pitdmisessé koettiin hyvak-
si kdytannoksi. Vastuualueista tulisi myos voida neuvotella sairauden rajoittaessa
asukkaan toimintakykya. Kuntoujien mukaan asumisyhteisdssa tulisi arvostaa

toisia ja kdyttaytya kunnioittavasti muita ihmisia kohtaan.

Millaista tukea tarvitset asumisessa?

Kuntoutujat kertoivat tarvinneensa henkildston apua laakityksensa hoidossa.
Henkil6sto on auttanut asunnon hankkimisessa ja erilaisissa virastoasioissa. Hen-
kilokohtaiset keskustelut henkildston kanssa ovat olleet tarpeen. Henkildsto on

my0s muistuttanut ja auttanut paivittaisissé toiminnoissa.

Millainen vapaa-ajantoiminta olisi mielekasta?

Kuntoutujien mukaan asumisyhteisgdssé voitaisiin pelata keséisin pihapeleja, tehda
retkid, litkkua luonnossa, tanssia, askarrella, kuunnella musiikkia, kdyda konser-
teissa, katsoa elokuvia ja dokumentteja, jarjestaa biljardikisoja, jarjestad kevytta
jumppaa seka pitaa keskusteluryhmié ajankohtaisista asioista. Asumisyhteisgon
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toivotaan nikkarointilaa miehille. Erds kuntoutuja tiivisti toiveensa sanoihin:

“ilonpitoa selvinpain”.

Toiseen ryhméatapaamiseen oli kutsuttu kaikki ensimmaisessd ryhmatapaamises-
sa mukana olleet. Ensimmaisen ja toisen ryhmatapaamisen valilla oli kaksi paivaa.
Minun lisdkseni paikalle saapui kolme kuntoutujaa ja kaksi tyontekijad. Taman
tapaamisen tavoitteena oli tarkastella edellisen kerran tuotoksia ja valita niistéa
olennaisimmat. Tydskentelimme yhdessé ryhmdssé. Orientoiduimme aiheeseen
poydalle laittamieni kuvakorttien avulla. Pyysin osallistujia valitsemaan sellaisen
kortin, joka kuvaisi heidan ajatustaan yhteisestd kehittdmisestdmme tai uudesta
asumisyhteisosta. Korttien herdttdmien ajatusten myota siirryimme tyoskentely-

vaiheeseen.

Ty6skentelyvaiheessa kuntoutujat tarkastelivat viime kerran tapaamisen tuotosta
ja yhdessa keskustellen valitsivat tuotoksesta olennaisimmat. Kuntoutujien nake-
mykset ohjasivat tyoskentelyn etenemista. Tyoskentelyn lopuksi pyysin kuntoutu-
jia ja tyontekij6ité arvioimaan tyoskentelytilanteen dialogisuutta (Liite 2). Keskus-
telujen jalkeen kirjoitin havaintojani keskustelutilanteesta kehittdmispéaivakirjaan.
Reflektoin keskustelutilanteen etenemisté ja dialogisuutta. Tapaamisen jalkeen
tein koosteen kuntoutujien ndkemyksisté ja tarkastelin tydskentelyn dialogisuutta

osallistujien antaman palautteen (Liite 2) avulla sek& omien havaintojeni pohjalta.

Toisen ryhméatapaamisen tuotos:
Toisessa ryhmatapaamisessa osallistujat tarkastelivat edellisen ryhmatapaamisen
tuotosta ja valitsivat siit4 olennaisempia hyvéaan asumisyksikkdon kuuluvia asioi-

ta, joita pohtivat.

Kuntoutujat nostivat esille henkilokohtaisen keskustelun mahdollisuuden tydnte-
kijoiden kanssa, totesivat asioiden jakamisen nostavan mielialaa ja auttavan jak-
samaan eteenpdin. Asumisyksikon paihteettomyys ja asukkaiden sitoutuminen
paihteettdmyyteen néhtiin olennaisina asioina. Pitkdmaen nykyinen tapa kontrol-
loida paihteettomyytta koettiin hyvéksi. Vastuualueiden jakamisessa tulee huomi-

oida asiakkaan terveydentila.
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Kuntoutujien mukaan asumisyksikon oma huone on térked ja takaa asumisen yksi-
tyisyyden. Asumisyksikon hyvan ilmapiirin haasteena nahtiin asukkaiden vaihte-
levat ja asukkaasta toiseen tarttuvat mielialat. Toivottavaa olisi yhteisymmérrys,
sydamen sivistys ja toisen huomioiminen. Kuntoutujat arvostavat turvallisuutta,
rauhallisuutta, rentoutta, tasapainoa ja tasavertaisuutta. Alistaminen ja jonkun asi-
akkaan nouseminen “Kingiksi” tuotiin esille ei-toivoittuina ilmidina. Ristiriidoista
asiakas voi puhua tyontekijoille vaikka toisaalta ”vasikointia” ei sallita. Aloitelaa-

tikko voi toimia asiakkaan vaikuttamisen kanavana.

Kolmannessa ryhméatapaamisessa oli paikalla viisi kuntoutujaa, tyontekija ja
kehittdja. Toisesta ryhmatapaamisesta oli kulunut aikaa kaksi kuukautta. Tavoit-
teeni oli esitelld yhteistyémme tuotos ja antaa kuntoutujile mahdollisuus keskus-
tella aiheesta. Orientoiduimme yhteistydhon kuvakorttien avulla. Kerroimme kuu-
lumisistamme valitsemalla sopivan kortin. Esittelin koosteen kuntoutujien nake-
myksista ja tarjosin mahdollisuutta keskustella aiheesta. Kuntoutujat totesivat
olennaisten asioiden I0ytyneen, eiké aiheesta syntynyt enempaa keskustelua. Ta-

paamisen jalkeen reflektoin tapaamisen kulkua ja dialogisuutta.

Kehittamishankkeen aikana toteutui kolme yksilokeskustelua kuntoutujien
kanssa. Kaikilla osallistujilla oli kokemusta asunnottomuudesta ja yhteiséasumi-
sesta. Tavoitteeni oli saada kokemuksellista tietoa kuntoutujan kokemuksista liit-
tyen asunnottomuuteen, kuntoutumiseen ja yhteisdasumiseen. Pyrkimykseni oli
paasta dialogiin kuntoutujan kanssa. Kerroin aluksi kehittdmishankkeen tavoit-
teesta luoda uusi toimintamalli asumisyksikkdon. Pyysin kuntoutujaa kertomaan
asumisestaan/ asunnottomuudestaan seka siitd millainen asumisyhteiso palvelisi
parhaiten paihderiippuvaista. Tapaamisen aikana tein muistiinpanoja, jotka Kir-
joitin puhtaaksi keskustelun jalkeen. Kaikkien keskustelujen jalkeen kokosin kes-
kustelut yhdeksi kertomukseksi, jossa toin esille jokaisen keskustelijan ndkemyk-

set liittyen asunnottomuuteen, kuntoutumiseen ja yhteisbasumiseen.

Kuntoutujien yksil6tapaamisten tuotos:
Kuntoutujat korostivat, ett4 asumisyhteison tulee olla tadysin “paihteeton, nollan
linjan paikka”, jossa kontrolloidaan paihteettdmyytta. Paihteettdomyys nostettiin

tarkeimmaksi asiaksi. Pitkdméen asumisvalmennuksen nykyiset toimintatavat
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koettiin toimiviksi, sadnnot ja kaytannot hyviksi. Kuntoutujien mukaan oma huo-
ne on tarked. S&annollisen paivarytmin nahtiin tukevan paihteettomyytta ja asumi-
sen onnistumista. Kuntoutumista ja asumista edistévina tekijoina nahtiin saannol-
linen ruokailu, saunomismahdollisuus, tv, n ja elokuvien katsominen seka mah-
dollisuus kahdenkeskisiin keskusteluihin tyontekijan kanssa. Kuntoutuminen nah-
tiin toimintakyvyn ja tarmokkuuden lisdantymisené seka mielialan nousemisena.

Kuntoutumisen tuloksena kuntoutuja kykenee hoitamaan asiansa.

Kuntoutujien mukaan asumisen tulisi olla pysyvaa, vaikka toisaalta vaihtuvuuskin
ndhdéddn hyvéna asiana, asukkaiden vaihtuessa ei tule “pddllepdsmdreitd”, epavi-
rallisia johtajia. Asukkaan nakemykset tulisi huomioida. Jokainen eld& omaa elé-
maansa ja kunnioittaa toisia. Asukkaat voivat antaa suullista palautetta hairi-
koivalle asukkaalle. Ty6tehtdvien jakaminen tulee olla tilannekohtaista, sovelta-
vaa; esimerkiksi jos jollain asukkaalla on jokin vamma, niin silloin han ei kykene
tekemaan kaikkia toitd. Ihminen itse muokkaa asumisensa ja elamisensa. Asukas-

kokouksiin ja yhteiseen toimintaan osallistumisen tulisi olla vapaaehtoista.

5.2 Toimintaympdriston toimijoiden nakemykset

A-klinikkasaation toimintaymparistdssa on runsaasti asiantuntijuutta paihdekun-
toutujien asumisen tukemisesta. Pohdimme kehitysjohtajan kanssa miten saisim-
me toimintaympaériston asiantuntijuuden mukaan kehittdmiseen. Pohdinnan tulok-
sena lahestyin sahkdpostitse Lahden kaupungin, Peruspalvelukeskus Oivan ja Péi-
jat-Hameen sosiaali- ja terveysyhtymaén toimijoita pyytéen heitd kertomaan néke-
myksistadn paihdekuntoutujien asumiseen liittyen. Toimijoiden valintakriteerind
oli asiantuntijuus paihdekuntoutujien asumisen tukemisesta. Laitoin sahkdpostit

(Liite 3) kahdeksalle henkil6lle. VVastauksia sain nelja.

Kysymykseni olivat:

1. Millaisena n&et paihdekuntoutujien asumistilanteen oman organisaatiosi
toimialueella talla hetkell&?

2. Miten paihdekuntoutujien asumista tulisi mielestasi tukea?

3. Mita muita palveluita paihdekuntoutujien raittiuden tukemiseksi tulisi ke-
hittaa?



38

4. Millaisia yhteistyokaytantoja organisaatiossanne on paihdekuntoutujien
asumiseen liittyen?(toimijat ja kaytannot)
5. Miten kehittaisit yhteistyota?

Vastausten pohjalta rakensin kehittdmishankkeen kannalta arvokasta tietoa toi-
mintaympariston nakemyksisté liittyen paihdekuntoutujien asumistilanteeseen,
asumispalveluitten tarpeeseen seka palveluiden ja yhteistyon kehittdmiseen. Tar-
kastelin vastauksia soveltaen dialogisia periaatteita siltd osin kuin se on mahdol-
lista huomioiden sen, ettei sahkopostikysely itsessaan ole dialoginen menetelma,
mutta sen tuloksena syntynytta tietoa voidaan kayttaa kehittdmishankkeen dialogi-
sessa kehittamisessé.

Tarkastelin vastauksia kysymys ja vastaus kerrallaan ja kokosin niista yhden vas-
tauksen, jossa tulee jokaisen vastaajan ndkemyksié esille. Joitakin vastauksia siir-
sin toisen kysymyksen alle, koska vastaaja on saattanut pohtia asiaa jonkin muun
kysymyksen kohdalla. Lopuksi poimin vastauksista kehittdmishankkeen kannalta
olennaisimmat asiat. Lahetin kokoamani vastauksen kaikille vastaajille luettavaksi

ja kommentoitavaksi. Yksi vastaaja kommentoi ja teki lisdysehdotuksen.

Sahkopostikyselyn tuotos:
Millaisena néet paihdekuntoutujien asumistilanteen oman organisaatiosi toimi-

alueella talla hetkella?

Vastauksissa todetaan, ettd suurin osa paihdekuntoutujista asuu omassa kodissaan.
Paihdekuntoutujan sosiaalinen ja taloudellinen tilanne vaikuttavat hdnen asumisti-
lanteeseensa. Pitk&aikaispaihdeongelmaisten eldmantapa ja rajaton péihteiden
kayttd vaikeuttaa asumista sekd muuta elamaa. Heidan asumisensa normaalissa
kerrostalossa tai asuinyhteisdssa on vaikeaa. Asuntoja on saatavilla, mutta ongel-
mana on asumistaitojen puute ja héairitseva elamé. Paihdekuntoutujien asumisti-
lanne nahdaan hyvana silloin, kun he kykenevét sitoutumaan asumisen saantoihin,
vuokranmaksuun ja hairiottomaan elamaan. Huonossa tilanteessa sitoutumatto-

muus aiheuttaa vaeltelua paikasta toiseen tai oleskelua tilapdismajoituksissa.

Vastaajat kertovat, ettd paihdekuntoutujien asumiseen on saatavilla tukea. Palve-

luja tuottavat kunnat, saatiot ja jarjestot. Kuntoutujia voidaan tukea erilaisin avo-
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palveluin, A-klinikkakaynnein, kotikaynnein, tukikéynnein péihde- ja mielenter-
veystyontekijoiden luona seké paivatoiminnan avulla. Avomyllyhoito tarjoaa kun-
toutusta kotona asuville. Enemmaén tukea tarvitseville on saatavissa tuettua asu-

mispalvelua, palveluasumista tai tehostettua palveluasumista.

Tukiasumisen yksikossé paihdekuntoutuja saa paihteettoéman asuinympaériston ja
tukea arjesta selviytymiseen. Asumispalvelut saattavat sijaita kaukana kuntoutujan
kotikunnasta. Tall6in uusi ympéristd voi asettaa haasteita kuntoutujan omatoimi-
suudelle ja pitkat valimatkat voivat haitata yhteydenpitoa omaisiin. Toisaalta etdi-

syydesta voi olla etua, jos pdihteiden saatavuus vaikeutuu.

Asiakkaan itsemaaraamisoikeuden mukaan ketaén ei voida pakottaa muutokseen,
eivatka kaikki halua ottaa tukea tai ohjausta vastaan. Tallgin asuminen saattaa
kriisiytya hadtoon asti ja tilanne vaikeutua niin, etté tuen jarjestaminenkin hanka-

loituu.

Miten paihdekuntoutujien asumista tulisi mielestasi tukea?

Suomessa on hyvia malleja paihdekuntoutujien asumisen tukemiseen, esimerkiksi
PAAVO Il — ohjelma ja asumisen tukemisen portaittainen malli. Paihteidenkaytdn
hallinta tukee asumisen onnistumista. Ammattilaiset tukevat kuntoutujaa tavoit-
teidensa jasentamisessa ja toiminnassa tavoitteiden suuntaisesti. Moniammatilli-
nen tydskentely ja yhteisty0 kokemusasiantuntijoiden kanssa tukevat kuntoutujaa.

Kokemusasiantuntijat tuovat tilanteeseen todellisuutta.

Kuntoutujien ndhdaan hyotyvan péihteettomasta asuinympaéristosta, valittdmisen
ilmapiiristd, selkeisté sdannoista, arjen hallinnan tuesta ja yhteisollisyydesta. Asi-
oista tulisi puhua niiden oikeilla nimillg, saali tai hyssyttely ei auta. Kuntoutujia
voidaan tukea lisddmall& vaihtoehtoisia asuntoja sekd asumisen tukihenkilGita.
Valvottu l&8ke- ja paihdehoito tukevat kuntoutujan fyysisté ja psyykkisté hyvin-

vointia, jolloin asuminen onnistuisi paremmin.
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Mita muita palveluita paihdekuntoutujien raittiuden tukemiseksi tulisi kehit-
taa?

Ammatillisen tuen liséksi tarvitaan oma-aputoimintaa ja vertaistukea. Vastaajat
nakevat tarvetta kehittaa erityisesti ryhmamuotoista vertaistoimintaa. Kokemus-
asiantuntijuus koetaan erityisen arvokkaaksi ja kokemusasiantuntjoiden kanssa
halutaan tehdd yhteisty6ta. Paihdekuntoutujien raittiuden tukemiseksi voitaisiin
kehittdd verkkopalveluita. Pdihteidenk&yton tilalle tarvitaan muuta toimintaa, esi-
merkiksi paivé- ja tyotoimintaa seké harrastustoimintaa. Nuorille tulisi kehittaa
omia palveluita. Varhaista puuttumista sosiaalitydssa ja terveydenhuollossa tulisi
kehittadd. Perusterveydenhuollossa tulisi olla paihdesairaanhoitaja varhaisen puut-
tumisen lisadmiseksi. Kehittdmist4 ndhdaan olevan myos laitoskuntoutukseen
paasemisessa, maararahoja tulisi lisata ja asiakkaan tulisi paasta palveluun heti,

kun héan sita tarvitsee. Avohoito- ja kuntoutuskayténtoja tulisi kehittaa.

Millaisia yhteistyokaytantdja organisaatiossanne on paihdekuntoutujien
asumiseen liittyen?(toimijat ja kaytannot)

Pitkéaikaisasunnottomuuteen pyritaan vaikuttamaan olemalla mukana valtakun-
nallisessa PAAVO Il — ohjelmassa. Uusien toimintamallien kehittdmisessa on
mukana paihdepalvelujen, mielenterveystyon ja asumispalvelujen ammattilaisia
sekd kolmannen sektorin toimijoita. Yhteistydn tekemista ohjaa paihdetydn suun-
nitelma ja yhteistyota tehdaan monialaisesti pdihteettémyyden tukemiseksi. Paih-
dety6ryhmaéssa suunnitellaan paihdetyon kehittdmistoimia, seurataan ja arvioidaan

kehittdmistyon toteutumista.

Yhteisty6téd tehdé&an erilaisissa verkostoissa. Yhteistyokumppaneiksi nimettiin
kuntien péihdetyontekijat ja - terapeutit, aikuissosiaality®d, asumisen tuen sosiaa-
liohjaus, lastensuojelu, kouluterveydenhuolto, neuvola, nuorisotyd, perustervey-
denhuolto ja mielenterveystyo. Yksityisten palveluntuottajien, séatididen ja kol-
mannen sektorin toimijoista mainittiin A-klinikka, sosiaalipsykiatrinen satio,

vertaistuki, kokemusasiantuntijat ja vuokra-asuntojen valittdjat.

Kuntien tyontekijat tekevét asiakaskohtaista yhteisty6té palveluntuottajien kanssa,

esimerkkind palvelusuunnitelmien tekeminen. Paihdekuntoutujien palveluasumi-
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sen yhteistydverkostoja ovat PAS-tyoryhma (Psykiatristen ja paihdeongelmaisten
asiakkaiden palveluasumisen tarpeen arviointi- ja sijoitustydryhma) ja muut tarvit-

tavat verkostot.

Miten kehittaisit yhteisty6ta?

Mielenterveys- ja paihdetyolle tulisi olla MIELI - 2013 kansallisen mielenterveys-
ja paihdesuunnitelman suositusten mukainen yhteinen toimenpidesuunnitelma.
Kehittdmiskohteiksi mainittiin verkostotyd, yhteinen toiminnan kehittdminen ja
tiedon kulku. Erilaisista avopalvelumahdollisuuksista haluttiin lisaa tietoa. Asiak-
kaan kuntoutus- ja palvelusuunnitelman laatimista haluttiin kehittd4. Nykyisin
asiakkaalla voi olla useita eri toimijoiden kanssa tehtyja kuntoutussuunnitelmia,
jolloin asiakkaan saattaa olla hankala hahmottaa niitd. Asiakkaan kuntoutumista
tukisi parhaiten yksi verkostotyona tehty kuntoutussuunnitelma, jossa olisi huo-
mioitu kokonaisuus. Asiakkaan siirtyminen palvelusta toiseen, esimerkiksi laitos-
hoidosta avohoitoon, onnistuisi parhaiten yhteisesti laaditun kuntoutusuunnitel-

man avulla.

5.3 Henkiltston ndkemykset

Pitkdmaen kuntoutusyksikdn henkildsto oli mukana uuden toimintamallin kehit-
tdmisessd A-klinikkasaation Hameen palvelualueen kehitysjohtajan ja tamén ke-
hittdmishankkeen kehittgjan kanssa. Henkilosto osallistui kehittdmiseen kuntoutu-
jien ryhmatapaamisten suunnittelussa, toteuttamisessa ja arvioinnissa. Lisaksi
keskustelin henkildston kanssa asumisyksikon kehittamisesta ja uudesta toimin-
tamallista. Henkiloston osallistumisen kriteereing olivat kehittdmishankkeen ai-
kainen tyoskentely asumispalveluisssa. Henkiloston osaaminen ja kokemus asun-
nottomien paihdekuntoutujien kanssa toimimisesta tukivat kehittdmishankkeen
toteuttamista. Tuon td4h&dn myds omia ndkemyksiéni, koska olen tydskennellyt

asumispalveluissa kehittdmishankkeen aikana.

Henkildstd néki uudelle palvelulle olevan tarvetta. Olennaista olisi palvelun koh-
distaminen oikealle asiakasryhmélle. Asiakkaan tulisi olla motivoitunut paihteet-

tOmyyteen. Asunnon tarve ei saisi olla ainoa syy asumisyksikkoon muuttamiselle.
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Asiakasvalinnan tukena voidaan kayttad kevytmittaria. Asumisen alkaessa asiak-
kaan maksusitoumusten tulisi olla kunnossa. Y hteisty6 sosiaalityontekijén kanssa
on tarkeda. Kevyesti tuetussa asumisyksikdssa asiakkaan tulisi hallita ladkityksen-
sé itsendisesti tai A-klinikan tuella. Asumisyksikén olennaisia piirteitd ovat paih-
teettomyys, kaikille yhteiset sadnnot ja valvonta. Liséksi paihdekuntoutujat tarvit-
sevat tukea etuus- ja virastoasioidensa hoidossa. Hoitoketjun katkeamattomuus on
tarkedd. Katkaisuhoidosta ja kuntoutusosastolta kotiutuvalle tulisi 16ytya asumis-

paikka. Laitoksesta kadulle joutuminen lisda merkittavasti retkahdusriskia.

Asumisyksikon uudet kaytannot tulisi vakiinnuttaa ja tehda selked palvelunkuva-
us. Mietin tavoitteeksi asetettua kevytta tukea; millaisilla henkildstoresursseilla
uusi toimintamalli on mahdollista saada toimivaksi. Asumisyksikon yhteiséllisyy-
den ja toiminnallisuuden kehittdmisessa tarvitaan tyontekijaresursseja. Lisaksi
asiakkaiden ohjaaminen asumisyksikon toimintatapoihin vaatii tyontekijaresursse-
ja. Asumisyksikdssa tarvitaan myos yhteistyon kehittamista ja tekemista sosiaali-
tyontekijan kanssa. Henkiloston ndkemyksen mukaan uuden toimintamallin jal-
kauttaminen vaatii riittavasti aikaa ja tyontekijaresursseja. Selkedd, toimivaa ja
hyvin kuvattua palvelua on helppo markkinoida.

5.4 Organisaation johdon ndkemykset

Organisaation johto A-klinikkasaation Hameen palvelualueen Lahden alueen joh-
toryhmé oli kehittdmishankkeen toimeksiantaja. Kehittdmishankkeen alussa sovin
organisaation johdon kanssa kehittdmishankkeen toteuttamisesta. Kehittdmis-
hankkeen aikana tein yhteistyoté kehitysjohtajan kanssa, keskustelimme kehitta-
misen etenemisestd ja toteuttamisesta. Suunnittelimme yhdessé esimerkiksi orga-
nisaation johdon kanssa tapahtuvaa yhteistyota. Tavoitteena oli saada johdon asi-
antuntijuus mukaan kehittdmiseen. Kehittdmishankkeen aikana pyysin johtoryh-

mé&é& pohtimaan seuraavia kysymyksié:

1. Miten organisaation arvot, visio ja strategia voisivat nakya uudessa asu-
misyksikossa?

2. Millaisia etuja ja haasteita toimintaymparist0 asettaa uuden asumisyksi-
kon kehittamiselle?
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Olin laittanut kysymykset johtoryhman jasenille etukéteen sdhkopostitse. Johto-
ryhmén tapaamisessa keskustelimme osallistujien ndkemyksista. Olin Kirjoittanut
kysymykset “flapeille” ja kirjasin keskustelun aikana esiintulevat ndkemykset

nithin. Osallistuin myos itse keskusteluun.

Miten organisaation arvot, visio ja strategia voisivat ndkya uudessa asumisyksi-

kdssa?

Todetaan aluksi A-klinikkasaation toiminnan perustana olevan arvot, osaaminen
ja palveluasenne. Arvoja ovat ihmisarvon kunnioittaminen, luottamuksellisuus,
suvaitsevaisuus ja vastuullisuus. Osaamisen ldhtokohtana on tutkittu tieto ja am-
matillinen kokemus. Palvelut perustuvat kokonaisvaltaiseen ihmiskasitykseen ja
monitieteellisyyteen. Moniammatilliseen tydskentelyyn kuuluu myds yhteisty6
vertaistoimijoiden kanssa. Palveluasenteeseen kuuluvat asiakaslahtoisyys, kump-

panuus ja yhteistyohalu. (A-klinikkas&&tio 2013b.)

Asiakkaat ovat olleet mukana uuden asumisyksikon toimintamallin kehittdmises-
sé, koska on haluttu kuulla asiakkaiden nakemyksia. Uudella toimintamallilla py-
ritdén strategian mukaisesti véhentamaan péihdehaittoja ja muita psykososiaalisia
ongelmia (A-klinikkasa&tio 2013b). Uuden toimintamallin avulla voidaan vahvis-
taa asiakkaan osallisuutta ja aktiivisuutta. Jokaiselle asiakkaalle voidaan tarjota
oma huone, joka mahdollistaa asiakkaan yksityisyyden. Uuden toimintamallin
avulla pyritaan lisédméan kuntoutujien mahdollisuuksia ja vastuuta. Kuntoutujan
osallisuuden lisd&ntymisen n&dhdaéan tukevan kuntoutumista. Asiakkaiden parhaak-
si halutaan tehda yhteisty6té eri yhteistyokumppaneiden kanssa, kuten sosiaali-
toimen ja kolmannen sektorin toimijoiden kanssa. Vertaistoiminnan tukeminen on

A-klinikkasaation strategian mukaista toimintaa.

Millaisia etuja ja haasteita toimintaymparist0 asettaa uuden asumisyksikon kehit-

tamiselle?

Kumppanuus toimintaympariston kanssa ei ole aina itsestaan selvéa. Yleisesti
vallitseva tiukka taloustilanne asettaa haasteita asumisyksikon kehittamiselle. Pal-

velun taloudellinen tuottaminen ja ostajien 16ytyminen on haasteellista. Esimer-
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kiksi asumisyksikkdon liittyvan palvelumaksun méarittdminen on haaste. Toimin-
tamallin kehittdmisen jalkeen haasteena on palvelun markkinointi eli palvelun

tuomien hyo6tyjen saaminen maksajien tietoon.

Toimintaympéristossa painotetaan asumisyksikdssa asumisen valiaikaisuutta ja
asumisen taitojen tukemista. Haasteita voi muodostua asumisyksikon tarjoaman
tuen riittdvyydessa ja kaytettavissa olevan henkiléstoresurssin maaréassa. Asiak-
kaan kiinnittyminen palveluun voi olla haasteellista. Nahtavaksi jaa, 16ytyyko
toimintaymparistosta asiakkaille riittdvasti kuntoutumista tukevia avopalveluita ja
miten asiakkaat sitoutuvat niihin. Asumisyksikon asiakasvalinnat ovat haasteelli-
sia. Tulee pohtia palvelun soveltuvuutta asiakkaalle, asiakkaan selviytymista uu-
dessa asumismuodossa. Toivottavaa olisi, etta kaikille asiakkaille 16ytyisi sopiva

asumismuoto, ettei syntyisi valiinputoajia.

Pitkdmaki tarjoaa asunnottomalle paihdekuntoutujalle pédihteettémén ympariston,
jossa on péihdealan ammattilaisten tuki. Pitkdméen alueen kulttuuri seka henkilds-
ton osaaminen ja aktiivinen toiminta (seuranta, ohjaus, puuttuminen) tukevat kun-
toutumista. Alueella on saatavana runsaasti erilaista vertaistukea. Vertaistukea
tarjoavat toiset kuntoutujat, alueella kokoontuvat AA- ja NA- ryhmaét, kokemus-

asiantuntijoiden vierailut ja A-killan esittelyt.

Uuden asumisyksikon myoté asiakkaalle voidaan tarjota kokonainen palveluketju.
A- ja K- klinikan avopalvelut, Pitkdmé&en kuntoutusyksikon katkaisuhoito-osasto,
kuntoutusosasto ja asumisyksikkd mahdollistavat asiakkaan kuntoutuksen etene-

misen vaiheittain.
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6 OSALLISTUJIEN VUOROPUHELU

Kehittdmishankkeen eri osien tuottamasta tiedosta tulisi rakentaa kokonaisuus
(Kananen 2009, 113). Integroitu tieto tukee johtopd&tdsten tekemistd ja mahdollis-
taa kehittdmishankkeen toimintamallin suunnittelun tuotetun tiedon pohjalta (Kts.
my06s Kananen 2009, 113). Dialogista menetelmad mukaillen tarkastelen kehitta-
mishankkeessa tuotettua tietoa rakentamalla osallistujien nakemyksista vuoropu-
helun, koska dialogi on avointa ja tasavertaista vuoropuhelua. Oletan vuoropuhe-
lun rakentamisessa tapahtuvan reflektioni tuovan esille olennaiset kehittdmiskoh-
teet ja synnyttavan uutta ymmarrysta tarkasteltavasta asiasta (Kts. myds Freire
2005, 96- 100; kts. myds Roman 2005, 134, 135; kts. myos Heikkinen, Kontinen
& Hakkinen 2008, 57- 60; kts. myds Vahaméki 2008, 97; kts. myds Arnell ym.
2009,12; kts. myos Lehesvuori 2013, 57, 69).

Vuoropuheluun osallistuivat kuntoutujat, henkilstd, toimintaympariston toimijat,
organisaation johto ja kehittgja. Liitdn vuoropuheluun myés Lahden kaupungin
johtavien sosiaalityontekijoiden nakemyksia ja peilaan asiantuntijoiden tuottamaa
tietoa teoriatietoon, aiempiin tutkimuksiin, lainsaadantoon ja suosituksiin. Tarkas-
teltavat osa-alueet valikoituivat kehittdmishankkeen tavoitteen ja tarkoituksen
mukaisesti; huomioiden erilaiset ndkemykset paihdekuntoutujien asumisen tuke-

misesta.

6.1 Paihdekuntoutujan asumisen haasteet ja tarvittava tuki

Eldmanhallinnan ongelmat tuovat haasteita paihdekuntoutujan asumiseen (Erkkila
ym. 2009, 27- 38; Lahtinen 2012, 47- 48; Ympéristoministerié 2011, 32- 33).
Toimintaympadriston toimijoiden mukaan asuntoja on saatavilla, mutta ongelmana
on asumistaitojen puute ja hairitseva elama. Toimintaympariston toimijoiden mie-
lestd asumisyksikossa asumisen tavoitteena tulisi olla asumisen taitojen kehitty-
minen ja asumisen onnistuminen myéhemmin omassa asunnossa. (Kts. myos Ter-
veyden- ja hyvinvoinninlaitos 2013a). Carroll (2013) toteaa, ettd asumisyksik0ssé
asumisen tulisi olla kuntouttavaa. Kuntouttavassa asumisessa pyritaan lisdédmaan

kuntoutujan edellytyksié siirtyd itsendiseen asumiseen ja eldmanhallintaan. Kun-
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touttava tyoote ndkyy asumisvalmiuksien vahvistamisena, elaménhallinnan ja

yhteiskuntaan integroitumisen tukemisena. (Nimi ovessa -hanke 2014e.)

Kehittdmishankkeeseen osallistuneet kuntoutujat kertoivat asumisyksikéssa asu-
essaan tarvinneensa tukea paivittéisissa toimissa, laékityksensa hoidossa, asunnon
hankkimisessa ja erilaisissa virastoasioissa. Henkildstd néki kuntoutujien tarvitse-
van tukea etuus- ja virastoasioissa. Toimintaympdriston toimijat totesivat kuntou-
tujan hyotyvan valvotusta ladke- ja paihdehoidosta. Myods Longvistin ym.(2010,
101) mukaan asumisyksikossé asuvat paihdekuntoutujat ovat kokeneet tarpeelli-
seksi asumisyksikon tyontekijan tuen paivittaisissa asioissa, kuten paperiasioiden
tai laskujen maksamisen hoidossa. Kuntoutujien mukaan saannéllinen paivarytmi
tukee paihteettdmyytta ja asumisen onnistumista. Lisaksi kuntoutumista edistavik-
si tekijoiksi mainittiin sadnndllinen ruokailu, saunomismahdollisuus seké tv: n ja
elokuvien katsominen. Kuntoutujat nékivat kuntoutumisen toimintakyvyn ja tar-
mokkuuden lisdantymisena seka mielialan nousemisena. He totesivat, ettd kuntou-

tumisen tuloksena kuntoutuja kykenee hoitamaan asiansa.

Lahtisen (2012, 51- 57) mukaan asunnottomuus on henkisesti vaikea kokemus.
Kuntoutujat nostivat esille henkilokohtaisen keskustelun mahdollisuuden tyonte-
kijoiden kanssa, totesivat asioiden jakamisen nostavan mielialaa ja auttavan jak-
samaan eteenpdin. Samoin on todettu Lonqvistin ym.(2010, 101) haastatteluissa,
joissa vaikeasti asutettavat pitk&aikaisasunnottomat olivat kertoneet saaneensa
raskaina aikoina tukea keskusteluhetkisté tyontekijoiden kanssa. Viljamaa (2011,
57) on pohtinut asumisyksikon tyontekijaresurssin saamista henkilékohtaisiin
keskusteluihin. Han on nédhnyt asumisyksikdn ryhmamuotoisen vertaistoiminnan
lisadmisen yhtend mahdollisuutena lisata tyontekijoiden resurssia henkilokohtai-

siin keskusteluihin.

6.2 Osallisuus ja yhteisollisyys tukevat kuntoutumista

Organisaation johto halusi lisata kuntoutujien mahdollisuuksia uuden toiminta-
mallin avulla. Heid&n tavoitteensa oli vahvistaa kuntoutujien osallisuutta, aktiivi-

suutta ja vastuuta. He nakivét kuntoutujan osallisuuden lisdéntymisen tukevan
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kuntoutumista. Mattila- Aalto (2009, 11, 33, 34) selittd4 osallisuuden olevan péih-
deongelmaisen kuntoutumisen toissijainen tavoite. Kuntoutujan osallisuutta ja
entista parempaa osallistumista asioidensa kasittelyyn tulee kehittdd (Laki kuntou-
tuksen asiakasyhteistyosta 497/2003). Palveluitten jarjestamisessa tulee tukea asi-
akkaan itsendista suoriutumista (Paihdehuoltolaki 1986/41, 88; Sosiaalihuoltolaki
1982, 39 8). A-klinikkas&aatio on sitoutunut mielenterveys- ja paihdekuntoutujien
asumispalveluiden laatusuosituksiin, joiden mukaan palveluntuottajan tulee turva-

ta ja mahdollistaa asiakkaan oikeus osallisuuteen (Aspa-séétio 2013).

Asumispalveluitten laatusuosituksen mukaan palveluntuottajan tulisi edistaa yh-
teisOllisyytta ja osallisuutta. Toimintayksikon tilojen tulisi olla yhteisollisyytta
tukevia. (Aspasaatio 2013.) Kuntoutus on yhteisoéllista tukea (Nimi ovessa -hanke
2014g). Organisaation johdon mukaan Pitkdmé&en kuntoutusyksikdn yhteiséllinen
kulttuuri tukee paihdekuntoutujan kuntoutumista. My6s toimintaympariston toi-
mijoiden ndkemyksen mukaan paihdekuntoutujat hyotyvét yhteisollisyydesté.
Lahden kaupungin (2013) tavoitteena on kehittda yhteisollisia asumispalveluja.
Lahti tarjoaa asunnottomille yhteisollisia asumispalveluita esimerkiksi Nikulan
asumispalveluiden asunnoissa, jossa yhteisollisyyteen pyritdan paivaohjelman
avulla (Wallin 2013).

Kuntoutujien puheessa yhteisollisyys esiintyi monin tavoin. Kuntoutujat olivat
tyytyvaisiéd Pitkdmaen nykyiseen tapaan, jossa asukkaat huolehtivat yhteisvastuul-
lisesti asumisyksikon siisteydestad. He muistuttivat vastuualueiden jakamisessa
olevan tarkeda kuntoutujan toimintakyvyn huomioimisen. Asukkaiden vastuut,
velvollisuudet ja oikeudet tulee olla kaikkien n&htavilld asumisyksikossa (As-
pasééatio 2013). Kuntoutujien mukaan yhteison asioihin voi vaikuttaa puhumalla
asioista tyontekijalle tai tekemalla aloitteita aloitelaatikkoon. Tarkeéksi n&htiin
kuntoutujan nékemysten huomioiminen. Asukkaat voivat antaa toisilleen suullista
palautetta esimerkiksi hairiotilanteissa. Kuntoutujien vapaa-ajan toiveisiin kuului
yhdessa tekemistd, kuten Kilpailuja, retkié ja keskusteluryhmid. Toisaalta asukas-
kokouksiin ja yhteison toimintaan osallistumisen haluttiin olevan vapaaehtoista.
Lonqvist (2010,109) on todennut, ettd osa asumisyksikossa asuvista kuntoutujista

kokee yksikossa kokoontuvat ryhmat itselleen tarpeellisiksi.
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Asumisyksikon yhteisollisyytta ja luottamuksellista ilmapiirid voidaan edistaa
avoimella ja tasavertaisella vuorovaikutuksella (Aspa-s&atio 2013). Kuntoutujien
nakemyksen mukaan asumisyksikon hyvan ilmapiirin haasteena ovat asukkaiden
vaihtelevat ja asukkaasta toiseen tarttuvat mielialat. Toivottavana he pitivat yh-
teisymmarrystd, sydamen sivistysta ja toisen huomioimista. Todettiin, etta jokai-
nen asukas eldd omaa eldmaansa ja kunnioittaa toisia. Ihminen itse muokkaa asu-
misensa ja elamisensa. Kuntoutujat arvostivat turvallisuutta, rauhallisuutta, rento-
utta, tasapainoa ja tasavertaisuutta. Alistaminen ja jonkun asiakkaan nouseminen
kingiksi” tuotiin esille ei-toivoittuina ilmidina. Ristiriidoista asiakas voi puhua
tyontekijoille vaikka toisaalta tuotiin voimakkaasti esille, ettei ”vasikointia” salli-
ta. Asukkaat voivat antaa suullista palautetta hairikodivalle asukkaalle. Toimin-
taympaériston toimijoiden mukaan kuntoutujat hyotyvat valittamisen ilmapiirist,
selkeista sdanndistd ja arjen hallinnan tuesta. Asumisyksikon tulee olla turvallinen

ja edistéa asukkaan hyvinvointia (Aspa-séaatio 2013).

6.3 Vertaistukea kuntoutumiseen

Asiantuntijuutta on asiakkaalla itsell&an, sosiaali- ja terveysalan ammattilaisilla
sekd kokemusasiantuntijoilla. Kuntoutus voi olla palvelujen ja toimintojen kehit-
tdmista yhdessa asiakkaiden kanssa. (Nimi ovessa -hanke 2014e.) Toimintaympa-
ristoén toimijoiden mukaan paihdekuntoutujat hy6tyvat ammatillisen tuen lisaksi
oma-aputoiminnasta ja vertaistuesta, erityisesti ryhmamuotoisesta vertaistoimin-
nasta. (Wallin 2013; Nimi ovessa -hanke 2014f; kts. myds Ruutiainen ym. 2008,
236.) Viljamaa (2011, 57) nakee asiakasvoimin toteutettavan ryhmatoiminnan

mahdollisuutena lisatd asumispalveluiden toimintaa.

Toimintaympériston toimijat halusivat tehdd yhteistyotd kokemusasiantuntijoiden
kanssa, koska kokivat kokemusasiantuntijoiden lisadvén tilanteen todellisuutta.
Organisaation johdon mukaan vertaistoiminnan tukeminen on A-klinikkaséaation
strategian mukaista toimintaa. Pitkdmdaen asumisyksikon alueella on saatavana
runsaasti erilaista vertaistukea. Terveyden- ja hyvinvoinnin laitoksella (2013a)
néhdaan asumisyhteisdjen mahdollistavan vertaistuen antamisen ja saamisen. So-

siaali- ja terveysministerion (2012b, 24- 26) mukaan kokemusasiantuntijat ja ver-
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taistoimijat tulee ottaa mukaan mielenterveys- ja paihdetyon suunnitteluun, toteut-
tamiseen ja arviointiin. Toimintaympariston toimijat haluaisivat kehittdd oma-
aputoimintaa ja vertaistukea. (kts. myds Terveyden- ja hyvinvoinninlaitos 2013a,
2013b.)

Vertaistukea voidaan tukea ja organisoida monin eri tavoin. Paihdehuollon yksi-
kot voivat jarjestaa entisten ja nykyisten asiakkaiden tapaamisia, jossa entiset asi-
akkaat voivat kertoa kuntoutumiskokemuksistaan. Selviytymiskertomuksen &éarel-
I& oleminen tukee kertojan ja kuulijoiden kuntoutumista, lisdéd motivaatiota ja us-
koa omaan onnistumiseen. Kuntoutumisyksikoiden tyontekij6illa voi olla myods
oma paihdetoipumiskokemus, kuten on Myllyhoidon tyontekijoilla. (Lindholm &
Stenman 2010, 59- 60.)

6.4  Asumisen suunnitelmallisuus, kesto ja palvelun kohdentuminen

Toimintaympaériston toimijoiden mukaan pdihdekuntoutujat hyotyvat tavoitteelli-
sesta ja suunnitelmallisesta tydskentelystd. Kuntouttavassa asumisessa korostuu
tavoitteellisuus (Nimi ovessa -hanke 2014e). Wallin (2013) korostaa sosiaalityon-
tekijan roolia asunnottoman paihdekuntoutujan tukemisessa; sosiaalityontekijan
tulee ohjata asumisen tuen prosessia. Kehittamishankkeeseen osallistuneen henki-
I6ston ndkemyksen mukaan paihdekuntoutujan asumisen tukeminen vaatii hyvéa

yhteisty6té sosiaalityontekijan kanssa.

Asiakkaalle on laadittava kuntoutussuunnitelma yhteisymmarryksessa asiakkaan
kanssa (Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista 22.9.2000/812, 7
8). Toimintaympériston toimijoiden mukaan asiakkaan kuntoutumista tukisi par-
haiten yksi verkostotyona tehty kuntoutussuunnitelma, jossa olisi huomioitu ko-
konaisuus. Suunnitelmaa tehtéessa tulee huomioida asiakkaan oma nédkemys on-
gelmansa ratkaisemisesta (Ruisniemi 2006, 19, 20). Nakemykseni mukaan asiak-
kaan osallistuminen oman kuntoutuksensa suunnitteluun mahdollistaa asiakkaan
osallisuuden ja sitoutumisen. Térmé ym. (2013, 93) nakevét asiakkaan hy6tyvan
hanen tarpeisiinsa yksilollisesti suunnitellusta asumiseen liittyvésté arjen tuesta,

kuntouttavasta ja aktivoivasta sekd hoidollisesta tuesta. Toimintaympériston toi-
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mijoiden mukaan ammattilaisten rooli on tukea kuntoutujaa tavoitteidensa jasen-
tdmisessd ja tavoitteiden suuntaisessa toiminnassa. Kuntoutussuunnitelmassa voi-
daan sopia asiakkaan ja toimijoiden vastuut (Lahden kaupunki 2013). Kokemuk-
seni mukaan huolellisesti tehty kuntoutussuunnitelma voi toimia konkreettisena

tyokaluna kuntoutujan kuntoutumisprosessissa.

Kuntoutujien mukaan asumisyksikdssa asumisen tulisi olla pysyvéé, vaikka toi-
saalta vaihtuvuuskin ndhtiin hyvéana asiana, asukkaiden vaihtuessa ei tule ”’paalle-
pasmdreitd”, epdvirallisia johtajia. Kaakisen (2012, 3) ja Ymparistoministerion
(2013b) mukaan asuntolat ja erilaiset tilapdiset majoitustilat tulee korvata ajanmu-
kaisilla tuki- ja palveluasunnoilla. Toisaalta akillisissé asunnottomuustilanteissa
tarvitaan myos valiaikaisia kriisiasumisratkaisuja. Organisaation johto nakee, etta
uudessa asumisyksikdssa asumisen tulisi olla véliaikaista. Heiddan mukaansa pal-
velu on tarkoitettu itsendistd asumista tavoitteleville kuntoutujille. My6s Carrollin
(2013) nakemyksen mukaan asumisyksikdssa asumisen tulee olla méaaraaikaista,
jolloin tavoitteena on kuntoutujan siirtyminen asumistaitojensa kehittyessa itse-
naisempaan asumismuotoon. Lahden kaupunki (2013) tukee pitk&aikaisasunnot-
tomuuden vahentdmisohjelman mukaisesti erityisesti paihdekuntoutujien hajasi-
joitettua tukiasumista, kuntoutujan siirtymista yhteisollisesta tukiasumisesta seu-
raavaan asumisen vaiheeseen. Esimerkiksi Lahden kaupungin Nikulan asumispal-

veluyksikon asumisaika on enintédan noin kolme vuotta (Wallin 2013).

Asumisyksikdssa asumisen valiaikaisuutta puoltaa myo6s Tikka (2013, 42), jonka
mukaan asuntola-asumisen pitkittyessa asukkaiden haluttomuus poistua asuntolas-
ta kasvaa. Han toteaa, etté tall6in voidaan puhua asukkaan kotiutumisesta tai lai-
tostumisesta. Katschnig (2010,3) tuo esiin pitkittyneen laitoshoidon kielteisena
vaikutuksena asiakkaan heikentyneen kyvyn selviytya itsendisestd asumisesta.
Muita asiakkaan kuntoutumista vaikeuttavia tekijoita voivat olla asiakkaan sairau-
den oireet ja vammaisuus sekd ammattilaisten liiallinen varovaisuus. Tikan (2013,
42) kokemuksen mukaan asumisyksikon henkilokunnan liian holhoava asenne voi

estdd asukkaan kuntoutumista.

Myds Tampereella on pohdittu asumisyksikdssa asumisen kestoa. Véliaikaista

asumista tarjotaan asunnottomille Tampereella tuetussa tehostetun asumisen yksi-
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kossd. Tampereen kaupungin tavoitteena on asiakkaan siirtyminen tehostetusta
tukiasumisesta mahdollisimman pian itsenédiseen asumiseen. Asumisyksikon hen-
kilokunnan nakemyksen mukaan tehostettu tukiasuminen tulisi olla joillekin
asukkaille pysyva asumismuoto. (Salo & Hyvari 2011, 137- 139, 163.) Olennaista
lienee palvelun kohdistaminen oikealle asiakasryhmélle, asiakkaan tarpeiden, toi-

mintakyvyn ja tavoitteiden huomioiminen asumismuotoa suunniteltaessa.

Organisaation johdon ja henkiloston mukaan asiakasvalintoja tehtéessa tulisi tar-
kastella asiakkaan toimintakykya suhteessa asumisyksikon tarjoamaan tukeen.
Asiakkaalle tulisi 16ytya hénelle sopivat avopalvelut, joihin han olisi valmis sitou-
tumaan. Asumisyksikén henkiléston ja sosiaalitydntekijan valinen yhteistyo tukee
asiakasvalinnoissa onnistumista. Wallinin (2013) mukaan sosiaalityéntekijan tulee
ohjata paihdekuntoutujan asumisen tuen prosessia. A-klinikkas&atiolla on kehitet-
ty asiakkaan toimintakykyd arvioiva kevytmittari, jota voitaisiin organisaation
johdon ja henkiloston mukan kayttdd myos Pitkdmaen asumisyksikdssa asiakasva-

lintojen tukena.

6.5 Palveluohjauksella yksil6llistd ja moniammatillista tukea avopalveluista

Palveluja annettaessa paihteiden ongelmakayttajaa tulee tarvittaessa auttaa ratkai-
semaan toimeentuloonsa, asumiseensa ja tyohonsa liittyvid ongelmia (Paihdehuol-
tolaki 1986, 8 §). Koski (2013, 20) toteaa vaikeimmin asutettavien henkil6iden
tarvitsevan asumisensa onnistumiseksi erilaisia kuntoutuspalveluita, tukea ja val-
vontaa. Kuntoutus on yksil6llista tukea (Nimi ovessa -hanke 2014g). Palveluohja-
uksellinen ty6ote kuuluu kuntouttavaan asumiseen. (Nimi ovessa -hanke 2014e).
Palveluohjauksessa tyontekija suunnittelee, hankkii ja yhteensovittaa yhdessa asi-
akkaan kanssa tdman tarvitsemat palvelut sekéd huolehtii asiakkaan asioiden suun-

nitelman mukaisesta etenemisesté (Terveyden- ja hyvinvoinnin laitos 2013c).

Péihdehuoltolain ((1986/41, 68) mukaan “palvelut tulee jarjestad ensisijaisesti
avohuollon toimenpitein siten, ettd ne ovat helposti tavoitettavia, joustavia ja mo-
nipuolisia.” Sosiaali- ja terveysministerion (2012, 18) mukaan paihdepalveluita
tulee kehittad entista avopalvelupainotteisemmaksi. Palveluntuottajan tulisi tukea
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asukkaan suuntautumista asumisyksikon ulkopuolelle, osallistumaan hanelle mer-
kityksellisiin yhteis6ihin ja palveluihin (Aspasaatio 2013). Organisaation johdon
mukaan Pitkdmaen uuden asumisyksikon kehittdmisen yhtené tavoitteena on ollut

ajatus asukkaiden ohjaamisesta avopalvelujen piiriin.

Toimintaympériston toimijoiden mukaan péaihdekuntoutujille on tarjolla erilaisia
avopalveluita, kuten A-klinikkakaynnit, kotikaynnit, tukikaynnit paihde- ja mie-
lenterveystyontekijoiden luona seké péivatoiminta. Liséksi avomyllyhoito tarjoaa
paihdekuntoutusta. Eskelinen (2009, 69) on todennut asumispalveluissa saatavilla
olleen yksil6llisen tuen, mahdollisuuden péihdehoitoon, mielenterveyspalveluihin
ja terapiaan tukeneen asunnottomien naisten selviytymista. Nakemykseni mukaan
asumisyksikdssa voidaan palveluohjauksen avulla tukea asiakasta naiden palvelu-
jen loytamiseen ja ké&yttdmiseen avopalveluissa. Organisaation johdon mukaan
kuntoutumista tukevien avopalveluitten saatavuus ja riittdvyys seké asiakkaiden

sitoutuminen niihin voidaan todeta vasta myohemmin.

Ruisniemen (2006, 19, 20) mukaan paihderiippuvuuden hoidossa- ja kuntoutuk-
sessa tulee huomioida kokonaisvaltaisesti kuntoutujan elamantilanne. Moniamma-
tillinen tydskentely on olennainen osa paihdekuntoutusta (Romakkaniemi 2011,
48- 51; Santala 2008, 12). Toimintaympériston toimjoiden mukaan my6s asumi-
sen Kriisissé tarvitaan moniammatillista tyoskentelya (Kts. my6s Y mparistominis-
terio 2007, 6,7; Nimi ovessa -hanke 2014a). Torma ym. (2013, 93.) vetoavat eri
maista saatuihin kokemuksiin, joiden mukaan asiakkaan ymparille tulisi rakentaa
moniammatillinen tiimi, jossa eri sektorit tekisivét joustavasti yhteisty6té asiak-
kaan muuttuvien tarpeiden mukaan. Pdihdehuoltolain (1986/41, 98) mukaan paih-
dehuollon alalla toimivilta viranomaisilta ja yhteisoilta odotetaan keskindista yh-
teistyotd. Organisaation johto naki asiakkaiden hyotyvén yhteistyon tekemisesta
eri yhteistyokumppaneiden kanssa, kuten sosiaalitoimen ja kolmannen sektorin
toimijoiden kanssa. Toimintaympériston toimijoiden mukaan mielenterveys- ja
paihdetyota ohjaamaan tarvittaisiin yhteinen MIELI - kansallisen mielenterveys-

ja paihdesuunnitelman suositusten mukainen toimenpidesuunnitelma.
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6.6 Toimintaa paihteidenkéyton tilalle

Toimintaympériston toimijat toivat esiin, ettd paihdekuntoutujat tarvitsevat paih-
teidenkayton tilalle muuta toimintaa, esimerkiksi paiva- ja tyotoimintaa seka har-
rastustoimintaa. Toiminnallisuuden huomioiminen, suunnittelu ja tukeminen ovat
osa kuntoutujan yksil6llistd kuntoutumisprosessia (Kts. myds Viljamaa 2011, 60).
Kysyttéessa kuntoutujien toiveita erilaisista vapaa-ajan toiminnoista asumisyhtei-
sOssé saatiin vastauksiksi esimerkiksi pelaamista, retkeilyé ja musiikin kuuntelua,
“ilonpitoa selvinp&in”, kuten erds kuntoutuja tiivisti. Kuntoutus voidaan néhda
monimuotoisena toiminnallisuutena (Nimi ovessa -hanke 2014c). Viljamaan
(2011, 71) kehittdmishankkeessa haastatellut tyontekijat ja kuntoutujat nakivat
asumisyksikon liian vahaisen toiminnallisuuden negatiivisena. Carroll (2013) naki
arkiaskareitten tekemisen kuntouttavana. Hanen mukaansa asumisyksikon asuk-
kaiden olisi hyvé huolehtia omista arkiaskareistaan, kuten vaatehuollosta, vaattei-
den ja lakanoiden pesusta, asunnon siisteydesta ja ainakin osittain ruokahuollos-

taan.

Kuntoutus on tyéhon ja opintoihin tukemista (Nimi ovessa -hanke 2014e).
Eskelisen (2009, 69) mukaan asumispalveluitten tarjoamat mahdollisuudet osallis-
tua valmennusohjelmiin, koulutukseen ja tyéhon tukevat asunnottomien selviyty-
mistd. Koulutuksellisen tuen kehittdminen on yksi kuntoutuksen osa-alue (Nimi
ovessa -hanke 20149). Palveluntuottajan tulisi mahdollistaa tai jarjestaa asukkaille
opetusta kansalaisoikeuksista seké ohjata heita esimerkiksi netin ja sosiaalisen
median kayttoon (Aspasaatio 2013).

Nimi-ovessa -hankkeessa (20149) oli selvitetty Helsingin diakonialaitoksen asu-
misyksikoiden asukkaiden toiveita koulutuksellisesta kuntoutuksesta. Asukkaiden
toiveita olivat olleet tietokoneen kayttétaidot, englannin kielen taito, ruuanlaitto-
ja siivoustaidot. Liséksi asukkaat olivat toivoneet erilaisia toiminnallisia harras-
tuksia. Kyselyn perusteella oli toteutettu erilaisia toimintaryhmid. Ryhmaét olivat
kéayneet retkilld ja pelaamassa, sekd opetelleet ruuanlaittoa ja siivousta. Lisaksi
ryhmissa oli opeteltu lilkkkumaan ja virkistymaan terveellisesti. T&mén jalkeen
koulutuksellista kuntoutusta oli alettu toteuttaa opintopiireissa ja arjen taidot-

ryhmissa toiminnallisin ja kokemuksellisin menetelmin. Asumisyksikoissa tapah-
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tuvan toiminnan jatkoksi suunniteltiin Diakoniaopistolla toteutettavaa arkil&htois-
t4, valmentavaa ja kuntouttavaa toisen asteen koulutusta. (Nimi ovessa -hanke
2014g.)

6.7 Asumisyksikon paihteettomyys ja tilat

Kuntoutujien ndkemyksen mukaan asumisyhteison tulee olla tdysin “paihteeton,
nollan linjan paikka”, jossa kontrolloidaan paihteettdmyytta. Pitkdméaen kuntoutu-
tusyksikon nykyisté tapaa kontrolloida péihteettomyytté pidettiin sopivana. Kun-
toutujien mukaan asumisyhteison tarkein sdant6é on kuntoutujan sitoutuminen
paihteettdmyyteen. Pdihteettémyyden kontrolloinnista esitettiin myos eridvia na-
kemyksid, kontrollointi koettiin tarpeettomana ja loukkaavana epéluottamuksen
osoituksena. Henkiloston mukaan olennaista on asumisyksikon paihteettomyys ja
asiakkaan motivaatio paihteettémyyteen. Henkilostén mielesta paihteettdmyyden
tueksi tarvitaan yhtenaisid, kaikkia koskevia saantoja ja valvontaa. Toimintaympé-
riston toimijat ja organisaation johto ovat yhtad mielta Terveyden ja hyvinvoinnin
laitoksen (2013a) kanssa siit4, ettd pdihteeton asuinymparisto tukee kuntoutujaa.
Toimintaympériston toimijat nékivat paihteidenkéyton hallinnan tukevan kuntou-
tujan asumisen onnistumista. Pitkdméen kuntoutusyksikén alue on péihteeton

alue, jossa paihteettémyytta kontrolloidaan (Kts. myds Viljamaa 2011, 56).

Kuntoutujat arvostivat asumisyksikon omaa huonetta, totesivat sen takaavan asu-
misen yksityisyyden. Valviran (2012, 22) ohjeistuksen mukaan jokaisella asuk-
kaalla tulee olla oma huone. Asumispalveluiden laatusuositusten mukaan jokaisel-
la asukkaalla tulee olla mahdollisuus omaan tilaan ja yksityisyyteen (Aspa-saatio
2013). Organisaation johto naki tarkeaksi, ettd asiakkaalle voidaan tarjota oma
huone ja mahdollistaa nédin asiakkaan yksityisyyden sailyminen. Salo (2010, 43)
nékee yksityisyyden ihmisoikeuskysymyksena ja sen puuttumisen loukkaavan
ihmisoikeuksia. Viljamaa (2011, 57) on todennut yksityisyyden puuttumisen li-
séavan asiakkaitten valisia ristiriitoja seka vahentdvan omatoimisuutta ja vas-
tuunottoa paivittaisista toiminnoista. Hyva kuntoutus edellyttdd omaa huonetta.
Jokaisella asiakkaalla tulee olla laitos- ja asumispalveluissa oma huone. Suositel-
tavaa on myos, ettd jokaisessa huoneessa on omat WC- ja suihkutilat. Mikéli asia-
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kas haluaa ehdottomasti ja perustellusti jakaa riittdvan tilavan huoneen toisen asi-
akkaan kanssa, tulee varmistaa, ettd molemmat asiakkaat ovat itse valinneet huo-
netoverinsa.(Hietala, Hiissa, Jarveld, Karppi, Lindholm, Ruuska, Saavalainen,
Sallamaa, Salo & Stenman 2010, 56.)

6.8 Kehittamishankkeen esiintuomat aihealueet

Kehittamishankkeen esiintuomat aihealueet olivat samansuuntaisia Salon & Hyva-
rin (2011, 97- 98) esittdmien asunnottomien tehostetun tukiasumisyksikon arvi-
ointikohteiden kanssa. Talloin kokemusarvioitsijat olivat valinneet asumisyksikon
yhdeksi arviointikohteeksi asumisyksikdssé tapahtuvan paihde- ja mielenterveys-
kuntoutumisen tuen. Tama aihe huomioitiin myos tassé kehittdmishankkeessa.
Osallistujien mukaan péihteeton ja yhteisollinen asumisyksikko tukee asiakkaan
kuntoutumista. Yksilolliseen tuen tarpeeseen ehdotetaan vastattavan palveluohja-
uksellisella tydotteella, asiakkaan ohjaamisella tarvitsemaansa avopalveluun. Ko-
kemusarvioitsijat nostivat arviointikohteeksi myds neuvonnan (Salo & Hyvari
2011, 97- 98), joka kehittdamishankkeessa kuuluu palveluohjaukselliseen tydottee-

seen.

Seuraava kokemusarvioitsijoiden arviointikohde oli vertaistuki (Salo & Hyvari
2011, 97- 98). Kehittdmishankkeessa toimintaympériston toimijat toivat esiin ver-
taistuen arvostuksen ja halun seka tarpeen kehittaa etenkin ryhmémuotoista ver-
taistukea. Organisaation johdon mukaan Pitkdmaen kuntoutusyksikén alueella on

runsaasti tarjolla vertaistukea.

Kokemusarvioitsijat nakivat tarkeéksi arvioida myds asumisyksikon ilmapiiria
(Salo & Hyvéri 2011, 97- 98). Tassé kehittamishankkeessa kuntoutujat ja toimin-
taympadriston toimijat toivat esille asumisyksikén ilmapiirin merkitystd kuntoutu-
misessa. Salon & Hyvérin (2011, 97- 98) mukaan kokemusarvioitsijat nékivét
tarkedksi arvioida my6s henkildston tarjoamaa tukea muutokseen ja asiakkaan
tulevaisuuden rakentamiseen (uudet tuulet ja tulevaisuus). Tamén kehittamis-
hankkeen tuottama tieto ohjaa rakentamaan uutta asumisyhteisté suunnitelmalli-

seksi ja kuntouttavaksi, muutosta tavoittelevaksi. Kuntoutujan kuntoutumista voi-
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daan tukea yhteisesti laaditulla kuntoutussuunnitelmalla, johon maéritellaan ta-
voitteet, keinot ja vastuut. Kuntoutujaa tuetaan tarvitsemiensa avopalveluitten
kayttoon. Kuntouttavan asumisen tavoitteena on asiakkaan asumisen taitojen ke-
hittyminen ja vakituisen asunnon l6ytyminen. Sosiaalitydntekijé ohjaa asumisen
tuen prosessia. Muita kokemusarvioitsijoiden tarkastelukohteita olivat olleet arki-
elamén taidot, elamanhallinnan tuki ja terveydenhoito. (Salo & Hyvéri 2011, 97-
98.) Namakin aihealueet huomioitiin tassa kehittdmishankkeessa seké todettiin,
ettd naihin paihdekuntoutujan tarpeisiin voidaan vastata kuntouttavalla ja palve-

luohjauksellisella tydotteella.
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7  KEHITTAMISHANKKEEN TUOTOS

Kehittdmishankkeen tuottaman tiedon mukaan ehdotan péihdekuntoutujien asu-
misyksikon toimintamalliksi (Kuvio 2, Pitkdmden asuntojen toimintamallin lahto-
kohta ja osa-alueet) seuraavaa: Asumisyksikdssa asumisen tulisi olla kuntoutumis-
ta tukevaa, valiaikaista, tavoitteellista ja suunnitelmallista. Asumisyksikdssa asu-
misen tavoitteena on asumisen taitojen kehittyminen ja asumisen onnistuminen
myO6hemmin omassa asunnossa. Paihdekuntoutuksen toissijaisena tavoitteena voi-
daan pitdd kuntoutujan osallisuuden lisddntymistd, jolloin asumisyksikossé tulee
Kiinnittaa erityista huomiota osallisuuden toteutumiseen ja vahvistamiseen. Kun-
toutumisen ja osallisuuden tarkastelu seka nostaminen tydskentelyn keskioon li-

saavat asiakkaan mahdollisuuksia kuntoutua.

KUVIO 2. Pitkdméen asuntojen toimintamallin laht6kohta ja osa-alueet
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Kuntoutumisen ja osallisuuden nakdkulma ohjaa tydskentelya. Palvelu on
tarkoitettu itsendistd asumista tavoitteleville paihdekuntoutujille, jotka sel-
viytyvat yhteisollisessa asumisyksikdssé palveluohjauksen ja avopalvelu-
jen avulla. Asiakasvalinnan tukena kaytetdan A-klinikkasaatiolla kehitet-
tya Kevyt mittari- sovellusta. Asumisyksikon péihteettomyys tukee paih-
deriippuvaisen kuntoutumista. Asumisyksikon yhteisdon kuuluminen, vas-
tuun ottaminen yhteisisté asioista ja yhteisiin asioihin vaikuttaminen vah-
vistavat kuntoutujan osallisuutta. (Kuvio 2, Pitkdméen asuntojen toimin-
tamallin lahtokohta ja osa-alueet, kuntoutumisen ja osallisuuden nakdkul-

ma.)

Y hteisty6té sosiaalitoimen kanssa kehitetd&n edelleen. Tavoitteena on
tuottaa palvelua, josta sosiaalitoimen asiakkaat hyotyvat. Tavoitteena on
asiakkaan kuntoutumista palveleva, riiittavén tiivis yhteistyo, jossa sovittu
yhteistyokaytannot ja tehtavat. Tavoitteena on palvelun tunnettavuus sosi-
aalitoimessa ja palvelun kayton helppous. (Kuvio 2, Pitkdméen asuntojen
toimintamallin l&htokohta ja osa-alueet, yhteistyo sosiaalitoimen kanssa.)

Asumisen suunnitelmallisuutta ja tavoitteellisuutta lisdtaan. Laaditaan mo-
niammatillisesti kuntoutumissuunnitelma konkreettisine tavoitteineen ja
vastuualueineen. Kuntoutussuunnitelma -sanan sijasta kaytetdan kuntou-
tumissuunnitelma -sanaa, koska se kuvaa paremmin kuntoutujan subjektii-
visuutta omassa kuntoutumisprosessissaan. Suunnitelmaa arvioidaan riit-
tavan usein, ennalta sovitusti. Lisatd&n asiakkaan osallisuutta suunnitel-
man laatimisessa, toteuttamisessa ja arvioinnissa. Korostetaan asumisen
véliaikaisuutta. (Kuvio 2, Pitkd&mé&en asuntojen toimintamallin I&ht6kohta

ja osa-alueet, suunnitelmallisuus.)

Palveluohjaus. Asumisyksikon tyontekija ja sosiaalityontekijé suunnittele
vat, hankkivat ja yhteensovittavat yhdessa asiakkaan kanssa taman tarvit-

semat palvelut seka tukevat asiakasta etenemaén suunnitelman mukaisesti.
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(Kuvio 2, Pitkdméen asuntojen toimintamallin ldhtdkohta ja osa-alueet,

palveluohjaus.)

Avopalveluihin kiinnittyminen. Asiakkaan kanssa tehdaén suunnitelma
asiakkaan tarvitsemien palvelujen hankkimisesta avo- ja peruspalveluista.
(Kuvio 2, Pitkdmaéen asuntojen toimintamallin lahtdkohta ja osa-alueet,

avopalveluihin kiinnittyminen.)

Moniammatillisuus. Asiakkaan ymparille rakennetaan moniammatillinen
verkosto. (Kuvio 2, Pitkdmaen asuntojen toimintamallin l&htokohta ja osa-

alueet, moniammatillisuus.)

Toiminnallisuus. Asumisyksikon toiminnallisuutta kehitetddn. Asiakkaan
kuntoutumissuunnitelmassa huomioidaan toiminnallisuus. Toiminnalli-
suutta ovat arjen askareet, harrastukset, pdivé- ja tyétoiminta, toiminta-
ryhmat, opintopiirit ja koulutuksellinen tuki. Toiminnallisuuden lisdédmi-
seksi etsitadn yhteistydkumppaneita eri sektoreilta. (Kuvio 2, Pitkdméen

asuntojen toimintamallin lahtokohta ja osa-alueet, toiminnallisuus.)

Vertaistuki. Asumisyksikdssa kuntoutujalla on mahdollisuus saada ja antaa
vertaistukea. Tarkastellaan ja kehitetdan yksilo- ja ryhmémuotoisen ver-
taistuen mahdollisuuksia asumisyksikon toiminnassa. Y hteistyota koke-
musasiantuntijoiden kanssa kehitetdan. (Kuvio 2, Pitkdm&en asuntojen

toimintamallin 1&ht6kohta ja osa-alueet, vertaistuki.)

Yhteisollisyys. Asumisyksikko tarjoaa kuntoutujalle paihteettoman, turval-
lisen ja hyvinvointia tukevan yhteison. Tyontekija kehittdd asumisyksikon
yhteisollisté kulttuuria ja kuntoutumista tukevaa valittdmisen ilmapiiria.
Yhteisollisté ja luottamuksellista ilmapiiria edistetd&n avoimella ja tasaver-
taisella vuorovaikutuksella. Asukkaan vastuut, velvollisuudet ja oikeudet
on selkeasti mééritelty ja kaikkien néhtavilla. (Kuvio 2, Pitkdmaen asunto-

jen toimintamallin 1ahtOkohta ja osa-alueet, yhteisollisyys.)
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Pitkamaen asuntojen toimintamallin laht6kohdan ja osa-alueitten (Kuvio 2, Pit-
kaméen asuntojen toimintamallin laht6kohta ja osa-alueet) perusteella suunnittelin
Pitkdmaen asuntojen asumisen prosessin (Kuvio 3, Pitkdméen asuntojen asumisen

prosessi). Asumisen prosessissa on huomioitu kaikki toimintamallin osa-alueet.

Asiakasvalinta/ Kuntoutumissuunnitelman

sosiaalityonte- :> laatimispalaveri —>

Kijan paatos

Vuokrasopimus Asumisyksikon tarjoama tuki:

ja Pdihteeton ymparisto, palve-

yhteistydsopi- ::> luohjaus, avopalveluihin ohjaa- |:>
mus minen, moniammatillinen yh-

teistyd, yhteisollisyys, vertais-

tuki, toiminnallisuus

R imisen Asuminen jatkuu

arviointipalaveri |::> / paattyy

KUVIO 3 Pitkdmden asuntojen asumisen prosessi

e Asumisyksikossa asuminen alkaa useimmiten sosiaalityontekijan paatok-
selld, koska asiakas tarvitsee taloudellista tukea asumisen kuluihin. Sosiaa-
litydntekijé ohjaa kuntoutujan asumisen prosessia. Asiakasvalintojen tuke-

na voidaan k&yttda A-klinikkasaation kehittdméa Kevyt mittari-sovellusta.
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Asiakasvalinnan tarkoituksena on varmistaa palvelun sopivuus asiakkaal-

le. (Kuvio 3, Pitkdmé&en asuntojen asumisen prosessi, asiakasvalinta.)

Asumisen alkaessa kuntoutuja, sosiaalityontekijé ja asumisyksikon tyonte-
kija tekevat kuntoutujalle kuntoutumissuunnitelman, jossa todetaan kun-
toutujan tilanne ja yksilolliset palvelutarpeet sek& sovitaan mista kuntoutu-
ja saa tarvitsemansa tuen. Kuntoutumissuunnitelman tekemiseen voi osal-
listua my6s muita kuntoutujan tukena olevia henkil6itéd, kuten laheisié tai
avopuolen ammattilaisia. (Kuvio 3, Pitkimé&en asuntojen asumisen proses-

si, kuntoutumissuunnitelman laatimispalaveri.)

Kuntoutumissuunnitelmassa sovitaan konkreettiset osatavoitteet ja keinot
niiden saavuttamiseksi sekd osapuolten vastuut. Liséksi kuntoutumissuun-
nitelmasta ilmenee asumisen kesto ja suunnitelman tarkistusajankohta.
Kuntoutumissuunnitelma ohjaa kuntoutujan kuntoutumisprosessia kun-
touttavan asumisen aikana. Kuntoutumissuunnitelma toimii konkreettisena
tyokaluna, ohjaa kuntoutujan arkea ja ammattilaisten toimintaa. Sahkodinen
kuntoutumissuunnitelma muokkautuu helposti kuntoutujan yksil6llisten
tarpeiden mukaan. (Kuvio 3, Pitkdméen asuntojen asumisen prosessi, kun-

toutumissuunnitelman laatimispalaveri.)

Asiakkaan asuminen alkaa vuokrasopimuksen ja yhteistydsopimuksen te-
kemiselld. Vuokrasopimus kirjoitetaan maéraajaksi kuntoutumisssuunni-
telmassa sovitulle ajalle. Yhteistyésopimuksella kuntoutuja sitoutuu Pit-
k&maen kuntoutusyksikoén saantoihin, esimerkiksi pédihteettdmyyteen ja
suostuu tarvittaessa sen kontrollointiin. (Kuvio 3, Pitkdmden asuntojen

asumisen prosessi, vuokra- yhteistygsopimus.)

Asumisyksikdssa kuntoutujaa tuetaan palveluohjauksen, yhteisollisyyden,
vertaistuen, toiminnallisuuden ja moniammatillisen tydskentelyn avulla.
(Kuvio 3, Pitkdmé&en asuntojen asumisen prosessi, asumisyksikon tarjoama
tuki.)
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e Arviointipalaverissa kuntoutuja, asumisyksikon tyontekija ja sosiaalityon-
tekija arvioivat kuntoutumisen etenemista ja tekevat uutta suunnitelmaa.
(Kuvio 3, Pitkdmé&en asuntojen asumisen prosessi, kuntoutumisen arvioin-

tipalaveri.)

e Kuntoutujan asumisyksikdssé asuminen paattyy tai jatkuu. Asumisen jat-
kuessa tehd@an uutta suunnitelmaa ja asetetaan tavoitteita, pohditaan kei-
noja tavoitteiden saavuttamiseksi sekd sovitaan seuraava arviointiajankoh-
ta. Myo6s asumisen padttyessd voidaan kuntoutujan kanssa tehda suunni-
telmaa esimerkiksi itsendisen asumisen tueksi. Tallin suunnitelman laa-
timiseen tulisi osallistua esimerkiksi avopalveluitten tyontekija, jonka
kanssa kuntoutuja jatkaa yhteisty6ta. (Kuvio 3, Pitkdmé&en asuntojen asu-
misen prosessi, asuminen jatkuu/ paattyy.)

Seuraavaksi esitidn Pitkdméen asuntojen asumisen prosessin toimijoiden roolit
(Kuvio 4, Pitkdmaen asuntojen asumisen prosessi, toimijoiden roolit). Pitkdméaen
asuntojen toimintamallin I&htokohdat ja osa-alueet (Kuvio 2, Pitkdm&en asuntojen
toimintamallin l&htokohta ja osa-alueet) seka Pitkdméen asuntojen asumisen pro-
sessi (Kuvio 3, Pitkdmaen asuntojen asumisen prosessi). nédkyvét toimijoiden roo-

leissa seuraavasti.
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Kuntoutuja:

Suunnittelee, asettaa tavoitteita, toteuttaa ja arvioi omaa kuntou-
tumisprosessiaan.

Kuuluu asumisyhteiséon, osallistuu yhteisén toimintaan ja tukee
yhteison muiden jasenten kuntoutumista omaan kuntoutumispro-

sessiinsa sopivalla tavalla.

Sosiaalityontekija:
Ohjaa asumisen tuen prosessia. Tukee kuntoutujaa tavoitteidensa
asettamisessa. Arvioi kuntoutumisen etenemista yhdessa kuntou-

tujan ja asumisyksikon tyontekijan kanssa.

Asumisyksikon tyontekija:

Tukee kuntoutujan asumisen onnistumista, kuntoutumista ja osal-
lisuutta palveluohjauksellisella tyootteella. Toimii yhteistydssa
kuntoutujan ja sosiaalityontekijan kanssa. Tukee ja kehittda yhtei-
son kuntoutumista tukevaa kulttuuria, ilmapiiria ja toimintaa. Vas-

taa asumisyksikon kaytannon asioiden sujumisesta.

KUVIO 4. Pitkdm&en asuntojen asumisen prosessi, toimijoiden roolit.

Kuntoutujan rooli: Kuntouttavan asumisen painopiste on kuntoutujan osal-
lisuuden lisd&misessd. Kuntoutumisprosessissa kuntoutujan osallisuus al-
kaa oman tilanteensa tarkastelusta ja tavoitteiden asettamisesta. Kuntoutu-
ja laatii yhdessa ammattilaisten kanssa itselleen kuntoutumissuunnitelman.
Kuntoutuja on aktiivinen toimija omassa kuntoutumisessaan ja sen arvi-
oinnissa. (Kuvio 4, Pitkdmden asuntojen asumisen prosessi, toimijoiden

roolit, kuntoutuja.)
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Asumisyksikko tarjoaa paihdekuntoutujalle péihteettéman asuinymparis-
ton, jossa kuntoutuja voi toteuttaa oman kuntoutumissuunnitelmansa mu-
kaista kuntoutumisprosessiaan. Kuntoutuja tekee tydntekijén tuella itsel-
leen kuntoutumistaan tukevan péiva- ja viikko-ohjelman. Asumisyksikdssa
asuessaan kuntoutuja huolehtii itsenéisesti arkiaskareistaan, paivarytmista,
ruokailuista, henkildkohtaisesta hygieniasta, vaatehuollosta ja huoneensa
siisteydestd. Kuntoutuja voi valmistaa ruokaa yhteison keittiossa. Liséksi
hanelld on mahdollisuus ostaa kuntoutusyksikon toimistosta aterialippuja,
joilla voi kdyda ruokailemassa kuntoutusyksikon ruokasalissa. Asumisyk-
sikdssa on liinavaatehuolto, jolloin kuntoutuja saa tarvitsemansa liinavaat-
teet asumisyksikostd, josta ne kuljetaan pesulaan pestavéksi. Kuntoutuja
huolehtii liinavaatteiden vaihdosta itse. (Kuvio 4, Pitkdmaen asuntojen

asumisen prosessi, toimijoiden roolit, kuntoutuja.)

Asumisyksikon yhteisollisyys antaa kuntoutujalle mahdollisuuden péih-
teettdmaan yhdesséoloon, toimintaan ja kokemusten jakamiseen toisten
kuntoutujien kanssa. Yhteisollisessa asumisyksikdssa kuntoutujalla on
mya0s yhteisdon liittyvia vastuualueita, esimerkiksi asumisyksikon ja piha-
alueen siisteydesta huolehtiminen. Yhteiséllinen vastuu voi tarkoittaa
my0s yhteison toiminnan kehittdmiseen osallistumista ja/tai yhteisesta
toiminnasta vastaamista. Asumisyksikdssa asuessaan kuntoutuja saa tarvit-
semansa tuen (esimerkkina la&kehoito, pdihde- ja mielenterveyskuntoutus,
paiva- tai tydtoiminta, ammatillinen kuntoutus) avopalveluista. (Kuvio 4,

Pitkdmé&en asuntojen asumisen prosessi, toimijoiden roolit, kuntoutuja.)

Osallisuuden lisadmiseen pyritddn esimerkiksi toiminnallisuuden kautta.
Uudessa toimintamallissa halutaan hakea uusia ratkaisuja toiminnan kehit-
tdmiselle kehittdmall& toimintaa yhdessa kuntoutujien kanssa. Asumisyk-
sikdssa halutaan tukea ja kehittdd kuntoutujien vertaistoimintaa seka yh-
teistydtd kokemusasiantuntijoiden kanssa. Asumisyksikon yhteisollisyys
tarjoaa kuntoutujalle mahdollisuuksia toimia aktiivisesti oman ja toisten
kuntoutumisen tukemiseksi. (Kuvio 4, Pitkdmé&en asuntojen asumisen pro-

sessi, toimijoiden roolit, kuntoutuja.)
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Sosiaalityontekijan rooli: Sosiaalityontekija ohjaa kuntoutujan asumisen
tuen prosessia. SosiaalityOontekijé tekee asiakasvalintoja yhteisty6ssa asu-
misyksikon tyontekijén kanssa. Sosiaalityontekijé tekee paatoksen asu-
misyksikkon siirtymisestd, asumisen kestosta ja asumisen paattymisesta.
Sosiaalityéntekija tukee kuntoutujaa tavoitteidensa jasentamisessa, ohjaa
kuntoutumisssuunnitelman tekemista, tekee palveluohjausta, arvioi kun-
toutumisen etenemistd yhdessa kuntoutujan ja toisten ammattilaisten kans-
sa.(Kuvio 4, Pitkdméen asuntojen asumisen prosessi, toimijoiden roolit,

sosiaalityontekija.)

Asumisyksikon tyontekijan rooli: Asumisyksikon tydntekijéa tukee kuntou-
tujan kuntoutumista ja osallisuutta palveluohjauksellisella tydotteella.
Tyontekija tekee ja kehittdd yhteisty6ta sosiaalityontekijan kanssa, valmis-
telee asiakasvalintoja yhteistydssé sosiaalitydntekijan kanssa, osallistuu
kuntoutumissuunnitelmapalaveriin ja kuntoutumissuunnitelman arviointi-
palaveriin. Tyontekijd auttaa kuntoutujaa oman tilanteensa tarkastelussa ja
tavoitteiden asettelussa, valmistelee ja sopii asiakkaan siirtymisen asu-
misyksikkoon. Tyontekija tekee yhteistyota asiakkaan moniammatillisen
verkoston kanssa. (Kuvio 4, Pitkdmaen asuntojen asumisen prosessi, toi-

mijoiden roolit, asumisyksikon tyontekija.)

Tyontekijé vastaa asumisyksikon kaytdnnon asioiden sujumisesta. Tyonte-
kij& vastaanottaa asiakkaan, huolehtii asiakkaan perehdyttdmisesté yhtei-
s00n, tekee asiakkaan kanssa vuokrasopimuksen ja yhteistydsopimuksen.
Tyontekijé arvioi asiakkaan kanssa asumisen sujumista, puuttuu ja tukee
ongelmatilanteissa. Tyontekija valvoo asumisyksikon paihteettomyytta
yhdessa koko Pitkdmden henkildston kanssa ja puuttuu tarvittaessa tilan-
teisiin. Tyontekija seuraa asumisyksikon siisteytté ja kuntoa seka tarvitta-
essa ohjaa kuntoutujia huolehtimaan siisteydestd. Tyontekija seuraa asiak-
kaan vuokranmaksun sujumista ja mahdollisten vuokravelkojen sopimista.
Tyontekijé antaa tarvittavat varoitukset. Tyontekija uusii ja/tai irtisanoo
vuokra- ja yhteisty6sopimukset. Tyontekija ottaa vastaan vuokrasopimus-

ten irtisanomiset, sopii muuttopéivasta ja ohjeistaa asiakkaan ldhtemisen.
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Tyontekija vastaa paikkatilanteesta, vastaa tiedusteluihin ja tekee paikka-
varauksia. (Kuvio 4, Pitkdmdaen asuntojen asumisen prosessi, toimijoiden

roolit, asumisyksikon tyontekija.)

Tyontekijé tukee ja kehittdd yhteison kuntoutumista tukevaa kulttuuria,
ilmapiirid ja toimintaa. Tyontekijé kehittad vertaistoimintaa yhdessa kun-
toutujien kanssa seké yhteistyota verkostojen kanssa. Toiminnallisuutta
voidaan kehittad& pyrkimélla monialaiseen yhteistydhon toimintaymparis-
ton kanssa. Yhteistyota voidaan tehda esimerkiksi oppilaitosten, jarjesto-
jen seké tyo-ja elinkeinotoimiston kanssa. Myos sosiaalityon ja/tai erityis-
tyévoimapalveluitten jalkautumista asumisyksikkoon voisi kokeilla. (Ku-
vio 4, Pitkdmden asuntojen asumisen prosessi, toimijoiden roolit, asu-

misyksikon tyontekija.)
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8 KEHITTAMISHANKKEEN ARVIOINTI

Kehittdmishankkeen arvioinnissa tarkastelen dialogisuutta hankkeen aikana. Arvi-
ointini painottuu erityisesti kuntoutujien kanssa tehtyyn yhteistyéhon seka koko
kehittdmishankkeen tuottaman tiedon integraatioon.

Kuntoutujien ryhmatapaamisten dialogisuutta arvioin osallistujien (kuntoutu-
jien ja tyontekijoiden) toisesssa ryhmatapaamisessa antaman palautteen (Liite 2)
ja oman havainnointini pohjalta. Olennaisina dialogisuuden tunnusmerkkeina voi-
daan pitaa osallistujien kokemusta tydskentelyn ilmapiiristd, turvallisuudesta,
avoimuudesta, arvostuksesta, innostuneisuudesta, tasavertaisuudesta, yhteistyosta,
vuoropuhelusta, kuulemisesta, kuulluksi tulemisesta, oman osallistumisen tarpeel-
lisuudesta ja uuden oppimisesta (Roman 2005, 133, 135; Jarvinen 2006, 18- 37
Granfeltin 2007, 12 mukaan; Heikkinen, Kontinen & Hékkinen 2008, 57- 60;
Aarnio 2012).

Kehittdmishankkeessa haluttiin kehittda paihdekuntoutujien asumispalvelua asia-
kaslahtoisesti, dialogisessa yhteistydssa kuntoutujien kanssa. Ryhma- ja yksilo-
tyodskentelyn avulla pyrin mahdollistamaan tasavertaisen, avoimen ja vapaan kes-
kustelun, jotka ovat (Heikkisen, Kontisen & Hakkisen 2007, 57- 60) mukaan
olennaisia dialogisuuden piirteitd. Dialogisen kehittdmisen perusolettamuksena
on, ettd avoin keskustelu ja itsereflektointi tuovat esille olennaiset, kehittamistéa
vaativat asiat (Arnell, Kortesalo, Laakso & Ojala 2009, 12). Valitsin ryhmétyo-
menetelmiksi dialogin kehittymista tukevia toiminnallisia menetelmid, Learning
Cafe-menetelmadn ja kuvien avulla aiheeseen orientoitumisen. Liséksi pyrin tuke-

maan ryhmatyoskentelyn dialogisuutta yhteisen kahvihetken avulla.

Yhteistyossa kuntoutujien kanssa pyrin huomioimaan rationaalisen kehittdmisen
rinnalla myds emotionaalisuuden, tunteet ja kokemukset, jotka Toikon & Ranta-
sen (2009, 98,99) mukaan kuuluvat dialogiseen kehittdmiseen. Kuntoutujien osal-
listuminen kehittdmiseen oman kokemuksen ja ndkemyksen perusteella toi lisdar-
voa hankkeeseen. (kts. myds Toikko & Rantanen 2009, 98, 99). Pyrkimykseni oli
innostaa kuntoutujia keskustelemaan, koska Romanin (2005, 133- 134) mukaan

kognitiivisuus ja affektiivisuus liittyvat dialogiin, keskustelun herattdmat tunteet,
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kuten ilo ja innostus vievét dialogia eteenpéin. Dialogiin liittyvan terapeuttisuuden
on todettu véhentévén ihmisten vélisia jannitteitd, lisadvan osallistujien keskinais-
t& luottamusta ja itseluottamusta. (Roman 2005, 133- 134.)

Oma kokemukseni ja havaintojeni mukaan ensimmaisessa ryhméatapaamisessa ei
saavutettu dialogista tyoskentelyd. Tapaamiseen osallistui minun lisékseni kah-
deksan kuntoutujaa ja kaksi tyontekijéé. Suurin osa osallistujista oli motivoinut
yhteistyéhon, mutta muutaman osallistujan esiintuoma negatiivinen suhtautumi-
nen esti paikoitellen dialogiin kuuluvan turvallisen ja avoimen ilmapiirin kehitty-
misen. Tydskentely vietiin kuitenkin loppuun ja asioita saatiin paperille. llmapiiri
oli suurimmaksi osaksi asiallinen, mutta paikoitellen kired. Tapaamisen jalkeen
pohdimme tyontekijoiden kanssa tilannetta ja totesimme tehneemme voitavamme

tyoskentelyn onnistumiseksi.

Toiseen ryhméatapaamiseen osallistui minun lisakseni kolme kuntoutujaa ja kaksi
tyontekijaa. Yksi kuntoutujista joutui poistumaan paikalta kesken tydskentelyn,
toiset olivat loppuun asti. Tapaamisen tavoitteena oli siis tarkastella edellisen
kerran tuotoksia ja valita niisté olennaisimmat. Tydskentelimme yhdessé ryhmaés-
sé. Orientoiduimme aiheeseen pdydaélle laittamieni kuvakorttien avulla. Pyysin
osallistujia valitsemaan sellaisen kortin, joka kuvaisi heidén ajatustaan yhteisesta
kehittdmisestdmme tai uudesta asumisyhteisostd. Romanin (2005, 136- 137) mu-
kaan dialogisen keskustelun ensimmaéisessa vaiheessa luodaan kontakti toisiin.
Tassé vaiheessa luodaan turvallisuuden tunnetta ja osallistujat asettuvat ryhmaén
omalle paikalle, omaan asemaan. Seuraava keskustelun vaihe on Romanin (2005,
136- 137) mukaan lammittelyvaihe, jossa aihetta voidaan lahestya esimerkiksi
metaforien ja symbolien kautta ja jossa osallistujat esittavat omia nakemyksiaan.
Kuntoutujien tapaamisessa osallistujat valitsivat itselleen sopivat kortit ja kertoi-
vat keskittyneesti ndkemyksistaan. Korttien herattdmien ajatusten myota siir-
ryimme tyoskentelyvaiheeseen. N&in ollen Romanin (2005, 136- 137) esittamét

kaksi ensimmadisté dialogisen keskustelun vaihetta toteutuivat.

TyGskentelyvaiheessa tarkastelimme viime kerran tapaamisen tuotosta ja kuntou-
tujatvalitsivat yhdessa keskustellen tuotoksesta olennaisimmat. Kuntoutujien né-

kemykset ohjasivat tyoskentelyn etenemisté. Osallistujat vaikuttivat motivoitu-
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neilta. Tapaamisessa oli rauhallinen ilmapiiri, vuorovaikutus oli vastavuoroista,
kuuntelimme ja puhuimme vuorotellen. Osallistujat puhuivat avoimesti omista
vaikeistakin kokemuksistaan, josta paattelen tapaamisessa olleen riittavasti turval-
lisuutta. Paikoitellen osallistuminen oli hyvin innostunutta ja iloista. llmapiiri oli
rento. Roman (2005, 137) nékee dialogisen keskustelumallin kolmanneksi vai-
heeksi varsinaisen keskustelun vaiheen, jossa osallistujat keskustelevat innos-
tuneesti. Tassd vaiheessa ilmaistaan erilaisia nakemyksia, keskustelu imaisee osal-
listujat mukaansa. Yksi kommentti johtaa toiseen ja ajantaju haviaa. Havaintojeni
mukaan keskustelussamme oli nditd Romanin (2005, 136- 137) esittdmia element-

teja.

Dialogisen keskustelun viimeinen vaihe on integraatio- vaihe. Integraatio vaihees-
sa tarkasteltavasta asiasta on muodostunut kokonaisuus, tilanteessa vallitsee rau-
ha, rentous ja nautinto. Osallistujat ovat tyytyvaisia lopputulokseen. (Roman
2005, 137.) Osallistujien kommenttien ja havaintojeni mukaan toisesta tapaami-
sesta lahdettiin virkistyneena, hyvélla mielelld. Nakemykseni mukaan keskuste-

lumme péattyi Romanin (2005, 137) esittdmé&an integraatio-vaiheeseen.

Kuntoutujien toisen ryhmatapaamisen osallistujat arvioivat yhteistyon dialogisuut-
ta tapaamisen lopussa (Liite 2). Keskustelujen jalkeen kirjoitin havaintojani kes-
kustelutilanteesta kehittamispaivakirjaan. Reflektoin keskustelutilanteen etenemis-
t4 ja dialogisuutta. Liséksi tein koosteen kuntoutujien ndkemyksisté ja tarkastelin
tyoskentelyn dialogisuutta osallistujien antaman palautteen (Liite 2) avulla seka

omien havaintojeni pohjalta.

Osallistujat arvioivat dialogisuuden toteutumista seuraavasti. Olin laatinut
dialogisuuden tunnusmerkkien pohjalta arviointilomakkeen (Liite 2), jossa kysyin
tapaamisen ilmapiiristd, osallistujien suhtautumistavasta, yhteistyon sujumisesta ja
siitd mité osallistujat saivat osallistumisestaan. Kysymykset olivat vaihtoehtoky-
symyksid, vaihtoehtoja oli kaksi, joista osallistujat valitsivat sopivan vaihtoehdon.
Vaihtoehtoina olivat myonteinen ja kielteinen. Arviointilomakkeen lopussa oli
avoin kysymys, jossa vastaajilta kysyttiin; mitd muuta haluat sanoa. (Kts. myos
Roman 2005, 137.) Arviointilomakkeita palautettiin nelj&. Seuraavassa esitan yh-
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teenvedon saaduista vastauksista. Lukumé&ara kertoo kuinka monta vastaajaa valit-
si kyseisen vaihtoehdon.

e Tapaamisen ilmapiiri
4 X avoin ja vapaa
3 x innostunut

3 x turvallinen

e Suhtautumistapa
4 x minua kiinnostaa tdmé& kehittdmistoiminta
4 x tyontekijat ovat olleet kiinnostuneita asiakkaiden ndkemyksista

4 x tyontekijoiden ja asiakkaiden vélinen suhde on ollut tasavertainen

e Keskustelut
4 x olen voinut esittdd ndkemyksiéni vapaasti
4 x oli kiinnostavaa kuulla toisten nakemyksista
4 x yhteistyd sujui

3 X minua arvostettiin

e Mitd minulle jai?
3 x minulla on kokemuksia ja tietoa joista toiset voivat oppia ja hyotya
4 x olen saanut uutta ajateltavaa ja uusia nakokulmia

4 x kehittdmistoimintaan osallistuminen tuntui hyvélta

e Mita muuta haluat sanoa?
"Kiitos! Edistytddn kohti pddmddrdd, joka on toivottavasti tyydyttava
kaikkia osapuolia”
"Pieni, tiivis ryhmd oli hyvd. Rento, avoin ilmapiiri. Helpompi, kun oli va-

’

hemmdn asiakkaita. Asiakkaat avautuivat paremmin.’

Vastaajat olivat arvioineet tilanteen myonteiseksi tai jattaneet kohdan avoimeksi.

Kielteisia vastauksia ei ollut. Avoimeen kysymykseen vastattiin kahdessa lomak-
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keessa. Omien havaintojeni ja osallistujien arvion mukaan kuntoutujien toisessa

ryhmatapaamisessa paastiin dialogiseen kehittdmiseen.

Kokemukseni yksilotapaamisten dialogisuudesta vaihteli eri keskusteluissa.
Havaintojeni mukaan kahdessa tapaamisessa kehittyi todellista yhteista pohdintaa,
ilmapiirissa oli avoimuutta, arvostusta ja luottamusta. (Heikkinen, Kontinen &
Hékkinen 2008, 57- 60; kts. myds Freire 2005, 96- 97.) Yhdessa yksilotapaami-
sessa ei saavutettu dialogia, kuntoutuja kertoi omat nakemyksensa haluamatta
keskustella niistd enempéa. Kuntoutuja oli nakemyksisséan ehdoton, eika yhteisel-
le pohdinnalle j&&nyt tilaa. Dialogi on avointa ja vapaata keskustelua, jossa on
tilaa erilaisille ndkemyksille. (Freire 2005, 96- 100; kts. myds Roman 2005, 133,
135; kts. myos Heikkinen, Kontinen & Hékkinen 2008, 57- 60.) Dialogin kuuluu
muutoksen tavoittelu osallistujien vélisessd, tasavertaisessa vuoropuhelussa.
(Heikkinen, Kontinen & Hakkinen 2008, 57- 60; kts. myos Freire 2005, 96- 97).

Dialogisessa keskustelutilanteessa jokainen keskustelija kuulee toisensa nakemyk-
sid ja keskustelun edetesséd muodostuu yhteinen ndkemys tarkasteltavasta asiasta.
Keskustelu on vastavuoroista. (Heikkinen, Kontinen & Hakkinen 2008, 57- 60;
Aarnio 2012.) Toimintaympariston toimijoiden sahkopostitse annetut vastauk-
set eivat mahdollistaneet vastavuoroisuutta tai toisten kuulemista, ainoastaan ke-
hittdja “kuuli” jokaisen vastauksen ja muodosti niiden pohjalta toimijoiden yhtei-
sen ndkemyksen. Vastaajat saivat “kuulla” toistensa ndkemyksia vasta heille 1&-
hettdmasséani koostetussa vastauksessa. (Kts. myds Heikkinen, Kontinen & Hék-
kinen 2008, 59.)

Dialogitutkimuksen periaatteena on jaettu asiantuntijuus, joka tarkoittaa tutkimuk-
seen osallistuneiden valista vuoropuhelua, tasavertaista keskustelua, yhteist& poh-
dintaa, jossa yhdessa etsitddn uusia mahdollisuuksia (Roman 2005, 133- 135; Jar-
vinen 2006, 18- 37 Granfeltin 2007, 12 mukaan; Heikkinen, Kontinen & Hakki-
nen 2008, 58- 59; Arnell ym. 2009, 12; Aarnio 2012; kts. myos Freire 2005, 96-
100). Kehittdmishankkeessa jaettiin asiantuntijuutta kohdeorganisaation johto-
ryhman tapaamisessa, yhteistydssa kehitysjohtajan ja henkiloston kanssa.
Kokemukseni ja havaintojeni mukaan osallistujat pohtivat tasavertaisesti ja avoi-

mesti tarkasteltavaa ilmiotéd uusia mahdollisuuksia etsien.
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Kehittamishankkeeseen toivat asiantuntijuuttaan kuntoutujat, henkilstd, toimin-
taympadriston toimijat, organisaation johto ja kehittdja. Teoriatietoa hankkeeseen
toivat aikaisemmat tutkimukset, lainsdadanto ja suositukset. Integroin kehittamis-
hankkeen tuottaman tiedon rakentamalla kehittdmishankeraporttiin osallistujien
vélisen vuoropuhelun luvussa kuusi Osallistujien vuoropuhelu. Pyrkimykseni oli
rakentaa vuoropuhelu eri asiantuntijoiden ndkemyksista. Oletukseni oli, ettd vuo-
ropuhelun rakentaminen ja samalla tapahtuva reflektointini tuovat esille olennai-
set, kehittdmista vaativat asiat. Dialoginen vuoropuhelu mahdollistaa oppimispro-
sessin ja uuden tiedon syntymisen eikd vuoropuhelun alkuvaiheessa voida tietaa
lopputulosta. (Arnell ym. 2009,12; Lehesvuori 2013, 57, 69; kts. myds Heikkinen,
Kontinen & Hakkinen 2008, 58- 59; kts. myds Vahaméki 2008, 97.)

Aarnion (2012) mukaan dialogisessa menetelmé&ssa jokainen osallistuja paasee
osallistumaan tasapuolisesti tiedonluomiseen. Dialogissa tietoa luodaan tasa-arvon
ja vertaisuuden pohjalta, pyrkien rinnakkaiseen vuorovaikutukseen keskindisen
kunnioituksen ilmapiirissé. Vastausten arvo ei painotu koulutuksen tai aseman
perusteella. (Heikkinen, Kontinen & Hékkinen 2008, 57- 60; kts. myds Freire
2005, 98- 99; kts.myos Toikko & Rantanen 2009, 89- 93.) Rakentamassani vuo-
ropuhelussa dialogisuus toteutuu silta osin, etta pyrin tuomaan mahdollisimman
laajasti eri asiantuntijoiden nakemykset tasavertaisesti esille (Kts. myds Heikki-
nen, Kontinen & Hékkinen 2008, 57- 60). Dialogi ei toteudu kuitenkaan aidosti,
koska osallistujat eivat padése puhumaan ja kuulemaan toistensa ndkemyksig, eika

kaikkien osallistujien valinen yhteinen pohdinta ollut mahdollista.

Kehittdmishankkeen tiedonkeruuta ohjasi ajatus esiintuomasta jaetusta asiantunti-
juudesta (Jarvinen 2006, 18- 37, Granfeltin 2007,12 mukaan). Kehittdmishank-
keen l&aht6kohtana oli dialogisen ldhestymistavan mukaisesti kehittdjan ja organi-
saation halu kysya ja oppia hankkeeseen osallistujilta. (Toikko & Rantanen 2009,
93). Kehittdmishankkeen tuotokseen vaikuttivat useat asiantuntijat. Tavoitteena
oli, ettd kaikki keskeiset hankkeen hyddynsaajat ovat voineet osallistua kehittami-
seen (Silfverberg 2012; kts. myos Toikko ja Rantanen 2009, 58). Kehittdmishan-
keraportin tehtavaksi jai dialogisuuden periaatteen mukaisesti antaa tilaa ja arvos-

tusta jokaisen asiantuntijan esiintuomille ndkemyksille (Kts. myds Heikkinen,



Kontinen & Hakkinen 2008, 57- 60). Kehittamishankeraportti mahdollistaa eri-

laisten ndkemysten keskindisen vuoropuhelun.
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9 POHDINTA

Kehittdmishankkeen avulla kehitettiin A-klinikkasaation Hameen palvelualueen
asumispalveluita asiakkaiden tarpeiden ja toimintaympariston vaatimusten mukai-
seksi. Kehittdmishankkeessa tuotettiin Pitkdmaden kuntoutusyksikkoon yhteisolli-
sen, kevyesti tuetun asumisyksikon toimintamalli, jossa tuetaan paihdekuntoutuji-
en itsendista selviytymista avopalvelujen avulla. Kehittdmishankkeessa tuotetun
toimintamallin avulla on mahdollisuus vahentda paihdekuntoutujien syrjaytymisté
ja edistad heidan kuntoutumistaan (Valtioneuvosto 2011, 7, 72, 73; ARA 2013, 6;
kts. my6s Sosiaali- ja terveysministerio 2010). Véliaikaisen kriisiasumisen onnis-
tuminen véhentaa paihdekuntoutujien riskia pitk&aikaisasunnottomuuteen (Y mpa-

ristoministerio 2013a; 2013b; kts. myds Nimi ovessa -hanke 2014a).

Kehittdmishankkeessa tarkasteltiin paihdekuntoutujien asumiseen liittyvia haastei-
ta ja mahdollisuuksia useista nakdkulmista. Kehittdmishankkeen asiantuntijoina
toimivat paihdekuntoutujat, toimintaympériston toimijat, organisaation henkildsto
ja johto seka kehittgja. Osallistujien nakemyksia peilasin aiempiin tutkimuksiin,
lainsd&dantoon ja suosituksiin. Tavoitteena oli saada mahdollisimman monipuoli-

nen nakemys tarkasteltavasta ilmiosta.

Kehittdmishankkeessa kaytetty kehittdamismenetelmad, dialoginen toimintatutkimus
mahdollisti kayttdja- ja toimijakeskeisen kehittdmisen. Uuden toimintamallin ke-
hittdmisen lahtokohtana oli asiakasndkokulma ja asiakkaan muuttuvien tarpeiden
huomioiminen. (Kts. myods Tormé ym. 2013, 92.) Toimintamallin kehittdmisessa
huomioitiin kuntoutujien ndkemykset ja kokemukset kuntoutumisesta seka asu-

misyksikdssa asumisesta (Kts. myos Sosiaali- ja terveysministerio 2012b, 24- 26).

9.1 Kehittdmishankkeen asiakaslahtoisyys

Toimintamallin kehittdminen aloitettiin yhteisty6lla kuntoutujien kanssa, koska
sosiaalisesti kestavassa yhteiskunnassa tulee palveluita tuottaa ja kehittaa asiakas-
lahtoisesti. (Kts: myos Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista
22.9.2000/812, 1 §; kts. myds Sosiaali- ja terveysministerio 2010; 2012a, 15;
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2012b, 24- 26; kts. myos Tormé ym. 2013, 92.) Asiakasl&htoisen toiminnan l&hto-
kohtana on asiakkaan kokema palveluntarve. Asiakas ei ole toiminnan kohde,
vaan aktiivinen toimija resurssiensa mukaan. (Lehmuskoski ym. 2012, 21, 22.)
Asiakaslahtdisyyteen liittyy osallisuuden késite, joka tarkoittaa asiakkaan asian-
tuntijuuden hyvaksymistd, huomioimista ja hyodyntamista (Laitila 2010, 8). Péih-
deongelmaan liittyvan syrjaytymisen vuoksi asiakkaan osallisuuden tukeminen on
olennainen osa paihdekuntoutumista (Romakkaniemi 2011, 48- 51; kts.myds Mat-
tila- Aalto 2009, 11, 33, 34). Osallisuus voi toteutua osallisuutena omaan hoitoon
ja kuntoutukseen, osallisuutena palveluiden kehittdmiseen ja osallisuutena palve-
luiden jérjestamiseen (Laitila 2010, 8). Kehittdmishankkeessa tuotetun toiminta-

mallin yhtend osa-alueena on osallisuus.

Asiakaslahtdisyyden ja osallisuuden yhteydessé tulee tarkastella myds osallistu-
mista ja osallistamista. (Kts. my6s Laitila 2010, 8.) Kehittdmishankkeessa kuntou-
tujat ovat osallistuneet palvelun kehittdmiseen. Kehittamishankkeessa tuotetussa
toimintamallissa kuntoutuja osallistuu oman kuntoutumisensa suunnitteluun, to-
teuttamiseen ja arviointiin. Asumisyksikon yhteisollisyys antaa kuntoutujalle
mahdollisuuden osallistua yhteison toimintaan. (Kts. myds Laki kuntoutuksen
asiakasyhteistyosta 497/2003.) Palveluohjauksellisella tydotteella tuetaan kuntou-
tujan suuntautumista asumisyksikon ulkopuolisiin yhteisoihin ja palveluihin (Kts.
my06s Aspasaatio 2013). Osallisuuteen ja osallistumiseen liittyy myds osallistami-
sen kasite. Kehittdmishankkeessa tuotettu toimintamalli osallistaa kuntoutujia
tarjoamalla heille mahdollisuuksia osallistua. Kuntoutujien osallistumista on mah-
dollisuuksien hyddyntdminen. Osallistamisessa tulee huomioida kuntoutujan sub-
jektius, ulkopuolelta tulevasta aloitteesta huolimatta toiminnan tulee edeté kuntou-
tujan asettamien tavoitteiden mukaisesti, hdnen ehdoillaan. (Kts. my6s Toikko &
Rantanen 2009, 90.)

Palvelun kayttdjien osallistuminen toteutui kehittdmishankkeessa p&éosin konsul-
taatiotasoisena. Kuntoutujien nakemyksia kuultiin kehittdmisen aikana ja heidan
nakemyksensé vaikuttavat kehittdmishankkeen tuotokseen. Kehittdmishankkeen
paatoksenteko sailyi enimmakseen kehittdmisesté vastaavalla kehittajalla. Kump-
panuustasolle p&astiin kuntoutujien ryhmé- ja yksilotapaamisissa. Erityisesti kun-
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toutujien toista rynmatapaamista maaritti vahvasti kokemusasiantuntijuus. Palve-

lun kayttdjat valitsivat tarkasteltavat asiat. (Kts. myds Salo & Hyvéri 2011, 169.)

Kehittdmishankkeen tuottaman tiedon mukaan paihdekuntoutujien asumisyksikon
tulisi olla péihteeton, osallisuutta ja itsendista suoriutumista tukeva. Asumisyksi-
kossa asumisen tulisi olla valiaikaista, kuntouttavaa, suunnitelmallista ja tavoit-
teellista. Sosiaalityontekijan tulisi ohjata paihdekuntoutujan asumisen tuen proses-
sia. Kuntoutujan kuntoutumissuunnitelma tulisi laatia verkostotyoné, jolloin asi-
akkaalla olisi vain yksi suunnitelma. Suunnitelmaa laadittaessa tulisi huomioida
asiakkaan tilanne yksil6llisesti ja kokonaisvaltaisesti sekd koota asiakkaan ympa-
rille moniammatillinen ryhma. Asumisen tavoitteena tulee olla asumisen taitojen

lisadntyminen ja siirtyminen itsendiseen asumiseen.

Asumisen onnistuminen mahdollistaa paihdekuntoutujan kuntoutumisprosessin
alkamisen ja etenemisen (Nimi ovessa -hanke2014b; Karppinen 2013, 2, 3). Kun-
toutujan kuntoutumista tukee asumisyksikon yhteisollisyys, jossa on mahdolli-
suuksia vertaistukeen. Vertaistukea, erityisesti ryhmamuotoista vertaistukea ja
kokemusasiantuntijuutta tulisi kehittd4 kuntoutumisen tueksi. Yhteiséllisyyden
lisaksi kuntoutuja tarvitsee asumisyksikdssa asuessaan yksityisyyttd, mahdolli-

suuden olla omassa huoneessaan.

Kehittdmishankkeeseen osallistuneet kuntoutujat kertoivat tarvinneensa tukea ja
ohjausta péaivittéisiin toimiinsa, la&kityksensa ja virastoasioidensa hoitoon. Asiak-
kaan palveluntarpeen ja palvelun kohtaaminen tulee varmistaa asiakasvalinnoilla.
Palvelun tarjoamisen lahtoékohtana tulee olla asiakkaan saama lisdarvo, asiakkaan
kuntoutuminen kevyesti tuetussa asumisyksikossa, palveluohjauksellisen tuen
turvin. Asunnottomuus ja paihderiippuvuus ovat vaikeita kokemuksia, joten asi-
akkaan tarpeet henkilokohtaiseen keskusteluun tulisi huomioida kuntoutusta
suunniteltaessa. Asumisyksikon ilmapiiri ja henkildston asenne vaikuttavat kun-

toutujan kuntoutumiseen.

Kehittdmishankkeen tulosten perusteella kuntoutus on monimuotoista toiminnalli-
suutta, harrastuksiin, tyéhon ja opintoihin tukemista. Paivittdiset askareet ruuan

valmistus, pyykinpesu ja asunnosta huolehtiminen ovat kuntouttavaa toimintaa.
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Kuntouttavaan asumiseen kuuluu palveluohjauksellinen tydote. Tyontekijéa suun-
nittelee, hankkii ja yhteen sovittaa yhdessa asiakkaan kanssa tdmén tarvitsemat
palvelut seka huolehtii asiakkaan asioiden suunnitelman mukaisesta etenemisesta.
Kuntoutujan tarvitsemat palvelut hankitaan avopalveluista. Asumisyksikon asia-

kasvalinnoissa tulee huomioida asiakkaan tavoitteet ja voimavarat.

Kehittdmishankkeen aikana Pitkdmaessa on siirrytty 18 -paikkaisesta asumisval-
mennusosastosta seitsemén -paikkaiseen Pitkdméaen asuntojen vuokra-asumisen
yksikkoon. Kahden hengen huoneista on siirrytty yhden hengen huoneisiin. Eh-
dottamani uusi toimintamalli eroaa aiemmasta siten, ettd kuntoutuksen ja osalli-
suuden nakokulma nostetaan aiempaa enemman tarkastelun ja tydskentelyn kes-
kioon. Kuntoutuksen ndkokulma néakyy esimerkiksi asumisen suunnitelmallisuu-
dessa ja kestossa. Osallisuuden ndkokulma tulee esille esimerkiksi kuntoutujan
tukemisessa asumisyksikon ulkopuolelle sek& kuntoutujien asiantuntijuuden né-
kyvaksi tekemisessd asumisyksikon toiminnassa ja kehittdmisessa. Kuntoutujien
asiantuntijuutta voidaan tehda nakyvéksi esimerkiksi vertaistoimintaa kehittamal-

14. Uusi toimintamalli tuo olennaisia muutoksia seuraavasti:

e Palvelu on tarkoitettu itsendistd asumista tavoitteleville paihdekuntoutujil-
le. Uudessa toimintamallissa korostetaan asumisen valiaikaisuutta. Aiem-
massa mallissa asumisajat saattoivat venya vuosien mittaisiksi. Uudessa
mallissa lisdtddn asumisen suunnitelmallisuutta ja tavoitteellisuutta. Asu-
misen alkaessa kuntoutuja, sosiaalityontekija ja asumisyksikon tyontekijé
laativat kuntoutujalle kuntoutumissuunnitelman. Kuntoutumissuunnitel-
man tekemiseen voivat osallistua myds muut asiakasta tukevat tahot, jol-
loin suunnitelman laatiminen tapahtuu moniammatillisena verkostotyona.
Kuntoutumisuunnitelmassa suunnitellaan konkreettisesti kuntoutujan ta-
voitteet ja miten ne saavutetaan. Suunnitelmaa arvioidaan ennaltasovitusti
lyhyin arviointivalein. Tavoitteena on asiakkaan siirtyminen itsendiseen
asumiseen. Kuntoutumisella tarkoitetaan tdssa kaikkea henkilon asumis-

kykyyn vaikuttavia asioita.

e Kuntoutujan osallisuutta voidaan lisaté palveluohjauksellisella tydotteella.

Tyontekijé tukee yhdessa sosiaalitydntekijan kanssa kuntoutujan suuntau-
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tumista asumisyksikon ulkopuolisiin yhteisoihin ja palveluihin. Asumisyk-
sikon kehittdmisesséd huomioidaan kuntoutujien asiantuntijuus ja vertaistu-
en mahdollisuudet. Asumisyksikon tyéntekija kehittdd yhteistyota koke-
musasiantuntijoiden kanssa. Tyontekijé kehittdd moniammatillista yhteis-

ty6té ja toiminnallisuutta aiempaa enemman.

Talla hetkella Pitkdméen asumispalveluihin varattu henkiléstéresurssi on noin 19
tuntia viikossa ja se on tarkoitus kayttaa padosin tukiasumispalveluihin. Asu-
misyksikdssa painotetaan kuntoutujan itsendisté asumista avopalvelujen turvin
jolloin tarvittavan henkildstoresurssin maara on arvioitu véhaiseksi. Tarvittava
henkildstéresurssi on suunniteltu otettavan tukiasumispalveluista. Kehittamis-
hankkeen tuottaman tiedon, havaintojeni ja asumispalveluista saadun kokemukse-
ni mukaan asumisyksikgssa tarvitaan kuitenkin suunniteltua enemmaén henkilosto-

resurssia.

9.2 Kehittdmishankkeen luotettavuus ja eettisyys

Kehittdmishankkeen tuottaman tiedon tulee olla luotettavaa ja ennen kaikkea kayt-
tokelpoista. Luotettava tieto on vakuuttavaa, uskottavaa ja johdonmukaista. Va-
kuuttavuus (confirmability) on olennainen luotettavuuden kriteeri. Vakuuttavuu-
teen olen pyrkinyt kuvaamalla l&pinékyvésti tekemidani valintoja ja perustelemalla
niitd. Uskottavuus (credibility) nakyy tutkimuksen rakentumisessa tutkimuskoh-
teen kulttuuriin ja kontekstiin. (Toikko & Rantanen 2009, 121- 127.) Vakuutta-
vuuteen ja uskottavuuteen pyrin kehittdmishankkeen osallistujien ja kayttdmaéni
teoriatiedon valinnoilla. Valintojani ohjasi ndkemykseni siitd, kenelld oletin ole-
van eniten tietoa tutkimuskohteesta. Olettamukseni perustui koulutukseeni ja ty6-
kokemukseeni. Lisaksi toimintatutkimuksen jatkuvan kehittdmisen idea antoi
mahdollisuuden tehdd hankkeen aikana uusia valintoja edellisen syklin tuottaman
tiedon perusteella (Heikkinen 2007, 36; Arnell ym. 2009, 15- 16; Toikko & Ran-
tanen 2009, 30, 66). Esimerkiksi hankkeen loppuvaiheessa taydensin toimintaym-
paristdstd saatua tietoa johtavien sosiaalityontekijoiden kanssa kaymillani keskus-
teluilla. Tutkimuksen uskottavuutta olen pyrkinyt lisdédméaan raportissa esiintyvilla
suorilla lainauksilla osallistujien puheesta.



79

Johdonmukaisuudella (dependability) tarkoitetaan tiedon tuottamisen ja kasittelyn
huolellista, lapindkyvéad kuvaamista. (Lincoln & Cuba 1985, 299, 301- 328, Toi-
kon & Rantasen 2009, 123- 124 mukaan.) Johdonmukaisuuteen olen pyrkinyt
kuvaamalla mahdollisimmman huolella ja l&pinakyvésti tdamén kehittdmishank-
keen tiedon tuottamista luvuissa nelja ja viisi, Kehittdmismenetelména dialoginen
toimintatutkimus seké Kehittamishankkeen toteutus ja tulokset. Kehittdmishank-
keen tuottaman tiedon kasittelystd olen kertonut luvussa viisi Kehittdmishankkeen
toteutus ja tulokset. Pyrkimykseni on ollut toimia hyvan tieteellisen k&ytannon
mukaan noudattaen” rehellisyyttd, yleistd huolellisuutta ja tarkkuutta tutkimus-
tyossd, tulosten tallentamisessa ja esittamisessa seka tutkimusten ja niiden tulosten

arvioinnissa”. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012, 6.)

Tulosten luotettavuutta voidaan lisaté triangulaatiolla, joka tarkoittaa esimerkiksi
eri menetelmien ja aineistojen kéyttdmista saman tutkimuskysymyksen ratkaise-
miseksi. Triangulaation avulla voidaan saada tutkimuskohteesta monipuolisempaa
tietoa ja ymmartéda paremmin monimuotoisia ilmioitad. Useammasta lahteesté saa-
dut samansuuntaiset signaalit vahvistavat tulkintaa ja antavat riittdvdn monipuoli-
sen ja relevantin kuvan tarkasteltavasta asiasta. (Hameen-Anttila & Katajavuori
2008, 225- 235; Kananen 2009, 113- 114, 139- 141; Jyvaskylan yliopisto 2014.)
Kéytin kehittdmishankkeessa erilaisia tiedonhankintamenetelmid, ryhmatyosken-
telyd, arviointilomaketta, yksilokeskustelua, havainnointia ja sdhkopostikyselya.
Lisdksi kehittdmiskohdetta tarkasteltiin monipuolisesti erilaisista nékokulmista:
paihdekuntoutujan, organisaation henkildston ja johdon, toimintaympériston, lain-
sdadannon, kansainvalisten ja kansallisten suositusten seka tutkimustiedon nako-

kulmista.

Tietoa voidaan pitda totuudenmukaisena silloin, kun se on kayttokelpoista. Kayt-
tokelpoisen tiedon pohjalta voidaan esittaa selkeita toimintasuosituksia. Kaytto-
kelpoinen tieto vie kehittdmishanketta eteenpéin, silla voidaan tdsmentéa kehitta-
mishankkeen tavoitteita ja saavuttaa ne. (Toikko ja Rantanen 2009, 125.) Tdman
kehittdmishankkeen tavoitteena oli kehittad& uusi toimintamalli Pitkdmé&en asu-
misyksikkoon. Kehittdmishankkeessa tuotetun tiedon perusteella olen tehnyt eh-

dotukseni Pitkdméen asumisyksikdn uudeksi toimintamalliksi. Toikon ja Rantasen
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(2009, 126) mukaan jokainen kehittdmishanke on ainutkertainen ja tulokset ovat
ainakin osittain kontekstiin sidottuja. Tulosten siirrettavyytta olen pyrkinyt lisaa-
maan mahdollisimman huolellisella tutkimuksen toteutuksen ja kontekstin ku-

vaamisella.

Kehittamistoiminnan vastuullisuus syntyy arvo- ja ndkokulmavalintojen kuvaami-
sella ja perusteluilla. Arvonakdkulmien perustelussa on olennaista tarkastella ke-
hittdjapositiota. Avoin kehittdjan position tarkastelu lisaa tutkimuksen luotetta-
vuutta. Tassa kehittdmishankkeessa minulla kehitt&jané oli monia rooleja ja niiden
mukanaan tuomia sitoumuksia. Kehittdjana minun oli huolehdittava hankkeen
etenemisesta ja tulosten saavuttamisesta, samalla huomioiden tutkimuksen rehelli-
syyden ja kriittisyyden vaatimus. Kehittdjana minulla oli kehittdmishankkeen
tuomia sitoumuksia organisaatioon ja sen johtoon. Tydskennellessd organisaatios-
sa olin tutkimukseen osallistuneiden kuntoutujien tyontekij&, henkildston tyotove-
ri ja johdon alainen. Suhteessa toimintaymparistéon olin myos kollega ja yhteis-
tyékumppani. (Toikko ja Rantanen 2009, 128- 129.)

Vastuulliseen kehittdmistoimintaan kuuluu kehittdmisprosessin kuvaaminen mah-
dollisimman avoimesti huomioiden samalla osallistujien anonymiteetti (Toikko ja
Rantanen 2009, 129). Tassa kehittdmishankkeessa huomioin anonymiteetin suo-
jaamisen erityisesti kuntoutujien ja kehittdjan valisten yksilokeskustelujen seké
toimintaympariston toimijoiden vastausten dokumentoinnissa. Anonymiteetin
suojaamiseksi jatin dokumentoimatta joitakin osallistujan kertomia asioita. Toi-
mintaympariston toimijoille osoitetussa sahkdpostissa kerroin kasittelevani vasta-
ukset luottamuksellisesti, huolehtien tutkimuseettisten periaatteiden toteutumises-
ta (Liite 3). Kuntoutujien, henkiléston ja kehittdjan valilla tapahtuneen ryhma-
tydskentelyn tuotoksen kirjaamisessa en havainnut yksittdisten henkildiden tun-

nistamiseen liittyvaa riskia.

Jatkokehittdmisaiheiksi ehdotan kokemusasiantuntijuustoiminnan, kuntoutuksen
suunnitelmallisuuden ja toiminnallisuuden kehittdmista. Kehittdmishankkeen tuot-
taman tiedon ja nédkemykseni mukaan péihdekuntoutujien kuntoutumista ja osalli-
suutta voidaan tukea vertaistuen ja kokemusasiantuntijuuden avulla (Lindholm &

Stenman 2010, 59- 60; Wallin 2013). Kokemusasiantuntijana toimiminen seka
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yhteisty0 tasavertaisena toimijana ammattilaisten kanssa voivat tukea kuntoutujan
kuntoutumista. Kokemusasiantuntijalta saatu tuki tarjoaa kuntoutujalle vertaisen
nakokulmaa ja kokemuksen ymmartamista. Kokemusasiantuntijoitten koulutuk-
seen, tukemiseen, toiminnan organisointiin ja kehittdmiseen voitaisiin kehittaa
toimintamalli, joka mahdollistaisi kokemusasiantuntijoiden laajemman kayton.
Ehké& kunnat ja jarjestot voisivat palkata kokemusasiantuntijoita paihdetyéhon.
Kokemusasiantuntijuuden jatkuva kehittdminen voisi olla luonteva osa myds Pit-

kamaéen kuntoutuskeskuksen kuntouttavaa toimintaa.

Kehittdmishankkeeseen osallistuneet toimintaympariston toimijat nékivat tarpeel-
liseksi kehittaa asiakkaan kuntoutus- ja palvelusuunnitelman laatimista. Nykyisin
asiakkaalla voi olla useita eri toimijoiden kanssa tehtyja kuntoutussuunnitelmia,
jolloin asiakkaan saattaa olla hankala hahmottaa niitd. Asiakkaan kuntoutumista
tukisi parhaiten yksi verkostotyoné tehty kuntoutumissuunnitelma, jossa olisi
huomioitu kokonaisuus. Asiakkaan siirtyminen palvelusta toiseen, esimerkiksi
laitoshoidosta avohoitoon, onnistuisi parhaiten yhteisesti laaditun kuntoutumi-
suunnitelman avulla. Ndkemykseni mukaan kuntoutuksen suunnitelmallisuuden
kehittamisella voidaan lisatd asiakkaan osallisuutta omaan kuntoutumisprosessiin-

Sa.

Kehittdmishankkeen tuottaman tiedon mukaan kuntouttavaan asumiseen liittyy
toiminnallisuus. Paihdekuntoutujien mahdollisuuksia erilaiseen toimintaan, opis-
keluun ja ty6hon voitaisiin kehittdd. Esimerkiksi ryhmé&muotoiset avokuntoutus-

kurssit tukisivat paihdekuntoutujien kuntoutumista ja osallisuutta.

Kehittdmishankkeessa tuli runsaasti esille erilaisia paihdekuntoutujien asumiseen
ja kuntoutumiseen vaikuttavia tekijoita. Toimintaympariston toimijoiden, kohde-
organisaation johdon ja henkilostén on mahdollista kayttaa kehittdmishankkeen
tuottamaa tietoa paihdekuntoutujien asumisen ja kuntoutumisen tukemisessa ja
sen kehittdmisessa. Asiakaslahtdinen palveluiden laadun kehittdminen seka palve-
luiden tunnetuksi tekeminen mahdollistavat organisaation menestyksen tulevai-
suudessa. Henkilostolle hanke tarjoaa lahtokohtia oman osaamisensa ja toimintan-
sa kehittdmiseen sekd mahdollisuuden tehdd mielekasta tyotd. Kehittdmishank-

keen tuottama tieto lis&a paihdekuntoutujien kuntoutumismahdollisuuksia ja mah-
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dollisuutta asumisen onnistumiseen. Toivon, ettd hankkeella on vaikutuksia paih-
dekuntoutujien osallisuuden vahvistumiseen ja kuntoutujien asiantuntijuuden

kayttdmiseen palveluiden kayttajina ja kehittdjina.
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LITE 1

KUTSU KEHITTAMISTOIMINTAAN

ASUVAN NYKYINEN TOIMINTA LOPPUU
MITA TILALLE???

KUTSUMME SINUA, ASUVAN NYKYINEN
ASUKAS,

KEHITTAMAAN KANSSAMME UUTTA

ASUMISYHTEISOA

KOKOONNUMME TO 14.3 2013 KLO 12.15
RUOKASALIIN

TILAISUUDESSA PULLAKAHVIT

TERVETULOA!

ASUMISYHTEISON KEHITTAMISTYORYHMA



LITE 2

DIALOGISUUDEN ARVIOINTILOMAKE

Mitkd seuraavista vaittdmista kuvaavat mielestési parhaiten téata kehit-
tdmistoimintaa? Rastita tai ympyroi sopivat vaihtoehdot.
TAPAAMISEN ILMAPIIRI

avoin ja vapaa / jannittynyt tai virallinen

innostunut / pakollista yhteistyota

turvallinen / turvaton

SUHTAUTUMISTAPA

Minua kiinnostaa tdma kehittdmistoiminta / ei kiinnosta
tyontekijat ovat kiinnostuneita asiakkaiden nakemyksista / eivat ole
Kiinnostuneita

asiakkaiden ja tyontekijoitten valinen suhde on ollut tasavertainen /
epatasavertainen

KESKUSTELUT

Olen voinut esittda vapaasti ndkemyksiani ~ / en ole voinut esittaa
nédkemyksiani vapaasti

Oli kiinnostavaa kuulla toisten ajatuksista  /  toiset eivat esitta-
neet mitaan erityisen kiinnostavaa

Yhteisty6 sujui /el sujunut

Minua arvostettiin / ei arvostettu

MITA MINULLE JAI?

Minulla on kokemuksia ja tietoa, joista toiset voivat hyotya ja oppia /
minulla ei ole juurikaan annettavaa toisille

Olen saanut uutta ajateltavaa ja uusia nédkokulmia / Ajatukseni ovat
pysyneet ennallaan

Kehittamistoimintaan osallistuminen tuntui hyvaltad / ei tuntunut hy-

valta



MITA MUUTA HALUAT SANOA?



LITE 3

SAHKOPOSTIKYSELY TOIMINTAYMPARISTON TOIMIJOILLE

Hei!

Lahestyn sinua paihdekuntoutujien asumiseen liittyvan kehittdmishankkeen tii-
moilta. Opiskelen Lahden ammattikorkeakoulussa ylempaa ammattikorkeakoulu-
tutkintoa kuntoutuksen ohjelmassa. Opinnédytetyonani toteutan kehittdmishank-
keen, joka liittyy A-klinikkas&aation Hameen palvelualueen Pitkdmdaen kuntoutus-
keskuksen asumispalvelujen kehittdmiseen. Hankkeen tarkoitus on véhentaa syr-
jaytymistd, edistaa paihdekuntoutujien kuntoutumista ja kehittad organisaation
toimintaa toimintaympariston vaatimusten mukaiseksi. Tyoni ohjaajina toimivat
LAMK:n opettajat xxxx (puh.numero) ja xxxx (puh.numero). A-klinikkasaatiolla

toimin yhteistydssa kehitysjohtaja xxxxx,n kanssa (puh.numero).

Kehittdmishankkeeseen liittyen olisin kiinnostunut ndkemyksistési paihdekuntou-
tujien asumispalveluista ja niiden kehittdmisestéd. Toivon, etté ehtisit vastata muu-
tamaan alla olevaan kysymykseen 15.7 2013 mennessd, mutta myos taman jal-

keen, elokuun loppuun mennessa tulleet vastaukset otan mielellani vastaan ja ky-
kenen hyddyntamaan ne kehittdmishankkeessa. Kasittelen vastauksesi luottamuk-
sellisesti, huolehtien tutkimuseettisten periaatteiden toteutumisesta. VVastaan mie-

lellani kehittdmishanketta koskeviin kysymyksiisi.

1. Millaisena ndet paihdekuntoutujien asumistilanteen oman organisaatiosi

toimialueella talla hetkella?

2. Miten péihdekuntoutujien asumista tulisi mielestési tukea?

3. Mité muita palveluita pdihdekuntoutujien raittiuden tukemiseksi tulisi

kehittaa?

4. Millaisia yhteistyokéytant6ja organisaatiossanne on paihdekuntoutujien

asumiseen liittyen? (toimijat ja kaytannot)



5. Miten kehittaisit yhteistyota?

Kiitos vastauksistasi!

Ystavallisesti

Arja Hokkanen

Lamk

YAMK Kuntoutuksen ohjelma

séhkdpostiosoite



LIITE 4

SAHKOPOSTI ORGANISAATION JOHDOLLE

Syksyinen tervehdys!

Pitkdmden asumisyksikdn kehittamishanke etenee. Kehittamishankkeeseen liittyvassa
opinnaytetydssani olen kayttanyt menetelmana dialogista toimintatutkimusta. Tarkoituk-
seni on ollut kuulla asiakkaiden, toimintaympariston, kehitettdvan organisaation henkilds-
ton seka johtajien nakemyksia toimivasta asumisyksikdsta ja sen kehittamisesta. Naitten
nakemysten rinnalle tuon vield tutkimustietoa ja omaa pohdintaani. Edellisiin nakemyksiin
perustuen kokoan sitten uutta asumisyksikén toimintamallia yhteistydssa xxxx,n ja xxxx,n
kanssa.

Asiakkaiden nakemyksia olen kuullut kevaan 2013 aikana ryhmatyéskentelyssa ja yksil6-
keskusteluissa. Toimintaympariston nakemyksid olen saanut ja toivottavasti saan vield
lisad kesan 2013 lopussa. Nyt pyytdisin teiltd johtajilta ajatuksia muutamaan kysymyk-
seen. Olen sopinut xxxx,n kanssa, etta voisin kavaisté joryn tapaamisessa 3.9.2013, jol-
loin toivoisin teidén pohtivan seuraavia kysymyksid.

1. Miten organisaation arvot, visio ja strategia voisivat ndkya uudessa asumisyksi-
kdssa?

2. 2. Millaisia etuja ja haasteita toimintaymparisté asettaa uuden asumisyksikén ke-
hittdmiselle?

Ystdvallisesti Arja Hokkanen



LITES

KUNTOUTUMISSUUNNITELMA

Osallistujat:

Kuntoutujan tilanne:

Kuntoutujan voimavarat: (motivaatio, mitka asiat toimivat, kuntoutumista tuke-

va verkosto, olemassa olevat hoitokontaktit)

Kuntoutujan tavoitteet: (mihin asioihin han toivoo muutosta)

Kuntoutujan keinot: (Miten tavoitteisiin p4&staan)

Tarvittava tuki: (avopalvelut, vertaistuki ym.)

Kuntoutujan vastuu: (esim. paivarytmi, viikko-ohjelman tekeminen ja toteutta-
minen, arjen askareet, avopalveluitten kdyttdminen, toiminnat joihin osallistuu
yhteisossa ja sen ulkopuolella, pdiva- tai tyotoiminta, opiskelu, harrastus, kehitta-
mistoimintaan osallistuminen, yhteisen toiminnan kehittdminen, miten kuntoutuja
tukee/ huomioi yhteison toisia kuntoutujia)

Asumisyksikon tyontekijan vastuu:

Sosiaalityontekijan vastuu:

Kuntoutumisen etenemista arvioidaan (pvm, paikka)



aika, paikka, allekirjoitukset



