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Opinnaytetydn tavoitteena oli toteuttaa arjen hallintaa tukeva toimintaterapiaryhma Salon A-
klinikan toimintakeskuksessa ja pohtia toteutetun ryhméan toimivuutta ja vaikuttavuutta. Koska
paihteiden ongelmakayttajan toiminnallisuuteen liittyvat haasteet nousevat esiin nimenomaan
arkisten asioiden hoitamisessa, aiheeseen pureutuvan ryhmaintervention tarjoaminen paihde-
kuntoutujille tuntui luontevalta. Salon A-klinikan toimintakeskus Vaihtoehdon kavijat ovat myos

todenneet taman kaltaiselle ryhmalle olevan tilausta.

Hankkeen tarkoituksena on lisata toimintaterapian tunnettuutta ja perustella sen vaikuttavuutta
paihdekuntoutuksessa. Salon A-klinikalla ei tydskentele toimintaterapeuttia, ja tyon yhtena tar-

koituksena onkin osoittaa toimintaterapeuttisen tydotteen sopivuus heidan tarpeisiinsa.

Paihdeongelmien lisdantyessa ja paihde- ja mielenterveyspalveluiden lahentyessa toisiaan toi-
mintaterapeutin osaamisella pystytddn vastaamaan hyvin alan muuttuviin tarpeisiin. Toimintate-
rapia-alan yleiset kehityslinjat suuntaavat myos entista enemmaéan kolmannen sektorin ja terveyt-
ta edistavien palveluiden suuntaan. Muutosten rattaissa mukana pysymisesséa vaaditaan myos
toimintaterapeuttien omaa aktiivisuutta ja toimintaterapian tunnettavuuden lisaamista niilla sosi-
aali- ja terveydenhuollon aloilla, joilla toimintaterapiaa ei viel& osata hyddyntda osana moniam-

matillista kuntoutusta.
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OCCUPATIONAL THERAPY IN SUBSTANCE
ABUSE REHABILITATION
- EVERYDAY MANAGEMENT GROUP

The purpose of this thesis was to implement an occupational therapy group for supporting
Salo's A-Clinic day centre's visitors everyday management and to contemplate the functionality
and effectiveness of the group. Because the challenges in occupational performance of a per-
son with a substance abuse arise specifically in everyday management, providing this kind of
group intervention seemed natural. The visitors of the Salo A-Clinic's day centre Vaihtoehto

have also found a need for this kind of group.

The purpose of the project is to increase the awareness of occupational therapy and justify the
effectiveness in substance abuse rehabilitation. There is no occupational therapist working in
Salo's A-Clinic and one of the purposes of this thesis is also to point out that the perspective of

the occupational therapy is suitable for their needs.

The increase in amount of people with substance abuse and the convergence of the substance
abuse services and mental health services, expertise of occupational therapist respond well to
the changing needs of the field. The occupational therapy is nowadays more oriented to third
sector and health promotion services. The activity of occupational therapists is needed to keep
up with changes and to promote occupational therapy in those health and social care sectors in

which occupational therapy is not used as part of multi-professional rehabilitation.

KEYWORDS:

Occupational therapy, substance abuse rehabilitation, kognitive-behavioural therapy, group
rehabilitation, A-clinics
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1 JOHDANTO

Opinnaytetyona toteutettiin toimintaterapiaryhma Salon A-klinikan toimintakes-
kus Vaihtoehdon kavijoille. Ryhman vaikuttavuutta tutkittiin tekemalla ryhmaan
osallistuneille kavijoille alku- ja loppuarviointi toimintakyvyssa tapahtuneiden
muutosten osoittamiseksi. Lisaksi opinnaytetydn pohjalta koostettiin tiivis tieto-

paketti joka jai A-klinikan tyontekijoiden kayttoon.

Opinnaytetyon tavoitteena oli toteuttaa arjen hallintaa tukeva toimintatera-
piaryhma Salon A-klinikan toimintakeskuksessa ja pohtia toteutetun ryhméan
toimivuutta. Ryhman tavoitteena oli tarjota A-klinikan kavijéille tukea toiminnalli-
seen suoriutumiseen jokapaivaisessa elamassa. Hankkeen myéta ryhmaan
osallistuville kavijoille tarjoutui mahdollisuus saada erilaisella tydotteella suunni-

teltua ja toteutettua kuntoutusta.

Liséksi tavoitteena oli koostaa ryhman ohjaamiseen liittyva tietopaketti A-
klinikan tyontekijoiden kayttoon. Opinnaytetyon teoreettista tietopohjaa haluttiin
hyodyntaa ja kerattya tietoa haluttiin jakaa eteenpéin, tasta syntyi idea tiivistet-
tyyn tietopakettiin. Tietopaketin on tarkoitus antaa A-klinikan tyontekijoille aja-

tuksia ryhman ohjaamisesta ja tukea heité heidan omassa tygssaan.

Hankkeen tarkoituksena oli lisata toimintaterapian tunnettuutta ja perustella sen
vaikuttavuutta paihdekuntoutuksessa. Salon A-klinikalla ei tydskentele toiminta-
terapeuttia, ja tydn yhtend tarkoituksena olikin osoittaa toimintaterapeuttisen
tyootteen sopivuus heidan tarpeisiinsa. Hankkeen myota Salon A-klinikan tyon-
tekijat saivat teoreettista tietoa toimintaterapiasta ja paasivat seuraamaan toi-
mintaterapiaa kaytadnndssa. Toimintaterapian vaikuttavuutta paihdekuntoutuk-
sessa pohdittin analysoimalla ryhmalaisille tehtavien alku- ja loppuarviointien

tuloksia.
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2 TOIMINTATERAPEUTTINEN NAKOKULMA

Kaiken tekemisen taustalla vaikuttaa voimakkaasti toimintaterapeuttinen ajatte-
lutapa ja erityisesti Kanadalainen toiminnallisuuden ja sitoutumisen malli (Ca-
nadian model of occupational performance and engagement CMOP-E). Ty6h6n
halutiin sisallyttda toimintaterapian oma teoreettinen malli, silla toimintaterapeut-
tista ajattelutapaa haluttiin erityisesti korostaa. Ryhmaintervention suunnittelus-
sa otettiin huomioon kohteena oleva asiakasryhmé ja sen toiminnallisuuteen
yleisesti vaikuttavat tekijat. Naita toiminnallisuuteen vaikuttavia tekijoita on tassa
opinnaytetydssa kuvattu CMOP-E:n kasitteiden kautta. Lisdksi tdssa opinnayte-
tydssa on huomioitu ryhmamuotoiseen terapiaan vaikuttavia tekijoitd, joita ovat
ryhmaprosessin eri vaiheet, ryhméan terapeuttiset tekijat ja ryhman ohjaaja.
Ryhman suunnittelussa hyddynnettiin kognitiivisen kayttaytymisterapian ele-
mentteja, tAman lahestymistavan ajateltiin sopivan hyvin juuri tdman tyyppiseen
ryhmainterventioon. Tyon teoreettista viitekehyksen rakentumista on kuvattu
kuviossa 1.

Kuvio 1. Tyon teoreettinen viitekehys.
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tukeva ryhma

Ryhman
terapeuttiset tekijat

Padihteiden kayttajan toiminnallisuuteen
vaikuttavat tekijat

Kanadalainen toiminnallisuuden ja sitoutumisen malli (CMOP-E)

2.1 Kanadalainen toiminnallisuuden ja sitoutumisen malli

Kanadalaisen toiminnallisuuden ja sitoutumisen mallin (CMOP-E) mukaan ihmi-
sen toiminnallisuus rakentuu ihmisen, ymparistdon ja toiminnan dynaamisesta
vuorovaikutuksesta (Townsend & Polatajko 2007, 23). Ihminen on yhteydessa
ymparistoon ja toiminta tapahtuu vuorovaikutuksessa ihmisen ja ympariston
kanssa. Muutos missa tahansa osa-alueessa (yksild, ymparistd tai toiminta)
vaikuttaa myods muihin osa-alueisiin. CMOP-E kuvaa toimintaterapeuttien toi-
minnallista perspektiivida ja alleviivaa toiminnan merkitystd. Kaiken keskitssa
olevan ihmisen henkisyyden ajatellaan koostuvan kaikkien mallin komponent-
tien yhteisvaikutuksesta. Henkisyys on ihmisessa, se on ympariston muokkaa-
ma ja antaa merkityksen toiminnalle. Henkisyyden ajatellaan vaikuttavan kaik-
kiin tekemiimme valintoihin ja sitd kautta kaikkeen tekemiseemme. (Law ym.
2002, 33.)

Mallin keskeisimpid k&sitteitd ovat toiminnallisuus ja toimintaan sitoutuminen.

Toiminnallisuuden ja toimintaan sitoutumisen taustalla vaikuttaa ajatus siita etta
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ihminen voi suorittaa vain yhta toimintaa kerrallaan, mutta hanen elamansa ra-
kentuu useista erilaisista toiminnoista. Toiminnallisuus kasitteena liittyy yksittéi-
sen toiminnan suorittamiseen, ja se rakentuu ihmisen, ympariston ja toiminnan
dynaamisesta vuorovaikutuksesta. Ihminen, ympaéristo ja toiminta jaetaan edel-
leen pienempiin osatekijoihinsa, jotka on kuvattu taulukossa 1. Toimintaan si-
toutuminen on kasitteena laajempi ja moniulotteisempi. Toimintaan sitoutumisel-
la tarkoitetaan niitd kaikkia toimintoja jotka ovat lasna asiakkaan elamassa.
Toimintaan sitoutumiseen kuuluu oman ajan tayttaminen mielekkaalla tekemi-
sella, joka voi olla aktiivista tai passiivista, satunnaista tai pysyvaa. Edella mai-
nittujen kasitteiden lisaksi toimintaterapeutit ovat kiinnostuneita myos muista
asiakkaan toimintakykyyn vaikuttavista elementeista joita ovat esimerkiksi asi-
akkaan roolit, tyytyvaisyys, identiteetti, kehitys, suorituskyky, voimavarat ja his-
toria. (Townsend & Polatajko 2007, 22-32.)

Taulukko 1. Toiminnallisuuden rakentuminen (Townsend & Polatajko 2007, 23.)

Ihminen Toiminta Ymparisto
affektiivinen itsesta huolehtiminen fyysinen
kognitiivinen tuottavuus sosiaalinen
fyysinen vapaa-aika kulttuurinen

institutionaalinen
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3 PAIHTEIDEN KAYTTAJAN TOIMINNALLISUUTEEN
VAIKUTTAVAT TEKIJAT

Seuraavassa luvussa on kuvattu paihteiden ongelmakayttgjilla tavallisimmin
esiintyvia toiminnallisuuteen vaikuttavia tekijoita valitsemani toimintaterapian

teoreettisen mallin (CMOP-E) kasitteiden kautta.

3.1 Toiminta: Paihteidenkaytén vaikutukset arkisiin askareisiin

Itsestd huolehtiminen

Paihteidenkayttajat kokevat usein yllapitavansa toimintakykyaan paihteilld, jol-
loin he myo6s kokevat paihteiden kayton itsestdén ja toimintakyvystaan huoleh-
timiseksi. Paihteidenkayttajan kasitys omista kyvyistdan pitaa itsestdan huolta
on usein vaaristynyt. Pitkdan jatkunut epaterveellinen elamantapa ja itsesta
huolehtimisen laiminlydnti altistaa paihteidenkayttajan erilaisille somaattisille ja

psyykkisille sairauksille. (Julkunen & Nyberg-Hakala 2010, 24.)

Itsesta huolehtimisen laiminlyonti saattaa johtua psyykkisen oireilun aiheutta-
masta valinpitamattomyydestda, saamattomuudesta ja yleisesta passiivisuudes-
ta. Toisaalta itsesta huolehtimisen laiminlyénnin taustalla voi olla jokin fyysinen
vamma tai rajoite, harjaantumattomuus tai vaaranlaiset uskomukset ja tietamat-
tomyys. Usein paihteidenkayttdjan ajalliset ja taloudelliset resurssit suuntautu-
vat paihteiden hankintaa ja kayttoon, jolloin itsestd huolehtimiseen ei jaa aikaa
eikd rahaa. Myds arkipaivan rutiinittomuus, heikot asuinolosuhteet ja todellisuu-
den- ja ajantajun seka muistin heikkeneminen saavat paihteidenkayttgjan lai-
minlydmaan itsesta huolehtimiseen liittyvid toimintoja. (Julkunen & Nyberg-
Hakala 2010, 24.)

Tuottavuus

Pitkaan jatkunut paihteidenkayttd johtaa tyokyvyn alenemiseen tai tyokyvytto-

myyteen. Pitkdaikainen tai toistuva tyottomyys ja sen mukana tulevat taloudelli-
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set ja sosiaaliset vaikeudet usein syventavat paihdeongelmaa entisestaan.
Paihdeongelman ja tyottdomyyden myoéta paihteiden ongelmakayttgjalla onkin
huomattava riski syrjaytymiseen. Kaikkein suurin alkoholikuolleisuuden riski on
pitkaaikaistyottomilla ja tyoikaisilla elakelaisilla. Suuri osa heista voisi olla ty6-
elamassa, mikali alkoholiongelman kehittymiseen olisi osattu puuttua ajoissa.
(Kotovirta & Osterberg 2013, 84-87.)

Paihteidenkayttajan asiointiin liittyvat velvollisuudet ovat usein jadneet hoitamat-
ta. Asiointiin liittyy monesti kielteisid kokemuksia, koska asiointi paihtyneena ei
ole sujunut odotetulla tavalla. Kotielama ja arkiaskareet tuottavat péaihteiden-
kayttajalle harvoin mielihyvaa, jolloin ne jaavat usein rutiinien, tarvittavien taito-
jen ja valineiden puuttumisen seka aloittamisen vaikeuden takia suorittamatta.
(Julkunen & Nyberg-Hakala 2010, 25.)

Vapaa-aika

Paihdekuntoutujalla vapaa-aikaa on usein runsaasti, mutta vapaa-ajan sisaltoa
hyvin vahan. Vapaa-ajan viettdminen ilman paihteita voi tuntua vaikealta ja uu-
sien mielenkiinnon kohteiden I6ytaminen on haastavaa. Toimettomuuden tunne
ja liiallinen lepdaminen voivat vaikeuttaa hyvan uni — valverytmin yllapitamista.
(Julkunen & Nyberg-Hakala 2010, 26.)

3.2 Ihminen: Fyysinen ja psyykkinen terveys huojuu paihteidenkayttajalla

Affektiivinen

Paihteiden ongelmakayttoon liittyy usein erilaisia psykiatrisia hairioita. Eriastei-
sista masennus-, pelko- ja ahdistusoireista karsiva ihnminen pyrkii helposti lievit-
tdmaan oireita paihteilld. Toisaalta paihteiden ongelmakayttd kaikkine seurauk-
sineen vaikeuttaa ja aiheuttaa juuri naita oireita. (Huttunen 2011.)
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Kognitiivinen

Pitkaaikainen alkoholinkayttd johtaa muutoksiin ihmisen kognitiivisissa toimin-
noissa. Yleisimmin alkoholinkayton aiheuttavat kognition ongelmat liittyvat muis-
tiin, informaation prosessointiin seka toiminnan ohjaukseen. Myés persoonalli-
suuden muutokset ovat tavallisia. Alkoholin kayton lopettamisen jalkeen kogni-

tilviset oireet voivat lievittya tai jopa havita kokonaan. (Wingvist 2010, 169-170.)

Eri huumausaineilla on erilaisia pitkaaikaisvaikutuksia ihmisen aivoihin. Joiden-
kin huumeiden on todettu aiheuttavan aivoihin rakenteellisia muutoksia vaikut-
taen nain kognitiiviseen suoriutumiseen. Aivojen rakenteelliset muutokset ja
hermoratojen valisten yhteyksien katkeaminen nakyvat muun muassa reaktio-
aikojen hidastumisena ja muistin, tarkkaavuuden seké oppimisen ongelmina.
(Hillbom 2006.)

Fyysinen

Runsaan alkoholinkayton tiedetaan lisaavan monien somaattisten sairauksien
riskid, joista yleisimpid ovat muun muassa maksakirroosi, haimatulehdus, ai-
vosurkastuma, &areishermojen rappeutuma ja erilaiset syovat (Helié ym. 2010,
157). Pitkaaikaisessa alkoholinkaytdssa pikkuaivojen toiminta vaurioituu ja nii-
den solumassa véhenee. TAman seurauksena motorinen suoriutuminen alenee
merkittavasti, joka nakyy muun muassa vaikeutena sailyttda tasapainoa ja liik-
kua ahtaissa tiloissa, kaksikatisten toimintojen hankaluutena ja puhelihasten

toiminnan vaikeutena. (Holopainen 2005.)

Eri huumeet vaikuttavat ihmisen fyysiseen suoriutumiseen eri tavalla. Kes-
kushermostoa stimuloivien huumeiden pitkdaikainen kayttd voi johtaa unihairi-
dihin, laihtumiseen, fyysiseen huonokuntoisuuteen ja aivoverenvuotoihin. Opi-
aattien kayttoon taas liittyy kuolemanriski niiden aiheuttaman hengityslaman
vuoksi. Myos erilaiset infektiot ja veriteitse levidvat sairaudet ovat opiaattien
kayton yhteydessa tavallisia niille ominaisen kayttétavan vuoksi. (Aalto & Parta-
nen 2009, 25.)
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3.3 Ymparisto: Miten ymparisto vaikuttaa paihteidenkayttajan elamaan?

Fyysinen ymparisto

Paihteidenkayttajan fyysinen ymparistd ei useinkaan tue pdaihteetdonta elaman-
tapaa. Asuinolosuhteet ovat usein epatarkoituksenmukaiset ja monet paih-
teidenkayttajat ovat kodittomia. Tyydyttavaan elamantapaan vaadittavia valinei-
ta ei ole saatavilla pitkdan jatkuneen péaihteidenkayton ja siité johtuneen piit-
taamattomuuden seurauksena. Paihteidenkayttdjan taloudellinen tilanne on
useimmiten heikko, jolloin tyydyttavan ympariston rakentaminen on haasteellis-
ta. (Julkunen & Nyberg-Hakala 2010, 24-26.)

Sosiaalinen ymparisto

Paihteidenkayttajan sosiaalinen ymparistd muodostuu usein muista paihteiden-
kayttajista. Paihteiden ongelmakaytdn yhteydessa kiinnostus muita ihmisia koh-
taan usein laskee tai siihen voi liittyd negatiivisia tunteita kuten kateutta, katke-
ruutta tai vinaa. Sosiaalisissa suhteissa esiintyvat konfliktitilanteet johtavat usein
suhteiden katkeamiseen. (Julkunen & Nyberg-Hakala 2010, 30-31.)

Kulttuurinen ymparisto

Paihteiden kaytto liittyy jollakin tavalla lahes kaikkiin kulttuureihin ympéari maail-
maa. Kaytetyt paihteet, kayttétavat ja suhtautuminen péaihteisiin vaihtelevat kult-
tuureittain. Suomalaista pdaihdekulttuuria pidetaéan hyvin alkoholivoittoisena,
vaikkakin huumeidenkayttd on lisdantynyt viime vuosikymmenten aikana. (Ha-
vio ym. 2008, 50-51.) Etenkin huumeidenkaytto liittyy usein tiiviisti myos johon-
kin alakulttuuriin. Erilaisia alakulttuureja syntyy muotivirtausten mukana ja ne
rakentuvat yhdessa tietynlaisen musiikin, elaméantyylin, pukeutumisen, asentei-
den ja ideologioiden kanssa. (Salasuo & Seppala 2005.) Alakulttuuriin keskitty-
neesta kaveripiiristi irrottautuminen voi olla vaikeaa ja vaatii uudenlaisten kult-
tuuristen toimintatapojen omaksumista ja uuden sosiaalisen verkoston raken-
tamista. Huumevelat saattavat sitoa pitkaksikin aikaa alakulttuuriin ja esimerkik-
si vankeusrangaistus voi syventaa alakulttuuriin kuulumista. (Aalto & Partanen
2009, 25-26.)
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Institutionaalinen ymparisto

Alkoholinkaytosta johtuvia sosiaalisia, terveydellisid ja yhteiskunnallisia haittoja
pyritaan ehkaisemaan alkoholipolitiikalla. Alkoholipolitikasta vastaa sosiaali- ja
terveysministerio, ja se perustuu valtioneuvoston periaatepaatokseen (2003)
seka terveyden- ja hyvinvoinninlaitoksen laatimaan alkoholiohjelmaan. (Sosiaa-

li- ja terveysministerid 2013.)

Kuntien sosiaali- ja terveydenhuollon tehtavana on jarjestaa asukkailleen paih-
depalvelut. Kuntien on pystyttava vastaamaan alkoholi-, huume- ja sekakaytta-
jien palveluntarpeeseen. (Kunnat.net 2011.)

3.4 Paihteiden ongelmakayttajan haasteet I6ytyvat arjesta

Paihteiden ongelmakayton on todettu vahentavan yksilon osallisuutta ja osalli-
suuden kokemuksia yhteiskunnassa ja saavan aikaan ulkopuolisuuden tunteita.
Osallisuuden ongelmat nakyvét paihteiden ongelmakayttajan jokapaivaisessa
elamassa, arjen asioinnissa, ongelmina palvelujarjestelméassa ja huonona tai
piittaamattomana kohteluna arkisessa kanssakaymisessa. (A-klinikkasaatio
2009.)

Koska péaihteiden ongelmakayttajan toiminnalliset haasteet nousevat esiin ni-
menomaan arkisten asioiden hoitamisessa, aiheeseen pureutuvan ryhmainter-
vention tarjoaminen paihdekuntoutujille tuntui luontevalta. Salon A-klinikan toi-
mintakeskus Vaihtoehdon kévijat ovat myds todenneet taman kaltaiselle ryh-

malle olevan tilausta.

Suomalaisten alkoholinkulutus on p&&osin lisaantynyt 2000-luvulla. My6s lait-
tomia paihdeaineita kaytetdan entistd enemman. Lisaantyva paihteiden kaytto
ja paihderiippuvuus ovat Suomessa kasvava yhteiskunnallinen ongelma. Paih-
deongelmien kanssa tiiviisti yhteen nivoutuvat myds mielenterveysongelmat ja
taloudelliset vaikeudet. Vaikka mielenterveys ja paihdeongelmien samanaikai-
nen esiintyvyys on kasvanut, niiden hoitamiseksi ja ehkaisemiseksi tarkoitetut

palvelut tuotetaan talla hetkella padasiassa erilladn. Terveyden- ja hyvinvoinnin-

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Niina-Kaisa Perala



15

laitoksen laatiman mielenterveys ja paihdesuunnitelma 2009-2015 mukaan
mielenterveys- ja paihdepalveluita tulisi kehittdd yhdessé ja tuoda lahemmas
toisiaan. Jatkuva kehittyminen, muutos ja tuloksellisuuden seuranta on osa
paihde- ja mielenterveyspalveluita. Moniammatillisuus on tata paivad myos
paihdehoitotydssa. Paihdehoitotydn laatuvaatimuksista ja moniulotteisuudesta
johtuen alalla tarvitaan monenlaista osaamista, yhdistamalla eri alojen ammatti-
laisten osaamista voidaan hoidettaville ihmisille tarjota entistd monipuolisempaa
tukea. (Holmberg 2010, 11-19; 149-151; Terveyden- ja hyvinvoinninlaitos
2010.)

Toimintaterapian kehittamistydssa on tarkeaa huomioida ihmisten terveydessa
ja hyvinvoinnissa, sekad yhteiskunnassa tapahtuvia muutoksia. Sosiaali- ja ter-
veyspalveluiden tuottamiseksi etsitdan jatkuvasti uusia toimintamalleja. Kolmas
sektori vastaa nykyaan useista terveyden edistamisen kannalta tarkeista palve-
luista, joiden kehittdmisessa toimintaterapeuttien osaamisella on jatkossa yha
suurempi merkitys. Pitkd&n enemman kuntoutuksen puolelle keskittynyt toimin-
taterapia onkin suuntaamassa yhda enemman terveytta edistavien palveluiden
piiriin. Kehittamis- ja muutostarpeiden tunnistaminen vaatii ajassa tapahtuvien
muutosten seuraamista, jotta voitaisiin ymmartadd minkalaisia palveluja sosiaali-
ja terveysalalla jatkossa tarvitaan. (Suomen toimintaterapeuttiliitto ry 2005, 201—
204.)

Paihdeongelmien lisaantyessa ja paihde- ja mielenterveyspalveluiden lahenty-
essa toisiaan toimintaterapeutin osaamisella pystytaan vastaamaan hyvin alan
muuttuviin tarpeisiin. Toimintaterapia-alan yleiset kehityslinjat suuntaavat myos
entistd enemman kolmannen sektorin ja terveyttd edistavien palveluiden suun-
taan. Muutosten rattaissa mukana pysymisessa vaaditaan myds toimintatera-
peuttien omaa aktiivisuutta ja toimintaterapian tunnettavuuden lisdamista niilla
sosiaali- ja terveydenhuollon aloilla, joilla toimintaterapiaa ei viela osata hyddyn-

taa osana moniammatillista kuntoutusta.
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4 KOGNITHVINEN KAYTTAYTYMISTERAPIA

Kognitiivisen kayttaytymisterapian valitseminen lahestymistavaksi tuntui luonte-
valta, silla kognitiivinen kayttaytymisterapia ja toimintaterapeuttinen nakdkulma
siséltavat paljon samankaltaisia elementteja. Naita ovat esimerkiksi samankal-
taiset arviointimenetelmat, asiakkaan kanssa yhteistydéssa toimiminen, ongel-
manratkaisuiden etsiminen, intervention aikataulutus, toimintaan perustuminen,
toiminnan soveltaminen seka multikontekstuaalinen harjoittelu. Ehk& juuri nai-
den samankaltaisuuksien takia toimintaterapeutit ovatkin hyédyntaneet kognitii-
visen kayttaytymisterapian menetelmia omassa tydssaan jo 60-luvun lopulta
|&htien. (Duncan 2003, 120-121.)

Kognitiivinen kayttaytymisterapia sopii kaytettavaksi kaikkien asiakasryhmien
kanssa. Kaytettavat menetelmat sovelletaan aina asiakkaan tarpeisiin sopivak-
si. Kognitiivisen kayttaytymisterapian vaikuttavuus on todettu sadoissa kontrol-
loiduissa tutkimuksissa ja hoidon vaikutuksien on myo6s todettu jaavan pysyviksi
ja jopa parantuneen aktiivisen hoidon paattymisen jalkeen. Kognitiivisen kayt-
taytymisterapian menetelmat ovat osoittautuneet erityisen tehokkaiksi muun
muassa ahdistuneisuus-, pelko-, masennus-, itseluottamus-, ja vaarinkayttéon-

gelmien hoidossa. (Tuomisto & Lappalainen 2012, 96.)

Koska kognitiivisen kayttaytymisterapian vaikuttavuus opinnaytetyon kohteena
olevan asiakasryhman kuntoutuksessa on todettu useissa tutkimuksissa, on sen
kayttaminen lahestymistapana ryhman suunnittelussa perusteltua. Vaikka ryh-
man suunnittelussa ja toteutuksessa hyddynnettiinkin kognitiivisen kayttaytymis-
terapian elementteja, on toteutunut ryhméa silti ennen kaikkea toimintatera-

piaryhma.

Kognitiivisessa kayttaytymisterapiassa kasitelladn sitd miten ihminen ajattelee
tai toimii erityyppisissa ongelmanratkaisutilanteissa. Eri terapeutit painottavat eri
tavoin ajattelun ja toiminnan merkitysta ja myos terapiassa kaytetyt menetelmat
vaihtelevat sen mukaan. Peruslahtokohtana on se, etta jokainen ihminen on

erilainen. Kognitiivinen kayttaytymisterapia on hyvin asiakaslahtoista ja sita to-
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teutetaan tasa-arvoisessa yhteistyGsuhteessa asiakkaan ja terapeutin valilla.
Kognitiiviselle kayttaytymisterapialle on tyypillista jarjestelméllinen, tavoite-,
asiakas- ja ongelmakeskeinen toiminta. Perusolettamuksena on, etta inhimilli-
nen kayttaytyminen on ihmisen periman ja ympariston vuorovaikutukseen pe-
rustuva suhde, johon kuuluvat tunteet, ajatukset, fysiologiset reaktiot ja toiminta,
jotka ovat jatkuvassa vuorovaikutuksessa keskenaan. Tama vuorovaikutussuh-
de pyritddn analysoimaan ja siihen pyritaan kognitiivisessa kayttaytymisterapi-

assa vaikuttamaan. (Tuomisto & Lappalainen 2012, 81-94.)

Kognitiivinen kayttaytymisterapia aloitetaan kayttaytymisanalyysilla tai asiak-
kaan tilanteen kasitteellistamiselld. Alkuarvioinnin avulla pyritddn tunnistamaan
asiakkaalle kehittyneitd ongelmallisia ajattelu- ja toimintatapoja ja niiden taustal-
la vaikuttavia tekijoitd. Kognitiivisen kayttaytymisterapian nakdkulman mukaan
ajateltuna jokaisella ihmisella on epamiellyttavia tunteita ja ajatuksia, eroavai-
suuksia on vain siind, miten kukin niitd kasittelee. Liiallinen kielellistaminen ja
yritys kontrolloida néita tuntemuksia johtaa kuitenkin usein vain niiden lisdanty-
miseen, ja siihen ettd ihminen yrittdaa paasta eroon naista tuntemuksista ja aja-
tuksista esimerkiksi valttamalla tilanteita joissa tunteet ovat syntyneet. Valtta-
miskayttaytyminen taas yleistyy helposti muihinkin samankaltaisiin tilanteisiin,
jolloin se voi rajoittaa ihmisen jokapaivaista elamaa huomattavasti. Kayttayty-
misanalyysiin perustuvan suhdekehysteorian mukaan ihmisen mieli liittyy suu-
reen osaan ihmisen karsimyksista. Silti ei haluta ajatella ettd itselle haitalliset
ajatukset olisivat mitenkdan vaaria, eika naitd ajatuksia pyritd muuttamaan.
Keskeistd on, miten ndmé& ajatukset vaikuttavat ihmisen muuhun kayttaytymi-
seen ja toimintaan. (Tuomisto & Lappalainen 2012, 81-83.)

Kognitiivista kayttaytymisterapiaa on perinteisesti toteutettu yksilétapaamisina,
mutta sitd voidaan toteuttaa my6s ryhmassa soveltamalla kaytettyjd menetelmia
ryhmé&an sopivaksi. Terapiaan kytketdan yleensa erilaisia kotitehtavia joita asia-
kas tekee terapiakertojen vdlilla. Terapiaa voidaan toteuttaa myos kaytannén
tilanteissa tai asiakkaan kotona. Kognitiivisessa kayttaytymisterapiassa kaytet-
tyjd menetelmia ovat muun muassa erilaiset itsehavainnointimenetelmét joiden

avulla seurataan esimerkiksi mielialaa, ahdistusta ja ajatuksia, ongelmanratkai-
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sumenetelmien opettelu, erilaiset altistusmenetelmat, taitojen harjoittelu, rentou-
tus, tietoisuusharjoitukset ja erilaiset aktivointimenetelmat. (Tuomisto & Lappa-
lainen 2012, 85.)
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5 RYHMA VOIMAVARANA

Ihminen tarvitsee toisia ihmisid oman identiteettinsé kehittamiseen ja vahvista-
miseen. Ryhmassa on mahdollista jakaa ja ilmaista omia ajatuksia ja tunteita,
sekd kuunnella ja oppia toisilta. Vuorovaikutteisuus lisdd kokemusta toisista
ihmisista ja mahdollistaa suuremman vastuun kannattelua ja erilaisten mieliku-

vien luomista. (Segercrantz 2009, 18-22.)

Yksilon hakeutuessa terapiaryhmaan vaikuttaa taustalla yleensa toive muutok-
sesta. Jotta ryhma voisi toimia tatd muutosta tukevana ymparistona, tulisi sen
ilmapiiri olla salliva ja hyvaksyva. Toisaalta ryhmén pitéisi pystyd myos tarjoa-
maan sopivissa maarin haasteita jotta muutosta voisi tapahtua. Ryhméan jasen-
ten erilaisuus tekee ryhmasta erityisen voimakkaan kehittymisen ja hoidon vali-
neen. Toisten ihmisten kanssa toimiminen on helppoa, kun taas toisia voi olla
vaikea ymmartaa. Eri tavalla ajattelevien ihmisten kanssa toimiminen onkin
omiaan muuttamaan yksilon ennakkoluuloja ja asenteita. Terapiaryhméa kasvaa
ensin yhteisoksi, jossa kaikkien on turvallista olla. Turvallisen ilmapiirin muodos-
tuttua jokainen yksil6 voi ryhman sisélla kasvaa ja kehittyd uudeksi, paremmak-
si yksiloksi. (Lindroos 2009, 23-31.)

5.1 Ryhmaprosessin vaiheet

Terapeuttinen ryhma kay lapi samanlaisia kehitysvaiheita kuin mika tahansa
muukin ryhma. Nama kehitysvaiheet ovat Tuckmanin (1965) mukaan muodos-
tumisvaihe, kuohuntavaihe, normeista sopimisen vaihe ja suoritusvaihe. Ryh-
maprosessin eri vaiheissa ryhma toimii kullekin vaiheelle ominaisella tavalla.
(Tuckman 1965, 384-399.) Vuonna 1977 Tucmanin malliin on viela lisatty viides

ja vimeinen vaihe, ryhman lopettaminen (Hautala ym. 2011, 185).

Koko ryhmaprosessin lapikayminen vaatii paljon aikaa. Lyhytkestoisemmassa
ryhméssa ryhma ei ehdi kdydéa koko prosessia lapi, mutta voi paasta siind kui-

tenkin alkuun. Ryhman ohjaajan tulee olla tietoinen ryhmaprosessin olemassa-
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olosta, jotta han pystyy sovittamaan omaa toimintaansa oikealla tavalla esimer-
kiksi konfliktitilanteiden yhteydessa.

Muodostumisvaiheessa ryhmalaiset orientoituvat tulevaa varten ja testaavat
erilaisia toimintatapoja ryhmassa. Tassa vaiheessa ryhma on viela hyvin riippu-
vainen ohjaajasta. Kuohuntavaiheessa ryhmalaisten valilla esiintyy konfliktitilan-
teita ja turhautumisen tunteita, jotka suunnataan usein ryhman ohjaajaan, teh-
tavaan tai muihin ryhmén ulkopuolisiin puitteisiin. Normeista sopimisen vai-
heessa ryhma on p&éssyt yli vastustuksestaan ja ryhmasta alkaa kehittya kiin-
ted. Ryhman toimintatavat alkavat selkiytyd ja ryhmalédiset ovat loytdneet ja
omaksuneet roolinsa ryhmassa. Myds omia mielipiteita ilmaistaan vapautunees-
ti. Suoritusvaiheessa ryhmalaiset toimivat omissa rooleissaan joustavasti ja tar-
koituksenmukaisesti. Ryhman energia suuntautuu tehtavan suorittamiseen.
Ryhman rakenteelliset ongelmat on tassa vaiheessa ratkaistu ja kiintedksi muo-

dostunut ryhma tukee tehtavan suorittamista. (Tuckman 1965, 396.)

Lopettamisvaiheessa ryhma on saanut tehtdvansa suoritettua. Ryhmalaiset ja
ohjaaja antavat toisilleen palautetta ja jakavat tunteitaan seka ajatuksiaan.
(Graig & Finlay 2010, Hautala ym. mukaan 2011, 185.)

5.2 Ryhman terapeuttiset tekijat

Irwin Yalomin (2005) mukaan terapeuttinen muutos on valtavan monimutkainen
kokemuksellinen vuorovaikutusprosessi joka on seurausta ryhméan terapeuttis-
ten tekijdiden vaikutuksesta. Ryhman terapeuttiset tekijat on kuvattu taulukossa

2. ja avattu myohemmin tassé luvussa. (Yalom & Leszsz 2005, 1.)
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Taulukko 2. Ryhman terapeuttiset tekijat (Yalom & Leszsz 2005, 1-2.)

Ryhman terapeuttiset tekijat

e Toivon heraaminen

Universaalisuus

Tiedon jakaminen

e Altruismi

e Perhekokemuksen korjaaminen

e Sosiaalisten taitojen kehittaminen
e Mallioppiminen

e Interpersoonallinen oppiminen

e Ryhméakoheesio

e Katarsis

e Eksistentiaaliset tekijat

Toivon herdaminen saa asiakkaan tulemaan ja kiinnittymaan terapiaan. Mité
enemman asiakas itse uskoo omaan muutokseensa, sita suurempaan muutok-
seen hanen on terapiassa mahdollista padsta. Useat tutkimukset osoittavat, etta
mitd korkeammat odotukset asiakkaalla on hoidon vaikuttavuudesta, sitd pa-
rempia hoitotulokset ovat. Toivo heraa kun asiakas kuulee toisten ihmisten
voinnin kohentumisesta tai ongelmien ratkeamisesta. Ryhmassa voi myos konk-
reettisesti ndhda muutoksia muiden ryhmalaisten voinnissa. (Yalom & Leszsz
2005, 4-6; 86.)

Paihdekuntoutuksen asiakkailta usein I6ytyy halua ja toivoa muutoksesta. Haas-
teena onkin saada asiakas uskomaan omiin mahdollisuuksiinsa. Monet paihde-
kuntoutuksen asiakkaat ovat kdyneet lapi useita tuloksettomia hoitojaksoja. Uu-

den motivaation I6ytdminen voi olla vaikeaa.

Universaalisuus tarkoittaa samankaltaisuuden kokemista. Asiakas kokee usein
helpottuneisuuden tunteita huomatessaan, etteivat he ole yksin ongelmiensa

kanssa, ja etta muillakin on samankaltaisia ongelmia. Talldin aiemmin ehka pei-
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tellyistd ongelmista on helpompi puhua. Ryhméasséa voi huomata ettei olekaan
niin erilainen kuin on aiemmin kuvitellut olevansa. (Yalom & Leszsz 2005, 6-8,
82.)

Paihdekuntoutuksessa asiakkaiden ongelmat ovat hyvin samankaltaisia. On-
gelmat liittyvat useimmiten arkisten asioiden hoitamiseen ja paihteettoméana

pysymisen haasteisiin.

Tiedon jakaminen voi tapahtua ryhmén ohjaajan tai ryhméan jasenten toimesta.
Konkreettisella tiedolla voidaan edesauttaa terapeuttista muutosta ja ryhma tar-
joaa hyvat puitteet oppimiselle (Yalom & Leszsz 2005, 8-13).

Paihdeongelmaisilla ei valttamatta ole konkreettista tietoa omaa hyvinvointia
edistavista asioista, kuten esimerkiksi ravitsemuksesta ja likunnasta. Myés mo-
net arkisten asioiden hoitamiseen liittyvat taidot saattavat olla puutteellisia. Te-
rapeutti voi jakaa asiakkaille konkreettista tietoa tai opettaa uusia asioita kay-
tannon tasolla. Yhtalailla kuntoutujat voivat jakaa toisilleen tietoa omiin taitoihin

ja kokemuksiinsa nojaten.

Altruismi tarkoittaa toisen auttamisen kokemusta. Ryhman jasenet voivat antaa
toisilleen tukea, varmuutta ja erilaisia ehdotuksia, seké jakaa omia samankaltai-
sia kokemuksiaan. Ryhmén jasenet usein kuuntelevat ja omaksuvat erilaisia
havaintoja paremmin toisilta ryhmalaisiltéa kuin terapeutilta. Toisen auttamisen
kokemus ja tunne tarpeellisuudesta vahvistaa myds omanarvontuntoa. (Yalom
& Leszsz 2005, 13-15.)

Paihdekuntoutujien joukosta l6ytyy hyvin monenlaisia ihmisia. On korkeammin
ja matalammin koulutettuja, miehia ja naisia. Ihan jokaisella paihdekuntoutujalla
on jotakin annettavaa toisille. Kayttdmalla naitd olemassa olevia resursseja
hyodyksi voidaan edistdd molempia, antavan ja vastaanottavan osapuolen kun-

toutusta.

Perhekokemuksen korjaaminen. Omassa perheessa muodostuneet roolit ja

toimintatavat vaikuttavat asiakkaan vuorovaikutukseen ja toimintaan muiden
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ihmisten kanssa. Ryhmassa voi turvallisesti siirtyd naiden kayttaytymismallien
ulkopuolelle ja kokeilla uudenlaisia rooleja. (Yalom & Leszsz 2005, 15-16.)

Monella paihdekuntoutuksen asiakkaalla on taustallaan rikkindinen perhe.
Omaan perheeseen saattaa myds liittya hyvin ikdvia kokemuksia ja epatavalli-
sia rooleja. Naista epéatavallisista rooleista ja niihin liittyvista toimintatavoista voi

ryhmassa paastaa irti.

Sosiaalisten taitojen kehittaminen voi olla terapiaryhman tavoitteena. Sosiaa-
lista oppimista ja sosiaalisten taitojen kehittymista tapahtuu kuitenkin kaikissa
ryhmisséa (Yalom & Leszsz 2005, 16-17).

Moni paihdekuntoutuja karsii sosiaalisten tilanteiden pelosta ja monen sosiaali-
set taidot ovat puutteellisia. Ryhméassa voi turvallisesti harjoitella sosiaalisia tai-

toja ja sosiaalisissa tilanteissa toimimista.

Mallioppiminen on ryhméassad mahdollista samaistumisen kautta. Ryhmalaiset
voivat samaistua joko toisiinsa tai ryhman ohjaajaan ja sita kautta oppia uuden-
laisia kayttaytymis- ja ajattelumalleja, joita voi soveltaa jokapaivaisessa elamas-
sé. (Yalom & Leszsz 2005, 17-18.)

Interpersoonallinen oppiminen tarkoittaa ihmissuhdetaitojen oppimista. Ryh-
massa voi oppia tunnistamaan omia kayttaytymismallejaan ja pyrkid muutok-

seen toisilta saadun palautteen kautta. (Yalom & Leszsz 2005, 19.)

Paihdekuntoutujilla on usein haasteita ihmissuhteissa toimimisessa. Monet eivat
ole oppineet lapsena normaaleja toimintatapoja omilta vanhemmiltaan ja naiden
taitojen oppiminen aikuisena on vaikeaa. Vanhoista, juurtuneista toimintatavois-
ta voi olla vaikea p&&staa irti. Paihtyneenda toimiminen on saattanut vahingoittaa
olemassa olevia ihmissuhteita ja niiden korjaaminen koetaan vaikeaksi. My6s

uusien ihmissuhteiden luominen koetaan haasteelliseksi.

Ryhmékoheesio tarkoittaa sitd vetovoima joka saa ryhmaéldiset pysymaan
ryhméssa. Koheesio on merkittdva parantava tekija silla kun ryhmé on kiintea,
asiakkaat ovat yleensa taipuvaisempia ilmaisemaan itseaan ja nain tulemaan

paremmin tietoisiksi itsestaan. Tutkimukset osoittavat etté kiintea ryhma muok-
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kaa voimakkaammin sosiaalista kayttaytymista, lisda itsetuntoa, on vakaampia
ja saa asiakkaat olemaan enemman lasna kuin vahemman kiinted ryhméa. Hyva
ryhmakoheesio saa asiakkaat tuntemaan itsensa hyvaksytyiksi ja kuuluvansa
ryhmaan joka hyvaksyy heidat sellaisina kuin he ovat. Ryhmassa ikaviakin asi-
oita voidaan ilmaista ilman pelkoa torjutuksi tulemisesta tai hylkdamisesta. (Ya-
lom & Leszsz 2005, 53-66; 82.)

Katarsis on voimakas tunnetila joka johtaa muutokseen omassa ajattelussa.
Katarsiksella viitataan vapaaseen tunneilmaisuun joka on yksi osa pidempaa
terapiaprosessia. Terapiaryhmassa asiakas voi oppia ilmaisemaan omia tuntei-
taan ja tuntea helpotuksen tunnetta saadessaan sisallaan olleita tunteita ulos
itsestaan. Ryhmassa voi turvallisesti ilmaista ja kasitella myds voimakkaita tun-
teita ja opetella sanomaa &&neen itseé vaivaavia asioita sen sijaan etta pitaa
niita sisallaan. (Yalom & Leszsz 2005, 89-91; 84.)

Eksistentiaaliset tekijat. Olemassaolon perustapahtumien (esim. syntyma,
ero, kuolema...) kasittely ryhmassa auttaa asiakasta kohtaamaan niita todelli-
sessa elamassa. Ryhméssé voidaan opetella ymmartamaan ettd elama on jos-
kus epareilua ja epaoikeudenmukaista. Elaman ikavia ja raskaita asioita ei kui-
tenkaan voi paeta ja loppujen lopuksi ne on kohdattava yksin. Vaikka ihminen
saisi kuinka paljon ohjeita ja tukea muilta ihmisiltd, lopullinen vastuu omasta

elamastéa on kuitenkin jokaisella itsella. (Yalom & Leszsz 2005, 86.)

Useimpien paihdekuntoutujien elamaan liittyy paljon menetyksia, eroja ja kuo-
lemia. Monella on mygs lapsia. Naihin tapahtumiin liittyvia tunteita ei valttamatta
ole osattu kasitelld, tai tunteet voivat olla viela kokonaan kasittelematta. Myos
oman eletyn elAman ajatellaan usein olevan jonkun muun vastuulla ja ohjien

ottaminen omiin kasiin koetaan vaikeaksi.

Ryhman kehitysvaiheet limittyvat rynman terapeuttisten tekijdiden kanssa paal-
lekkain. Ryhman alkuvaiheessa korostuvat toivon herddminen ja tiedon jakami-

nen, kun taas lopettamisvaiheessa vallalla ovat eksistentiaaliset tekijat.
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5.3 Ryhméan ohjaaja

Terapiaryhmén ohjaajan tehtava ei ole parantaa ihmistd. Ohjaaja jarjestaa ryh-
malle ja ryhmalaisille mahdollisuuden ja véalineet siihen ettd muutosta voi tapah-
tua. Muutos lahtee ihmisesta itsestaan ja terapiaryhmassa ohjaaja ja muut ryh-

malaiset toimivat eteenpéain vievana voimana. (Lindroos 2009, 30-31.)

Jokainen ryhman ohjaaja joutuu pohtimaan omaa toimintaansa ryhmassa. Oh-
jaaja tasapainoilee erilaisten roolien valilld, ja joutuu sovittamaan omaa toimin-
taansa ryhman ja ryhmalaisten tarpeisiin. Ryhm&n ohjaajan toimintaa voidaan
pilkkoa esimerkiksi ryhman tehtavan suorittamiseen liittyviin toimintoihin ja so-
sio-emotionaalisiin toimintoihin. Ryhméan tehtavan suorittamiseen liittyvissa toi-
minnoissa ohjaaja voi toimia opettajana ja asiantuntijana, valineiden ja materi-
aalien hankkijana, toiminnan suunnittelijana ja organisoijana seka palautteen
antajana. Sosio-emotionaalisiin toimintoihin liittyen ryhman ohjaajan tehtavana
on antaa tukea ja kohdata ryhmén jasenten yksilolliset tarpeet, mahdollistaa
hyva kommunikointi ja vuorovaikutus ryhmassa, rohkaista ryhméan jasenia it-
seilmaisuun, motivoida ryhmalaisia seké helpottaa rynmahengen ja ryhman kiin-
teyden rakentumista. (Finlay 1993, 140-142.)

Lewin, Lippit ja White (1939) tutkivat kolmea eri tavalla ohjattua lapsiryhmaa,
jotka tekivat naamioita. Yhta ryhmaa ohjattiin autoritaarisesti, yhtd demokraatti-
sesti ja yhta laissez-faire tekniikalla. Autoritaarisesti ohjatussa ryhméssa ryhma-
laisille annettiin tarkat tehtavat ja ohjeet. Demokraattisesti ohjatussa ryhmassa
keskusteltiin siitd mita ryhmalaiset haluaisivat tehda ja miten he saavuttaisivat
tavoitteensa. Laissez-faire ryhméssa rynman ohjaaja ehdotti erilaisia toimintoja,
mutta ei pannut alulle niistd yhtdkaan. Autoritaarisesti ohjattu ryhma teki paljon
tyota lyhyessa ajassa. Ryhmén jasenet olivat kuitenkin artyneita ja tyytymatt6-
mia. Osa ryhmalaisista muuttui aggressiiviseksi ja osa apaattiseksi. Demokraat-
tisesti ohjatusta rynmasta kehittyi autoritaarista ryhmaa tuotteliaampi kun he
olivat oppineet toimimaan toistensa kanssa ja hyédyntamaan resursseja tehok-
kaasti. Ryhmaélaiset olivat hyvin motivoituneita ja tyytyvaisia. Ryhmalaiset naut-

tivat rynmassa toimimisesta. Laissez-faire ryhma ei ollut tuottava eika tyytyvai-

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Niina-Kaisa Perala



26

nen. Ryhma kaytti suhteettoman paljon aikaa tehtavastaan keskustelemiseen,
joka johti turhautumiseen ja aggressioon. Eri ohjaustyyleja kokeiltiin ristiin sa-
moissa ryhmissa ja ryhman jasenia vaihdettiin. Tulokset olivat joka kerta sa-
manlaisia. Tutkimuksen pohjalta voidaan sanoa, ettd ryhman ohjaajan valitsema
ohjaustyyli vaikuttaa hyvin paljon ryhmén tapaan toimia. (Lewin, Lippit & White
1939, Finlayn 1993 mukaan.)
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6 ARJEN HALLINTAA TUKEVA RYHMA

Arjen hallintaa tukeva toimintaterapiaryhmd toteutui Salon A-klinikan toiminta-
keskus Vaihtoehdossa helmi- maaliskuussa 2014. Ryhma kokoontui kahden
kuukauden ajan, kerran viikossa, tunnin kerrallaan. Ryhma koostui kuudesta
asiakkaasta, joista nelja osallistui rynmaan aktiivisesti. Ryhmalaisille ryhma oli
vapaaehtoinen ja he ilmoittautuivat siihen itse. Ryhma toteutui suljettuna ryh-
mana, eika siihen enaa alkamisen jalkeen otettu uusia kavijoitda. Ryhmén Ta-
voitteena oli tukea ryhmaléaisten arjen hallintaa kayttaen asiakaslahtoista tyo-
otetta ottaen vaikutteita kognitiivisesta kayttaytymisterapiasta. Ryhmalaiset laa-
tivat yhdessa ryhman tavoitteet, jotka pyrittiin prosessin aikana saavuttamaan.
Ryhman laatimat tavoitteet on kuvattu taulukossa 3. Ryhman aluksi ryhmalaisil-

le tehtiin alkuarviointi ja lopuksi loppuarviointi.

Taulukko 3. Ryhman tavoitteet.

Loytdd motivaatiota harrastuksiin ja harrastaa kaksi kertaa jotain.

Kehittyd virastoissa asioinnissa niin etteivat hermot mene ja asiat tulevat hoi-

dettua

Oppia taloudenhallintaa niin etta rahat riittavat paremmin ja laskut tulevat

maksettua ajallaan.

Ahdistuksen lieveneminen sosiaalisissa tilanteissa niin etta niissa oleminen ei

tunnu pahalta.

6.1 Alku- ja loppuarviointi

Ryhmalaisille tehtiin alku- ja loppuarviointi Canadian Occupational Performance
Measure (COPM) arviointimenetelmalld, joka perustuu tassa tydssa kaytettyyn
Kanadalaisen toiminnallisuuden ja sitoutumisen teoreettiseen malliin. COPM on
puolistrukturoitu haastattelumenetelma, jonka toteuttamiseen kuluu aikaa noin

15-30 minuuttia. Se on nimenomaan toimintaterapeuttien kayttoéon suunniteltu
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itsearviointimenetelma, jonka avulla pyritaan kuvaamaan asiakkaan toiminnalli-
suudessaan havaitsemia muutoksia. Sen avulla saadaan tietoa my6s asiakkaan
tyytyvaisyydesta ja eri toimintojen tarkeydesta. COPM:ia voidaan kayttaa myos

toimintaterapian vaikuttavuuden arvioinnissa. (Law ym. 2005, 15-16.)

COPM on standardoitu arviointimenetelmd, joka on suunniteltu tulosmittariksi.
Eri henkildiden véliset pisteytystulokset eivat ole vertailukelpoisia, mutta yksit-
taisen henkilon edistymista terapiaprosessissa silla sen sijaan voidaan luotetta-
vasti ja numeerisesti arvioida. COPM on toistettavuustutkimuksissa todettu reli-
aabeliksi ja se voidaan nain ollen toistaa luotettavasti. COPM:ista on myds tehty
useita validiteettitutkimuksia, jotka yleisesti tukevat COPM:n validiteettia toimin-

nallisuuden arviointimenetelmana. (Law ym. 2005, 27-28.)

COPM - haastattelussa asiakasta pyydetaan nostamaan esille niita toimintoja,
joissa hén kokee itsellddn olevan haasteita. Haastattelulomake on jaettu itsesta
huolehtimisen, tyon ja vapaa-ajan osa-alueisiin. Nama osa-alueet on viela pil-
kottu pienempiin osiin. Haastattelulomakkeen struktuurin avulla haastattelijan
on helppo huomioida kaikki asiakkaan elaméan osa-alueet. Kun asiakas on ni-
mennyt itselleen haastavia toimintoja, pisteyttdd han niiden tarkeyden itselleen.
Toiminnoista valitaan viisi asiakkaalle tarkeinta toimintoa, joista viela pisteyte-
tdaan suoriutuminen ja tyytyvaisyys. Suoriutumisella tarkoitetaan tassa yhtey-
dessa asiakkaan omaa nakemystd omasta suoriutumisestaan pisteytettavasta
toiminnosta. Tyytyvaisyydelld taas tarkoitetaan asiakkaan tyytyvaisyyttd omaan
suoriutumiseensa pisteytettavasta toiminnosta. Kaikki pisteytykset tehdaan as-
teikolla 1-10.

Opinnaytetyon toteutetun ryhman jasenille tehtin COPM — arviointi kahta viik-
koa ennen ryhmén alkua. Ryhmalaisten arvioinneista poimittiin heidan valitse-
mansa viisi tarkeinta toimintoa joissa he kokivat itselladn olevan haasteita. Esiin
nousseet toiminnot luokiteltiin kuuteen kategoriaan jotka on kuvattu taulukossa
3. Ryhman suunnittelun l&htékohtana kaytettiin niitd toimintoja, joissa ryhmalla

kokonaisuutena oli eniten haasteita.
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Taulukko 4. Toiminnallisuuden haasteet ryhmassa.

Kategoria

Ongelmat arjessa

Virastoissa asiointi

Virastoasiat jaavat viime tippaan tai kokonaan hoi-
tamatta
Hermot menee asioiden hoitamisessa ja oma kaytos

muuttuu epaasialliseksi

Kotityot

Kotityot jaavat tekematta motivaation puutteen takia

Sosiaaliset suhteet

Sosiaalinen verkosto koostuu paihteiden kayttajista
Uusien sosiaalisten suhteiden luominen vaikeaa

Sosiaaliset taidot puutteellisia

Rahan kaytto

Rahat eivat riita

Laskut jadvat maksamatta

Vapaa-ajan sisallén

puuttuminen

Ei ole mitdan tekemista
Uusiin paikkoihin meneminen hankalaa

Aloittaminen vaikeaa

Ahdistavat tilanteet

Monet tilanteet koetaan ahdistaviksi

Valtetdan ahdistavia tilanteita — rajoittaa elamaa

Ryhmalaisten toiminnallisuuden haasteet jakautuivat luokittelussa kaytettyihin

kategorioihin melko tasaisesti. Toimintojen jakautumista kategorioihin on kuvat-

tu kuviossa 2. Tietynlaisten vastausten maaraa ei kuitenkaan voida sellaise-

naan pitaa luotettavana tapana kuvata ryhmalaisten todellisia toiminnallisuuden

ongelmia.
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Kuvio 2. Toimintojen jakautuminen kategorioihin.

Toimintojen jakautuminen kategorioihin

Virastoissa asiointi
Kotityot
Sosiaaliset suhteet
Rahan kaytto

Vapaa-ajan sisallon puuttuminen

Ahdistavat tilanteet

o

1 2 3 4 5

[e]
~

m Vastauksia yhteensa (kpl)

Vaikka maarallisesti kodinhoitoon liittyvat haasteet nayttaytyvat tassa ryhmassa
yhta suurena ongelmana kuin esimerkiksi sosiaalisiin suhteisiin liittyvat haas-
teet, ndin ei ole. Toiminnallisuuden haasteiden suuruutta pohtiessa tulee huo-
mioida myos ongelmien taustalla vaikuttavat tekijat. Yhdellakaan ryhmalaisista
ei kodinhoitoon liittyvissa ongelmissa ollut kyse osaamattomuudesta tai fyysi-
sesta rajoitteesta, vaan kaikilla oli kyse motivaation puutteesta ja aloittamisen
vaikeudesta. Ryhma kokonaisuutena koki ehdottomasti suurimpana ongelmana
paihteettdmien sosiaalisten kontaktien ja vapaa-ajan sisallén puuttumisen. Kun
taas arki saadaan mielekkddmmaksi ja asiakkaan toimintaan sitoutumista lisat-
tya, ajateltiin sen valillisesti vaikuttavan toiminnalliseen aktiivisuuteen jolloin
myds motivaation puutteen takia suorittamatta jaaneet toiminnot (esim. kotity6t)
tulisi tehtya.
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6.2 Ryhmakertojen sisaltd kaytannossa

Ryhmaékertoja oli yhteensa kahdeksan. Ryhméakerroilla kasiteltavat asiat valittiin

alkuarviointien tulosten perusteella. Ensimmainen kerta varattiin ryhman suun-

nitteluun ja viimeinen ryhman lopettamiseen. Ryhman suunnitelma on kuvattu

taulukossa 4.

Taulukko 5. Ryhman suunnitelma.

Ryhmakerta

Suunniteltu sisalto Osallistujia paikalla

Ryhman suunnittelu

Ryhman tavoitteet, raha-asiat, kotityot

Virastoissa asiointi

Sosiaalinen toiminta

Raha-asiat, vapaa-ajan toiminnot

Ahdistavissa tilanteissa selviaminen

Oman kehon ja mielen hallinta

© N o o AW N E

Al W O] W A~ N O O1

Ryhman lopetus

Ryhmakertojen suunnittelun tukena kaytettiin kognitiivisessa kayttaytymistera-

piassa kaytettavaa terapiakerran runkoa. Terapiakerran runko koostuu kuudes-

ta eri vaiheesta, joita ovat:

1. Edellisen istunnon kertaus ja tehtyjen toimenpiteiden arvioin-
ti

Tulevan istunnon sisallon lapikayminen

Palautteen antaminen kotitehtavasta

Intervention toteutus

Uuden kotitehtdvan antaminen

o 00 bk w N

Palautteen antaminen terapiakerrasta
(Duncan 2003, 119.)

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Niina-Kaisa Perala



32

Tama terapiakerran runko toimi tAmé&n ryhmén suunnittelussa ohjeellisena mal-
lina jokaiselle ryhmakerralle. Liséksi jokaisen ryhmékerran alkuun tehtiin noin
kymmenen minuutin rentoutusharjoitus. Rentoutusharjoituksen tarkoituksena ol
saada ryhmalaiset virittdytyma&éan tunnelmaan ja laukaista heidan fyysista jannit-

tyneisyyttaan.

Ensimmainen ryhmékerta kaytettiin tutustumiseen ja ryhman sisaltéjen pohtimi-
seen. Tutustumisen apuna kaytettiin kuvakortteja, joiden avulla ryhmalaiset sai-
vat kertoa itsestaan. Tulevien ryhmékertojen asiasisallot kaytiin ryhmalaisten
kanssa lapi ja he saivat viela toivoa muutoksia tuleviin kertoihin. Suunnitelmasta
poistettiin kotitoihin liittyva osuus, koska ryhmalaiset eivat kokeneet tarvitsevan-
sa tukea silla osa-alueella. Ryhmalaisille kerrottiin lyhyesti toimintaterapian pe-
riaatteista ja kognitiivisesta kayttaytymisterapiasta. Asiakaslahtoista tyootetta
korostettiin. Lisdksi ryhmalaiset laativat ryhmalle saannot. Kotitehtavaksi annet-
tiin omien kuukausitulojen ja menojen selvittaminen, seka oman rahan kaytén

seurantaan liittyva tehtava.

Toisella ryhmakerralla laadittiin ryhmaélle yhteiset tavoitteet ja pohdittiin kuva-
korttien avulla, minkalaisia tuntemuksia raha ja raha-asioiden hoitaminen ryh-
malédisissa herattad. Lisdksi pohdittin yhdessa sitd, minkalaisia muutoksia
omissa ajatuksissa ja tunteissa voisi tapahtua, jos raha-asiat tulisi hoidettua
paremmin. Ryhmalaisille annettiin Marttojen kirjanpitolomake oman talouden
seuraamista varten. Kotitehtavana ryhmalaisten piti tayttaa kirjanpitolomaketta
ja pohtia minkalaisia tuntemuksia ja ajatuksia virastoissa asiointi heissa herat-

taa.

Kolmannen ryhmdakerran aiheena oli virastoissa asiointi. Ryhmalaiset kokivat
virastoissa asioinnin haasteelliseksi monimutkaisten systeemien ja omien her-
mojen menettdmisen takia. Liséksi virkailijoiden koettiin olevan epdaasiallisia.
Ryhmalaiset nimesivat virastoissa asiointiin liittyvia ongelmia Kanadan mallin
(CMOP-E) kéasitteiden yksilo, ymparisto ja toiminta kautta. Konkretisoitujen on-
gelmien ratkaisuja pyrittiin etsimaén yhdessa. Tarkoituksena oli etsid ongelman
ydin ja pohtia mihin ongelman osa-alueeseen itse pystyisi vaikuttamaan ja mita

siité seuraisi. Ajatuksena oli kayttaa draamaharjoitusta ongelmien kasittelyssa.
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Ryhmalaisia oli kuitenkin paikalla vain kaksi, eikd suunniteltua harjoitusta pys-
tytty toteuttamaan. Kotitehtdvana ryhmalaisten piti pohtia minkélaista vapaa-
ajan sisaltdéa he itselleen haluaisivat. Lisaksi kirjanpitolomakkeen tayttamista piti

jatkaa.

Neljannella kerralla pohdittiin, minkalaisia vapaa-ajan toimintoja ryhmalaiset
itselleen haluaisivat ja voisiko jonkin harrastuksen parista loytaa sosiaalisia kon-
takteja. Ryhmaa yhdisti toive liikunnallisesta harrastuksesta, ja yhdessa paatet-
tiin tehd& tutustumiskaynti paikalliseen uimahalliin. Lisaksi ryhmakerralla pohdit-
tiin tunteiden ja ajatusten eroja. Ryhmalaiset tekivat tehtavan, jossa piti erottaa
toisistaan tilanteita, tunteita ja ajatuksia. Tehtava osoittautui monelle melko
haasteelliseksi. Harjoituksen avulla haluttiin herattdd ryhmalaisia miettimaan
omia tunteitaan, ja pohtimaan voisivatko he vaikuttaa niihin omilla ajatuksillaan.
Ryhmalaisille teetettiin pieni draamaharjoite, jonka tarkoituksena oli saada ryh-
maldiset omalle epamukavuusalueelleen. Harjoituksen jalkeen ryhmalaiset
opettelivat nimedm&an omia tunteitaan ja ajatuksiaan epadmukavassa tilantees-
sa ja lisaksi arvioimaan naiden tunteiden voimakkuutta. Omien tunteiden ajatus-
ten nimeamista harjoiteltiin myds pohtimalla aiemmin sattuneita ahdistavia tilan-
teita. Lisaksi opeteltiin nimedmaan ahdistavissa tilanteissa esiintyvien tunteiden
ja ajatusten seurauksena ilmenevaa toimintaa (esimerkiksi tilanteesta poistumi-
nen, punastuminen ja ankytys). Kotitehtavana piti kirjata ylos eteen tulevia ah-
distavia tilanteita ja niihin liittyvia tunteita, ajatuksia ja toimintaa. Lisaksi tuntei-

den voimakkuutta piti arvioida. Kirjanpitolomakkeen tayttoa jatketaan edelleen.

Viidennella kerralla teimme tutustumiskaynnin paikalliseen uimahalliin. Uimahal-
lin henkildkunnan edustaja esitteli meille uimahallin tilat ja toimintatavat. Lisaksi
han esitteli meille uimahallin kuntosalin ja naytti miten kuntosalin laitteet toimi-
vat. Opastuskierroksen jalkeen ryhmaélaiset saivat menna itsendisesti uimaan,

kuntosalille tai molempiin.

Kuudennella ryhmakerralla ryhmalaisia oli paikalla vain yksi, joka hankaan ei

ollut motivoitunut osallistumaan muiden puuttuessa. Ryhmaa ei pidetty.
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Seitseménnella kerralla kaytiin lapi neljannella kerralla annettua kotitehtavaa.
Ryhmalaiset olivat pohtineet ahdistavissa tilanteissa ilmenevia tunteitaan, aja-
tuksiaan ja niiden seurauksena tapahtuvaa toimintaa. Yhdessa keskusteltiin,
voiko omilla ajatuksillaan vaikuttaa omiin tunteisiinsa ja omaan toimintaansa.
Lisaksi ryhmaélaiset pohtivat miten he voisivat lisdtd omia sosiaalisia kontakte-
jaan ja paattivat lahteda yhdessa uimahalliin. Yhden ryhmékerran jaadessa va-
liin, kirjanpitolomakkeen lapikdymiseen ei enaa riittanyt aikaa. Asiasta kuitenkin
keskusteltiin ja ryhmalaiset kertoivat tayttdneensa lomaketta ja saaden siita tu-

kea taloudenhallintaansa.

Kahdeksannella, eli viimeisella kerralla kaytiin lapi ryhméan tavoitteet, joita ol

nelja:

1. Loytdd motivaatiota harrastuksiin ja harrastaa kaksi kertaa
jotain.

2. Kehittya virastoissa asioinnissa niin etteivat hermot mene ja
asiat tulevat hoidettua.

3. Oppia taloudenhallintaa niin etta rahat riittavat paremmin ja
laskut tulevat maksettua ajallaan.

4. Ahdistuksen lieveneminen sosiaalisissa tilanteissa niin etta

niissa oleminen ei tunnu pahalta.

Ryhmalaiset olivat |6ytaneet motivaatiota harrastuksiin ja kaikki olivat harrasta-
neet vahintaan kaksi kertaa jotakin. Kaikilla ryhmalaisilla ei osunut télle jaksolle
virastoissa asiointia. Osa oli asioinut virastoissa onnistuneesti ja osa vahemman
onnistuneesti. Kaikki olivat kuitenkin saaneet virastoissa asiointiin liittyvat vel-
voitteensa hoidettua. Ryhmalaiset kokivat taloutensa olevan paremmin hallin-
nassa kuin ryhman alkaessa. Yleisend ongelmana kuitenkin oli, ettd rahaa on
kerta kaikkiaan liian vahan ja sitd on melko lailla mahdotonta saada riittamaan
koko kuukaudeksi. Ryhmalaisista myos tuntui, ettd he olivat oppineet keinoja
sosiaalisissa tilanteissa ilmenevan ahdistuksen hallintaan, ja naihin tilanteisiin
osallistuminen oli nyt aiempaa helpompaa. Viimeisella kerralla pelattin myos
Alias — sananselityspelid. Pelaamisen tarkoituksena oli paattaa ryhma yhteiseen

rentouttavaan hetkeen.
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6.3 Ryhman vaikuttavuus

Ryhma&an ilmoittautui kuusi asiakasta. Naistd kuudesta henkilosta yksi ei ollut
paikalla kertaakaan ja yksi ryhméan jasenista jattaytyi pois ryhmastéa kahden en-
simmaisen ryhmakerran jalkeen. Nainollen ryhma koostui neljastd kavijasta,
jotka osallistuivat ryhmaan melko aktiivisesti. Jokainen ryhmaléainen oli poissa
keskimaarin kaksi kertaa. Ryhméakerroilla ryhmaléiset osallistuivat kaikkeen te-
kemiseen, keskusteluun ja pohtimiseen aktiivisesti ja avoimesti. Ryhmassa val-
litsi hyva henki ja ryhmakerroilla pystyttiin kasittelemaan hyvinkin kipeita ja hen-

kilobkohtaisia asioita.

Ryhmalaisille tehtiin ennen ryhman alkamista ja ryhman paattymisen jalkeen
arviointi COPM — arviointimenetelmalld. Alku- ja loppuarviointeja vertaamalla
pystyttin numeerisesti mittamaan asiakkaan toiminnallisessa suoriutumisessa
ja tyytyvaisyydessa tapahtuneita muutoksia. Taulukossa kolme on kuvattu ryh-
malédisten toiminnallisessa suoriutumisessa ja tyytyvaisyydessa tapahtuneita

muutoksia laskemalla keskiarvo kaikista pisteytetyista toiminnoista.

Ryhmalaisten suoriutuminen ja tyytyvaisyys ennen ja jalkeen

Ryhmalainen 1 Ryhmalainen 2 Ryhmalainen 3 Ryhmalainen 4

[y
o

O B N W » 00 O N 00 ©

® Suoriutuminen ennen ® Suoriutuminen jalkeen = Tyytyvaisyys ennen B Tyytyvaisyys jalkeen

Kuvio 3. Ryhmalaisten suoriutuminen ja tyytyvaisyys ennen ja jalkeen.
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Jokaisella rynman jasenelld toiminnoista suoriutuminen oli parantunut ja tyyty-
vaisyys omaan suoriutumiseen lisaantynyt. Pisteiden nousua saattaa osittain
selittdéda myos ryhman ulkopuoliset tekijat, kuten vuodenaika ja muu samanai-
kainen kuntoutus. Usealla ryhman jasenella oli ryhmén toteutuksen aikana hen-
kilokohtaisia ongelmia, joiden voitaisiin olettaa vaikuttaa pisteisiin laskevasti.
Suullisen palautteen mukaan ryhmaléiset olivat tyytyvaisia ryhmaan ja kokivat
saaneensa siita hyotya. Pisteissd on selvasti ndhtavissa ettd Ryhmalainen 2 ja
ryhmalainen 3 ovat saaneet ryhmastd enemman hyoétya kuin ryhmalainen 1 ja
ryhméalainen 3. Taméa oli nahtavissa myos ryhmékerroilla ja arviointien tulokset

ovat odotetun kaltaisia.

Kuviossa nelja taas on kuvattu ryhman suoriutumisen ja tyytyvaisyyden muu-
toksia eri toiminnoissa. Suoriutumisen koettiin parantuneen kaikissa muissa
toiminnoissa paitsi virastoissa asioinnissa. Tama saattaa osaltaan selittya silla
ettd virastoissa asiointiin liittyvalla ryhmakerralla oli paikalla ainoastaan kaksi
ryhmalaista. Vahaisen osanottajamaaran takia ryhmékerralle suunniteltua oh-
jelmaa ei pystytty toteuttamaan eika tahan oltu riittavasti valmistauduttu. Merkit-
tavaa parantumista toiminnoista suoriutumisessa oli tapahtunut rahan kayttéon,
sosiaalisiin suhteisiin ja ahdistaviin tilanteisiin liittyvissa toiminnoissa. Erittain
merkittdvaa suoriutumisen parantumista taas oli tapahtunut vapaa-aikaan liitty-
vissa toiminnoissa. Ryhmalaisten pisteet olivat parantuneet eniten juuri niilla
osa-alueilla, joihin rynmassa eniten keskityttiin. Myds kotitdihin liittyvissa toimin-
noissa oli tapahtunut pienta pisteiden nousua, vaikka sita aihealuetta ei ryhméa-
kerroilla kéasitelty ollenkaan. Pisteiden nousu talla osa-alueella selittynee silla
ettd ryhmalaisten arki oli prosessin edetessa muuttunut mielekkdammaksi. Mie-
lekkdaampi arki ja alhaisempi stressitaso ovat oletettavasti vaikuttaneet ryhma-

l&isten motivaatioon toteuttaa myods kodinhoitoon liittyvid toimintoja.
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Suoriutumisen ja tyytyvaisyyden muutokset eri

toiminnoissa
10
9
8
7
6
5
4
3
2
1 [
0
Virastoissa Kotityot Rahan kaytto Sosiaaliset Vapaa-ajan Ahdistavat
asiointi suhteet toiminnot tilanteet

® Suoriutuminen ennen ® Suoriutuminen jalkeen ®m Tyytyvaisyys ennen B Tyytyvaisyys jalkeen

Kuvio 4. Suoriutumisen ja tyytyvaisyyden muutokset eri toiminnoissa.

Ryhmalaisten tyytyvaisyys omaan suoriutumiseen oli lisaantynyt kaikissa kate-
gorioissa. Suurimmat pisteiden nousut osuivat taas niihin kategorioihin, joihin
ryhmassa eniten keskityttiin. Nama kategoriat olivat siis rahan kéayttd, sosiaali-
set suhteet, vapaa-ajan toiminnot ja ahdistavat tilanteet. Tyytyvaisyyden pisteet
olivat nousseet myds virastoissa asiointiin ja kotitdihin liittyvissa toiminnoissa,

mutta huomattavasti vahemman.

Nyt saatujen tulosten pohjalta voidaan sanoa etta tasta toimintaterapiaryhmasta

oli sen kavijoille hyotya.
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6.4 Terapeulttista toimintaa ryhmé&ssa — pieni tietopaketti

Opinnaytetyon pohjalta koostetun tietopaketin (katso liite 1) avulla haluttiin tuo-
da tatd opinnaytetyota varten keratty teoreettinen tieto helppolukuiseen muo-
toon Salon A-klinikan tyontekijoiden kayttoon. Arkisten tyokiireiden keskella
harvalla tyontekijalla on aikaa paneutua kokonaisen opinnaytetyon lukemiseen.
Opinnaytetydssa on kuitenkin paljon ajantasaista ja hyodyllista tietoa alan am-
mattilaisille ryhman ohjaamiseen liittyen. Tehtya ty6ta haluttiin hyédyntdd mah-
dollisimman paljon ja siksi paadyttiin koostamaan tiivis tietopaketti ammattilais-

ten kayttoon.
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7 POHDINTAA JA UUSIA SUUNTIA

Opinnaytetyon tavoitteena oli toteuttaa arjen hallintaa tukeva toimintatera-
piaryhma Salon A-klinikalla ja pohtia sen toimivuutta. Alku- ja loppuarvioinnit
osoittavat ettd ryhmasta oli kavijoille hyotya. Kaikkien ryhmalaisten toiminnoista
suoriutuminen parani ja tyytyvaisyys omaan suoriutumiseen lisaantyi ryhman

aikana.

Nyt saatuja tuloksia voidaan pitaa siind mielessa luotettavina, etta kaytossa ol
standardoitu arviointimenetelma. Vaikka arviointimenetelmén kayttoa harjoitel-
tiin ennen varsinaisia arviointeja, saattaa arvioitsijan kokemattomuus silti lisata
tutkimuksen virhemarginaalia. Tassa opinnaytetydssa arvioitavia oli niin vahan,
ettei nyt saatuja tuloksia voida yleistaa taman opinnaytetydn ulkopuolelle. Naita
tuloksia voidaan kuitenkin pitdd suuntaa antavina, ja kayttdd hyodyksi uusia
kehittamishankkeita suunniteltaessa.

Ryhmanohjaajan ja toimintaterapeutin nakokulmasta ajateltuna taman tyyppi-
nen ryhma ei sovi toimintakeskukseen. Toimintaterapia on tavoitteeseen tah-
taavaa kuntoutusta ja nainollen toimintaterapiaryhman paikka Salon A-klinikalla
olisi ehdottomasti kuntoutusyksikdssa. Toimintakeskuksen kavijat kayvat toimin-
takeskuksessa vapaaehtoisesti ja taman takia ryhmakin oli vapaaehtoinen. Kun
ryhma perustuu vapaaehtoisuuteen ja kavijat ilmoittautuvat ryhmaan itse, koos-
tuu ryhma usein hyvin erilaisista ihmisista. Kuntoutusyksikéssa pystyttaisiin pa-
remmin valitsemaan ryhm&an sopivat kavijat, jolloin kuntoutuksesta saataisiin
tehokkaampaa. Ryhmén voisi myo6s sisallyttaa osaksi kuntoutussuunnitelmaa,
jolloin asiakkaat saataisiin sitoutettua toimintaan. Talla kohderyhmalla toimin-
taan sitoutuminen on haastavaa, ja kuntouttavaan rynmaan sitoutuminen koe-
taan erityisen haastavaksi. Jotta terapiaryhmaryhma voi olla toimiva ja kuntout-
tava, edellyttdd se asiakkaalta aktiivista osallistumista. Toimintakeskuksen va-
paaehtoisuus ja toimintaterapian sitovuus olivat koko prosessin ajan ristiriidas-
sa. Vaikka toimintaterapiaa toteutettiinkin asiakasléhtoisesti ja ryhman tavoitteet
oli laadittu yhdessa4, liittyy kuntouttavaan prosessiin kuitenkin aina epadmukavia-

kin asioita. Riskin& on, ettd naiden epamukavien asioiden, tunteiden ja toiminto-
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jen kohtaaminen saa asiakkaat lopettamaan terapiaprosessin kesken. Tassakin
ryhmassa yksi asiakkaista ei ilmestynyt paikalle kertaakaan ja yksi asiakas lo-

petti kahden ensimmaisen kerran jalkeen.

Toimintakeskuksessa oltiin tyytyvaisia siihen ettéa he saivat kavijoilleen jotakin
ekstraa. Vaikka tdmén tyyppinen toimintaterapiaryhma ei toimintakeskukseen
sovikaan ei se silti sulje pois muita vaihtoehtoja. Toimintakeskuksessa toimisi
hyvin vahan kevyempi toimintaterapiaryhma joka ei vaadi asiakkailta niin suurta
sitoutumista. Ryhma voisi olla sisalléltaan melko toiminnallinen. Nyt toteutettu
ryhma oli suljettu ryhma, eika siihen sen alkamisen jalkeen enaéa otettu uusia
kavijoita. Toimintakeskukseen sopiva toimintamuoto olisi ehdottomasti avoin,

taydentyva ryhma.

Uutena kehittamishankkeena ehdotan toimintaterapian roolin pohtimista Salon
A-klinikan kuntoutusyksikdssa. Toimintaterapeuttien erikoisosaamisella olisi
paljon annettavaa myos paihdekuntoutukseen. Uuden, erilaisen nakdkulman
tuominen tydyhteisd6n innostaisi varmasti myds pidempaan alalla olleita tyonte-
kijoitd pohtimaan omaa tyOtddn erilaisista ndkokulmista. Toimintaterapeutteja
voitaisiin kuntoutusyksikdssa hyodyntaé esimerkiksi alku- ja loppuarvioinneissa,

kuntoutussuunnitelman tekemisessa seka yksilo- ja ryhméaterapiassa.
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Olen koonnut téhan tietopakettiin opinndytetyotani varten koostamaani teoreettista tietoa
tiiviiseen ja helppolukuiseen muotoon. Opinnéytetyon tekeminen on iso prosessi ja sitd varten on
luettu kasapadin kirjoja. Mielestani olisi saali, jos kaikki tata projektia varten kasattu tieto jaisi
polyttyméaan arkistoihin. Toivon, ettd tama tietopaketti eksyy edes johonkin A-klinikan tyontekijoi-
den kahvipdytéén, ja se antaa jollekin sen lukijalle uusia ideoita oman tyonsé toteuttamiseen.

Tama tietopaketti on julkaistu opinnaytetyoni liitteena. Koko opinnaytetyd liitteineen on
luettavissa osoitteessa theseus.fi ja se I6ytyy nimelld Toimintaterapiaa paihdekuntoutuksessa -
Arjen hallintaa tukeva ryhma.

Turussa 30.4.2014 Niina-Kaisa Perala
toimintaterapian opiskelija, Turun ammattikorkeakoulu
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RYHMA VOIMAVARANA

lhminen tarvitsee toisia ihmisia oman identiteettinsa kehittamiseen ja vahvistamiseen.
Ryhmadssa on mahdollista jakaa ja ilmaista omia ajatuksia ja tunteita, sekd kuunnella ja
oppia toisilta. Vuorovaikutteisuus lisdd kokemusta toisista ihmisistd ja mahdollistaa
suuremman vastuun kannattelua ja erilaisten mielikuvien luomista. (Segercrantz 2009,
18-22)

Yksilon hakeutuessa terapiaryhmdén vaikuttaa taustalla yleensa toive muutoksesta.
Jotta ryhma voisi toimia tatd muutosta tukevana ympaéristona, tulisi sen ilmapiiri olla
salliva ja hyvaksyva. Toisaalta ryhman pitdisi pystya myds tarjoamaan sopivissa maarin
haasteita jotta muutosta voisi tapahtua. Ryhman jasenten erilaisuus tekee ryhmasta
erityisen voimakkaan kehittymisen ja hoidon vilineen. Toisten ihmisten kanssa
toimiminen on helppoa, kun taas toisia voi olla vaikea ymmartda. Eri tavalla
ajattelevien ihmisten kanssa toimiminen onkin omiaan muuttamaan yksilon ennak-
koluuloja ja asenteita. Terapiaryhma kasvaa ensin yhteisoksi, jossa kaikkien on turval-
lista olla. Turvallisen ilmapiirin muodostuttua jokainen yksil6 voi ryhman sisalla kasvaa
ja kehittya uudeksi, paremmaksi yksiloksi. (Lindroos 2009, 23-31.)

RYHMAPROSESSI

Terapeuttinen ryhmé kdy lapi samanlaisia kehitysvaiheita kuin mika tahansa muukin
ryhma. Nama kehitysvaiheet ovat Tuckmanin (1965) mukaan muodostumisvaihe,
kuohuntavaihe, normeista sopimisen vaihe, suoritusvaihe ja paatdsvaihe. Ryhmapros-
essin eri vaiheissa ryhma toimii kullekin vaiheelle ominaisella tavalla. (Tuckman 1965,
384-399.)

Muodostumisvaihe - orientoidutaan tulevaan
- erilaisia toimintatapoja testataan

ryhmé riippuvainen ohjaajasta

Kuohuntavaihe - konfliktitilanteita
- turhautumisen tunteita

+ vastustusta

Normeista sopimisen + ryhmé alkaa kiinteytyd
vaihe - toimintatavat alkavat selviytya

ryhmalaiset loytavat omat roolinsa
mielipiteita ilmaistaan vapautuneesti

Suoritusvaihe - omissa rooleissa toimitaan joustavasti
ja tarkoituksenmukaisesti

ryhman rakenteelliset ongelmat ratkaistu
ryhmaén energia suuntautuu tehtavan suorittamiseen

Paatosvaihe - tehtdvat on saatu paatokseen
ryhmaldiset ja ohjaaja, antavat ja saavat palautetta

- tunteita ja ajatuksia jaetaan
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RYHMAN TERAPEUTTISET TEKIJAT

Irwin Yalomin (2005) mukaan terapeuttinen muutos on valtavan monimutkainen koke-
muksellinen vuorovaikutusprosessi joka on seurausta ryhmén terapeuttisten tekijoi-
den vaikutuksesta. Ryhman terapeuttisia tekijoitd on yhteensa yksitoista. Tiedostama-
lla ryhmaéssé vaikuttavia tekijoitd, voidaan ryhmén toimintaa paremmin suunnitella ja
ohjailla. Ryhmén kehitysvaiheet limittyvdt ryhman terapeuttisten tekijoiden kanssa
paallekkdin. Ryhméan alkuvaiheessa korostuvat toivon herddminen ja tiedon jaka-
minen, kun taas lopettamisvaiheessa vallalla ovat eksistentiaaliset tekijat.

Toivon heraaminen
saa tulemaan ja kiinnittymaan
terapiaan

mitd enemman toivoa, sita
suurempi muutos mahdollinen

Universaalisuus
samankaltaisuuden kokeminen

+ en olekaan yksin timan
ongelman kanssa

helpottuneisuus

Tiedon jakaminen
« ryhman ohjaaja jakaa tietoa (esim.
sairaudesta, oireista, hoidosta...)

ryhmaldiset jakavat toisilleen tietoa

Altruismi
toisen auttamisen kokemus

ryhman jasenet kuuntelevat ja
omaksuvat paremmin toisiltaan kuin
ohjaajalta

tunne tarpeellisuudesta vahvistaa
omanarvontuntoa

Perhekokemuksen

korjaaminen
oman perheen roolit ja toimintatavat
vaikuttavat kaikkeen vuorovaikutuksee

ryhmassa voi siirtya olemassa olevien ro
ja toimintatapojen ulkopuolelle

Katarsis
voimakas tunnetila

johtaa muutokseen omassa ajattelussa
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Sosiaalisten taitojen
kehittaminen

Sosiaalista oppimista ja sosiaalisten
taitojen kehittymista tapahtuu
kaikissa ryhmissa

Sosiaalisten taitojen harjoitteluun
voidaan kiinnittaa erityista huomiota

Mallioppiminen

mallioppimista voi tapahtua ryhmassa
samaistumisen kautta

samaistuminen ohjaajaan tai

muihin ryhmalaisiin

uudenlaiset kayttaytymis- ja
ajattelumallit

Interpersoonallinen
oppiminen
ihmissuhdetaitojen oppiminen
ryhmadssa voi oppia tunnistamaan
omia kayttaytymismallejaan
muutos toisilta saadun palautteen
avulla

Ryhmakoheesio
ryhman vetovoima, saa
ryhmalaiset pysymaan ryhmassa

mita kiinteampi ryhma, sita
paremmat hoitotulokset

Eksistentiaaliset tekijat
olemassaolon perustapahtumat

(esim. syntymd, kuolema...)

kasittely ryhmassa auttaa kohtaamaan
todellisessa elamassa
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OHJAAJAN ROOLIT

Jokainen ryhmén ohjaaja joutuu pohtimaan omaa toimintaansa ryhmadssa. Ohjaaja
tasapainoilee erilaisten roolien vililld, ja joutuu sovittamaan omaa toimintaansa
ryhman ja ryhmaldisten tarpeisiin. Ryhman ohjaajan toimintaa voidaan pilkkoa
esimerkiksi ryhman tehtdvan suorittamiseen liittyviin toimintoihin ja sosio-
emotionaalisiin toimintoihin.

Tehtdvan suorittamiseen liittyvat Sosio-emotionaaliset toiminnot

toiminnot tuen antaja

opettaja kommunikoinnin/vuorovaikutuksen

asiantuntija mahdollistaja

vélineiden/materiaalien hankkija rohkaisija

toiminnan suunnittelija/organisoija motivoija

palautteen antaja ryhmahengen/ryhmékoheesion rakentaja

OHJAUSTYYLIT

Eri tavoin ohjatut ryhmét toimivat hyvin eri tavalla. Ryhman ohjaajan valitsema
ohjaustyyli vaikuttaa dramaattisesti ryhmdn tapaan toimia. Lewinin, Lippittin ja
Whiten (1939) tekemén tutkimuksen mukaan ohjaajan tyyli sai ryhmaldiset toimimaan
aina samalla tavalla, ja heratti ryhmadldisissd aina samanlaisia tunteita. Toiminta ja
tunteet olivat vahvasti sidottuja nimenomaan ohjaustyyliin. Kun sama ohjaaja ohjasi
samaa ryhmad kahdella eri tyylilld, ryhmaldisten reaktiot vaihtuivat ohjaustyylin
mukana. Kun sama ohjaaja kdytti samaa ohjaustyylia kahden eri ryhman kanssa,
pysyivat ryhméldisten reaktiot samanlaisina molemmissa ryhmissa. Alla on esitetty
tutkimuksessa kaytetyt ohjaustyylit ja niiden aikaansaamat reaktiot.

Autoritaarinen ohjaustyyli

ryhmélaiset tekevat paljon tyota lyhyessa ajassa

tarkat ohjeet ja tehtavat
ryhmaélaiset ovat drtyneita ja tyytymattomia

Demokraattinen ohjaustyyli

keskustellaan siita mita ryhma kehittyy tuotteliaaksi kun sen jasenet
halutaan tehda oppivat ensin toimimaan toistensa kanssa ja
ja miten tavoitteet hyédyntamaan resursseja tehokkaasti

saavutetaan ryhméldiset ovat motivoituneita ja tyytyviisia

ryhmalaiset nauttivat ryhmassa toimimisesta

Laissez-faire ohjaustyyli

Ty ryhma ei ole tuottava eika tyytyvdinen
ehdotetaan erilaisia toimintoja,

. L suhteettoman paljon aikaa kdytetdan tehtavasta
mutta ei panna niitd alulle pal LA

keskusteluun, joka johtaa turhautumiseen ja
aggressioon
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