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toutujien asumisyksikkdon. Opinnaytetyon tavoitteena oli luoda tydnkuva helpot-
tamaan yksikdn uuden sosionomin perehdyttamista tyohonsa seka auttaa jaka-
maan tyott yksikossa tyontekijdn osaamisen ja koulutuksen mukaan. Lisaksi ta-
voitteena oli selkeyttaa yksikon muiden tydntekijoiden tydnkuvaa.

Opinnaytetytn tydelaman yhteistyétahona oli Attendo Valoharju. Attendo Valo-
harju on mielenterveyskuntoutujien asumisyksikkd Raisiossa. Yksikko tarjoaa
seka tehostettua ettd kuntouttavaa asumispalvelua aikuisille mielenterveyskun-
toutujille. Asumisyksikdssa ei ole ollut aiemmin sosionomia. Nyt sosionomin palk-
kaaminen yksikko6n oli tullut ajankohtaiseksi ja rekrytoinnin myota myos tarve
sosionomin tyonkuvalle.

Menetelmina kehittAmistydsséa kaytettiin havainnointia ja keskustelua yksikdssa
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vain vahan.

Sosionomin tydnkuva asumisyksikon tarpeisiin tehtiin keratyn aineiston pohjalta.
Tyonkuva tehtiin yhteisty6tahon toiveiden mukaan sahkdisessa muodossa, jotta
sen paivittaminen ja ajan tasalla pitaminen olisi helpompaa. Toimenkuvasta teh-
tiin myos juliste yksikon seinélle laitettavaksi, muistuttamaan uudesta maaritel-
lysta tybnkuvasta. Sosionomin tyonkuva jai vain Attendo Valoharjun kayttoon.
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ABSTRACT

Maisa Riikonen, Sabrine Terasvaara and Outi Wallenius

Social guidance in mental health and substance abuse work. Duties of a Bachelor
of Social Services in Attendo Valoharju

45 p., 3 appendices

Spring, 2022

Diaconia University of Applied Sciences

Bachelor’s Degree in Social Services

Bachelor of Social Services

The purpose of the thesis was to develop a job description for a Bachelor of Social
Services in a housing unit for mental health rehabilitees. The objective of the the-
sis was to create a job description to facilitate the job orientation of the new Bach-
elor of Social Services at the unit and to help distribute the work in the unit ac-
cording to the employees” competence and training. Furthermore, the aim was to
clarify the job description of other employees of the unit.

The partner in the thesis was Attendo Valoharju. Attendo Valoharju is a housing
unit for mental health rehabilitees in Raisio, Finland. The unit provides both en-
hanced and rehabilitative housing services for adult mental health rehabilitees.
The staff of the housing unit has not previously included a Bachelor of Social
Services. Now, the hiring of a Bachelor of Social Services for the unit had become
topical, and with the recruitment, there was also a need for the job description of
the Bachelor of Social Services.

Observation and discussion in the unit and a Webropol survey were used as
methods in the development work. A member of the thesis team began training
their work placement in the unit in January 2022. It was possible to carry out
observation and discussions on a daily basis with the work community. The team
also had a meeting with the head of the unit. The needs and desires of the unit
were discussed. Together went through the needs and desires of the unit to de-
velop the job description of the Bachelor of Social Services. The Webropol survey
was conducted anonymously in March 2022. The respondents were asked about
tasks that would be suitable for a Bachelor of Social Services and about tasks
that burden the staff. The responses to the multiple-choice questions were uni-
form, and only a few responses to the open-ended questions were given.

The job description for the Bachelor of Social Services for the needs of the hous-
ing unit was created on the basis of the collected data. The job description was
produced in electronic format in accordance with the wishes of the partner to
make the description easier to update and keep up to date. The job description
was also made into a poster to be put on the wall of the unit, as a reminder of the
new job description. The job description of the Bachelor of Social Services re-
mains only in Attendo Valoharju's use.

Keywords: case management, rights of client, social guidance, substance abuse
and mental health rehabilitation
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1 JOHDANTO

Sosiaali- ja palveluohjauksella on mahdollisuus tukea, ohjata ja auttaa asiakasta
palveluiden piiriin. Asiakaslahtdisessa palveluohjauksessa palveluohjaaja suun-
nittelee yhdessa asiakkaan ja muun tarvittavan verkoston kanssa yksilollisen pal-
velukokonaisuuden. (Nordling & Rissanen, 2020.) Jokapaivaisen asumisen tu-
eksi ensisijaisesti tarjotaan palvelua asiakkaan kotiin, joskus asuminen palvelu-
asumisen yksikdssd on asiakkaan kannalta paras tai ainoa vaihtoehto (L
1301/2014). Tall6in yhdesséa asiakkaan kanssa tehdaan palveluntarpeen arvi-
ointi, asiakassuunnitelma seka kuntoutus- ja palvelusuunnitelma. Asiakkaan
kanssa yhdesséa sovitaan yksilolliset tavoitteet seka tarvittavat tukitoimet arjessa

selviytymiseen. (Ristolainen ym., 2020.)

Kehitystutkimuksen mukaan lasten biologisten ja psykologisten mielenterveytta
maarittavien tekijoiden valinen ero on pienentynyt. Ympariston merkitys on nous-
sut esille biologisen periman tutkimuksessa. Lapsen kokemukset ja paivittaiset
vuorovaikutustilanteet kotona ja muissa kehitysymparistoissa vaikuttavat suotui-

sasti mielenterveyteen riippumatta geeniperimasta. (Wahlbeck ym., 2017.)

Mielenterveyden haasteet ja kayttaytymisen hairiot ovat lahes puolet kaikista tyo-
kyvyttomyyselakkeen myoéntamisen perusteista. (Mieli, 2021.) Digitalisaation
myota tyontekijdan kohdistuu enemmén vaatimuksia pysyda muutoksessa mu-
kana. Hanen on kyettava tekemaan itsenaisia paatoksia, oltava joustava ja mu-
kautumiskykyinen. Nama odotukset vaikuttavat psyykkiseen toimintakykyyn ja
sitd kautta yhteiskunnan menestymiseen ja kansantalouteen. Mielenterveys on
yksilollistda, mutta yhteisolla ja yhteiskunnallisilla ratkaisuilla on merkitys yksilon

mielenterveyteen. (Wahlbeck ym., 2017.)

Mielenterveyskuntoutujille asumispalvelua tarjoava Attendo Valoharju on toimi-
nut Raisiossa kevaasta 2020 ja sen moniammatillisesta tiimista puuttuu palve-
luohjauksen ammattilainen. Joulukuussa 2021 ensimmaisessa tapaamisessa At-

tendo Valoharjun johtaja kertoi, ettd yksikolla on tarve sahkdisesti paivitettavaan



palveluohjauksen oppaaseen ohjaajien tyon tueksi. Keskustelun yhteydessa sel-
visi, ettéd oppaan sijaan Attendo Valoharjun moniammatillinen tyéryhma tarvitsee

tyéryhmaan sosionomia ja sosiaaliohjaukseen ammattitaitoa.

Ryhmamme jasen aloittaa kolmen kuukauden harjoittelun Attendo Valoharjussa
tammikuussa 2022. Hanella on mahdollisuus havainnoida, keskustella ja arvioida
palveluohjauksen tarvetta yksikossa. Webropol-kyselylla myds annetaan kaikille
yksikon tyontekijoille mahdollisuus anonyymisti kertoa, mika tyossé kuormittaa
seka mika tehtava kuuluisi paremmin sosionomin tyénkuvaan. Kehitamme sosio-
nomin tyonkuvaa havainnoimalla, kyselylla seké tutkittuun tietoon nojaten. Ta-
voitteena on, ettd sosionomin vastuulle tulee sosiaaliohjaus, jolloin ohjaajat ehti-
vat paneutumaan koulutustaan vastaavaan tyohon sen vaatimalla ammattitai-

dolla.



2 OPINNAYTETYON PROSESSI

2.1 Tarkoitus ja tavoitteet

Opinnaytety6n tarkoituksena oli kehittaa sosionomille tydnkuva Attendo Valohar-
jun asumisyksikké6n. Sosionomin tyokuvan suunnittelussa tuli ensin selvittaa,
mitk& tehtavat sosiaali- ja palveluohjauksen lisaksi kuuluisivat koulutuksen pe-
rusteella sosionomin tyétehtaviin. Yksikdsta oli puuttunut sosiaaliohjauksen am-
mattilainen ja hanen osaamisalaansa kuuluvat tehtavat olivat asukkaiden oma-
hoitajien vastuulla. Kehittdmispainotteisen opinnaytetydomme kyselylomakkeen
tarkoitus oli kartoittaa tydyhteison jasenien nédkemysta tyon kuormittavuudesta ja
sitd mitka tyot koettiin olevan sosionomin tydhén kuuluvia. Ajatuksena oli saada
kyselylla jokaisen tyontekijan aani kuuluviin tasavertaisesti seka sitouttaa heita

yksikon kehittamistydhon.

Opinnaytetytn tavoitteena oli luoda tydnkuva helpottamaan yksikén uuden sosio-
nomin perehdyttdmista tydhonséa seké auttaa jakamaan tyot yksikdssa tyonteki-
jdn osaamisen ja koulutuksen mukaan sekd helpottamaan omahoitajien tyén
kuormittavuutta. Valoharjussa asukkaan taloudellisia asioita on hoitanut hanen
omahoitajansa. Omahoitajat ovat koulutukseltaan lahihoitajia. He ovat hoitaneet
asiakkaidensa taloudellisia asioita tyévuoron muiden tehtavien ohessa, toiminta-
tapa on koettu tyoyhteistssa kuormittavaksi. Tydyhteis6 on myds tuonut esille,
ettd tehtavat ovat tuntuneet haasteellisilta, oman asiantuntijuuden ulkopuolella
olevilta. Omahoitajan ollessa pois tydsta, ovat asukkaan asiat herkasti jaaneet
hoitamatta. Valoharjuun kaivataan sosionomia, joka ottaisi vastuun asukkaan so-
siaalisesta kuntoutuksesta sek& hakemusten ja taloudellisten asioiden hoitami-
sesta. Uuden tydnkuvan tavoitteena oli myos lisata yksikén moniammatillista

osaamista sosiaaliohjauksen ammattilaisella.



2.2 Tausta ja yhteistydkumppani

Yhteistydtahomme oli Raisiossa sijaitseva mielenterveyskuntoutujien asumisyk-
sikkd, Attendo Valoharju. Valoharju on perustettu huhtikuussa 2020. Valohar-
jussa asuu 24 eri-ikdistd mielenterveyskuntoutujaa. Valoharjun paarakennuk-
sessa on yhteensé 15 asukaspaikkaa palveluasumisen ja tehostetun palveluasu-
misen asukkaille ja pihassa sijaitsevassa rivitalossa 10 tukiasuntoa. Suunnitteilla
on my6hemmin laajentaa palveluita kotiin vietavalla tuella. Valoharjussa tytsken-
telee moniammatillinen tiimi. Henkilékunnalla on esimerkiksi sairaanhoitajan, la-
hihoitajan tai toimintaterapeutin koulutus. Liséksi arjen sujumisesta huolehtivat

kaksi hoitoapulaista. (Attendo, i.a.)

Tuettu asuminen on asumisen tukemista sosiaaliohjauksella seka my6és muilla
sosiaalipalveluilla. Tuetussa asumisessa voi asua itsendiseen asumiseen tukea
tarvitsevia seka itsendiseen asumiseen siirtymiseen tukea tarvitsevat. Palvelu-
asumisessa asuvat tarvitsevat soveltuvan asunnon ja hoitoa seka huolenpitoa.
Tehostetussa palveluasumisessa asuvat tarvitsevat ymparivuorokautista hoitoa
ja huolenpitoa. Palveluasuminen on asumista ja palveluja palveluasunnossa. Pal-
velut laaditaan asukkaan tarpeen mukaan. Palvelut ovat hoitoa ja huolenpitoa,
toimintakykya yllapitavaa seka edistdvaa toimintaa, asukkaan osallisuutta ja so-
siaalista kanssakaymista edistavia palveluita. Palveluihin kuuluvat myos ateriat
seka vaatehuolto, asukkaan peseytymispalvelut seka siivous. (Sosiaalihuoltolain

soveltamisopas, 2017, s. 64.)

2.3 Kehittdmisprosessin kuvaus

Syksylla 2021 pohtiessamme opinnaytetydmme aihepiiria l16ysimme mielenter-
veyskuntoutujille asumispalvelua tarjoavan Attendo Valoharjun. Valoharju sijait-
see Raisiossa. Nettisivuilla meitd kiinnosti Green Care -toiminta ja ajattelimme
tutustua asumisyksikkdoon paremmin. Lahetimme sahkopostia yksikon johtajalle,
kerroimme taustastamme seka kysyimme mahdollisuutta tehda opinnaytetytta
heidan kanssaan. Sovimme tapaamisesta Valoharjussa joulukuussa

2021. Olimme ajatelleet opinnaytetyon liittyvan Green Care-toimintaan,



tarkoituksemme oli kysya mahdollisuutta tehda toiminnallinen tapahtuma yhteis-

tyossa heidan kanssaan.

Tapaamisessa Valoharjun johtaja ehdotti sdhkoisen palveluohjauksen oppaan te-
kemista ohjaajille. Johtajalla oli ajatus sahkdisesta oppaasta, joka helpottaisi oh-
jaajia hoitamaan perustyonsa lisaksi omahoitajien tydnkuvaan liitetyn sosiaalioh-
jauksen. Lahihoitajakoulutuksen saaneet tyontekijat tyoskentelevéat ohjaajina.
Heidan tehtaviinsa omabhoitajina kuuluu tehtavia, jotka soveltuisivat paremmin so-
sionomin koulutuksen saaneelle tyontekijalle. Keskustelun edetessa Valoharjun
johtaja kertoi kuitenkin aikovansa palkata sosionomin taydentamaan moniamma-
tillista tydyhteis6a. Ohjaajilta siirretdaan sosiaaliohjauksen tehtavat perustettavan
sosionomin toimen tyonkuvaksi. Valoharjusta toivottiin meidan tekevan suunni-
telmaa seka opasta palvelunohjaukseen. Mydhemmin opinnaytetydmme aihe tar-
kentui uuden sosionomin toimenkuvan suunnitteluun, oma sosiaaliohjaaja koet-

tiin tyoyhteistssa tarpeelliseksi.

Tammikuussa 2022 ryhmamme jasen aloitti harjoittelun Valoharjussa. Harjoitte-
lun aikana yksikon johtaja toimi opiskelijan ohjaajan roolissa. Opiskelijalla oli ai-
nutlaatuinen mahdollisuus tutustua yksikon toimintaan siséltapain ja havainnoida
toiminnan sujuvuutta sosiaaliohjauksen ndkdkulmasta. Tiimimme tapasi Valohar-
jussa johtajan kanssa tammikuun lopulla saadaksemme taustatietoa ja liséinfor-
maatiota. Keskustelussa selvisi, ettd omahoitajat ovat jo jonkin aikaa kokeneet
sosiaaliohjauksen kuormittavaksi tekijaksi. Lahihoitajan koulutus ei sisalla sosi-
aaliohjausta, eika sosionomin opiskeluihin sisélly hoitoty6td. Sosionomin hoita-

essa sosiaaliohjauksen jaa hoitajille enemman aikaa asiakkaille.

Alkuvaiheessa keskustelimme yksikon johtajan kanssa hanen nakemyksestaan
sosionomin tydnkuvasta, sosiaaliohjauksen tarpeesta seka heilla kaytossa ole-
vasta omahoitajuudesta ja siihen siséltyvista keskeisista tyotehtavista. Valohar-
julla oli tarve sosionomille ja asiantuntijuutta tarvitaan sosiaaliohjaukseen palve-

lun laadun takaamiseksi.

Kehitimme tyontekijoille Webropol-kyselyn (Liite 1.), tarkoituksemme oli kuulla

tyontekijoiden nakemysta siitd, minka he kokevat omahoitajuudessa



kuormittavaksi. Toivoimme my6s kuulevamme nakemysta niista tehtavista, joita

he kokevat oman osaamisensa ja koulutuksensa ulkopuoliseksi tyoksi.

Opinnaytetydémme prosessin etenemisen kannalta keskeisin tyovalineemme oli
tyoharjoittelu. Yksi ryhmamme jasenista oli Valoharjussa kevaalla 2022 harjoitte-
lussa samaan aikaan, kun teimme opinnaytetyota. Meilla oli mahdollisuus tehda
jatkuvaa havainnointia ty6paikalla kasin, tama vahvisti kasitystamme sosiaalioh-

jauksen tarpeen laajuudesta.

Kehitimme Valoharjulle Word-pohjaisen tiedoston sosionomin tyonkuvasta. Tie-
dosto tulee jadmaan vain Valoharjun kayttoon eika sité julkaista opinnaytetydssa.
Valoharjun henkildkunta pystyy tarvittaessa muokkaamaan ja tismentamaan tie-
dostoa seka kayttdmaan tiedostoa apunaan uuden sosionomin perehtyessa tyo-
hon. Tiedostoon on koottuna sosionomin tydnkuva Valoharjussa seka sosiaalioh-
jauksen keskeisia kohtia mielenterveyskuntoutujan kanssa tydskennellessa.
Word-tiedoston lisdksi laadimme julisteen (Liite 3.) tiivimpaan informatiiviseen
tiedoksiantoon. Posterista saa selkeén ja yksinkertaisen kuvan sosionomin ty6-

tehtavista Valoharjussa. Opinnéaytetydn prosessin kulku kuvattu kaaviossa 1.
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Kaavio 1. Opinnaytety6n prosessin kuvaus
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2.4 Kyselylomakkeen laadinta ja kyselyn toteuttaminen

Laadimme sahkoisen Webropol-kyselyn Valoharjun henkilékunnalle (Liite 1.) Ky-
selyn tarkoituksena oli selvittd&d henkilokunnan ajatuksia siitd, mita sosionomin
tyonkuva voisi olla Valoharjussa. Tarkoituksemme oli myds kartoittaa t6ita, joissa
henkilokunta kaipasi eniten apua ja tehtavat, jotka kuormittivat heitd eniten seké
kokeeko henkilékunta tydnkuvansa selkeaksi. Teimme myo6s posterin (Liite 2.)
selventdmaan kyselymme tarkoitusta. Posteria emme kuitenkaan ottaneet kayt-
toon, koska tyontekijoille lahetetyissa sahkoposteissa oli kyselyn tarkoitus ja ta-

voite selkeasti kuvattu.

Lomakkeen kysymyksiin pdadyimme Valoharjussa harjoittelussa olevan ryh-
mamme jasenen nakemyksien perusteella, Valoharjun omaohjaajan tydnkuvauk-
sen mukaan seka yksikon omavalvontasuunnitelmaan tutustumalla. Annoimme
kyselyssé myds vapaan kentan, johon voisi kirjoittaa asian, jonka kokee tarkeéksi

sosionomin tydnkuvaan.

Teimme kyselyn anonyymisti, jotta jokaisen vastaajan olisi helpompi tuoda nake-
myksensa esille. Vastaajien henkil6llisyyttd ei ollut tarkoitus selvittaa vastauk-
sista. Saaduista vastauksista huomasimme kuitenkin, etta vastaajien erilaisien

toimenkuvien takia, osasta avoimista vastauksista oli helppo paatella vastaaja.

Lahetimme Webropol-kyselyn linkin esihenkildltd saamiimme 11 sdhkdpostiosoit-
teeseen. Kyselyn mukana oli myos saatekirje. Saimme ensin vain kaksi vas-
tausta, muistutusviestin jalkeen saimme kolme vastausta lisaa. Yksikon johtajan
pyynnosta saimme vield kaksi vastausta lisaa, nelja jatti vastaamatta kyselyyn.
Kyselyn oli tarkoitus olla viikon auki, vastausten vahaisyyden takia pidensimme

vastausaikaa viikolla. Kysely oli auki 20.3.—7.4.2022.
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3 PAIHDE- JA MIELENTERVEYSKUNTOUTUJAN ELAMANHALLINTA,
HAASTEET JA OIKEUS TUKEEN

3.1 Péihde- ja mielenterveysongelmat

Mielenterveyteen ja paihteiden kayttoon vaikuttavat tekijat alkavat kehittymaan jo
hyvin varhaisessa vaiheessa. Asiaan vaikuttaa ihmisen kasvuympaéristo, seka mi-
ten ihminen oppii kasittelemaan kriisitilanteitaan. Oman mielenterveyden hallin-
nan ja voimavarojen kehitys lahtee jo syntymasta. Vanhempien ja lapsen valinen
vuorovaikutus luo pohjan elamankaaren mukana tuovien haasteiden kéasittelyyn
ja niista selviytymiseen. (Haméalainen ym., 2017, s. 22; Lénngvist, 2019.) Jo aidin
odotusajalla on todettu olevan suuria vaikutuksia ihmisen tulevaan stressinsaa-
telykykyyn. Mikali aiti odotusajalla kokee voimakasta stressia tai ahdistusta, saat-
taa se vaikuttaa negatiivisesti sikion keskushermoston kehitykseen. (Laajasalo &
Pirkola, 2012.)

Kiintymyssuhdeteorian mukaan vanhemman, etenkin aidin, ja lapsen valinen
vuorovaikutus on merkittavassa roolissa ihmisen psyykeen kehityksessa. Pieni
lapsi tarvitsee hoivaa ja huolenpitoa, turvaa ja tunnetta tulla hyvaksytyksi. Nor-
maalioloissa vanhempi on kykeneva luomaan lapselle turvallisen ympariston kas-
vaa ja kehittya, kykenee vastaamaan lapsen tarpeisiin. Alkoholisoitunut tai psyyk-
kisesti huonosti voiva vanhempi puolestaan voi toimia ennalta arvaamattomasti.
Vaarana on, etta lapselle ei kehity mieleen syiden ja seurausten ketjua, selvia
tyoskentelymalleja eika psyykkisia tiedostamattomia rakenteita, joiden pohjalta
lapsi oppii ohjaamaan tulevaa kayttaytymistaan. Kiintymyssuhdeteorian mukaan
turvattomuuden kokeminen on subijektiivista. Mikali lapsi joutuu kayttamaan aa-
rimmaisia keinoja saadakseen laheisyytta ja turvaa, hoito seké huolenpito on ai-
lahtelevaa, vaikuttaa se hanen persoonansa kehitykseen negatiivisesti ja on suu-

rin riski myéhemmin esiintyviin psyykkisiin sairauksiin. (Sinkkonen, 2004.)

Mielenterveysongelmia, kuten masennusta ja ahdistuneisuutta, pyritddn usein
lieventdmaan itsehoitoisesti alkoholilla, kun taas alkoholin ongelmakaytto lisda

masentuneisuutta, ahdistusta ja muita mielenterveysongelmia sekd hoitoon
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kaytettavan ladkkeen riippuvuutta (Partanen ym., 2015, s. 347). Puhutaan saman
aikaisesti paihdeongelmasta ja sen sekoittumisesta mielenterveysongelmiin.
Paihteiden kaytolle on todettu vastaavia altistavia tekijoita, kuin mielenterveyson-
gelmille, ne vain kehittyvat elamén eri vaiheissa. Paihde- ja mielenterveysongel-
mat vaikuttavat toisiinsa myos haitallisesti ja usein on vaikea tunnistaa, kum-
masta ensisijaisesti on kyse (Kaavio 2.). Kumpi oli ensin, ongelmat mielentervey-
den kanssa vai paihteiden kanssa? Ja kumpaa tulisi ensisijaisesti hoitaa, jotta
ihminen eheytyisi ja paasisi jaloilleen. Nykypaivana puhutaan paljon kaksoisdiag-

noosista, jolloin molempia hoidetaan yhtaaikaisesti. (Lonnqvist, 2019.)

Alkoholin ongelmakayttajan tulee olla nelja viikkoa raittiina, jonka jalkeen hanelle
on mahdollista diagnosoida luotettavasti mielenterveyden hairié ja poissulke-
maan alkoholin aiheuttamat mielialahairiot. Psykoottista hairiéta sairastavaa al-
koholisoituneen ihmisen mielentilaa on usein vaikea arvioida, jonka vuoksi hanta
hoidetaan yleensa psykiatrisen hoidon piirissé. Vakavaa mielialah&iriota sairas-
tava alkoholin ongelmakayttaja saattaa hyotya samanaikaisesta psykoterapeutti-
sesta hoidosta. (Suomalaisen Laakariseuran Duodecimin ja Suomen Paihdel&a-
ketieteen yhdistyksen asettama tydoryhma, 2018.) Kaavio 2. on rakennettu eri lah-
teitd hyodyntden kuvaamaan paihde- ja mielenterveysongelmien vaikutusta toi-
siinsa (Suomalaisen Laakariseuran Duodecimin ja Suomen Paihdeldéketieteen
yhdistyksen asettama tyéryhma, 2018; Mielenterveystalo, i.a.-c; Nuortenlinkki,
i.a.; Suomalaisen Laakariseuran Duodecimin ja Suomen Psykiatriyhdistys ry:n

asettama tyéryhma, 2020).
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MIELENTERVEYSONGELMA

Toimintakyvyn
heikentyminen,
tyokyvyttomyys

Somaattiset sairaudet

Haasteet sosiaalisessa
elamassa.
Eristaytyminen

Vakivalta,
vakivallan
uhriksi joutuminen

Univaikeudet
Tapaturmat,
loukkaantumiset,
onnettomuudet

(Levola ym., 2021.)

Itsetuhoisuus

PAIHDEONGELMA

Kaavio 2. Paihde- ja mielenterveysongelmat

Paihdeongelmalle ei ole suoranaisesti |0ydetty geneettistd yhtalaisyytta, vaikka
geneettisella alttiudella riippuvuuden suhteen on yhtélaisyys. Liiallinen paihtei-
den kayttd perheessa saattaa luoda lapselle turvattomuuden tunnetta, joka johtaa
mybhemmassa vaiheessa paihdeongelmaan. Paihteiden ymparéimassa arjessa
kasvava lapsi joutuu ottamaan jo varhaisessa vaiheessa vastuuta, ja vanhem-
man seka lapsen valiset roolit kdantyvat paalaelleen. Lapsi saattaa kokea véki-
valtaa, seksuaalista hyvaksikaytt6d, omien tarpeidensa laiminlyontia tai niiden
uhkaa. Tallaisessa tilanteessa oleva lapsi joutuu opettelemaan selviytymiskei-
noja, jotka lisdavat hanen psyykkista kuormitustaan. Hanelle ei ole annettu mah-

dollisuutta terveelliseen ja tasapainoiseen kasvuymparistoon, joka lisdéa
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myb6hemmassa vaiheessa riskia mielenterveysongelmille. Lapsi saattaa myos
tahtomattaan sisaistaa opittuna mallina paihteiden k&ytdn olevan ratkaisu ongel-
mien ratkaisemiseksi. Ihmisen selviytymiseen elamassa ja myohemman ian tuo-
maan tapaan kohdata paihteet, vaikuttavat hanen persoonalliset tekijansa, kuten
temperamentti, minakasitys, alykkyys, vastuuntuntoisuus, usko itseensa seka
hallinnan tunne. Tasta syysta ei voida tulkita, ettd paihdemyodnteisesta perheesta
kasvaisi aina paihteita kayttava ihminen, vaan rooli saattaa muodostuakin selviy-

tyjaksi, joka suhtautuu itseensa positiivisesti. (Partanen ym., 2015, s. 358-360.)

Ihmisen mielenterveyteen, ja miten ihminen maarittelee oman mielenterveytensa,
vaikuttaa useat tekijat. Perima ja sukupuoli ovat yksildllisia vaikuttavia tekijoita ja
elamankokemukset, kuten laheisten kuolema, taloudellinen kriisi, sairastuminen,
vakivallan kokeminen tai kielteinen elaman tapahtuma vaikuttavat ja muovaavat
ihmisen mielenterveytta. Ihminen itse pystyy vaikuttamaan mielenterveyteensé
omilla valinnoillaan ja asenteellaan seka huolehtimalla itsestaan sek& hyvinvoin-

nistaan. (Hamalainen ym., 2017, s. 21-22.)

3.2 Paihde- ja mielenterveysongelmien aiheuttamat haitat

Mitd aikaisemmin paihde- tai mielenterveysongelmaan saadaan apua, sitd pa-
rempana hoitovastetta pidetadn. Pitkdan jatkuneiden ongelmien haitat nakyvat
ihmisess& monin eri tavoin, niin fyysisesti kuin psyykkisesti. Hoitamattomana
mielenterveys- ja paihdeongelmien haitat ovat monilta osin samankaltaisia, syr-
jaytymista, taloudellisia vaikeuksia, sosiaalista syrjaytymista, elaman- ja arjenhal-
linnan haasteita, tydelaméan tai opiskelun haasteita, haasteita perhe-elaméan ta-
sapainossa, terveydellisia ongelmia tai itsetuhoisuutta. (Terveyden ja hyvinvoin-

nin laitos, 2020; Mielenterveystalo, i.a.-b.)

Paihde- ja mielenterveysongelmat aiheuttavat omaisille, laheisille seka yhteis-
kunnalle kuormitusta. Omainen saattaa muuttaa omaa elaméaansa sairastuneen
voinnin ja mielialojen mukaan tai huomaamattaan kaventaa omaa elamaansa.
Omainen voi tuntea tilanteessa vihaa, surua, toivottomuutta, syyllisyytta, katke-

ruutta, jonka seurauksena hén voi uupua ja unohtaa omat tarpeensa tai sairastua
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itse psyykkisesti. Yhteiskunnalle paihde- ja mielenterveysongelmia sairastava on
suuri taloudellisesti kuormittava tekija. Sairastuneella on korkea riski aiheuttaa
liikenneonnettomuuksia tai pysyvia vammoja itselleen tai muille. Rikokset, ilki-
valta tai tahaton toisen omaisuuden tuhoaminen aiheuttavat ylimaaraisia kustan-
nuksia. Terveydenhuoltopalveluiden kustannukset yhteiskunnalle nousevat usein
paihde- ja mielenterveysongelmista karsivan hoidossa huomattavasti suurem-
maksi kuin ei sairastavan kohdalla. Lisaksi opiskelu- tai tyokyvyttomyys kuormit-
taa rahallisesti yhteiskuntaa seka laheisia. (FinFami ry, 2016; Karjalainen ym.,
2013.)

3.3 Mielenterveyskuntoutujan oikeudet

Paihdehoidon ensisijainen tarkoitus ja tavoite on keskittyd ennaltaehkaisevaan
paihdetyohon. Tavoitteena on vahentaa paihteiden ongelmakayttoa ja siité aiheu-
tuvia terveydellisid ja sosiaalisia haittoja. Kunnan tulee jarjestaa paihdehuoltoa
kunnassaan sen itse méaaritteleman tarpeen laajuuden ja sisallon mukaisesti. Pal-
veluita tulee olla seka kehittaa riittavasti, jotta paihteiden kayttaja saa tarvitse-
mansa avun tai h&net pystytdan ohjaamaan oikean avun piiriin. Palvelut tulee
jarjestaa ensisijaisesti avohuollon toimenpitein ja palveluiden tarjonnassa tulee
huomioida paihteiden kayttajan liséksi hanen perheensa ja muut l&heiset tarvit-
taessa. (L 41/1986.)

Paihdehuollossa on hoitotakuu, jota kunnan on noudatettava tai vastaavasti jar-
jestettava sosiaalihuollon palveluita, mikéli ne katsotaan soveltuvammaksi asiak-
kaan auttamisessa. Raskaana olevalle paihteiden kayttajalle tulee tarjota valiton
tuki riittdvaan paihteettomyytta tukevaan palveluun. (Sosiaali- ja terveysministe-
ro, i.a.-a.) Paihdehuollon palvelut tulee olla sellaisia, johon asiakkaan on helppo
itse hakeutua ja joissa tuetaan péaihteiden kayttajan oma-aloitteisuutta. Palvelui-
den on oltava kokonaisvaltaisia ja niissa tulee huomioida, ja tarvittaessa rat-
kaista, myds asiakkaan toimeentulo ja asumiseen seka tyohon liittyvat ongelmat.
(L 41/1986.)
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Paihdepalveluita on saatavilla ensisijaisesti avohuollon palveluina, joihin sisalty-
vat esimerkiksi sosiaalinen tuki, katkaisuhoito, ryhmaterapia, perheterapia ja kun-
toutus. Asiakkaalle tulee tarjota laitoshoitoa tai -kuntoutusta, mikali avohuollon
palvelut eivat ole riittavia. Laitos- tai kuntoutushoito voi olla lyhytaikaista tai tar-
vittaessa pidempi aikaista asumispalvelua. Katkaisuhoidolla pyritdan katkaise-
maan paihteiden kayttd. Sen avulla hoidetaan vieroitusoireita sek& muita paihtei-
den aiheuttamia haittoja. Katkaisuhoitoa tulee pyrkia jarjestaméaan joko avohuol-
lon palveluna tai intensiivisen& 1-2 viikon laitosjaksolla. Paihdeasiakkaalle seka
hanen laheisilleen tulee kertoa jarjestdjen ja yhdistysten tarjoamista palveluista,
kuten AA-ryhmista, A-klinikan ja NA-ryhmien palveluista tai l&heisille suunna-
tuista Al-Anon ja Alateen palveluista. (Sosiaali- ja terveysministerio, i.a.-a.) Mie-
lenterveyden edistdminen, hoito ja kuntoutus on kuvattuna kuvassa 1. (Tervey-

den ja hyvinvoinnin laitos, 2022).

Mielenterveyden edistaminen, hoito ja kuntoutus

Psykoterapia, verkkoterapia, paivystystoiminta, sairaalahoito, )
konsultaatiot, koulutus, toimintamallien paivitys, laadun seuranta, Ml_elepte:rveyden
linjojen ja prosessien valvonta edistiminen

1
|
1
1
|
i
1
I
1
1
|
i
1
I
1
|
1
1
diagnostiset arviot, hoidon suunnittelu ja ladkehoito Rakenteet i
|
i
|
|
1
|
|
i
1
|
1
i
1
i
|
|
1
i
1

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,

KELAN kuntoutuspalvelut, kuntouttavat asumispalvelut, Mielenterveyden
tybtoiminta, paivatoiminta hairididen ehkaisy

Puhelinpalvelut, matalan kynnyksen palvelut, perustason
lyhytinterventiot, pitkaaikaisseuranta Yhteis
. Yksild
TIELLIICM  Oirearvio ja tiedon jakaminen verkossa, omahoito-ohjelmat

t h l Lahde: THL 2020

Kuva 1.

3.4 Paihdekuntoutujan oikeudet

Paihdehoidon ensisijainen tarkoitus ja tavoite on keskittya ennaltaehkaisevaan
paihdetyohon. Tavoitteena on vahentéé paihteiden ongelmakayttoa ja siitéa aiheu-
tuvia terveydellisia ja sosiaalisia haittoja. Kunnan tulee jarjestaa paihdehuoltoa

kunnassaan sen itse maaritteleman tarpeen laajuuden ja sisallon mukaisesti.
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Palveluita tulee olla seka kehittaa riittavasti, jotta paihteiden kayttaja saa tarvit-
semansa avun tai hanet pystytddn ohjaamaan oikean avun piiriin. Palvelut tulee
jarjestaa ensisijaisesti avohuollon toimenpitein ja palveluiden tarjonnassa tulee
huomioida paihteiden kayttjan liséksi hanen perheensa ja muut l&heiset tarvit-
taessa. (L 41/1986.)

Paihdehuollossa on hoitotakuu, jota kunnan on noudatettava tai vastaavasti jar-
jestettava sosiaalihuollon palveluita, mikéli ne katsotaan soveltuvammaksi asiak-
kaan auttamisessa. Raskaana olevalle paihteiden kayttajalle tulee tarjota valiton
tuki riittdvaan paihteettomyytta tukevaan palveluun. (Sosiaali- ja terveysministe-
ro, i.a.-a.) Paihdehuollon palvelut tulee olla sellaisia, johon asiakkaan on helppo
itse hakeutua ja joissa tuetaan paihteiden kayttajan oma-aloitteisuutta. Palvelui-
den on oltava kokonaisvaltaisia ja niissa tulee huomioida, ja tarvittaessa rat-
kaista, myos asiakkaan toimeentulo ja asumiseen seka tyohaon liittyvat ongelmat.
(L 41/1986.)

Paihdepalveluita on saatavilla ensisijaisesti avohuollon palveluina, joihin sisélty-
vat esimerkiksi sosiaalinen tuki, katkaisuhoito, rynmaterapia, perheterapia ja kun-
toutus. Mikali avohuollon palvelut eivat ole riittavi, tulee asiakkaalle tarjota lai-
toshoitoa tai -kuntoutusta. Laitos- tai kuntoutushoito voi olla lyhytaikaista tai tar-
vittaessa pidempi aikaista asumispalvelua. Katkaisuhoito on hoitomuoto, jolla py-
ritddn katkaisemaan paihteiden kayttd. Silla hoidetaan vieroitusoireita tai muita
paihteiden aiheuttamia haittoja. Katkaisuhoitoa tulee pyrkia jarjestamaan joko
avohuollon palveluna tai intensiivisena 1-2 viikon laitosjaksolla. Paihdeasiak-
kaalle seka hanen laheisilleen tulee kertoa jarjestdjen ja yhdistysten tarjoamista
palveluista, kuten AA-ryhmista, A-klinikan ja NA-ryhmien palveluista tai laheisille
suunnatuista Al-Anon ja Alateen palveluista. (Sosiaali- ja terveysministerio, i.a.-

a.)

Oikean avun ja tuen piirissa ihmisella on mahdollisuus toimintakyvyn kuntoutu-
miseen, mikali kyse ei ole pitkaaikaisen paihteiden kayton aiheuttamasta tervey-
dellisesta haitasta. Kuntoutuminen ja toipuminen on usein pitkd prosessi, joka

vaikuttaa ihmiseen koko h&nen loppuelaménsa. (Nyyti, i.a.)
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4 SOSIAALIOHJAUKSEN HYODYNTAMINEN PAIHDE- JA MIELENTER-
VEYSKUNTOUTUJIEN KANSSA TYOSKENNELLESSA

4.1 Sosiaaliohjaus

Sosiaalialan koulutuksen rakenteita uudistettiin 1980-luvulla, sosiaaliohjaajan
opetussuunnitelman valtakunnalliset perusteet tulivat voimaan 1988. Vuonna
1990 alkoi sosionomin tutkintoon johtava ammattikorkeakoulutus, sosiaaliohjaa-
jan ammatillinen koulutus loppui. Vuonna 2005 voimaan tullessa laissa, laki so-
siaalihuollon ammatillisen henkildston kelpoisuusvaatimuksista, maaritetaan so-
siaaliohjaaja tehtavaksi ja ammattinimikkeeksi. (Helminen, 2020a, s. 6.) Sosiaa-
lialan tyd elda yhteiskunnallisen tilanteen sek& ihmisten muuttuvien tarpeiden
mukaan. Tyo- ja palvelumuodot kehittyvat ja niitd kehitetaan jatkuvasti. Sosiono-
min tutkinnon suorittaneille sosiaalinen perusosaaminen on ammatillinen ydin.
Sosionomin osaamisen kuuluu koulutuksen tarjoama teoriatausta seka taito so-
veltaa opittua, kehittdd ja arvioida kaytantdja. Sosionomin tulee joustaa uusiin
erilaisiin tyotehtaviin seka pystya laajentamaan ammatillista osaamisaluettaan,
tulee pysya mukana ajan hengessa. (Raatikainen ym., 2019, s. 3.) Sosionomi on
sosiaalihuollon ammattihenkildlain mukaan laillistettu ammattihenkilé (Sosiaali-

huoltolain soveltamisopas, 2017, s. 23.)

Sosiaalihuoltolaissa sosiaaliohjaus méaaritetaan yksiléiden, perheiden ja yhteiso-
jen neuvonnaksi seka ohjaukseksi ja tueksi palveluiden kaytossa. Lisaksi sosiaa-
liohjauksella tarkoitetaan myds yhteistyota erilaisten tukimuotojen yhteensovitta-
miseksi. Sosiaaliohjauksen tavoitteeksi maaritetaan elaméanhallinnan ja toiminta-
kyvyn vahvistaminen, tavoitteina on yksil6iden sek& perheiden hyvinvoinnin ja
osallisuuden edistdminen. (L 1301/2014.) Sosiaaliohjausta ohjaavat perusperi-
aatteet ovat asiakaslahtdisyys, suunnitelmallisuus, prosessimaisuus seka palve-
luohjaus. Sosiaaliohjaus on neuvontaa, ohjausta ja tukemista. Voimavaralahtoi-
syys on sosiaaliohjauksen pohja. Ohjauksessa tavoitteena on asiakkaan autta-
minen selviamaan palvelujarjestelmien monimutkaisuudesta seka tukea hanen

omia voimavarojaan. (Raatikainen ym., 2019, s. 122.)
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Palveluohjaus on osa sosiaaliohjausta. Palveluohjauksella tarkoitetaan asiak-
kaalle sopivien tarjolla olevien palveluvaihtoehtojen valitsemista sek& palvelujen
saatavuuden selvittdmistd, naihin palveluihin ohjaamista ja palveluiden kayton
seurantaa. Sosiaaliohjauksessa asiakkaalle rakennetaan tukiverkostoja, huomi-
oidaan asiakkaan laheiset ja vahvistetaan tukiverkostoja. Palveluohjauksen on-
nistuminen vaatii toimijoiden yhteistyota ja sujuvaa kommunikointia. Sosiaalioh-
jauksen merkittdva osa on asiakkaiden ohjaaminen muiden tarvittavien palvelui-
den piiriin. Sosiaaliohjausta tehdessa tulee tietda lainsdadannosta, tukimuodoista
seka eri toimijoiden palveluista. Sosiaaliohjaus on luottamuksellista vuorovaiku-
tusta asiakkaan kanssa. Osana sosiaaliohjausta on toiminta, tyontekijan ja asi-
akkaan yhdessa tekemistd. Toiminta on sosiaaliohjauksen asiakkaan aktivoi-
mista ja motivoimista. (Helminen, 2020Db, s. 20-21, 23.) Kun asiakkaalla on tarve
saada useampia palveluja samanaikaisesti, kaytetdan usein palveluohjausta.
Palveluohjauksessa arvioidaan asiakkaan palvelutarvetta, suunnitellaan palve-
luja ja koordinoidaan niita seka seurataan niiden toteutumista. Mielenterveyskun-
toutujat ovat tyypillinen palveluohjauksesta hyotyva ryhma. (Raatikainen ym.,
2019, s.123))

Sosiaaliohjaus suuntaa sosiaalisten ongelmien ehkaisemiseen ja korjaamiseen.
Lahtokohtana on asiakaslahtoisyys kohderyhmasta riippumatta. Tavoitteiden
asettaminen, toimintatapojen suunnittelu, toteuttaminen, seuranta ja arviointi, toi-
minnan paattaminen ja jatkotoimenpiteistd sopiminen tapahtuvat yhteistoimin-
nassa asiakkaan ja tyontekijan kesken sosiaaliohjauksen asiakastydssa. Sosiaa-
liohjauksen tavoitteena on asiakkaan elaméanhallinta ja arjen sujuvuus seka ha-
nen voimavarojensa ja toimintakykynsa edistaminen, paamaarana asiakkaan it-
sendainen ja omatoiminen ote oman elaman ja arjen hallintaan. (Helminen, 2020b,
s. 25.) Toisinaan avun tarpeessa oleva asiakas on haettava ja ohjattava avun
piiriin. Esimerkiksi mielenterveyskuntoutujat saattavat tarvita pitkakestoista tukea
saadakseen mahdollisuuden paéasta eteenpain elamésséaén. Ohjauksessa on tar-
keaa asiakkaan joustava kohtaaminen, hanen tukemisensa sek& motivoiminen

suoriutumaan itsenéisesti. (Raatikainen ym., 2019, s. 122-123.)

Sosiaaliohjaus koostuu yhteistydsta eri toimijatahojen ja toimijoiden kanssa, so-

siaaliohjaus on monialaista ja moniammatillista yhteisty6ta. Sosiaaliohjauksen
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tavoitteina ovat asiakkaan hyvinvoinnin, voimavarojen ja toimintakyvyn vahvista-
minen, elAméanhallinnan ja itsendisen arjessa selviytymisen edistaminen seké
osallisuuden vahvistaminen. Sosiaaliohjausta tehdaan asiakkaan, perheen, ryh-
man tai yhteison kanssa. Sosiaaliohjaus muokataan asiakkaan elamantilanteen
ja hanen haasteidensa mukaan. (Helminen, 2020c, s. 222.) Palvelujarjestelmien
laajetessa ja eriytyessa sosiaaliohjauksen merkitys on kasvanut ja ohjauksellinen
tyd on lisdéantynyt eri organisaatioissa. Ihmisilla on aiempaa enemman tarvetta
ohjaukseen haastavissa elamanmuutostilanteissa. Maailman koetaan monimut-
kaistuneen, elama on aiempaa epavarmempaa ja tulevaisuuden ennakoiminen
on vaikeaa. Moniammatillisen tydskentelyn tarkeydesta on keskusteltu jo pitkaan,
mutta heikoin tuloksin. Monialainen ja moniammatillinen yhteisty6 ei synny itses-
tdan, vaan yhteistyon rakentaminen vaatii sosiaali- ja terveysalojen tyontekijoiden
keskindista vuorovaikutusta ja sitoutumista kumppanuuteen ja yhteistyéhon. Yh-
teisty6 vaatii myods ymmarrysta siitd, etta tarvitaan molempia osapuolia asiakkaan
ongelmien ratkaisemisessa ja hanen hyvinvointinsa kasvattamisessa. (Raatikai-
nenym., 2019, s. 122, 126.)

4.2 Sosiaaliohjaus paihde- ja mielenterveyskuntoutujat

Saarisen ja Kilkun selvityksessa paneudulttiin tuetun asumisen mielenterveys- ja
paihdekuntoutujien tuen tarpeisiin. Selvitys tehtiin kolmesta eri nakokulmasta,
asiakkaiden, palvelun tilaajan ja palvelun tuottajan ndkdkulmasta. Tutkimus to-
teutettiin kvantitatiivisella tutkimusmenetelmalld survey-tutkimuksena asiakkai-
den osalta ja kartoittavana tutkimuksena palvelun tilaajan ja tuottajan osalta. Tut-
kimus tehtiin Pirkanmaalla 2014 tuetun asumisen palvelussa olevien mielenter-
veys- ja paihdekuntoutujien, palvelun tilaajan ja yksityisen palveluntuottajan
kanssa. Tuen tarpeet erosivat vastaajaryhmissa (Kuva 2.). Selvityksen mukaan

eniten eroja oli palvelun tilaajan ja asiakkaiden asettamissa tuen tarpeissa.
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Asiakkaiden itsensd asettamat
kuntoutumiseen liittyvat tuen
tarpeet

Palvelun tilaajan asettamat
asiakkaiden kuntoutumiseen
liittyvét tuen tarpeet

Palvelun tuottajan asettamat
asiakkaiden kuntoutumiseen
liittyvat tuen tarpeet

Psyykkiseen tervey-
dentilaan liittyvat asiat

Liikkkuminen kodin
ulkopuolella

Toiminnallisuuteen liittyvat
asiat

Eldamédnhallinnalliset
asiat

Elamanhallinnalliset
asiat

Talousasiat

Toiminnallisuuteen liittyvat
asiat

Arjen hallintaan liittyvat
asiat

Elamanhallinnalliset
asiat

Talousasiat

Kodin hoitoon liittyvat
asiat

Liikkuminen kodin
ulkopuolella

Asumiseen liittyvat asiat

Kodinhoidolliset asiat

Kuva 2. Keskeiset tuen tarpeet vastaajaryhmilla tdrkeimmasta alkaen. (Saarinen
& Kilkku, 2016, s. 44-51)

Sosiaalihuoltolaissa méaaritelladn sosiaaliohjaus sosiaalipalveluksi, joka tarkoit-
taa perheiden ja yhteisdjen neuvontaa, ohjausta sekad palvelujen kayton tuke-
mista ja yhteisty6ta tukimuotojen yhteensovittamisessa. Tavoitteeksi sosiaalioh-
jaukselle maaritetddn yksildiden seka perheiden hyvinvoinnin ja osallisuuden
edistaminen vahvistamalla heidan elamanhallintaansa ja toimintakykyansa. (L
1301/2014.)

Pitkakestoisessa mielenterveyskuntoutuksessa olevan henkilon sosiaaliohjauk-
sen keskeisin haaste on eri tukimuotojen sovittaminen yhteen seka moniamma-
tillinen yhteistyd. Sosiaaliohjaus mielenterveyskuntoutuksessa liittyy hoidolliseen
lahestymistapaan sekd moniammatilliseen yhteistydhon. On tarkeaa edistaa kun-
toutujien osallisuutta, mahdollistaa menetettyjen sosiaalisten roolien ja taitojen
saamista takaisin, vahvistaa elamaa ja toimintakykyd asumisyksikon ulkopuo-
lella. Sosiaaliohjauksella voidaan edistaa kuntoutujien osallisuutta yhteiséssa ja
yhteiskunnassa. Mielenterveystydssa sosiaaliohjaukseen kuuluu myds terapeut-
tisia tavoitteita, tyontekijan tulee tietdd mielenterveyden hairidista seka niiden ke-
hittymiseen vaikuttavista tekijoistd, seurauksista ja mielenterveyden hairidista
karsivan tai hanen omaisensa tukemisesta. Matalan kynnyksen mielenterveys-
tyon yksikdissa sosiaaliohjauksen tehtaviin kuuluu yksilokohtainen ohjausty®

seka yhteison ohjaaminen. Yksil6kohtaisella ohjaustydlla tarkoitetaan esimerkiksi
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arjen toimintojen osallistumisen ohjaamista, yksilokeskusteluja ja palveluihin oh-
jaamista. Yhteison ohjaaminen merkitsee esimerkiksi vuorovaikutuksen ohjaa-
mista kavijoiden keskuudessa. Sosiaaliohjauksella pyritaan edistamaan myos ka-
vijoiden osallisuutta ja aktivoitumista yksikdn ulkopuolella. (Jauhiainen & Tainio,
2020, s. 136-141.)

4.3 Sosiaaliohjausta méaarittavat lait

Suomen perustuslain mukaan jokaisella on oikeus riittaviin sosiaali- ja terveys-
palveluihin. Sosiaalihuoltolaki maarittda kunnan tarjoamat sosiaalipalvelut, mita
palveluja ja miten ne tuotetaan. Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oi-

keuksista maarittaa asiakastydbn menettelytavat ja tietosuojan.

Sosiaalihuoltolain tarkoitus on seka edistaa etta yllapitdd hyvinvointia ja sosiaa-
lista turvallisuutta. Laki on tehty vahentam&an eriarvoisuutta ja edistamaéan osal-
lisuutta. Sosiaalihuoltolaki turvaa tarpeenmukaiset seka riittavat ettéa laadukkaat
sosiaalipalvelut ja myds muut toimenpiteet, jotka edistavat ihmisten hyvinvointia.
Laki maarittaa asiakkaan oikeuden hyvaan palveluun ja kohteluun sosiaalihuol-
lossa. Sosiaalihuoltolain tarkoitus on yhteistyon parantaminen sosiaalihuollon ja
kunnan sek& muiden toimijoiden valilla, jotta muut lain tavoitteet toteutuisivat.
Laki maarittaa, etta kaikilla on mahdollisuus saada sosiaalihuollon neuvontaa ja
ohjausta, erityistd huomiota tulee kiinnittaa erityista tukea tarvitsevien neuvonnan
ja tuen mahdollisuuksiin. Sosiaalihuoltolaissa maaritetdan sosiaaliohjauksen tar-
koittavan yksildiden, perheiden ja yhteisdjen neuvontaa, ohjausta ja tukea eri pal-
veluiden kaytdssa seka yhteisty6ta erilaisten tukimuotojen yhdistdmisessa. Sosi-
aaliohjauksen tavoitteena on yksildiden ja perheiden hyvinvoinnin ja osallisuuden
edistaminen vahvistamalla heidan eldmanhallintaansa ja toimintakykyansa.
Laissa maaritetaan sosiaalisen kuntoutuksen tarkoittavan sosiaality0ssa ja sosi-
aaliohjauksessa annettavaa tehostettua tukea sosiaalisen toimintakyvyn vahvis-
tamiseksi, syrjaytymisen torjumiseksi seka osallisuuden edistamiseksi. (L
1301/2014.)
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Laki sosiaalihuollon ammattihenkilGista lain tarkoituksena on edistaa asiakastur-
vallisuutta, asiakkaan oikeutta hyvaan sosiaalihuoltoon sek&a hyvaan kohteluun.
Laki varmistaa, etta ammattihenkil6lla on ammattitoiminnan edellyttama koulutus,
rittdva ammatillinen patevyys ja toiminnan edellyttdmét valmiudet. Laissa maari-
tetdan myods ammattihenkilén mahdollisuus ammattitaitonsa kehittamiseen ja yl-
lapitamiseen. (L 817/2015.)

Laki sosiaalihuollon ammatillisen henkildston kelpoisuusvaatimuksista lain tarkoi-
tuksena on edistaa sosiaalihuollon asiakkaan oikeutta laadultaan hyvaan sosiaa-
lihuoltoon ja hyvaan kohteluun. Laki edellyttad, etté sosiaalihuollon ammatillisella
henkilostdlla on tarvittava koulutus seka perehtyneisyys. Sosiaaliohjaajan tehta-
viin on kelpoisuusvaatimuksena tehtdvaan soveltuva sosiaalialalle suuntaavan

sosiaali- ja terveysalan ammattikorkeakoulututkinto. (L 272/2005.)
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5 PALVELUOHJAUS PAIHDE- JA MIELENTERVEYSKUNTOUTUJAN NA-
KOKULMASTA

5.1 Palveluohjaus

Palveluohjaus on sosiaali- ja terveysalalla kaytdssa oleva toimintamalli, jolla au-
tetaan ja tuetaan asiakkaita palvelutarpeen arvioinnissa, tavoitteiden asettami-
sessa ja niiden saavuttamisessa tarvittavin tukitoimin. Palveluohjaus on yhteis-
tyota eri tahojen kanssa. (Ristolainen ym., 2020.) Asiakkaan on mahdollisuus
saada samasta paikasta ohjausta, neuvontaa ja apua. Palveluohjauksessa raa-
taloidaan yksiléllinen palvelukokonaisuus asiakkaan tarpeisiin. Palveluohjauksen
vaikuttavuutta arvioidaan koko prosessin ajan, prosessissa hyddynnetdan mo-
niammatillista verkostoa. Monialaisella yhteistydlla palvelujen paallekkaisyydelta
valtytddn ja kokonaisuus on mahdollisimman yhtendinen seké asiakkaan edun-

mukainen. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos, 2021.; Nordling &Rissanen, 2020.)

Palveluohjauksessa asiakkaan rooli on keskidssa. Ammattilaiset puolestaan tu-
kevat asiakkaan toimijuuttaan oman elamansa paatoksissa. Palveluohjaus on yh-
dessa tekemista, samaan suuntaan katsomista. Palveluohjauksessa kerrotaan
asiakkaan oikeudet ja mahdollisuudet. Hant& tuetaan eritavoin asettamaan p&a-
maaria ja valitavoitteita, jotka saavuttamalla elaman laatu paranee. Palveluoh-
jauksessa asetetaan realistisia tavoitteita asiakkaan voimavarat huomioon ot-
taen. Prosessin kuluessa ja véliarvioita tehdessa, voi voimavarojen kasvaessa
tavoitteita tarkastella uudelleen seka tehda tarvittavia muutoksia. (Ristolainen
ym., 2020.)

Palveluohjauksen tavoite on kartoittaa asiakkaan kanssa yhdessa erilaiset pal-
velut, yhdistaa niista hanta palveleva ja tukeva kokonaisuus. Asiakaslahtdisessa
palveluohjauksessa asiakas osallistuu paatoksentekoon tasavertaisena toimi-
jana. Asiakaslahtdisyydessa otetaan kokonaisvaltaisesti huomioon asiakkaan
kaikki hyvinvoinnin osa-alueet. Tavoitteena on yksil6llinen palvelukokonaisuus,
jossa on otettu asiakkaan voimavarat huomioon, perustana ovat asiakkaan arvot,

tarpeet ja tavoitteet. Asiakaslahtdisyys on maaritelty myos sosiaali- ja
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terveyshuollon johtavana periaatteena seka suhdekasitteend, joka on jokaisessa

kohtaamisessa ainutlaatuinen. (Ristolainen ym., 2020)

Asiakaslahtotisyys voidaan jakaa neljaan osa-alueeseen ja ndma ovat kokonais-
valtaisuus, yksilollisyys, yhteisty6 eri toimijoiden valilla seka hyvan palvelukoko-
naisuuden koordinointi ja integrointi. Kokonaisvaltaisvaltaisuus on asiakkaan fyy-
sisten, psyykkisten, sosiaalisten ja kognitiivisten tarpeiden huomiointia seka ko-
konaistilanteen tarkastelua. Yksilollisyys nakyy asiakkaan mukaan ottamisessa
tarpeiden kartoittamiseen ja palvelujen suunnitteluun. Asiakkaan itsemaaraamis-
oikeus, valinnan vapaus ja voimavarat on otettu huomioon yksil6llisessa palvelu-
kokonaisuuden raataléinnissa. Yhteistyo on asiakkaan ja ammattilaisen tasaver-
taisuutta toimijuudessa ja kumppanuudessa. Asiakaslahtbisessa yhteistytssa
ovat mukana moniammatilliset verkostot seké asiakkaan omaiset. Nimetty tyon-
tekija vastaa palveluiden integroinnista ja koordinoinnista sek& seuraa saannolli-
sesti asiakkaan tilanteita ja palveluiden jatkuvuutta yksil6llisesti tukien. (Ristolai-
nen ym., 2020.)

Palveluohjaus on kehitetty hyodyntamaan eri palveluiden sovittamista yhteen
mahdollisimman kustannustehokkaaksi palvelukokonaisuudeksi. Palveluohjaus
on suunnitelmaan perustuvaa prosessimaista tyoskentelya, se voi olla kestoltaan
myos lyhytaikaista paaosin neuvontaa ja ohjausta, mika ei vaadi suunnitelman
tekemista. Matalan kynnyksen palveluohjaus on neuvontaa ja ohjausta sairaa-
loissa, terveyskeskuksissa seka erilaisissa palvelupisteissa. (Ristolainen ym.,
2020.)

5.2 Palveluohjaus paihde- ja mielenterveyskuntoutuksessa

Kuntien vastuulla on jarjestaa riittavasti sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita
joko jarjestamalla palvelut itse, yhdessa muiden kuntien kanssa tai ostamalla pal-
velut jarjestailta tai yksityisiltd palveluntuottajilta. Paihde- ja mielenterveyskuntou-
tujien palveluohjaus ei toimintatavoilta poikkea muiden asiakasryhmien palve-
luohjauksesta. Paihde- ja mielenterveyskuntoutujilla on yhdenvertaiset oikeudet

yksilolliseen asiakaslahtbiseen palveluohjaukseen kuin muillakin asiakkailla.
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Heidat on otettava mukaan koko prosessiin. Palveluiden ja tukitoimien laadusta
ja laajuudesta paatettdessa, on asiakkaalla oikeus tulla kuulluksi ja h&nen tah-

tonsa on otettava huomioon. (Sosiaali- ja terveysministerio, i.a.-b.)

Paihde- ja mielenterveyskuntoutujan palvelut voivat koostua erilaisista yksittai-
sista palveluista ilman, etta niista syntyy toimiva kokonaisuus. Paihde- ja mielen-
terveyskuntoutuja on voinut olla vuosia palvelujen piirissa saamatta tilannettaan
paranemaan. Kunnan sosiaali- ja terveyspalvelujen kautta saatavalla palveluoh-
jauksella asiakkaan tarpeet arvioidaan ja irrallaan olevat palvelut kootaan yhdeksi
palvelukokonaisuudeksi. Télla tavoin valtetaan palvelujen paallekkaisyyksia ja

asiakkaan saama tuki on yksil6llisté ja ajantasaista. (Mielenterveystalo, i.a.-a)

Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista laissa on saadetty asiak-
kaan oikeudesta saada hyvaa ja yksilollistd sosiaalihuollon palvelua. Laki takaa
asiakkaan oikeuden saada palvelu-, hoito-, kuntoutussuunnitelma sosiaalihuol-
toa toteuttaessa. Jos kysymyksessa on lyhytaikaista neuvontaa, suunnitelmaa ei
ole lain mukaan valttdméaton tehda. Palvelujen suunnittelussa ja paatdksen te-
ossa on asiakkaan mielipide seka itsemaaradmisoikeus otettava huomioon, ha-
nelle on annettava mahdollisuus osallistua ja vaikuttaa suunnitelmien tekoon. (L
812/2000.) Sosiaalihuoltolain tarkoitus on muun muassa edistdd hyvinvointia ja
asiakaskeskeisyytta, sosiaalista turvallisuutta ja taata yhdenvertaiset, laadukkaat
ja riittavat sosiaalipalvelut. Laissa kerrotaan, etta asiakkaalla on oikeus hyvaan

palveluun ja kohteluun sosiaalihuollossa. (L 1301/2014)

Sosiaalihuoltolaki maéarittelee sosiaaliohjauksen olevan yksildiden ja yhteisojen
neuvontaa, ohjausta ja tukea eri palvelujen kaytossa. Sosiaaliohjauksen tehta-
vana on olla sovittamassa yhteen eri tukimuotoja ja tavoitteena hyvinvoinnin ja
osallisuuden edistdminen vahvistamalla elamanhallintaa ja toimintakykya. Mie-
lenterveystyon tavoitteena on edistaé ja vahvistaa yksilon seka yhteisén mielen-
terveytta suojaavia tekijoita ja samalla vahentaa ja poistaa mielenterveytta vaa-
rantavia tekijoita. Tata toteutetaan ohjauksen, neuvonnan seké psykososiaalisen
tuen avulla. Paihdetyon tavoitteena on tukea paihteettomyytta ja poistaa niita
paihteista johtuvia tekijoitd, jotka vaarantavat ihmisen hyvinvointia ja turvalli-

suutta. Paihdetyd on ohjausta neuvontaa ja sosiaalihuollon erityispalveluita.
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Kunnan sosiaalihuoltolain mukaista paihde- ja mielenterveysty6ta on tehtava si-
ten, ettd syntyy toimiva kokonaisuus muun sosiaali- ja terveyshuollon kanssa.
Paihde- ja mielenterveyskuntoutujan palveluohjauksessa otetaan huomioon asi-
akkaan paihde- ja mielenterveysongelmista synnyttdmat erityistarpeet. Sosiaali-
huoltolaissa on maaritelty paihde- ja mielenterveystydn osalta, etta ohjausta,
neuvontaa seka yksildllista tukea on suunniteltava toimivaksi palvelukokonaisuu-

deksi yhdessd muun sosiaali- ja terveydenhuollon kanssa. (L 1301/2014.)

Tutkimuksen mukaan mielenterveysongelmista kéarsivien vanhempien lapsilla on
kohonnut riski sairastua masennukseen, ahdistuneisuushairidihin, erilaisiin per-
soonallisuushairidihin seka alkoholiriippuvuuteen verrattuna lapsiin, joiden van-
hemmilla mielenterveysongelmia ei ole. Ennaltaehkéaisevan palveluohjauksen
merkitys on ratkaiseva perheen tilanteen muuttamiseksi. Perheelle tehdaan yksi-
I6llisesti raataloity suunnitelma moniammatillisessa tapaamisessa. Suunnitel-
massa otetaan huomioon perheen talouteen, lastenhoitoon, harrastuksiin ja kou-
lunkayntiin liittyvia haasteita. Suunnitelman toteutumista seurataan ja arvioidaan
saanndllisesti. Ennaltaehkaisevalla tyolla on todettu olevan hyvat vaikutukset

perheiden hyvinvointiin. (Wansink ym., 2016.)

5.3 Iltsemaaraamisoikeus

Yhdistyneiden kansakuntien vuonna 1948 hyvaksymassa ihmisoikeusjulistuk-
sessa on 30 artiklaa. Inmisoikeusjulistuksessa on kattavasti kerrottu ja perusteltu
ihmisoikeudet. Julistuksessa on otettu huomioon maailman kansalaiset ja epéa-

kohtia, joihin ihminen voi elaméansa aikana joutua. (United Nations, i.a.)

Suomen perustuslakiin on kirjattu jokaisen ihmisen yhdenvertaisuus lain edessa.
Laki takaa mielipiteen- ja uskonnonvapauden. Ihmista ei saa asettaa eriarvoiseen
asemaan syntyperan, sukupuolen, vakaumuksen, terveydentilan tai vamman ta-
kia. Laissa saadetdan myos ihmisen oikeus henkilokohtaiseen vapauteen ja kos-
kemattomuuteen. lhmisen koskemattomuutta ja vapautta ei voida perusteetto-
masti rajata tai riistaa. (L 731/1999.)
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Laki potilaan asemasta ja oikeuksista takaa potilaalle oikeuden olla mukana paat-
tdmassa hanen omaan hoitoaan koskevissa asioissa. Laissa potilaalla tarkoite-
taan ihmista, joka kayttaa terveydenhuollon palveluja tai on niiden palvelujen koh-
teena. Potilaan hoito tulee suunnitella hyvassa yhteisymmarryksessa potilaan
kanssa ja hanella on oikeus kieltaytya tarjotusta hoidosta. Kieltdytyminen tarjo-
tuista hoitovaihtoehdoista ei tarkoita sit, etta potilas voitaisiin jattaa kokonaan
hoitamatta. Potilaan kanssa pyritddn yhdessa loytamaan laake-tieteellisesti hy-

vaksyttava vaihtoehtoinen hoitomuoto. (L 785/1992.)

Laissa sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista asiakkaalla tarkoite-
taan sosiaalihuollon palveluita kayttavaa tai hakevaa ihmista. Sosiaalihuoltoa to-
teutettaessa on huomioitava asiakkaan toive ja mielipide. Asiakkaan itsemaaraa-
misoikeutta on kunnioitettava antamalla hanelle mahdollisuus osallistua h&nta
koskevaan suunnitteluun ja paatoksen tekoon. Asiakkaan etu on otettava paa-
tOksen teossa huomioon. (L 812/2000.)

Laissa potilaan asemasta ja oikeuksista sanotaan, mikali potilas ei kehitysvam-
maisuudesta, tilapaisestd mielenhdairiosta tai muusta syysta johtuen pysty itse
paattamaan hoidostaan, on paatoksen tekoon otettava henkild, joka tuntee poti-
laan. Tulee selvittda, onko asiakas ilmaissut tahtonsa asioittensa hoidossa ja toi-
mia tAm&n mukaan. Laissa todetaan, etta asiakkaan tai potilaan tunteva laheinen
ja hoitava taho yhdesséa valitsevat asiakkaalle parhaan mahdollisen hoidon ja
tuen. (L 785/1992.)

Laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista on s&adetty, miten eri-
tyistilanteissa asiakkaan itseméaaraamisoikeus otetaan huomioon. Laissa tode-
taan, etta mikali taysi-ikainen ei pysty osallistumaan itseaan koskevaan palvelu-
jensa suunnitteluun, toteutuksesta paattamiseen tai muuhun itsedén koske-vaan
paatoksen tekoon heikentyneen terveydentilan, vamman tai henkisen toimintaky-
vyn vajauksen, hdnen toiveensa ja tahtonsa on selvitettdva parhaalla mahdolli-
sella tavalla. Asiakkaan etua on selvitettava hanet hyvin tuntevilta inmisilta, l&hei-
silta tai lailliselta edustajalta. (L 812/2000.)
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Asiakkaan paatoksen teon ja oman edun ymmartdmisen alennuttua, voidaan ih-
minen maarata edunvalvonnan piiriin. Edunvalvonta voi olla raha-asioita koskeva
tai myos muuhun paatdksen tekoon laajennettu edunvalvonta. Laki holhoustoi-
mesta kertoo, ettd edunvalvojaksi voidaan méaarata tehtdvaan suostumuksensa
antava oikeustoimikelpoinen henkild, joka tayttaa edunvalvojalle asetetut vaati-
mukset tietojen ja taitojen osalta. Edunvalvonta voi olla tilapaista tai pysyvaa riip-
puen edunvalvontaan johtaneista syistd. Edunvalvonnan tarve voi olla tilapainen
ja olosuhteiden muuttuessa edunvalvonnasta voidaan luopua, esimerkiksi nuo-
ren tayttdessa 18 vuotta. (L 442/1999.)

Valviran vuonna 2012 tekemassa selvityksessa kerrotaan, miten itsemaaraamis-
oikeus toteutuu erilaisissa sosiaalihuollon ymparivuorokautisissa asumispalvelua
tarjoavissa yksikoissa. Selvityksessa oli julkisen sektorin, yhdistyksen, saation
seka yksityisen yrityksen tuottamia asumispalveluja. Mielenterveyspalveluja tar-
joavia yksikoita oli yhteensa 38 ja paihdehuollon asumispalveluja tarjoavia yksi-
koitd 15. Selvityksessa ilmeni, ettd kahdessa mielenterveyspalveluja tarjoavassa
yksikdssa oli tehty suunnitelmia asiakkaiden itsemaaraamisoikeuden vahvista-
miseksi. Yhdessakaan paihdepalvelun asumisyksikoissa ei ollut laadittu suunni-
telmaa. Asiakas saa paattdd asioistaan, mutta paattdminen on rajattua, koska
asiat ovat paaosin maaritelty paivajarjestyksessa tai hoito- ja palvelusuunnitel-
massa. Selvityksen mukaan osassa yksikdista oli kirjalliset saannot ja talon tavat,

osasta kirjalliset saannét puuttuvat. (Valvira, 2012.)

Rajoittamistoimenpiteet eivat kuulu avohuollon asumiseen mielenterveyslain mu-
kaan. Tasta huolimatta 12 yksikkda ilmoitti kayttdneenséa kuluneen vuoden ai-
kana rajoitustoimenpiteitd useamman kerran. Kahdessa mielenterveyskuntoutu-
jien- seka joissakin paihdekuntoutujien yksikoissa oli rajoitustoimenpiteiden kayt-
toa varten suostumusmenettely. Rajoitustoimenpiteita ja perusoikeuksien rajoit-
tamista perusteltiin silla, ettd asiakkaan muuttaessa yksikk66n han sitoutuu talon
saantoihin. Selvityksessa kerrottiin asiakkaiden osallistuvan itseddn koskevaan
paatdksen tekoon, tarvittaessa myods omaiset voivat olla mukana suunnitelmia
tehtdessa. Asukaskokouksissa yksikon asukkaat ja henkilokunta keskustelevat

yksikdn toiminnasta ja sen kehittamisestd. Selvityksen mukaan tydntekijoita
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koulutetaan ja perehdytetdan huolellisesti, toimintaa arvioidaan sekéa sisaisesti

etta asiakaspalauttein. (Valvira, 2012.)

Henkilon itsemaardaamisoikeutta voidaan rajata mielenterveyslain ja paihdehuol-
tolain perusteella. Valviran selvityksessa epaselvyydet toimintatavoissa ja tapo-
jen kirjavat kaytannaot johtuivat osittain siitd syysta, etta itsemaardamisoikeuden
rajoittamista ei ole yksiselitteisesti laissa sddnnelty ja termien tulkinta yksikoissa
vaihteli. Yksikoissa toteutettava toimintapa saattaa olla toisinaan asiakkaan itse-
maaraamisoikeutta rajoittavaa. Syyskuusta 2012 lahtien yksityiset sosiaalipalve-
lujen tuottajat ovat tehneet omavalvontasuunnitelman. Oma-valvontasuunnitel-
man tarkoitus on ehkaista asiakkaiden kaltoinkohtelua seka puuttua mahdollisiin

vaarinkaytoksiin. (Valvira, 2012.)
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6 KEHITTAMISTYON KUVAUS

6.1 Mita kehitettiin

Otimme yhteytta Valoharjuun loppuvuodesta 2021 ja tapasimme Valoharjun joh-
tajan joulukuussa 2021. Tapaamisessa Valoharjun johtajan kanssa saimme tie-
taa, ettéa asumisyksikkoon ollaan rekrytoimassa sosionomia. Yksikéssa ei ole ol-
lut ennen sosionomia. Sosionomin ty6tehtavat yksikossa olivat viela maaritta-
mattd. Tammikuussa 2022 opinnaytetyéryhmamme tapasi Valoharjun johtajan ja
keskustelimme opinnaytetydstamme. Kavimme myos lapi yksikossa olevan oma-
hoitajan tydnkuvan. Omahoitajan tehtaviin oli kirjattu useita selkedsti sosionomin

osaamisalueeseen kuuluvia tehtavia.

Sosionomin tutkinto antaa kaytannon taitoja ja teoriapohjan vaativan sosiaali-
huollon tehtaviin. Sosionomit voivat tydskennella seké asiakas- etta asiantuntija-
tydssa, suunnittelutydssa, kehittdmistydssa tai esimies- ja johtajatehtavissa. (Ris-
timaki, 2019)

Pohdimme kehittamistyotdmme yksikdssa olevien tehtavien kautta. Tarkoituk-
semme oli kehittdad selkea tytnkuva sosionomille, jotta tehtavien uudelleen jaka-
minen palvelisi yksikon tyontekijoitd seka asukkaita. Ty6tehtavien tulisi jakautua

tyontekijan koulutuksen ja osaamisen mukaan.

Teimme tyonkuvan word-pohjaisena, jotta ohjeistuksen pitaminen ajan tasalla
olisi mahdollisimman yksikertaista yksikdssa. Liitimme kehitystyohémme paljon
valmiita linkkeja, joista paasee suoraan verkkoaineistoon katsomaan ohjeistusta,
tietoja tai tayttamaan valmista kaavaketta. Linkkeja laittamalla halusimme myds
varmistaa ohjeistuksen oikeellisuuden, verkkoaineiston yllapitaja paivittaa tiedot
ajantasaisiksi. Teimme julisteen yksikkoon seindlle laitettavaksi. Julisteesta on
selkeda nadhda sosionomin tyttehtavat yksikdssa. Valoharjussa on my6és oma-

hoitajan ty6tehtavien kuvaus esilla seinalla.
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6.2 Havainnoinnin tulokset

Ryhmamme jasen aloitti tammikuussa 2022 harjoittelun samaan aikaan kun yk-
sikdssa aloitti uusi, juuri palkattu sosionomi. Yksikkoon palkattu sosionomi ei ollut
viela valmistunut sosionomiksi, han oli loppuvaiheen opiskelija. Uusi sosionomi

teki kuusi tybvuoroa ja irtisanoutuli.

Ryhmamme jasenen harjoittelun aikana Valoharjussa, yksikdssa oli haasteita
saada riittdvasti henkilokuntaa vuoroihin henkilokunnan vaihtuvuuden ja sairaus-
poissaolojen takia. Omat haasteensa toivat myds kaksi koronakaranteenia yksi-
kdssa, koronaan sairastuneita oli seka asukkaissa ettéa henkilokunnassa. Havain-
noimme, ettd ndméa normaalista arjesta poikkeavat tilat saivat tarpeen sosiono-
min palkkaamiseen yksikk66n korostumaan entisestddn. Asukkaan omahoitajan
ollessa pois jaivat hanen asiansa herkasti hoitamatta tai niiden hoitaminen viivas-
tyi. Harjoittelijan ohjaus jai myds toissijaiseksi asiaksi tarkeimpien asioiden men-
nessa edelle. Yksikdssa oli nelja oppisopimusopiskelijaa. Yksikon johtaja oli kaik-
kien opiskelijoiden ohjaaja. Ryhméan jasenemme harjoittelun viimeisilla viikoilla

tuli yksikkoon vielé kaksi harjoittelijaa lisaa.

Havainnointia tukemassa olivat Valoharjussa olevat ohjeistukset ja kaavakkeet.
Saimme tybhomme tarkeaa tietoa omaohjaajan tyotehtavan kuvauksesta, uuden
asukkaan muistilistasta tyontekijéalle seka yksikon omavalvontasuunnitelmasta

(Attendo Valoharju omavalvontasuunnitelma, i.a.).

6.3 Webropol-kyselyn tulokset

Lomakkeen ensimmaisessa kysymyksessa (Kuva 3.) kartoitettiin tehtavat, jotka
voisivat vastaajien mielesté olla sosionomin tehtavia Valoharjussa. Kelan hake-
mukset, toimeentulotukihakemukset ja kontaktointi edunvalvonnan kanssa olivat
kaikkien vastanneiden mielesté sopivia sosionomin tehtaviksi. Kuuden vastaajan
mielesta asiakkaan laskujen hoitaminen ja yhteys asiakkaan sosiaalityontekijan
kanssa voisivat olla sosionomin tyotehtava. Muissa kysymyksissa oli vastauk-

sissa enemman hajontaa.
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Kelan hakemukset 7 100,0%
Toimeentulotukihakemukset 7 100,0%
Kontaktointi edunvalvonnan kanssa 7 100,0%
Asiakkaan laskut 6 85,7%
Yhteys asiakkaan sosiaalitydntekijan kanssa 6 85,7%
Palvelusuunnitelmat (asumisen- ja kuntoutussuunnitelma) 3 42,9%
Viikko- / kuukausiohjelma 2 28,6%
Suunnitelmien paivittdminen 2 28,6%
Ryhmien suunnittelu ja ohjaaminen 4 57,1%
Kuntouttavan ty6toiminnan suunnittelu ja hakeminen £ 57,1%
Joku muu, mika? 1 14,3%

Kuva 3. Webropol-kyselyn 1. kysymyksen vastausprosentit

Neljannessa kysymyksessé (Kuva 4.) kysyttiin avoimella kysymyksella missa ty6-
tehtavissa tyontekija kaipaisi apua. Vastauksissa néakyi samoja tehtavia, joita ol
jo tuotu esille ensimmaisessa kysymyksessa sosionomin tehtaviksi. Edellisten li-
saksi apua oli kaivattu asiakkaan rahatilanteen kartoittamisessa seka héanen ra-
hankayton suunnittelussaan. Vastauksiin oli kirjoitettu avun olevan tarpeen to-
teuttamissuunnitelmien ja kuukausiyhteenvetojen tekemisessa. Vastauksissa oli
mya0s eritelty avun tarve Kelan ja sosiaalitoimiston eri hakemuksien tekemisesséa
ja tukien hakemisessa. Apua kaivattiin myds kolmannen sektorin palveluissa,
vastaukseen oli listattu sosiaalinen kuntoutus seké psykososiaaliset ryhmét. Vas-

tauksissa oli lisaksi mainittu kuntoutuspolut, Keva ja Nepsy kuntoutukset.
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Kela-asiointi ja tukihakemukset, rahatilanteen kartoittaminen ja rahankayton suunnittelu
toteuttamissuunnitelmien ja kuukausiyhteenvetojen tekemiseen
Tukien hakemisessa, sosiaalitydntekijdiden kanssa yhteydenotot

kuukausiyhteenvedoissa

DI

Kelan hakemukset

Toimeentulotukihakemukset

Kontaktointi edunvalvonnan kanssa

Asiakkaan laskut

Yhteys asiakkaan sosiaalityontekijan kanssa
Palvelusuunnitelmat (asumisen- ja kuntoutussuunnitelma)
Viikko- / kuukausiohjelma

Suunnitelmien paivittdminen

Ryhmien suunnittelu ja ohjaaminen

Kuntouttavan tydtoiminnan suunnittelu ja hakeminen

tukien hakemiset, yhteys sosiaalitekijan kanssa

-

Kolmannen sektorin palvelut - sosiaalinen kuntoutus, psykososiaaliset ryhmat.

Erilaiset hakemukset vammaispalveluun, tyky rannekkeet, ennaltaehkaisevat ja tdydentavat toimeentulohakemukset
Kuljetuspalveluiden hakemukset

Kuntoutus tuki hakemukset

Sairauspaivarahan hakemukset

Kuntoutuspolut kuten KEVA kuntoutus, NEPSY kuntoutus
Korotettu hoitotuki

Kuva 4. Webropol-kyselyn 4. kysymyksen avoimet vastaukset

Muiden kysymysten vastauksia emme julkaise vastaajien yksityisyyden sailytta-
miseksi. Olimme myds laatineet osan kysymyksista selventamaan ryhmallemme
kuinka selkeda omaohjaajien tydnkuva on tyontekijoille. Kyselymme oli tarkoituk-
sella suppea ja nopeasti vastattavissa. Toivoimme saavamme vastauksen kai-
kilta, joille kysely lahetettiin. Yllatyimme, etté néin pienessa tydyhteistssa useista

muistutuksista huolimatta nelja tyontekijaa jatti vastaamatta kyselyyn.
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7 EETTISYYS JA LUOTETTAVUUS

Eettisyyden ja luotettavuuden kannalta opinnaytetyéssa meille oli hyvin tarkea
toimia vastuullisesti seka avoimesti tyon suunnittelusta alkaen. Teimme opinnay-
tetydbmme vahvasti yhteistydssa Valoharjun johtajan seka tyontekijoiden kanssa
heidan mielipiteitddn ja tydkokemustaan kunnioittaen seka huomioiden. Teimme
Webropol-kyselyn, jotta jokaisella oli mahdollisuus tuoda esille mielipiteensa ano-
nyymisti tybnkuvaansa koskevista epakohdista seka toiveistaan tulevaa sosiono-
min tydnkuvaa ajatellen. Webropol-kyselyn vastauksia saimme kuitenkin odotuk-
siamme vahemman, tdman vuoksi luotettavuus anonyymina pysymiseen ei vali-
tettavasti taysin toteutunut. Vastauksista pystyimme paattelemaan osan henki-
I6istd. Naiden kysymysten vastaukset jaivat ainoastaan meidan kayttéémme ja
teimme pé&atoksen olla julkaisematta opinnaytetyéssamme otteita naiden kysy-

mysten vastauksista, luotettavuuden vuoksi.

Opinnaytetyémme oli kehittamispainotteinen ja pohjautui vahvasti tydelamalah-
toisyyteen. Opinnaytetydtiimimme jasen teki harjoittelua Valoharjussa saman ai-
kaisesti kevaalla 2022, jolloin teimme opinnaytety6ta. Pystyimme havainnoimaan
konkreettisesti tyopaikalla sosionomin tydnkuvan tarpeellisuutta. Tiedonhankin-
nan nékdkulmasta havainnointity® vaatii huolellista valmistelua. Pitaa huomioida,
tarvitseeko havainnoitsija lupaa havainnointiin. Aineiston keraamiseen on saa-
tava organisaation johdon hyvéksynt&. Havainnoijan rooli on selvitettava hyvissa
ajoin. Roolin on oltava kaikille selvaa tydyhteiséssa. Havainnoinnin tulee kohdis-
tua sovittuun kohteeseen ja tehdyt havainnot kirjata muistiin. (Ojasalo ym., 2015,
s. 115.) Kysyimme johtajalta tutkimusluvan tarvetta kyselyihin. Emme tarvinneet
lupia kyselyihin, silla emme haastatelleet asiakkaita. Tyoyhteiso oli tietoinen har-
joittelun liittyvdn myo6s opinnaytetyon tekemiseen ja aiheena olevan sosionomin
tyonkuvan. Opinnaytety6tiimimme kuului kolme jasenta ja alkuun mietimme jaako
yhdelle, joka havainnointia tyopaikalla tekee, liian suuri rooli ja vastuu tiedonhan-
kinnan nakokulmasta. Ajatuksemme osoittautui turhaksi, silla olimme entuudes-

taan jo toisillemme tuttuja ja tiimitaitomme saumatonta.
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Laadimme Webropolin kysymykset meilla jo tiedossa olevien tietojen pohjalta,
jolloin vastausten yhtalaisyys vahvisti nakemystamme mitd sosionomin tydnku-
valta halutaan. Kysymyksia pohtiessa, tulisi kiinnittdd huomiota siihen laadi-
taanko kysymykseen valmiit vastaukset vai halutaanko esittaa avoimia kysymyk-
sid. Avoimien kysymysten kayttoa ja tarpeellisuutta tulee harkita tarkoin, silla on
havaittu useimpien vastaajien jattavan vastaamatta niihin. Kysymykset olisi hyva
tehda mahdollisimman tarkoiksi ja selkeiksi, jolloin niiden analysointi on selkeam-
paa ja jokainen vastaaja ymmartaa kysymyksen samalla tavalla. (Ojasalo ym.,
2015, s. 132.) Webropol-kyselyn haasteena tuli esille tydntekijéiden haluttomuus
vastata kyselyyn. Vastaajien kokonaismaara oli lopulta seitseman, saadak-
semme nadma vastaukset jouduimme useamman kerran pyytamaan tyontekijoita

vastaamaan kyselyyn.

Opinnaytetydonamme kehittama& Word-pohjainen tiedosto sosionomin tydnku-
vasta jai ainoastaan Valoharjun kayttéon, jolloin tekijanoikeudellinen vastuu kayt-
tamastamme materiaalista sailyy. Opinnaytetyd toteutettiin Valoharjun tarjoa-
masta palvelukokonaisuudesta huomioiden lain méaarittelemét seka vaatimat
asiat. Sosionomin tydénkuva tuli koostumaan jo yksikéssa olemassa olevista teh-
tavista, jotka kuuluvat sosionomin osaamisalaan. Sosionomin tyonkuvaa laaties-
samme meidan tuli noudattaa Attendo Valoharjun toiveita, vaikka nakemyk-

semme toisinaan poikkesivat naista toiveista.
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8 POHDINTA

Opinnaytetyémme prosessi oli haastava ja ammatillisesti kehittavd kokemus.
Ryhmamme oli jo aiemmin opiskeluaikana tehnyt paljon yhdessa ryhmatéita, tun-
simme toisemme hyvin ja tiesimme toistemme toimintatavat ja vahvuudet. Pys-
tyimme hyvin keskustelemaan asioista ja kaikkien mielipiteita kuunneltiin.

Osasimme myds kayttaéa jokaisen vahvuuksia hyvaksemme opinnaytetydssa.

Kehittamistyon alku vaati paljon havainnointia, keskusteluja sek&d oman néke-
myksemme vahvistumista sosionomin tydnkuvan sisallésta Valoharjun tarpeisiin.
Tutustuimme myds Webropol-kyselytyokalun kayttdon ja teimme kyselyn Valo-
harjun tyontekijoille. Opinnaytetydmme teoriapohjan linjaaminen suhteessa ke-
hittamistyon lopulliseen rajaamiseen vei myds aikaa ja kypsymistd meidan aja-
tuksissamme. Alkuperainen ajatuksemme kehittamistydhon oli tuottaa palveluoh-
jauksen opas Valoharjuun. Kehittdmistyon vaihtuessa selkeamp&an sosionomin
tyonkuvan suunnitteluun, meille selkiytyi lopulta opinnaytetyon rajaaminen. Yh-
teistybssa suunniteltu sosionomin tyonkuva haastoi meita vakuuttamaan yhteis-
tyotahollemme sosiaaliohjauksen tarpeen ja monipuolisuuden. Paamaaramme
oli tuoda esille, miten monipuolisesti sosionomin tydnkuvaa pystytadan hyddynta-

maan Valoharjussa.

Kaydessamme tiiminad tapaamassa Valoharjun johtajaa, tutustuimme samalla yk-
sikkdon. Saimme kuulla johtajan ajatuksia, miten Valoharjussa ty6t jakautuvat ja
kuinka jatkossa on tarkoitus toimia. Sosionomin tydnkuvaa kehittdessamme huo-
masimme toisinaan ajattelevamme eri tavalla kuin yhteistydtahomme. Tiimil-
lamme oli etukateen ajatuksia sosionomin tyonkuvasta ja kerroimme niista kes-
kustelussa. Ehdotimme, ettd sosionomi voisi toimia johtajan sijaisena hanen
poissa ollessaan. Sosionomi voisi tehdé johtajan rinnalla tydvuorosuunnittelua ja
tyosopimuksia sekd muita esihenkilon tehtavid. Muuttuvissa tilanteissa toiminta
voisi jatkua mahdollisimman normaalisti, vaikka johtaja olisi tilapéaisesti estynyt
hoitamasta tehtavaansa. Talla hetkella Valoharjun johtajan lomia sijaistaa naa-
puriyksikon esihenkild. Koemme tdssa haavoittuvuutta, koska sijaistaminen ta-

pahtuu oman yksikén johtamisen ohella. Jos sijainen olisi yksikén sisalla
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tyoskenteleva koulutuksensa puolesta pateva henkild, h&dnen vastuullaan olisi
vain oma yksikkd. Konsernina Attendolla on omat linjauksensa. TAma selvensi
meille miksi ehdotuksemme joistakin sosionomin tydtehtavista ei tulisi, ainakaan
vield, toteutumaan Valoharjussa. Sosionomin tyonkuvan ja tiedon laajuus oli yh-
teistydtahollemme vield hieman vierasta, minka osaltaan uskomme vaikuttavan

siihen, etta aikaisemmissa toimintatavoissa on turvallisempaa pysya.

Sosionomin tydnkuva on uusi Valoharjussa ja kaytannéssa sosionomin aloitta-
essa tyot on mahdollista nahda, kuinka hyvin osasimme vastata asumisyksikon
tarpeisiin. Vaikka olemme miettineet tyénkuvaa monipuolisesti kayttAmiamme
menetelmid ja kirjallisuutta hyédyntden, emme kuitenkaan ole varmistamassa,

ettd tyonkuva tulee olemaan kehittamamme tydnkuvan nakoinen.

Attendo Valoharjussa on moniammatillista osaamista, tiimin osaaminen kasvaa
vield sosionomin osaamisella. Uuden tilanteen my6té yksikdssa olisi tarve tehda
ohjaajien tyokuvan muokkaamista siten, etta sosionomille kuuluvat tehtavét siir-
retdaan selkeasti hanen vastuulleen. Ohjaajien tydnkuva olisi koulutuksensa mu-
kaisesti lahihoitajan ty6ta suhteutettuna toimintaympariston vaatimuksiin ja mo-
nipuolinen sosiaali- ja palveluohjaus olisi sosionomin vastuulla. Nain yksikdssa
ty0 jakautuisi tasapainoisesti osaamisen ja koulutuksen mukaan. Toivomme, etta
kehitystydbmme otetaan kayttoon ja tehtavat jaetaan koulutuksen mukaan tyonte-

kijoille.

Sosionomin aloitettua ty6t yksikdssa, seka vastuualueiden selkeyttamisen jal-
keen, olisi mielenkiintoista selvittaa, onko ohjaajien tydn maara vahentynyt ja sen
myo6ta ohjaajille jadnyt enemman aikaa asiakastyodlle. Mietimme, onko sosiono-
min palkkaamisella ollut vaikutusta tyohyvinvointiin Valoharjussa. Pohdimme,
my6s onko sosionomin osaaminen yksikdssa parantanut asiakaslahtoista palve-

luohjausta.

Mietimme olisiko yksittaisella yksikdlla mahdollisuutta vaikuttaa isomman konser-
nin toimintatapoihin. Tehdaanké asiat niin kuin ne on aina totuttu tekemaaén, vai

voiko yksikko tuoda esiin ndkemyksia ja mahdollisesti saada asioita kehittymaan.
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Teimme kehitystydmme Word-tiedostona ja jatimme yksikolle mahdollisuuden
jatkokenhittaa tyonkuvaa yksikdn muuttuvien tarpeiden mukaan. Yksikon asukkai-
den palvelutarpeiden muuttuessa tai vaihtuessa lomakkeelle voisi helposti tehda

muutoksia tai lisata tietoja.

Lahetimme suunnitelman séhkopostilla Valoharjun johtajalle ja toivoimme saa-
vamme palautetta tydstamme seka mahdollisuuden tehda heidan toivomiaan kor-
jauksia tyonkuvaan. Pyysimme palautetta ja kommentteja uudelleen, mutta
emme saaneet vastausta ja pohdimme syita tapahtuneeseen. Olisimme toivo-
neet saavamme viimeistella tydmme tarpeen mukaiseksi ja turhauduimme kun
se ei ollut mahdollista meista riippumattomista syistd. Palaute olisi ollut meille
tarkeaa ammatillisen kasvun sekd opinnaytetyon tuloksien kasittelyn kannalta.
Palautteen puutteen vuoksi jaimme itse my6s pohtimaan, oliko tyémme lopulta

toivotun mukainen.

Prosessi kasvatti meita ymmartamaan sosionomin tydnkuvan laajuutta. Sosiono-
min tyénkuva voi vaihdella paljonkin erilaisissa toimipaikoissa. Opinnaytetyota
tehdessamme opimme myds ymmartamaan mita sosionomin tyé on mielenter-

veyskuntoutujien asumisyksikdssa.
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LIITE 1. Webropol kysely Valoharjun henkil6kunnalle

Diak

Kysely Valohariju

1. Mitki seuraavista tehtiivisti mielestiisi voisivat kuulua sosionomille?
D Kelan hakemukset

D Toimeentulotukihakemukset

D Kontaktointi edunvalvonnan kanssa

[ ] Asiakkaan laskut

D Yhteys asiakkaan sosiaalitydntekijin kanssa

D Palvelusuunnitelmat (asumisen- ja kuntoutussuunnitelma)
[ ] viikko- / kuukausiohjelma

D Suunnitelmien pdivittdminen

D Ryhmien suunnittel ja ohjaaminen

D Funtouttavan tydtoiminnan suunnittelu ja hakeminen

D Joku muu, mikd?

2. Miiks tydtehtivit vieviit eniten aikaa pois asiakkaiden luota?
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3. Missi tyotehtévissd kaipaisit apua?

4, Mitka tyotehtiiviit kuormittavat sinua eniten?

5. Onko tydnkuvasi mielestisi selkei?
O kylli
O ei

O €n osaa sanoa

6. Avoin kommentti:
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LIITE 2. Kyselyn posteri

KYSELY VALOHARJUN
TYONTEKIJOILLE

Olemme kolme sosionomiopiskelijaa Porin Diakin
ammattikorkeakoulusta ja teemme opinndaytetydid teille
Valoharjuun. Opinnaytetydmme aihe on valikoitunut
teid&n sekd yksikkonne esihenkilon Irinan toiveesta
pohtia seka tarkentaa sosionomin tydnkuvaa
yksikGsséinne.

Alla olevan linkin kautta p&aasetta kyselyyn. Toivoisimme,
ettd mahdollisimman moni olisi kinnostunut
vaikuttamaan ja vastaamaan kyselyyn 00000
mennessa.

Linkki:

MIKSI MEILLE, JUURI

SINUN KYSELYYN S
V.ASTAAMINEN ON mahdollisimman
TARKEAAZ? luotettavaa

tietoa siita,
millaiseksi tydnne

koette.
Toivomme saavamme

» mahdollisimman
Saisimme monen tydntekijan
lagjempaa adanen kuuluviin.
nakemysta ja
tukeaitse
tekemiimme
havaintoihin
sekd gjatuksiin
sosionomin
tyénkuvasta Saisimme kuvan
teidan
yksikbssGnne.

Kysely suoritetaan
anonyymisti ja vastaukset
tulevat ainoastaan

meidan kayttéomme.
Vastauksista teemme
koonnin, jota tulemme
hyddynt&mdadn sekd
dowindiebl diont e kayttdmadn osana
siitd, mika teidan opinnéytetydssémme.
nakemyksenne on

sosionomin
tarpeeliisuudesta. K&ythdn vastaamassa
XX XK 200X Mennessa.

KiittGen:
Sabrine, Outi ja Maisa




LIITE 3. Sosionomin tyénkuvan juliste

SOSIONOMIN TYONKUVA

Attendo Valoharju

KELA

Asumisentuet
Elckkeet
Kuntoutus
Sairastaminen
Perustoimeen-
tulotuki
Vammaistuet

MUUT TALOUDELLISET
PALVELUT

Edunvalvonta
Henkilokortti
Taloudellinen ohjaus

M

UuT

Palaverit
Asiakkaan
sopimukset
Green care
Ryhmat

SOSIAALIPALVELUT

Taloudellinen tuki
Kuljetuspalvelut

HARRASTUKSET JA
TYOTOIMINTA

Kuntouttava
tydtoiminta
Harrastukset
Saattajakortit

KOLMAS SEKTORI

Mielenterveys
jGrjestot
Ryhmd&toiminta
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