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Tutkimuksellisen kehittdmistydn tarkoituksena oli kehittdd etdkuntoutuskéytantja sosiaalisen
kuntoutuksen asiakkaiden osallisuuden edistdmiseksi. Tyon toimintaympéristona oli Itd-Uudenmaan
hyvinvointialueen tydikaisten sosiaalinen kuntoutus. Tiedontuottajina oli sosiaalisen kuntoutuksen
asiakkaat (n=6) ja ammattilaiset (n=6).

Tutkimuksellisessa kehittdmistyossa kéytettiin toimintatutkimuksellista lahestymistapaa. Aineisto
keréttiin laadullisilla menetelmilld kahdessa eri vaiheessa; asiakkaiden aineisto Kkeréttiin
teemahaastattelun muodossa kahdessa eri ryhmahaastattelussa ja yhdessa yksilohaastattelussa,
ammattilaisten aineisto keréttiin Learning Cafe -yhteiskehittelyssd. Aineiston analyysissa kéytettiin
aineistolahtoista sisdllonanalyysimenetelmaa.

Tyon tulosten mukaan asiakkaiden osallisuutta edistévissa etdkuntoutuskéytanndissa on lahtokohtana
asiakkaan selked ja motivoiva tavoite. Asiakkaan yksilollisyyttd arvostetaan seka tavoitteiden
laatimisessa ennen etakuntoutusta etta etdkuntoutuksen aikana. Lisaksi han tietda etukateen, mité eri
etdkuntoutuskerroilla tulee tapahtumaan. Tuttu ammattilainen ja mahdollisten muiden osallistujien
tuttuus, ammattilaisen vuorovaikutusosaaminen sek& ammattilaisen taidot hallita etatilannetta
edistavat asiakkaan osallisuutta etdkuntoutuksessa. Asiakkaalla tulee olla mahdollisuus osallistua
rauhallisessa tilassa ja aikaa tottua etdkuntoutukseen. Asiakkaiden osallisuutta edistavissd
etdkuntoutuskéytédnnoissa on positiivinen ilmapiiri sekd monipuolinen ja riittdvan helppo sisalto.
Tulosten mukaan on tarkeaa luoda sellainen etdkuntoutusymparistd, jossa asiakas haluaa ja pystyy
osallistumaan aktiivisesti yhteiseen tekemiseen kameran ja mikrofonin ollessa auki. Osallisuutta
edistavat etédkuntoutuskaytannot lisdavét asiakkaan itseohjautuvuutta ja vastuunottoa, joita
etakuntoutustilanne edellyttdd. Tama voi johtaa my6s asiakkaan vastuun ottamiseen omasta
kuntoutumisestaan ja tavoitteiden saavuttamisesta.

Tyon tuloksena muodostettu kuvaus sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuutta edistavista
etdkuntoutuskaytanndistda on hyddynnettavissd haavoittuvassa asemassa olevien asiakkaiden
etapalveluiden kehittdmisen lahtokohtana. Vaikka tuloksissa korostuu ryhmamuotoisen
etakuntoutuksen tavoite yhteisen tekemisen merkityksestd, tuloksia voi soveltaa myds
yksiletdkuntoutuksen kehittdmiseen ja toteuttamiseen asiakaslahtoisesti.

Etdkuntoutuksessa on mahdollista nivoa asiakkaan tavoitteet tiiviimmin h&nen omaan
toimintaympéristoonsa. Jatkossa tulisi selvittdd, miten ammattilaiset voisivat etélaitteiden avulla
parhaiten tukea asiakasta saavuttamaan tavoitteitaan hdnen omassa toimintaympéristossaan. Liséksi
ammattilaisten vuorovaikutusosaamisen mahdollinen merkitys asiakkaiden aktiivisuuteen ja
positiiviseen ilmapiiriin sek& osallisuuteen tulisi osata tunnistaa etdkuntoutuskéyténttjen
kehittdmisessa.

Avainsanat Osallisuuden edistaminen, etakuntoutus, sosiaalinen kuntoutus.
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The purpose of this study was to develop telerehabilitation practice to improve of social
rehabilitation clients’ engagement. The operating environment was the wellbeing services county of
East Uusimaa and its social rehabilitation with clients in working age. The data were collected from
six social rehabilitations clients and six professionals.

The methods used was research-based development work. The qualitative data for this study were
gathered through thematic interviews with clients in two group interviews and one individual
interview. With professionals, the data were gathered through a Learning Café -workshop. The data
were analysed by using content-based analysis method.

Based on the results, the starting point of telerehabilitation practice which improves engagement is
client’s clear and motivational goal in telerehabilitation. The client’s individuality is appreciated
both in setting the goal and during the telerehabilitation session. Furthermore, the client should
know beforehand what is going to happen in telerehabilitation. Engagement is also promoted when
the professional and other participants are familiar with each other beforehand, and the professional
has interaction know-how and ability to lead the telerehabilitation session in a professional manner.
The clients should have time to get used to telerehabilitation and be able to participate in a calm
environment. Promoting engagement in telerehabilitation practice also needs a positive atmosphere,
and content which is diverse and easy to follow. The result of this thesis suggest that the goal in
telerehabilitation practice promoting social rehabilitation clients’ engagement is to create a
telerehabilitation environment where the client wants and can take part in shared activities keeping
cameras and microphones on. Clients experiencing engagement can then take more responsibility
for their rehabilitation and reach the goals in the manner which is needed in telerehabilitation.

The result of this study was a description of key factors of social rehabilitation clients’ engagement
in telerehabilitation practice. It can also be utilized as a starting point in developing digital services,
for example, for groups of elderly people, and people with lower education or chronic diseases.
Even though the results emphasize the goal of group-based telerehabilitation, taking part in shared
activities, they can also be applied to developing and executing individual telerehabilitation in
client-centred manner.

Telerehabilitation enables combining the client’s goal to their own environment. In the future, it
could be researched how professionals could support their clients through digital technologies to
reach goals in their own environment. Moreover, the impact of professionals’ interaction know-how
on their clients’ activity and positive environment in telerehabilitation should be recognized.

Keywords Promoting engagement, telerehabilitation, social rehabilitation.
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1 Johdanto

Kuntoutuksen koulutuksen ja tutkimuksen kehittamisfoorumin tyéryhman analyysin
(2022) perusteella arvioidaan, etta julkisen terveydenhuollon kuntoutuspalveluiden tarve
tulee kasvamaan 2020 -luvulla (Pekkonen & Holvikivi & Happala & Heikkala & Korpi ym.
2022: 28). Vaeston ikarakenteen vanheneminen ja tydvoiman merkittdva vaheneminen
aiheuttavat sopeuttamistoimien tarvetta nyt ja tulevaisuudessa (Valkonen & Lassila
2021: 9). Petteri Orpon hallituksen ohjelmassa on tavoitteena muun muassa edistaa
digitalisaation hytddyntamista sosiaali- ja terveys (sote) -palveluissa seka liséta
asiakkaiden digitaalisten palveluiden kayttoa (Valtioneuvosto 2023). Etakuntoutus ja
virtuaalitodellisuusteknologia ovat tulevaisuuden mahdollisuuksia vastata kasvavaan
kuntoutuksen tarpeeseen ja avohoidon kasvattamistarpeen aiheuttamiin muutoksiin
(Pekkonen & Holvikivi ym. 2022: 10-11).

Digitaaliset ratkaisut ovat osoittautuneet joustaviksi ja helposti lahestyttaviksi
kuntoutuksen valineiksi. Etékuntoutuksella on mahdollisuus toteuttaa palveluita
laajemmalla, my6s alueilla, misséa kaikkia kuntoutuspalveluita ei voida toteuttaa paikan
paalla. (Ahlgren 2021.) Etavastaanottojen hyotyja ovat tehokkuus, vastaanotolle paasyn
helppous ja matka-ajan saastdminen (Gordon & Solanki & Bokhour ym. 2020).
Tutkimuksissa on todettu etdkuntoutuksen parantavan fyysista ja henkista suorituskykya
ja elaménlaatua seka lisaavan asiakkaiden tyytyvaisyytta (Shem & Irgens & Alexander
2022: 5; Bettger & Resnik 2020). Etdkuntoutus toimii erityisesti asiakasryhmissa ja
tilanteissa, joihin liittyy esimerkiksi sosiaalisten tilanteiden pelkoa, likkumisen rajoitteita,
pitkia etdisyyksia, palveluntarjoajien vahaisyytta ja lahipalveluista syrjaytymista
(Salminen & Hiekkala 2019: 290; Merildinen & Miettunen & Paalasmaa 2022: 76).
Digitaalisten palveluiden avulla on mahdollista lisdtd asiakkaan hallinnan ja
voimaantumisen kokemuksia sosiaalitydssa (Nordesjé & Scaramuzzino & Ulmestig
2021). Etakuntoutus edellyttaa, etta asiakkaan teknologiaosaaminen on riittdvan hyvalla
tasolla ja hanellda on mahdollisuus saada teknologiatukea seka terapeuttisen suhteen
onnistumiseen tulee kiinnittaa erityistd huomiota (Candy & Reeve & Taylor 2023; Stark
& Krayter & Dockweiler 2023). Digitaalisten palveluiden tarjoamista julkisella sektorilla
ohjaa laki, jonka tarkoituksena on edistaa digitaalisten palveluiden saatavuutta, laatua ja
tietoturvallisuutta seka parantaa digitaalisten palveluiden kayttamisen yhdenvertaisuutta

(Laki digitaalisten palveluiden tarjoamisesta 306/2019).



Koronaviruspandemia (COVID -19) on osaltaan ollut kasvattamassa etapalveluiden
tarvetta ja poikkeustilanne vauhditti digitaalisten ratkaisujen kayttéonottoa sosiaali- ja
terveydenhuollossa (Autti-Ramo & Salminen & Rajavaara & Melkas 2022: 16; Sosiaali-
jaterveysministerio 2020b: 41; Duvfa & Hellstrém & Hietaniemi ym. 2020: 60; Merilainen,
& Miettunen & Paalasmaa 2022: 76). Koronaepidemian aikana ja huoli asiakkaiden
yksindisyydestd ja sosiaalisten kontaktien véahaisyydesta lisdéntyi. Vuoden 2020
sosiaalibarometrissa etapalveluihin = siirtyminen koettiin  pddosin myonteisend ja
tyokaytantdjen uudistumisen nahtiin edenneen aidosti kohti asiakkaan tarpeita. (Eronen
& Hilamo & Illmarinen & Jokela ym. 2020: 114.) Koronapandemian jalkeen
yhteiskunnassa vallitsee laaja hyvaksynta etapalveluita kohtaan (Pennanen & Jansson
& Torkki & Harjumaa ym. 2023: 33; Murtonen 2021; Sosiaali- ja terveysministerio 2020a:
10) ja etapalvelut ottavat tilaa pysyvampina vaihtoehtoina ihmisten vélisen
vuorovaikutuksen vaylana (Wickstrom & Saarikivi ym. 2022).

Etapalveluiden ja vaihtoehtojen lisdantyminen kuntoutuksen toteutuksessa tuo lisda
valtaa ja vastuuta asiakkaille omasta kuntoutuksestaan, mika itsessaan voi olla
osallisuutta lisaavaa. Osallisuudella omaan terveydenhoitoon tai kuntoutukseen on
merkitystd asiakkaan tavoitteiden saavuttamisen, sairauksien ennaltaehkaisyn ja
terveyskayttaytymisen kannalta (Karhula & Sellman & Sipari & Ylisassi 2022: 281;
Graffigna & Barello & Wiederhold ym. 2013: 13). Asiakkaiden osallisuus hoitoprosessiin
saa aikaan parempia hoitotuloksia ja lisdd asiakkaiden tyytyvaisyytta (Graffigna &
Barello 2015: 8). Digipalveluiden kayttdmiseen liittyvia esteitd ja mahdollisuuksia tulisi
kuitenkin osata tunnistaa paremmin sosiaali- ja terveydenhuollon palveluita
kehitettaessa (Harkdnen & Lakoma & Verho & Torkki ym. 2024). Erityisesti
haavoittuvassa asemassa olevien asiakasryhméa tarvitsee paljon huomiota
etdpalveluiden kehittdmisessa ja digitaalisen tasa-arvon edistamisessa (Pennanen &
Jansson & Torkki ym. 2023: 36). Sosiaalihuoltoa tarvitsevat asiakkaat suosivat edelleen
vastaanottokaynteja (Pennanen & Jansson & Torkki & Harjumaa ym. 2023: 33), eik&
etdpalveluiden kehittamisessad ole valttamatta kuunneltu riittdvasti sosiaalihuollon

asiakkaiden mielipiteitd (Nordesjo & Scaramuzzino & Ulmestig 2021).

Taman tutkimuksellisen kehittamistyon tarkoituksena oli kehittdé etdkuntoutuskaytantoja
sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuuden edistamiseksi yhdessa sosiaalisen
kuntoutuksen asiakkaiden ja ammattilaisten kanssa. Tutkimuksellisen kehittdmistyon
tuotoksena syntyi kuvaus sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuutta edistavista

ydintekij6ista etakuntoutuskaytannoissa.



2 Osallisuuden edistaminen kuntoutuksessa

2.1 Nakokulmia osallisuuden rakentumiseen

Kuntoutuksessa asiakkaan rooli kuntoutuksen suunnittelussa ja paatoksenteossa on
ajan myota vahvistunut. Asiakkaan voimavarojen ja mahdollisuuksien edistaminen ovat
nousseet osaksi kuntoutuksen tavoitteita. (Jarvikoski 2013: 74; Karjalainen 2012: 19-20,
22-23.) Potilaasta on tullut aktiivinen asiakas, joka suunnittelee ja toteuttaa sosiaali- ja
terveydenhuoltoa yhdessa ammattilaisten kanssa, mikd on lahtdkohtana
osallisuusajattelun taustalla (Karhula & Sellman ym. 2022: 280). Asiakkaan
kohottautuminen pdarooliin  omassa kuntoutusprosessissaan on lisdnnyt myos
osallisuus -termin kayttoa tieteellisessa keskustelussa. Osallisuus -k&site on lunastanut
paikkansa riittdvan laajana ja systeemisesti maariteltyna terminé avaamaan asiakkaan
roolia terveydenhuollossa ja kuntoutuksessa. (Menichetti & Libreri & Lozza & Graffigha
2014; Leppanen 2021: 31))

Kirjallisuudessa osallisuutta on hahmoteltu perinteisesti portaiden tai tikapuiden kautta.
Jarvikoski ja Martin ym. (2017) tuovat esille Sherry Arnsteinin (1969) osallistumisen
tikapuut, jotka etenevat asiakkaan ulkopuolisesta kontrollista kuulemisen kautta
kumppanuuteen ja paatdsvallan siirtamiseen asiakkaalle seka viimeisen askelman
tayteen asiakkaan kontrolliin, jolloin palvelun kayttaja johtaa kehittamista (Jarvikoski &
Martin & Kippola-Paakkonen & Harkapaa 2017). Roger Hart (1992) on kuvannut lasten
osallisuuden rakentumista ja lapsen paatdsvallan lisdantymistd manipulaatiosta kohti
lapsesta lahtevad, aikuisen kanssa toteutuvaa paatosvaltaa. Hartin teoriassa
valinnanmahdollisuudet ovat tarked ohjenuora, jolloin lapselle tulee antaa mahdollisuus
osallistua parhaimman kykynsad mukaan. Ammattilaisten tulee tarjota mahdollisuuksia
osallistua eri tasoisesti, jolloin asiakkaat voivat valita tietyssa prosessissa tai yhdessa
prosessin vaiheessa eri tasoisen osallistumisen. Kaikki eivat valttamatta halua tehda
aloitteita, tai ainakaan olla aina paattaméassa, vaan valilla osallisuus voi nayttaytya
esimerkiksi yhteistyon tekemisend. (Hart 1997: 41-42; Hart 1992: 8-10.) Nivala ja
Ryynanen (2013) kuvaavat teoksessaan Horellin (1994) osallisuuden portaita, jotka
my0s maarittavat osallistumisen ja osallisuuden rakentumista portaiden muodossa.
Portaita noustessa osallisuuden kokemus ja todellinen vaikuttamisen mahdollisuus
muodostuvat osallistumisen, yhteisen suunnittelun ja oman suunnittelun kautta. (Nivala
& Ryynanen 2013: 22.)



Thomasin (2002) tutkimusten mukaan osallisuus hahmottuu monimutkaisemmaksi
prosessiksi, kuin tikapuiden tai portaiden lineaarisena nousemisena (Thomas 2002: 129-
130). Hanen mukaansa osallisuuden rakentumisen vaihtoehtona tulisi nahda osallisuus
kiipeilyseinana tai ulottuvuuksina, joiden kautta osallisuus voi kehittya eri suuntiin ja
nayttaytya eri tilanteissa erilaiselta. Osallisuus muodostuu asiakkaan mahdollisuuksista
valita, osallistuuko han ja miten han osallistuu, hdnen mahdollisuuksistaan saada
riittdvasti tietoa kasilla olevasta tilanteesta ja oikeuksistaan tilanteessa, hanen
mahdollisuuksistaan ilmaista itsedén ja saada aanensa kuuluviin seka siita, saako han
tukea nakokulmiensa sanomiseen tai tukea vuorovaikutukseen. Liséksi osallisuus
muodostuu Thomasin teoriassa asiakkaan vaikutusmahdollisuuksista
paatoksentekoprosessissa ja mahdollisuuksista tehda itsendisesti paatoksid. (Thomas
2002: 174-175.) Thomasin ndkemysta osallisuuden rakentumisesta on kuvattu kuviossa
1. Siind osallisuus nayttaytyy kiipeilyseindn tai ulottuvuuksien muodossa,
tilannesidonnaisena ja asiakkaan nakokulmasta kysyttyjen kysymysten kautta.

O

Voinko ilmaista S A
itseani omalla
tavallani ja saanko Saanko tehdéa S
|_ aaneni kuuluviin? paatoksia Voinko
Saariel itsenaisesti? v:a'|'k9ttaa
vuorovaikutukseen ja Pagigsen
«x., == autetaanko minua S
Saanko paattaa ~ o S
osallistunko ja ngkolfulmlem
saanko osallistua iimaisussa? Saanko tietoa, mita U
omalla tavallani? | kuntoutustilanteessa tulee
tapahtumaan ja
L mita oikeuksia minulla on?

U

Kuvio 1. Osallisuuden rakentumisen tilannekohtaiset ulottuvuudet asiakkaan nakokulmasta

kuvattuna ja Thomasta (2002) mukaillen.

Thompsonin (2007) teoriassa tunnistetaan Thomasin (2002) lailla, ettéd osallisuus on

monimutkainen ja dynaaminen konsepti ja asiakkaan kokemus osallisuudesta vaihtelee



sen mukaan, keitd ammattilaisia asiakas kohtaa ja millaisessa tilanteessa asiakas on.
Osallisuuden kokemus muuttuu Thompsonin mukaan my6s ajan kuluessa. Han
maarittelee kolme osallisuuden tasoa, jossa osallisuus jakautuu asiakkaan
paatdksentekomahdollisuuksien mukaan asiakasjohtoiseen, yhdessa paattamiseen ja
ammattilaisjohtoiseen. Kahdella ensimmaiselld tasolla osallisuus toteutuu aktiivisessa ja
vuorovaikutuksellisessa suhteessa. Ammattilaisjohtoisessa suhteessa osallisuus on
ennemminkin osallistumista ammattilaisen sanelemaan toimintaan. (Thompson 2007.)
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (Isola & Kaartinen & Leerman ym. 2017) mukaan
osallisuus on vuorovaikutuksessa rakentuva ja tilannesidonnainen kokemus, jossa
oleellista on merkityksellisyyden kokemukset, vapaus valita ja mahdollisuus vaikuttaa
(Isola & Kaartinen & Leerman ym. 2017: 19).

2.2 Asiakkaiden osallisuuden edistaminen kuntoutuksessa

Asiakkaiden osallisuus kuntoutuksessa lisdantyy omaan hoitoon tai kuntoutukseen
liittyvien paatéstentekomahdollisuuksien lisdantyessa (Thompson 2007; Jarvikoski &
Martin & Kippola-Paakkoénen & Harkapaa 2017; Karhula & Sellman ym. 2022: 281).
Paatoksentekomahdollisuutta voidaan tarkastella asiakkaiden ja ammattilaisen vélisen
vuorovaikutuksen tasolla tai asiakkaan ominaisuuksiin liittyvasta nakokulmasta kasin.
Kuntoutuksen osallisuuteen liittyvaan paatdksentekoon vaikuttaa asiakkaan pyrkimykset
ja myonteinen asenne pdaatoksentekoa kohtaan, asiakkaan nakemykset ja tunteet
omasta roolistaan paattksentekijana, ammattilaisten ja asiakkaan vuorovaikutus liittyen
paatoksentekoon, asiakkaan nakemykset ja tunteet suhteesta ammattilaiseen,
ammattilaisten nakemykset asiakkaasta paattksentekijoina ja ammattilaisten kasitykset
suhteesta asiakkaaseen. Kaiken taman keskiossd on ammattilaisen ja asiakkaan

vuorovaikutus asiakkaan paatéksentekoon liittyen. (Entwistle & Watt 2006.)

Leppanen on tehnyt Kké&siteanalyysin (2021) osallisuudesta sosiaali- ja
terveyspalveluissa. Tassa analyysissd osallisuuden ydintekijaksi maaritellaén
vuorovaikutuksellisuus seka dynaamisuuteen ja kasilla olevaan elamaéantilanteeseen
liittyva tilannesidonnaisuus. Muita osallisuuden ominaispiirteita Leppasen mukaan ovat
informatiivisuus, mahdollistaminen, itsemaaraamisoikeus ja kokemuksellisuus.
Esimerkiksi informatiivisuus liittyy siihen, ettd ammattilaisilla on riittdva tieto ja ymmarrys
asiakkaan tilanteesta suunnitella vaihtoehtoja ja asiakkailla on riittava tieto ja ymmarrys
tehda paatoksia. Yksilon riittdvan tiedon saaminen vaatii yhdenvertaisuutta ja

vuorovaikutuksellisuutta asiakkaan ja ammattilaisen valilla. Kokemuksellisuus sen sijaan



kuvaa asiakkaan sisdista tunnetta osallisuudesta ja vaikutusmahdollisuuksistaan, joka
voi olla my6s aktiivista toimintaa ja vastuunottamista paatdksenteon seurauksista.
Kokemus luottamuksesta palvelujarjestelméaé tai ammattilaisten kohtaan voi vaikuttaa
asiakkaan osallisuuteen ja halukkuuteen olla aktiivinen. (Leppanen 2021: 36-44.)

Kuviossa 2 on mukaeltu Leppésen kuvaamaa osallisuuden rakentumista.

MAHDOLLISTAMINEN KOKEMUKSELLISUUS
Asiakkaan vahvuuksien, Kokemus osallisuudesta
voimavarojen ja tiedon ja vaikutus-

hy6édyntamisen mahdollisuuksista

mahdollistaminen

ASIAKKAAN ROOLI
palvelujarjestelmassa ja
AMMATTILAISEN
ASENTEET
vaikuttavat asiakkaan
aktiivisuuteen ja
osallisuuteen

OSALLISUUS

+
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paatoksia

Kuvio 2. Osallisuuden ominaispiirteet muotoiltu Leppasen (2021) kuvauksesta.

Osallisuus voi nayttaytyd asiakkaan aktiivisuutena suhteessa omaan hoitoon tai
kuntoutukseen, kun aktiivisuus ymmarretddn kayttaytymisen ja tiedollisten
ominaisuuksien lisdksi myds tunnetasoisena tilanteen hyvaksymisena ja
ymmartamisend. Asiakkaan osallisuus nayttaytyy siten aktiivisuutena kuntoutuksessa,
mutta myds hanen omassa arjessaan, mika voi olla kuntoutuksen yksi tavoite. (Graffigha
& Barello & Triberti 2015: 19-20.) Osallistuminen on yksi keino edistda osallisuutta
(Leerman & Kuusio & Hamalainen 2015: 5; Nivala & Ryynédnen 2013: 14) ja osallisuus
on osa kuntoutujan aktiivista roolia asiakaslahttisessa kuntoutuspalvelussa (Karhula &
Sellman & Sipari & Ylisassi 2022: 280). Osallisuus voi ndkya myds parempana itsensa
johtamisena eli itsendisend hoidon hallitsemisena. Tahan yltdminen vaatii sosiaali- ja
terveydenhuollon kykya tarjota asiakkailleen hallintataitoja ja siirtda palveluita pois
vastaanotoilta ja sairaaloista asiakkaiden omiin ymparistoihin. (Graffigna & Barello &

Triberti 2015: 18.) Etdkuntoutus on siten keino lis&td osallisuuden mahdollisuuksia,



mutta se vaatii samalla asiakkailta aktiivisempaa otetta omasta kuntoutuksestaan
(Paananen & Harjus & Torkki 2023: 36).

3 Osallisuutta edistavat etakuntoutuskaytannaot

3.1 Etadkuntoutuksen maaritelmia

Etdkuntoutus maaritellaan erilaisia etateknologiaa hyédyntavien sovellusten
tavoitteellisena kayttamisend kuntoutuksessa (Salminen & Partanen 2022; Salminen &
Heiskanen & Hiekkala ym. 2016: 11; Alexander 2022: 1). Etakuntoutus voidaan
maaritella myo6s tavoitteellisena kuntoutuksena, joka toteutetaan verkkoyhteyden
valityksella (Stenberg & Parkkila 2023: 6). Etéakuntoutus voi toteutua reaaliajassa tai
ajasta riippumatta. Ajasta riippumattomalla etakuntoutuksella tarkoitetaan ammattilaisen
suosittelemaa, mutta asiakkaan omatoimisesti toteuttamaa etateknologiavalitteista
kuntoutusta, kuten verkkokuntoutusta, verkkomateriaaliin tutustumista, omatoimisesti
toteutettuja harjoitusohjelmia tai virtuaalivalmennuksia. (Stenberg & Parkkila 2023: 6;
Salminen & Partanen 2022; Salminen & Heiskanen & Hiekkala ym. 2016: 11-15; Shem
& Irgens & Alexander 2022: 8.) Kuntoutus voi etana pitaa sisallaan erilaisia
kuntoutuspalveluita, kuten arviointia, tutkimista, seurantaa, ennaltaehkaisya, ohjausta,
opetusta, konsultaatiota tai valmennusta. Toteuttajina voi olla eri ammattilaisia kuten
ladkari, hoitaja, fysio-, puhe- tai toimintaterapeutti tai sosiaalityontekija, tai kuntoutus voi
olla myos robotin tai animoidun videon toteuttamaa. Etdkuntoutukseen voi asiakkaan ja
toteuttavan ammattilaisen lisaksi osallistua my6s perheenjasen tai omaishoitaja. (Shem
& Irgens & Alexander 2022: 5, 8.)

Etdkuntoutusta voi pitdd yksilotapaamisten lisdksi my6ds ryhmatoimintana.
Ryhmamuotoinen etdkuntoutus mahdollistaa vertaistuen, vaikka osallistujat olisivat
fyysisesti eri paikoissa (Stenberg & Parkkila 2023: 21). Ryhméana toteutettua
etdkuntoutusta on tutkittu esimerkiksi aivovammapotilailla ja tulosten mukaan asiakkaat
kokivat muun muassa mielialansa ja stressinhallinnan parantuneen. Kyseisessa
tutkimuksessa ryhmamuotoisen etdkuntoutuksen heikkoutena tunnistettin muiden
osallistujien mahdolliset tekniset ongelmat, jotka aiheuttivat hairidita etdkuntoutuksessa.
(Boulos & Colella & Meusel & Sharma ym. 2023.) Le Berre ja Filiatrault ym. (2023)
tekemd tutkimus ryhmé&muotoisesta etakuntoutuksesta lantionpohja-asiakkaille osoitti
asiakkaiden sitoutumisen ryhmanéa toteutuvaan etakuntoutukseen olevan korkeaa
luokkaa (Le Berre & Filiatrault & Reichetzer & Bumoulin 2023).



3.2  Etakuntoutuskaytantodjen kehittaminen asiakkaiden
osallisuuden edistamiseksi

Digitaalisen teknologian avulla kuntoutuksessa on mahdollista lisatéa osallistumista ja
osallisuutta paivittaisiin toimintoihin (Zonneveld & Patomella & Asaba & Guidetti 2019).
Etaterveyspalvelut, joihin etdkuntoutuskin kuuluu, lisdavéat asiakkaan vastuuta ja
kontrollia omasta hyvinvoinnistaan (Njem Catalyst 2018) ja osallisuus lisdantyy
paatosvallan ja vastuun lisaantymisen myota (Karhulan & Sellmanin ym. 2022: 281;
Sihvo & Isola & Kivipelto ym. 2018: 10; Jarvikoski & Martin & Kippola-Paékkénen &
Harkapaa 2017). Reaaliaikaisessa etadkuntoutustilanteessa lasndolo ja empatia tai
nonverbaaliset viestit, kehonkieli ja tunteet eivat vality samoin kuin lahipalveluissa
(Merilainen & Miettunen & Paalasmaa 2022: 74-75; Duvfa & Hellstrom & Hietaniemi ym.
2020: 60; Haapakoski & Niemela & Yrj6la 2020: 84; Aaltola & Keto 2018: 84; Hytti 2020:
5). Yhteiseen ymmarrykseen tahtaavan ja avoimen keskustelun toteutuminen vaativat
siten etavuorovaikutustilanteissa erityistd huomiota. The American Telemedicine
Association (ATA) ohjeistaa, ettd katsekontaktin saavuttaminen on yksi tarkeimmista
etdvuorovaikutukseen liittyvistd tekijdistda, joka mahdollistaa luottamuksen ja non-
verbaalisen vuorovaikutuksen syntymisen. Kun kamera on asetettu noin 7 astetta silmien
ylapuolelle, mahdollistaa se katsekontaktin ja asiakkaan katsomisen samaan aikaan.
(Shem & Irgens & Alexander 2022: 13-14; Davies & Hinman & Russell ym. 2021.)

Matamala-Gomez, Maisto ja Montana ym. (2020) ovat tehneet kirjallisuuskatsauksen
neurologiseen kuntoutukseen liittyvasta etdkuntoutuksesta ja osallisuudesta ja
osallisuuden edistamisen keinoista. Onnistuneisiin osallisuuskokemuksiin yltavissa
tutkimuksissa osallisuutta edistettin asiakkaan itsetietoisuutta, itsekontrollia ja
motivaatiota lisdamalla sekd emotionaalista tukea tarjoamalla. Osallisuuden
edistamisessa tulee huomioida my6s osallisuuteen liittyvat kayttaytymisen ja
kognitiivisten toimintojen ulottuvuudet, kuten reaaliaikaisen palautteen antaminen.

(Matamala-Gomez & Maisto & Montana ym. 2020.)

Graffigna, Barello ja Riva (2013) ovat todenneet tutkimuksessaan, etta
teknologiavdlitteisesti voidaan lisata osallisuutta hyddyntamalla kokemuksia tavoitteiden
asettamisesta ja palautteen antamisesta seka lisaamalla asiakkaan tietoisuutta eri
vaihtoehdoista ja mahdollisuuksia tehda paatoksia omasta nakokulmastaan kasin
(Graffigna & Barello & Riva 2013). Osallisuutta voidaan edistédéd etéakuntoutuksessa

lisdksi esimerkiksi positiivisia tunteita huomioimalla ja luomalla sek& merkityksellisyyden



kokemuksia lisaamalla. Positiiviset tunteet, kuten ilo, kiinnostuneisuus, sitoutuneisuus ja
kiitollisuus lisdavat lasnaoloa ja saavat esille yksilollisia voimavaroja. Merkityksellisyyden
kokemuksia voi saada aikaan sopivien haasteiden ja selkeisiin tavoitteisiin tahtaavan
motivaation kautta. Sosiaalista yhteenkuuluvuutta ja siten osallisuutta edistava
teknologian kayttdé perustuu yhteenkuuluvuuden ja lasnéolon tunteen luomiseen.
(Triberti & Riva 2015.) Etélasndolon maaritelladn laajassa Kkirjallisuuskatsauksessa
olevan ammattilaisen ja asiakkaan koettua aitouden tunnetta etavastaanoton aikana,
mika ilmenee yhteyden kokemuksena ja yhteistyond. Etaldsnédolo perustuu
luottamukselle, kannustukselle sekd ammattilaisen teknologiataidoille. (Groom & Brody
& Squires 2021.)

A HEGER Merkityksellisyyden

vuorovaikutustaidot kokemukset ja
ja kyky mahdollistaa motivaatio
jaettua

padatdksentekoa Jaettu

pddatdksenteko

RiittGvan
informaation w
saaminen ltsendinen

Osallisuutta

: _ e edistava
asiakkaalta ja padatdksenteko =
antaminen etdkuntoutus
gEiakkeclls Positiiviset tunteet, -kaytantd
yhteenkuuluvuus
ja lésnéolo

Avoin keskustelu ja
yhteinen ymmérrys Luottamus

Kuvio 3. Sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaan etéakuntoutuskaytantdjen kehittdminen osallisuuden
edistdmiseksi teoriataustaa vasten ja tata tutkimuksellista kehittdmistyota varten hahmoteltuna
(Charles & Gafni & Whelan 1999; Entwistle & Watt 2006; Thompson 2007; Karhula & Sellman
2022; Leppéanen 2021: 45-46; Triberti & Riva 2015; Matamala-Gomez ym. 2020; Graffigna &
Barello & Riva 2013; Groom, Lisa & Brody, Abraham & Squires, Allison 2021; Shem & Irgens &
Alexander 2022: 13-14; Davies & Hinman & Russell ym. 2021; Laitila 2010; 14-15, 145-146;
Leerman & Kuusio & Hamalainen 2015; Nivala & Ryynanen 2013: 14).

Kuviossa 3 on kuvattu taman tutkimuksellisen kehittamistydn teoriatausta. Asiakkaan
osallisuuteen etakuntoutuksessa vaikuttaa ammattilaisen vuorovaikutustaidot ja kyky
mahdollistaa jaettua paatdksentekoa seka riittava informaation saaminen asiakkaalta ja
antaminen asiakkaalle, joka perustuu avoimelle keskustelulle ja vyhteiselle

ymmarrykselle. Asiakkaan osallisuutta edistavissa etédkuntoutuskaytannoissa asiakkaan



10

osallisuuden kuntoutukseen nahdaan vahvistuvan merkityksellisyyden kokemusten,
motivaation, jaetun ja itsendisen pdaatoksenteon, positiivisten tunteiden,
yhteenkuuluvuuden ja lasnaolon seka luottamuksen kautta. (Charles & Gafni & Whelan
1999; Entwistle & Watt 2006; Thompson 2007; Karhula & Sellman 2022; Leppanen 2021
45-46; Triberti & Riva 2015; Matamala-Gomez ym. 2020; Graffigna & Barello & Riva
2013; Groom, Lisa & Brody, Abraham & Squires, Allison 2021; Shem & Irgens &
Alexander 2022: 13-14; Davies & Hinman & Russell ym. 2021, Laitila 2010; 14-15, 145-
146; Leerman & Kuusio & Hamalainen 2015; Nivala & Ryynanen 2013: 14.)

4 Toimintaymparistona sosiaalinen kuntoutus

Tama tutkimuksellinen kehittdmisty0 toteutettiin It&-Uudenmaan hyvinvointialueen
sosiaalisessa kuntoutuksessa. Sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuuden
edistaminen on sosiaalisen kuntoutuksen ydintd ja osallisuuden kokemuksen
aikaansaamisella on erityistd merkitysta silloin, kun esimerkiksi tyottomyys, pitkdaikaiset
sairaudet tai riippuvuudet ovat vaikuttaneet sosiaalisiin suhteisiin, heikenténeet
taloudellista tilannetta tai luottamus omaan pystyvyyteen on véhentynyt
(Sosiaalihuoltolaki 1301/2014; Hietala 2018: 119). Sosiaalinen kuntoutus maéaaritellaan
sosiaalihuoltolaissa (1301/2014) palveluksi, jolla tavoitellaan syrjaytymisen torjumista,
osallisuuden edistamista ja sosiaalisen toimintakyvyn tukemista. Sosiaalihuoltolaissa
mainitulla sosiaalisella toimintakyvylla viitataan mm. kykyyn olla vuorovaikutuksessa
laheisten henkildiden kanssa, sosiaalisten kontaktien tuomaan tyytyvaisyyteen ja
osallistumiseen kodin ulkopuolisiin toimintoihin. (Karjalainen & Liukko & Muurinen 2022:
4; Sosiaalihuoltolaki 1301/2014.) Sosiaaliseen kuntoutukseen kuuluu muun muassa
sosiaalisen toimintakyvyn ja kuntoutustarpeen arviointia, kuntoutusneuvontaa ja -
ohjausta, arkipdivan toimintoihin ja elamanhallintaan liittyvdd valmennusta seka
ryhmatoimintaa ja tukea sosiaaliseen vuorovaikutukseen (Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos 2015).

Itd&-Uudenmaan hyvinvointialueen sosiaalisessa kuntoutuksessa tydskentelee (vuonna
2023) 14 ohjaajaa ja 4 sosiaaliohjaajaa sekda kaksi esihenkilda. Sosiaaliseen
kuntoutukseen lahettavia tahoja, jotka vastaavat asiakkaan sosiaalisen kuntoutuksen
prosessista ovat aikuissosiaalityd, lapsiperheiden  palvelut, kotoutumisen
sosiaalipalvelut, TYP (tyollistdmistd edistadvd monialainen yhteispalvelu) ja
vammaispalvelut. Naissa yksikdissa tyoskentelee yhteensd sosiaaliohjaajia ja

sosiaalityontekijoita 36 henkildd vuonna 2023. (Laakso 2023.) It&-Uudenmaan



11

hyvinvointialueen Suomen kestavan kasvun ohjelman hankesuunnitelmassa on
suunniteltu sosiaalityon rakenteellisesta kehittdmisesta (Itd-Uudenmaan hyvinvointialue
2023a: 21). Rakenteellisen sosiaalitydén kehittdmisen tarkoituksena on muun muassa
sosiaalisten ongelmien ennaltaehkaisy ja tehokkaampien toimintatapojen kehittaminen
sekd asukkaiden osallisuuden vahvistaminen (Sosiaali- ja terveysministerio;
Sosiaalihuoltolaki 1301/2014).

Ita&-Uudenmaan hyvinvointialueeseen kuuluu maantieteellisesti laaja-alue ja seitseman
kuntaa; Askola, Lapinjarvi, Loviisa, Myrskyla, Porvoo, Pukkila ja Sipoo.
Kaupunkialueiden lisdksi alueeseen kuuluu maaseutua ja saaristoa, mink& vuoksi
palveluiden saatavuutta on mahdollista parantaa etateknologian avulla. Vuosina 2023-
2025 Ita-Uudenmaan Hyvinvointialueella on k&ynnissa Digitaalinen sote-keskushanke,
jonka tavoitteena on kehittdad asiakkaiden nékdkulmasta palveluiden saatavuutta ja
oikea-aikaisuutta sekd yhdenvertaisuutta. Syyskuussa 2023 alueella on kaynnistynyt
HyvaDigi -digitaalinen sotekeskus, joka palvelee kaikkia alueen asiakkaita chatissa,
videovastaanotolla ja Omaolo -oirearviossa (Gustafsson 2023). Sosiaalipalveluissa
etaratkaisuja on kaytodssa kuitenkin vield vahan (Itd-Uudenmaan hyvinvointialue 2023a:
21) ja jatkossa esimerkiksi HyvaDigi -palvelua on tarkoitus laajentaa myds
sosiaalipalveluihin (Gustafsson 2023). Ita-Uudenmaan hyvinvointialueella suoritettujen
asiakas- ja ammattilaiskyselyiden perusteella alueen asukkaat ja tyOntekijat ovat

keskimaarin digimyonteisia (Itd&-Uudenmaan hyvinvointialue 2023b).

Sosiaalityon etapalveluiden kehittamisessd mahdollisuuksina on néhty muun muassa
moniammatillisten kokousten ja ryhmakuntoutuksen jarjestamisen helppous, palveluiden
nopeutuminen ja asiakkaiden vallan lisaantyminen. Mahdollisiksi haasteiksi on
tunnistettu teknologian toimiminen ja teknologiaosaamisen taso sekad luottamuksen
toteutuminen. (Mishna & Bogo & Root & Sawyer ym. 2012; Craig & Calleja Lorenzo
2014; Dombo & Kays & Weller 2014.) Etana tehtdva sosiaalinen kuntoutus -
tiedonkeruussa (2020) selvisi, etta etdpalvelut voivat olla asiakkaan ja tyontekijan tasa-
arvoisuutta lisddva palvelumuoto, ja etta etapalvelut tulisi olla yksi asiointivaihtoehto

[&hipalveluiden rinnalla my6s sosiaalipalveluissa. (Hytti 2020).
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5 Tutkimuksellisen kehittamistyon tarkoitus ja tavoite

Taman tutkimuksellisen kehittamistydn tarkoituksena oli kehittaa etédkuntoutuskaytantoja

sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuuden edistamiseksi.
Kehittamiskysymykset olivat:

1. Mita ovat sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuutta edistavat tekijat

etakuntoutuskaytanndissa asiakkaiden nakotkulmasta?

2. Mitd ovat sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuutta edistavat tekijat

etdkuntoutuskaytanndissa ammattilaisten nakokulmasta?

Tutkimuksellisen kehittamistydn tuotoksena syntyi kuvaus sosiaalisen kuntoutuksen
asiakkaiden osallisuutta edistavista ydintekijoista etakuntoutuskaytannoissa.

6 Menetelmaélliset ratkaisut

6.1 Toimintatutkimuksellinen lahestymistapa ja tiedon intressi

Tassa tutkimuksellisessa  kehittdmistydssd  kaytettiin - toimintatutkimuksellista
lahestymistapaa. Toimintatutkimuksessa  pyritaan kaytannbn  ja  teorian
vuorovaikutuksen lisddmiseen seka kaytdnnon ratkaisujen l6ytymiseen (Ojasalo &
Moilanen & Ritalahti 2014: 18-19). Tarkoituksena on samanaikaisesti pyrkia muuttamaan
ja tutkimaan kaytantoja (Heikkinen & Kaukko & Salo 2023). Toimintatutkimuksessa
lahtokohtana on, etta yhteisdn jasenistd mahdollisimman moni osallistuu tutkimukseen
ja kehittdmiseen. Osallistujat osallistuivat aktiivisesti ja heilla on avoimen
vuorovaikutuksen keinoin myés mahdollisuus kokea osallisuutta prosessiin. (Heikkinen
2006: 32-33; Ojasalo & Moilanen & Ritalahti 2018: 58.) Taman tutkimuksellisen
kehittdmistyon tarkoituksena oli kehittda etdkuntoutuskaytantfjd sosiaalisen
kuntoutuksen asiakkaan osallisuuden edistdmiseksi. Kehittamistyd perustuu
tyoelamasta lahteneelle kaytanndon kehittamisen tarpeelle. Tydn tarkoitus ja tavoite sekéa
siitd nousevat kehittdamiskysymykset perustuvat osallisuuden teorioihin seka
etdkuntoutukseen ja osallisuuteen liittyviin tutkimuksiin. Tarkoituksena oli, etta teoria- ja

tutkimustieto altistetaan asiakkaiden ja ammattilaisten havainnoitavaksi aineiston
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keruuvaiheessa ja aineiston keraamisen jalkeen tuloksia reflektoidaan takaisin

teoriatietoon.

Toimintatutkimus on vahvasti kaytannéllinen ja sosiaalinen prosessi, jonka lahtékohdat
ovat sosiaalitieteissa ja pragmatismissa (Heikkinen 2006: 19-20; Suojanen 2004).
Toimintatutkimuksen vaiheet ovat suunnittelu, toteutus, havainnointi ja reflektio, jonka
kautta alkuperdistd suunnitelmaa muokataan kohti seuraavaa toteutusta (Ojasalo &
Moilanen & Ritalahti 2018: 60; Heikkinen 2006; 35; Heikkinen & Rovio & Kiilakoski 2006:
79-81). Toimintatutkimuksen prosessimaisuus Vviittaa eri vaiheiden jatkuvaan
vuorotteluun, jotka etenevat spiraalimaisesti kohti aina parempaa toiminnan kehittamista
(Heikkinen & Kaukko & Salo 2023; Heikkinen 2006: 35; Ojasalo & Moilanen & Ritalahti
2018: 60). Suunnittelu-, toteutus-, havainnointi- ja aineistonkeruuvaihe seka arviointi- ja
reflektiovaihe etenevat todellisuudessa limittain, jolloin ajattelu ja toimijoiden kanssa
keskustelu eri vaiheissa vaikuttavat toimintatutkimuksen etenemiseen (Heikkinen &
Kaukko & Salo 2023). Tama tutkimuksellinen kehittamisty rakentui toimintatutkimuksen

spiraalin ensimmaisesta syklista, mika on kuvattu kuviossa 4.

/

)

Paranneltu

Toiminnan
kehittdaminen

'

Havainnointi

Ensimmadinen
suunnittelu - toteutus - havainnointi - reflektio - sykli

Kuvio 4. Ensimmaiseen sykliin sijoittuva tutkimuksellinen kehittdmisty6 osana
toimintatutkimuksen spiraalia (mukaeltu Heikkinen & Kaukko & Salo 2023; Heikkinen 2006).

Kun tutkimuksen mielenkiinnon kohteena on ymmaértada tutkittavaa ilmiota, se vaati
tiedonintressilta praktista eli tulkinnallista orientoituneisuutta (Heikkinen & Salo & Kaukko
& Kiilakoski ym. 2023; Heikkinen & Kontinen & Héakkinen 2006: 43-46; Toikko &

Rantanen 2009: 54). Tassa tutkimuksellisessa kehittamistydssa kaytettiin praktista
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tiedon intressid, koska tyon tarkea lahtokohta oli asiakkaiden ja ammattilaisten avulla
ymmartda ja kuvata sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaan osallisuutta edistavia
etakuntoutuskaytantoja. Praktisen tiedon intressin vaatimuksen mukaisesti ihmiskasitys

on tassa tydssa holistinen ja humanistinen (Suojanen 2004).

Asiakkaiden ja ammattilaisten osallistuminen kehittamiseen on mahdollisuus lisata myés
toimijoiden itseymmarrysta aiheesta (Heikkinen & Kontinen & Hékkinen 2006: 43-46;
Toikko & Rantanen 2009: 54). Sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden kohdalla oli
tarkeda, ettd heilla oli mahdollisuus itse kokea tutkimukseen osallistumisen kautta
osallisuutta ja he saivat tilaisuuden pohtia etdkuntoutuksen osallisuutta edistavia tekijoita
omaan taustaansa ja tilanteeseensa peilaten. Yhteiskehittelyssd Learning cafe -
menetelman tarkoituksena oli nostaa esille ammattilaisten ajatuksia ja hiljaista tietoa
(Nonaka 2007). Yhteiskehittely yhdistdd ammattilaisten kokemus- ja ammattitietoa.
Hiljaisen ammatillisen ja henkilokohtaisen kokemustiedon liséksi ammattilaisille tuli
mahdollisuus  keskustella  aiheen  ympérilla my6s  organisaatiokulttuuriin,

vuorovaikutukseen ja johtamiseen liittyvista huomioista. (Hietala & Rissanen 2017.)

6.2 Tiedontuottajien valinta ja kuvaus

Tutkimukselliseen kehittdmistydhon kutsuttin  mukaan Itd-Uudenmaan sosiaalisen
kuntoutuksen asiakkaita ja ammattilaisia. Asiakkaiden kohdalla tiedontuottajien
sisdanottokriteereina oli vapaaehtoisuus, sosiaalisen kuntoutuksen asiakkuus,
tydikaisyys sekad kokemus etalaitteiden ja -palveluiden kayttdmisesta. Osallistumisen tuli
lisaksi onnistua suomen kielella. Tiedontuottajiksi valittiin ensimmaisena vapaaehtoisesti
iimoittautuneet henkilét, jotka tayttivat sisaanottokriteerit. Asiakashaastatteluihin

osallistui yhteensa 6 sosiaalisen kuntoutuksen asiakasta.

Asiakkaille tarkoitettu kutsu (liite 1), tiedote tutkimuksesta ja tietosuojaselosteesta (liite
2) lahetettiin séahkdpostitse kuntouttavan ty6toiminnan esihenkilélle, joka jakoi kutsun
eteenpéin sosiaalisen kuntoutuksen ammattilaisille ja heidan kauttaan asiakkaille.
Ammattilaisten riittava tietdmys tasta tyosta ja asiakkaiden rekrytoimisesta varmistettiin
pitamalla ammattilaisille Teams -info tydn tarkoituksesta, tavoitteesta ja tiedontuottajien
sisdanottokriteereistd ennen asiakkaiden rekrytoinnin aloittamista. Tutkimuksellisen
kehittdmistyon tekija oli myos itse rekrytoimassa asiakkaita kertomalla tyostéd kolmessa

sosiaalisen kuntoutuksen ryhmaéassa. Asiakkaille tarkoitetussa kutsussa asiakkaita
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ohjattiin ottamaan suoraan yhteytta kehittamistyon tekijddn ja ilmoittamaan

halukkuudestaan esittaa lisdkysymyksia tai osallistua tutkimukseen.

Asiakkailla oli mahdollisuus tutustua etukéteen tiedotteeseen tutkimuksesta ja
tietosuojaselosteeseen. Ennen haastatteluiden aloittamista ja suostumuslomakkeen
(lite 3) allekirjoittamista asiakkaiden kanssa kaytiin viela suullisesti lapi
tutkimustiedotteen  ja  tietosuojaselosteen  tarkeimmat  kohdat  esimerkiksi
vapaaehtoisuudesta, kerétyista tunnisteista seka aaninauhoituksen kayttotarkoituksesta
ja tietojen havittamisesta. Kaikki asiakkaat allekirjoittivat suostumuslomakkeen ennen
haastatteluiden  alkamista.  Allekirjoitetut  suostumuslomakkeet tutkimukseen
osallistumisesta (lite 3) kuljetettin valvonnan alla olevassa repussa tyOpaikan
lukolliseen kaappiin, kunnes ne skannattiin Metropolian verkkoasemalle.

Taman tutkimuksellisen kehittamistyon toisen vaiheen tiedontuottajina toimivat It&-
Uudenmaan hyvinvointialueen sosiaalisen kuntoutuksen ammattilaiset.
Sisaanottokriteerind oli vapaaehtoisuus seka kokemus etélaitteiden ja -palveluiden
kayttamisesta. Lisaksi osallistumisen tuli onnistua suomen Kkielella. Ammattilaisille
tarkoitettu kutsu (liite 4), tiedote tutkimuksesta (liite 5) ja suostumuslomake tutkimukseen
osallistumisesta (lite 3) lahetettiin sahkdpostitse Itd-Uudenmaan hyvinvointialueen
kuntouttavan tyttoiminnan esihenkilolle, joka lahetti sen eteenpdin sosiaalisen
kuntoutuksen ammattilaisille. Ammattilaisten yhteiskehittelytilaisuuteen osallistui
yhteensd kuusi sosiaalisen kuntoutuksen ammattilaista Porvoon ja Sipoon
toimipaikoista. Ammattilaiset olivat tutustuneet ammattilaisten tiedotteeseen
tutkimuksesta (lite 5) ennen vyhteiskehittelyyn osallistumista. Kaikki osallistujat
allekirjoittivat  suostumuksen ennen yhteiskehittelyn alkamista. Allekirjoitetut
suostumukset (liite 3) kuljetettiin valvonnan alla olevassa repussa tytpaikan lukolliseen

kaappiin, kunnes ne skannattiin Metropolian suojatulle verkkoasemalle.

6.3 Aineiston hankinta

Tassa tutkimuksellisessa kehittamistydssa aineistoa kerattiin laadullisia menetelmia
hyodyntaen kahdessa asiakkaiden ryhmahaastattelutilaisuudessa ja yhdessa yksittaisen
asiakkaan  haastattelussa seka  ammattilaisten  yhteiskehittelytilaisuudessa.

Tutkimuksellisen kehittamistyon aineiston keruun eteneminen on esitetty taulukossa 1.



Taulukko 1. Tutkimuksellisen kehittdmistyén eteneminen
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Kehittamiskysymykset

Tiedontuottajat

Aineiston
keruutapa

Tulos

1. Mita ovat sosiaalisen
kuntoutuksen asiakkaiden
osallisuutta edistavat

Tyoikaiset,
Itd&-Uudenmaan
hyvinvointialueen

Teemahaastattelu.
Kaksi
ryhméahaastattelua

Tietoa sosiaalisen
kuntoutuksen asiakkaiden
osallisuutta

tekijat sosiaalisen 27.9.(n=3) ja 6.10. | edistavista tekijoista
etakuntoutuskaytanndissa | kuntoutuksen (n=2) seka | etdkuntoutuskaytédnndissa
asiakkaiden asiakkaat, yksilbhaastattelu asiakkaiden
nakokulmasta? 6 henkilda. 13.10. nakokulmasta

2. Mitd ovat sosiaalisen [td&-Uudenmaan ning cafe Tietoa sosiaalisen

untoutuksen asiakkaiden
sallisuutta
edistavista tekijoista
etdkuntoutuskaytannossa
ammattilaisten
nakokulmasta

kuntoutuksen asiakkaiden
osallisuutta edistavat
tekijat
etakuntoutuskaytannoissa

ammattilaisten /

nakdékulmasta?

hyvinvointialue
sosiaalise

yhteiskehittely.

mmattilaiset, 6
henkilba.

Tutkimuksellisen kehittamistydn tuotos: Kuvaus sosiaalisen ku toutuksfn asiakkaiden
osallisuutta edistavista ydintekijoista etdkuntoutuskaytédnndissa.

Ensimmaiseen kehittamiskysymykseen tieto kerattiin - sosiaalisen kuntoutuksen
asiakkailta teemahaastattelun muodossa. Ensimmaisen vaiheen kehittamiskysymys oli:
Mitd ovat sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaan osallisuutta edistavat tekijat
etdkuntoutuskaytannoissa asiakkaiden nakdkulmasta? Asiakkaiden ryhméhaastattelun
piti alkuperin toteutua yhdella kertaa, mutta suunnitelmaa muutettiin asiakkaiden
toiveiden mukaan ja jotta kaikilla halukkailla osallistujilla oli mahdollisimman helppo
osallistua haastatteluun. Teemahaastattelut toteutettin kolmena erillisend kerralla
Kaksi

oli

kahdessa eri sosiaalisen kuntoutuksen toimipisteessa. ensimmaista

teemahaastattelua olivat ryhmahaastatteluja ja kolmas yksilbhaastattelu.

Ensimmaisessa ryhméhaastattelussa oli mukana kolme asiakasta ja toisessa kaksi.

Haastattelun teemojen tulee perustua taustalla olevaan viitekehykseen ja aiheesta jo
aiemmin tiedettyihin teorioihin ja tutkimuksiin (Tuomi & Sarajarvi 2018). Haastatteluiden

virikkeend kaytiin lapi etdkuntoutuksen maaritelmaa ja osallisuuden sisaltéa taman
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tutkimuksellisen  kehittdmistyén teorian suuntaisesti. Asiakkaan osallisuuden
edistamisen ja etakuntoutuksen siséltd jaettiin haastattelukysymyksissa neljaan eri
teemaan; etakuntoutukseen osallistumista motivoiviin tekijoihin,
etdkuntoutuskaytannoissa oleviin merkityksellisiin tai tarkeisiin tekijoihin, vastuun
ottamiseen ja itsendisten paatosten tekemiseen etdkuntoutuksessa seka positiivisten,
yhteenkuuluvuuden ja lasnaolon tunteiden sekd Iluottamuksen edistamiseen

etakuntoutuksessa. Asiakkaiden teemahaastattelun runko on liitteena 6.

Ensimmainen ryhméhaastattelutilaisuus kesti noin 1t 30 min, josta Kertyi
aaninauhoitusmateriaali 57min ajan. Litteroitua aineistoa kertyi yhdeksan sivua. Toinen
ryhmé&haastattelutilaisuus kesti noin 1t ja siitéa kertyi &aninauhoitusta 46min. Litteroitua
tekstia tasta kertyi kuusi sivua. Kolmas yksittainen haastattelutilaisuus kesti noin 1t
30min, josta kertyi &&ninauhoitusmateriaalia noin 57min ja litteroitua tekstid kymmenen

sivua. Litterointien fonttikoko oli 12 ja rivivali 1.

Toisen vaiheen kehittamiskysymys oli: Mita ovat sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaan
osallisuutta edistavat tekijat etéakuntoutuskaytanndissa ammattilaisten nakdkulmasta?
Ammattilaisten tuottama tieto muodostui Learning cafe -yhteiskehittelytilaisuudessa,
joka toteutettiin Porvoon sosiaalisen kuntoutuksen tiloissa. Learning cafe -menetelméan
avulla oli pyrkimys saada aikaan ryhmén kesken uusia nakdkulmia luomalla avoin ja
innovatiivinen ilmapiiri (Ojasalo & Moilanen & Ritalahti 2014: 158, 162). Ammattilaisten
keskustelun sytykkeena oli kuvio 3 (sivulla 9), jossa on kuvattu teoriatausta asiakkaiden
osallisuuden rakentumisesta etakuntoutuksessa seka asiakkaiden
ryhmahaastatteluiden alustavia tuloksia. Yksittdinen asiakashaastattelu toteutui samana
paivana juuri ennen ammattilaisten yhteiskehittelyd, joten sita ei ehditty nivoa mukaan

alustaviin sisalloén analyysin tuloksiin.

Ammattilaisten Learning cafe -yhteiskehittelyn poytékeskusteluteemoja oli kaksi. 1.
Mitkd tekijat edistavat sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuutta
etdkuntoutuskaytannoissa ammattilaisten nékokulmasta? 2. Miten asiakkaiden
haastatteluissa esille tulleita (alustavista tuloksista nousseita) tekijoitd kehitetaan
etdkuntoutuskaytannoissa  sosiaalisen  kuntoutuksen asiakkaan osallisuuden
edistamiseksi? Keskustelujen sytykkeena kaytiin kokonaisuudessaan lapi asiakkaiden
haastatteluista saatuja alustavia tuloksia ja toisen poytdkeskustelun teemana oli

alustavien tulosten péaékohdat (liite 7).
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Keskustelun sytykkeiden ja poytakeskusteluteemojen esittelyn jalkeen ammattilaiset
jakautuivat kahteen kolmen hengen ryhmaan siten, ettd kumpaankin ryhmaan tuli
ammattilaisia, jotka toteuttavat sosiaalista kuntoutusta yksilétapaamisina ja sellaisia,
jotka vetavat sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaille ryhmatoimintaa. Ryhmat keskustelivat
poytakeskusteluteemojen aarelld ja Kirjoittivat muistiinpanoja isolle flappitaulun
paperiarkille 20 minuutin ajan. Taman jalkeen ryhmat vaihtoivat paikkoja toisen
poytakeskusteluteeman aarelle 20 minuutiksi. Kukaan ryhmalaisista ei toiminut kirjurina
tai jadnyt saman poytdteeman &darelle. Ennen uuden poytdkeskustelun aloittamista
ryhmaélaiset lukivat toisen ryhman aikaansaaman tuotoksen. Poytakeskusteluiden
jalkeen kaikki ammattilaiset kokoontuivat saman poydan aarelle
yhteenvetokeskusteluun. Nauhoitetussa yhteenvetokeskustelussa ammattilaiset lukivat
ensin kirjoittamansa pohdinnan flappitaulupaperilta ja sitten he keskustelivat,
kommentoivat ja lisasivat sisaltda vield yhteisesti keskustellen. Kokonaisuudessaan
tilaisuus kesti noin kaksi tuntia, nauhoitetun yhteenvetokeskustelun kesto oli 38 min 38s,
josta litteroitua tekstid tuli yhdeksan sivua fonttikoolla 12 ja rivivalilla 1. Kirjallista
flappitaulumateriaalia tuli kolme sivullista. Taulukossa 2 on yhteenveto

aineistonkeruusta.

Taulukko 2. Yhteenveto aineistonkeruusta.

Aineistonkeruumenetelma osallistujat Tilaisuuden kesto

Aanitetty aineisto

Litteroitu aineisto (fonttikoko 12, rivivali 1)
Ryhmahaastattelu 1 3 asiakasta 1t 30min

57min

9 sivua

Ryhméhaastattelu 2 2 asiakasta 1t

46min

6 sivua

Yksil6haastattelu 1 asiakas 1t 30min

57min

10 sivua

Learning cafe -yhteiskehittely 6 ammattilaista 2t

38min

9 sivua

+ kirjallinen flappitaulumateriaali:
3 sivua

6.4 Aineiston analysointi

Tassd  tutkimuksellisessa  kehittamistydossa  aineistoa  kertyi  ryhma-  ja
yksildhaastatteluissa nauhoitettuun muotoon seka Learning cafe -

yhteiskehittelytilaisuudessa nauhoitettuun ja kirjalliseen muotoon. Kirjalliseen muotoon
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tuotettua flappitauluaineistoa ei analysoitu, koska kaikki siind mainitut sisallét luettiin

yhteenvetokeskustelun yhteydessa aaneen aaninauhan ollessa paalla.

Nauhoitetussa muodossa ollut aineisto litteroitiin ja analysoitiin aineistolahtoisella
siséllonanalyysimenetelmalla. Aineistolahtdisessa sisallonanalyysissa on tarkoituksena
analysoida tutkittavien tuottamaa sanallista sisaltta ja siitd nousevia teemoja (Tuomi &
Sarajarvi 2018). Sisallon analyysin analyysiyksikkéna oli ajatuskokonaisuus ja analyysia
ohjaavat analyysikysymykset muodostuivat kehittamiskysymyksistd. Asiakkaiden
tuottaman aineiston analyysikysymys oli: Mit& ovat sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaan
osallisuutta edistavat tekijat etakuntoutuskaytannoissa asiakkaiden nakokulmasta?
Ammattilaisten aineistoa analysoidessa analyysikysymys oli: Mitd ovat sosiaalisen
kuntoutuksen asiakkaan osallisuutta edistavat tekijat etdkuntoutuskaytannoissa

ammattilaisten nakokulmasta?

Aineistolahtdinen sisallon analysointi aloitettiin tutustumalla huolellisesti litteroituun
aineistoon. Sen jalkeen analyysikysymyksia vastaavat ajatuskokonaisuudet eroteltiin
varjddmalla samankaltaiset sisallét eri varein. Taman jalkeen analyysikysymysta
vastaavat varjatyt ajatuskokonaisuudet siirrettiin analyysitaulukkoon,
analyysikysymyksiin liittymattémat vastaukset erottuivat ja jaivat pois analyysitaulukosta.
Analyysitaulukkoon siirretyista analyysikysymyksiin vastaavista ajatuskokonaisuuksista
muodostettiin pelkistyksia. Pelkistyksen jalkeen samaa asiasisaltéa vastaavat sisallot
siirrettiin - taulukossa samoihin  kohtiin  ja etsittiin  yhtaldisyyksia alaluokkien
muodostamiseksi. Alaluokista muodostui ylaluokkia silloin, kun ne luontevasti etenivat
ylaluokaksi. Koko aineiston sisdllon analyysin  ajan  peilasin  sisaltta
analyysikysymykseen ja muokkasin ala- ja ylaluokkia tasmallisemmiksi. Pidin
asiakkaiden ja ammattilaisten aineiston koko ajan erillaan. Esimerkki asiakkaiden

aineistolahtoisen sisallon analyysin luokittelusta on liitteena 8.

6.5 Tutkimuksellisen kehittdmistydn eteneminen

Itd&-Uudenmaan hyvinvointialueella kehitettiin syksylla 2022 tydikaisten sosiaalisen
kuntoutuksen toimintamallia osana tulevaisuuden sote -keskusta ja kotona asumista
tukevia palveluita (Vuoristo 2023) seka digipalveluita osana Suomen kestavan kasvun
ohjelmaa (Hovisilta 2022). Teoreettinen viitekehys tarkentui ja tutkimussuunnitelma
rakentui yhteistydssa toimintaympariston kanssa sek& menetelmaopintojen myota.

Tutkimussuunnitelma hyvéksyttiin ensin koulun puolesta ja sitten Ita-Uudenmaan
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hyvinvointialueen kirjaamossa 14.6.2023. Sopimus opinnaytetydsta tehtiin koulun,

toimintaympariston ja tutkimuksellisen kehittamistydn tekijan kanssa. Taman

tutkimuksellisen kehittamistydn prosessin eteneminen on kuvattu taulukossa 3.

Taulukko 3. Tutkimuksellisen kehittamistyon aikataulu

Milloin

Tyo6vaihe

Missa

Syksy 2022

Kehittamistydn ideointi ja suunnittelu,

yhteistyon aloittaminen toimintaympariston

kanssa.

Tarveanalyysi, tiedonkeruu, aiheanalyysi,

menetelmien pohdinta

Metropolia,

[td&-Uudenmaan hyvinvointialue

tutkimuslupa
hyvéksyttiin
14.6.2023

hakeminen

Tutkimuslupa haettiin Itd-Uudenmaan
hyvinvointialueen kirjaamosta.

Sopimus opinnaytetyosta koulun,
toimintaympariston ja tutkimuksellisen
kehittamistyon tekijan kanssa.

Tammi-huhtikuu Tutkimussuunnitelman tyéstaminen Metropolia
2023
Toukokuu 2023, Teorian tdydentdminen, tutkimusluvan Metropolia,

Itd-Uudenmaan hyvinvointialue

Elo- syyskuu 2023

Asiakkaiden rekrytointi

[td&-Uudenmaan hyvinvointialueen
sosiaalisen kuntoutuksen
toimipisteet

27.9.2023, 6.10.23
ja 13.10.23

1. vaiheen aineiston keruun toteutus

Ryhmahaastattelut ja yksilbhaastattelu

It&-Uudenmaan hyvinvointialueen
sosiaalinen kuntoutus, Porvoon ja
Sipoon toimipisteet

28.9.-12.10.2023

1. vaiheen aineiston analysointi

Ryhmé&haastatteluiden litterointi ja
varhaisen vaiheen asiakkaiden
ryhmahaastatteluiden analysointi

Ammattilaisten rekrytointi

Metropolia

[td&-Uudenmaan hyvinvointialueen
sosiaalisen kuntoutuksen
toimipisteet

13.10.2023

1.vaiheen aineiston keruu jatkuu,

2.Vaiheen aineiston keruun toteutus

It&-Uudenmaan hyvinvointialueen
sosiaalinen kuntoutus, Porvoon
toimipiste
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Yksilohaastattelu ja Learning cafe

14.-30.10.2023 1.vaiheen aineiston analysointi jatkuu Metropolia

2.vaiheen aineiston analysointi

Alustava tulosten raportointi

Yksil6haastattelun ja yhteiskehittelyn
litterointi ja aineiston analysointi

Marras-joulukuu Tulosten raportoinnin ja pohdinnan Metropolia
2023 Kirjoittaminen

Itd- Uudenmaan hyvinvointialueen
Opinnaytetydn Opinnaytetydn alustavien tulosten esittely sosiaalinen kuntoutus, Teams
esittely koulun koulun seminaarissa ja toimintaymparistén
seminaarissa tyopaikkakokouksen yhteydessa.
8.11.23

Opinnaytetydn
alustavien tulosten

esittely

toimintaympaéristolle

11.12.23

Tammi-helmikuu Opinnaytetydn vieminen Theseukseen ja Theseus, Rehablogi
2024 kypsyysnéyteblogin julkaiseminen

Ennen aineistonkeruun aloittamista toimintaympdriston kanssa oli sdanndllista
yhteistyotd asiakkaiden rekrytoimiseksi. Tutkimuksellisen kehittamistydn aineiston
keraaminen toteutui syys-lokakuussa 2023 Itd-Uudenmaan hyvinvointialueen Porvoon
ja Sipoon sosiaalisen kuntoutuksen toimipisteissa. Taman tutkimuksellisen
kehittamistydn alustavia tuloksia esiteltin  Metropolia ~ Ammattikorkeakoulun
jarjestamassa  kuntoutuksen  symposiumissa  8.11.23 ja  Ita-Uudenmaan
hyvinvointialueen  sosiaalisen  kuntoutuksen tytpaikkakokouksessa 11.12.23.
Tutkimuksellisen kehittamistydn lopullisten tulosten ja raportin kirjoittaminen jatkui
marras-joulukuun ajan. Pohdinnan kirjoittaminen ja tydn viimeistely jatkui viela
tammikuussa 2024. Valmis opinnaytetyd julkaistaan Theseuksessa ja toimitetaan Ita-

Uudenmaan hyvinvointialueen kirjaamoon.



7 Tuloksena sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden
osallisuutta edistavat tekijat etdkuntoutuskaytanndissa
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7.1 Sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden ndkemys osallisuutta

edistavista tekijoistad etdkuntoutuskaytannoissa

Taman tutkimuksellisen kehittamistydon ensimmaisen kehittamiskysymyksen tuloksena

oli  sosiaalisen  kuntoutuksen  asiakkaiden  osallisuutta  edistavat  tekijat
etdkuntoutuskaytanndissa asiakkaiden nakokulmasta. Ne on esitetty kuviossa 5.
Ammattilaisen
vuorovaikutus Positiivinen
-osaaminen ilmapiiri

Asiakkaan

SOSIAALISEN

Monipuolinen ja
riittavan helppo  *

yksiléllisyyden KUNTOUTUKSEN slséltd
arvostaminen ASIAKKAIDEN I —
OSALLISUUTTA Ammattilaisen
— EDISTAVAT TEKIJAT HldoEhallits
Motivoiva - etdtilannetta
tavoite ETAKUNTOUTUS'
etékuntou- KAYTANNOISSA -
tuksessa Kameran ja
mikrofonin
ASIAKKAIDEN auki pitaminen
Oma koti tai NP
rauhallinen NAKOKULMASTA
tila A
Yhteinen
- = ~ tekeminen
Teknikan ja internetin
toimiminen seka
riittava T
teknologiaosaaminen ammattilainen
ja tutut
osallistujat
Kuvio 5. Sosiaalisen  kuntoutuksen  asiakkaiden osallisuutta edistavat tekijat
etakuntoutuskaytannoissa asiakkaiden nakokulmasta.
Tulosten mukaan asiakkaiden nakokulmasta osallisuutta edistavat tekijat

etdkuntoutuskaytanndissa olivat ammattilaisen vuorovaikutusosaaminen, ammattilaisen
taidot hallita etatilannetta, asiakkaan yksiléllisyyden arvostaminen, motivoiva tavoite
etdkuntoutuksessa, positiivinen ilmapiiri, tuttu ammattilainen ja tutut osallistujat,

yhteinen tekeminen, kameran ja mikrofonin auki pitdminen, monipuolinen ja riittdvan
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helppo sisaltd, oma koti ja rauhallinen tila, tekniikan ja internetin toimiminen seka riittava

teknologiaosaaminen.

Ammattilaisen vuorovaikutusosaaminen. Asiakkaiden ndkodkulmasta ammattilaisen
tulee kannustaa, kehua, kuunnella ja ymmartdd. Kuunteleva ja ymmartava
ammattilainen on vuorovaikutuksessa asiakkaan kanssa seké hanesta nékee ja kuulee,
ettd han kuuntelee. Ammattilaisen tulee olla joustava, eika han automaattisesti mene
tietyn ohjenuoran mukaan, vaan joustaa tilanteen niin salliessa. Ammattilaisen tulee
ymmartad, jos asiakkaalla on teknisid ongelmia, joiden vuoksi ei pdase osallistumaan
etdkuntoutukseen. Ymmartava ammattilainen osaa liséksi lukea asiakkaan eleitd ja osaa
itse kayttaa etatilanteessa elekieltad. Tulosten mukaan ammattilaisen kannustus ja kehut
auttavat asiakkaan osallisuuden rakentumisessa ja yllapysymisessa
etakuntoutustilanteissa. Asiakasta tulisi kehua esimerkiksi silloin, kun h&n on tehnyt
itsendisesti tehtavia tai asiakasta tulisi kannustaa vastuun ottamiseen. Asiakkaiden
nakokulmasta ammattilaisen tulee osoittaa luotettavuutta. Luotettavuus koostuu
ammattimaisuudesta ja esimerkiksi siitd, ettd ammattilainen ei vitsaile tarkeill& asioilla tai
toru ja han antaa uuden mahdollisuuden. Asiakkaiden nékdkulmasta luottamuksen
rakentamiselle ammattilaista kohtaan pitda antaa aikaa. Toisaalta ammattilaisen ja
asiakkaan valinen kemia ja hyva suhde ovat asiakkaiden nakdkulmasta tarkedmpia, kuin
oppikirjamainen ammattitaito. Kun ammattilaisen kanssa on hyvat ja kaverilliset valit,
silloin kehtaa sanoa, jos joku asia ei toimi etakuntoutuksessa. Lisdksi etatilanteen ei tulisi
muuttaa ammattilaista, vaan han on aito, oma itsenséd myds etana ollessa. Yksi asiakas

kuvasi ammattilaista nain:

Aito, et ohjaaja ei kopioi ketaan, vaan han on oma itsensa.

Ammattilaisen taidot hallita etatilannetta. Asiakkaiden ndkdkulmasta ammattilaisen
tulee hallita etatilannetta puuttumalla hairidtekijoihin  ja neuvomalla laitteiden
kayttamiseen liittyvissa ongelmissa. Ammattilaisen tulisi pohtia tarkoituksenmukaisen
taustakuvan kayttamista, koska pelkat kasvot voi tuntua ahdistavalta. Taustalla voisi olla

esimerkiksi jotain kotoisaa, johon huomion voi tarvittaessa kiinnittaa.

Asiakkaan yksil6llisyyden arvostaminen. Asiakkaat kuvasivat ja tunnistivat
haastatteluissa eri mahdollisuuksia ja vaihtoehtoja etdkuntoutukseen osallistumiselle.
Asiakas voi esimerkiksi likkua samaan aikaan, kun han kuuntelee tehtavia, han voi

sulkea kameran ja tehda samaan aikaan hengitysharjoituksia tai puristella stressipalloa
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ilman, etté kukaan muu nakee sita. Asiakkailla on mahdollisuus my6s olla avattarena tai
kayttaa taustakuvaa niin sanotusti kaverina, jos ei kehtaa tai halua ikdan kuin nakya
yksin ruudulla. Tulosten mukaan kameran kiinni laittamisen mahdollisuus helpottaa
my0s stressia siitd, ettei tarvitse miettia, milta nayttaa. Myds mikrofonin voi sulkea, jos ei
halua, etta muut kuulevat. Vaikka mikrofoni on kiinni, voi kuitenkin olla lasna koko ajan
ja voi itse kuunnella ja tehda sita, mitd pyydetaan. Ylipaataddn kameran sulkemisen tai
tilanteesta helpon poistumisen mahdollisuuden avulla asiakas voi olla poissa muiden
nakyviltd tai poistua tilanteesta, jos on esimerkiksi huono fiilis. Asiakkaiden
nakokulmasta ammattilaisen tulee antaa asiakkaille valinnan vapauksia osallistumisen

suhteen asiakkaan yksil6llisen tilanteen mukaan.

Tulosten mukaan asiakkaat tarvitsevat osallisuuden rakentumisessa ja yllapysymisessa
yksildllistd huomioita ammattilaiselta eri viestikanavien kautta eri tilanteissa. Asiakkaat
nakivat yksildllisen huomioimisensa tarke&na erityisesti, koska etana oleminen vaatii
itsekontrollia. Ammattilainen voi lahettaa viestin, kun asiakkaan kamera on kiinni.
Tulosten mukaan kahdenkeskeisten keskusteluiden jarjestaminen ja yksilollisen ajan
tarjoaminen on etakuntoutuksessa tarkeda. Ryhmamuotoisessa etakuntoutuksessa
ammattilaisen tulee ottaa asiakkaat mukaan kysymalla yksittaisilta osallistujilta erikseen,

eika vain yleisesti. Yksi asiakas kuvasi tilannetta nain:

Ottaa huomioon (ammattilainen) ja sillee, niinku ottaa kontaktii. No just
vaik et ohjaaja puhuttelee sillee yksittadisii henkiloit myos, eikd vaan

ryhmaa.

Jos yksi asiakas on etdna muun ryhman ollessa lasna, etdna olevan asiakkaan pitaa
saada samalla lailla huomioita kuin l&hikuntoutuksessa olevien. Tulosten mukaan
asiakkaan yksil6llisyyden huomioiminen tarkoittaa tietyn asiakkaan yksil6llisen tilanteen
huomioimista. Etdkuntoutusta tulee toteuttaa asiakkaan tilanteesta ja nakokulmasta
kasin, antaa vinkkeja yksil6llisesti ja huomioida asiakkaat heiddan omalla tasollaan.
Ammattilaisen tulee tarvittaessa tavata asiakkaan kanssa kahden kesken ennen

ryhmatapaamista. Tilannetta kuvattiin asiakkaiden néakdkulmasta nain:

Varmaan just se, et se (etakuntoutus) tehtéis sun tavalla ennemminkin.
Et jos sa et pysty vaik olla siin ryhmas vield, niin sit se niinku kaytais
sen ohjaajan kaa lapi niita juttuja ja talleen. Ja niinku et, enemmankin

siirryttais siihen sun aspektiin, tai ndkékulmaan siina.
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Motivoiva tavoite etakuntoutuksessa. Tulosten mukaan asiakkailla tulee olla
motivaatiota kuntoutua ja sitoutua etdkuntoutustoteutukseen. Motivaatiota edistaa
etdkuntoutuksen tavoite, jonka asiakas haluaa saavuttaa.

Positiivinen ilmapiiri. Tulosten mukaan etdkuntoutuksessa asiakkaan osallisuutta
edistava tekija on hyva mieliala kaikilla osallistujilla ja asiakkaan hyvat voimavarat.
Tulosten mukaan hyva ja huono olotila voivat tarttua etakuntoutuksessa. Erityisesti
huonon fiiliksen koettiin tarttuvan muista osallistujista ja silloin voi esimerkiksi tehda mieli

sulkea kamera. Asiakkaat kuvasivat mielialan tarttumista muun muassa nain:

Vaik sa oot hyvalla tuulella, niin se ei tarkota, et ne muut on. Ja se voi

vaikuttaa paljon siihen myds online -keskusteluun.

Tulosten mukaan oikeanlainen mieliala, jaksaminen ja voimavarat vaikuttavan siihen,
haluaako asiakas itse olla aktiivinen etédkuntoutuksessa. Myds ammattilaisella tulee olla
asiakkaiden nakokulmasta hyva fiilis ja siksi ammattilaisellekin tulee tarvittaessa
esimerkiksi sallia kameran sulkeminen. Positiivinen ilmapiiri rakentuu siita, ett tunnelma
etakuntoutuksessa ei ole liian virallinen. Asiakkaiden nakokulmasta etédkuntoutuksessa
tulee viihtya tai muuten siita karkaa.

Tuttu ammattilainen ja tutut osallistujat. Tulosten mukaan tarkea tekija osallisuutta
edistavissa etdkuntoutuskaytdnndissd on tuttu ammattilainen ja tutut osallistujat.
Tulosten mukaan ryhmana toteutuvassa etakuntoutuksessa tulisi olla tuttuja osallistujia,
jolloin etétilanteessa oleminen olisi luontevampaa. Lisaksi asiakkaiden nékdkulmasta
tuttu ja hyva porukka on sellainen, jota on nahnyt jo paikan paalla ja huomannut, etta
tulee toimeen heidan kanssaan. Samassa yhteydessa kuitenkin tunnustettiin, etta

kaikkien kanssa ei valttamatta tule tai tarvitse tulla toimeen.

Yhteinen tekeminen. Asiakkaiden nakokulmasta yhteinen tekeminen on osallisuutta
edistavaa ja erityisesti sosiaaliseen kuntoutukseen liittyvd tekija, jossa yhtena
tavoitteena voi olla sosiaalisissa tilanteissa toimimisen harjoittelu. Asiakkaat viittasivat
nimenomaan yhteisen tekemisen tarkeyteen ryhmana toteutuvassa etakuntoutuksessa.

Yksi asiakas kuvasi yhteisen tekemisen merkitystéa nain:

No miks mé& oon ylipdatdan kuntoutuksessa, niinku opettelemassa

tekee asioit yhdessd ihmisten kaa, niin jotenkin siihenkin
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(etdkuntoutukseen) pitdd varmaan saada sitd samaa, et ois muit

ihmisii, koska muuten se ei ainakaan mun kohdalla toimis.

Kameran ja mikrofonin auki pitdminen. Asiakkaat keskustelivat paljon kameran ja
mikrofonin auki tai kiinni pitamisesta haastatteluissa. Tulosten mukaan kameran
sulkemiselle on hyva olla mahdollisuus yksilbllisen tilanteen mukaan, mutta
ryhmatoiminnan kannalta kameran sulkeminen nahtiin huonona ja yhteenkuuluvuutta
heikentavana. Asiakkaat pohtivat myds, etta jos kameran sulkee kerran, sen sulkee ehka
helpommin uudestaan. Sosiaalisessa kuntoutuksessa etatilanteenkin pitéisi olla
yhteinen kaikille, jolloin osallistujat ndkevat ja kuulevat toisensa koko ajan ja pystyvét
keskustelemaan toistensa kanssa. Kameran ja mikrofonin auki pitamista kuvattiin

tuloksissa esimerkiksi nain:

Just et se (etdkuntoutus) ois kaikille yhteinen semmonen, niinku,
kaikkien, ohjaajien ja niitten osallistujien naamat olis siin& ruudulla ja
sit pystyis keskustelee ja sillee, niin se ehk& ajais sen sosiaalisen

kuntoutuksen tai sen.

Asiakkaat toivat esille kameran ja mikrofonin auki pitamisen tarkeana, koska se auttaa
tehtaviin keskittymisessa. Jos kamera ei olisi auki, ei tekisi tehtavia niin hyvin. Kuten
yhteinen tekeminen, myods kameran ja mikrofonin auki pitaminen liittyivat asiakkaiden
tuloksissa ryhmamuotoiseen etdkuntoutukseen. Myds yksiléetakuntoutuksessa
ammattilaisen kameran auki pitdminen arvioitiin tarkeaksi, jotta asiakas voi arvioida

ammattilaisen luotettavuutta, kun hanen kasvonsa nakyvat.

Monipuolinen ja riittavan helppo siséltd. Asiakkaiden nékdkulmasta on tarkeaa, etta
etdkuntoutuksessa on monipuolinen ja riittdvan helppo sisaltd. Etakuntoutustoteutus
vaatii hyvaa suunnitelmaa siséallon suhteen. Tulosten mukaan asiakkaan osallisuutta
edistava sisaltd etakuntoutuksessa on riittavan helppoa, koska etana ollessa tuskastuu
helpommin ja keskittyminen hankaloituu, jos on liian vaikeita tehtavia. My6és monipuoliset
siséllot, kuten pelit, erilaiset tehtavat, ryhméatehtavat ja kotilaksyt auttavat

keskittymisessé. Asiakkaat kuvasivat sisallon vaatimuksia esimerkiksi n&in:

Se sana on... siis yrittAd saada (kuntoutuksesta) etdna

monipuolisempaa.
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Jos aloittaa informaationa, se on tosi kuormittavaa, et pitaa fokusoida,
tulee paljon tietoa, ja sitten tulee vaikka tehtavid tai vaikka

ryhmaétehtavia, niin se auttaa.

Osallistumisen helpottamiseksi voi hyodyntaéa eri viestikanavia, kuten materiaalin
katsominen ja kuunteleminen samaan aikaan. Kiinnostava sisalto tai tarinat auttavat
asiakkaiden nékokulmasta vastuun ottamiseen ja motivaatioon. Videovastaanoton
lisdksi asiakkaat toivat esille reaaliaikaisten viestittelyn ammattilaisen kanssa
vaihtoehtona kuntoutuksen toteutukselle. Ammattilainen voi esimerkiksi kannustaa
asiakkaan itsendisten tehtavien suorittamista viestin valityksella samalla, kun asiakas
toimii vieraassa tai jannittavassa ymparistossa ensimmaista kertaa. Asiakkaat toivat
esille myds emaoijit sisalldllisena tekijana, ja jos niita kayttaa, niin niita tulisi osata kayttaa

oikein.

Oma koti tai rauhallinen tila. Tulosten mukaan etakuntoutuksessa asiakkaalla pitaa

olla oma koti tai rauhallinen tila, missa esimerkiksi vanhemmat eivét ole kuulemassa.

Tekniikka ja internet toimivat, riittdva teknologiaosaaminen. Asiakkaiden
nakokulmasta etédkuntoutuksessa osallistumisen ja sita kautta osallisuuden edellytys on
se, etta tekniikka ja internet toimivat sekd asiakas on saanut riittdvan opastuksen
laitteiden kayttamiseen. Tulosten mukaan asiakkaille tulisi tarjota tarvittaessa eri alustoja
olla etan&, kuten Whatsapp, Teams tai puhelu. Tulosten mukaan néissa kaikissa tulisi
olla hyva &énenlaatu, koska kaikuminen on erityisen &arsyttavdd ja vaikeuttaa

osallistumista ja osallisuuden kokemusta.
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7.2  Sosiaalisen kuntoutuksen ammattilaisten nédkemys osallisuutta
edistavista tekijoista etdkuntoutuskaytanndissa

Taman tutkimuksellisen kehittamistyon toisen kehittamiskysymyksen tuloksena oli
sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuutta edistavat tekijat
etakuntoutuskaytannoissd ammattilaisten ndkdkulmasta. Ne on esitetty kuviossa 6.

Hyvin
suunniteltu

toteutus Ammattilaisen

aktiivisuus

Aok SOSIAALISEN R
Sia aan s
hesware | KONTOUIUISEN | e
— OSALLISUUTTA EDISTAVAT
= TEKIJAT ETAKUNTOUTUS.

Asiakkaan KAYTANNOISSA CHOCEAINRS

yksildllisyyden asiakka?arj ja
kunnioittaminen ammattilaisen

AMMATTILAISTEN vl |
NAKOKULMASTA
" Asianmukaiset | Tutut
laitteet ja osallistujat
tietotekninen
osaaminen Tietoturval-
lisuuden

varmistaminen

Kuvio 6. Sosiaalisen kuntoutuksen  asiakkaiden osallisuutta edistavat tekijat

etakuntoutuskaytannoissa ammattilaisten nakokulmasta.

Tulosten mukaan asiakkaiden osallisuutta edistavat tekijat etéakuntoutuskaytanndissa
ammattilaisten nakdkulmasta ovat asiakkaan selkea tavoite, asiakkaan osallistaminen,
tutut osallistujat, ammattilaisen aktiivisuus, hyvin suunniteltu toteutus, asiakkaan
yksiléllisyyden kunnioittaminen, luottamus asiakkaan ja ammattilaisen valilla,
asianmukaiset laitteet ja tietotekninen osaaminen sekd tietoturvallisuuden

varmistaminen.
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Asiakkaan selked tavoite. Tulosten mukaan asiakkailla tulee etdkuntoutuksessa olla
selkeéd tavoite ja tieto seuraavasta askeleesta tavoitteen saavuttamiseksi. Asiakkaan
henkilokohtaisten tavoitteiden tunnistaminen ja tavoitteiden selkeyden tarkeys
korostuvat nimenomaan etdkuntoutuksessa. Selked tavoite auttaa myds asiakkaan
omaan motivaatioon ja etakuntoutukseen sitoutumiseen Yksi ammattilainen kuvasi

asiakkaan tavoitetta esimerkiksi nain:

Just se, et mika siin on tavote, mik& siin on padamaara, se pitaa olla
tosi selkeena... ni tossa (etédnd) se korostuu, et se pitaa todellakin olla
tiedossa ja asiakkaalla se seuraava askel tiedossa, vaikka se ei

valttamatta siihen just nyt pysty.

Asiakkaan osallistaminen. Ammattilaisten nakokulmasta sosiaalisen kuntoutuksen
asiakkaat eivat valttamatta lahde keskustelemaan ruudun takaa, jos heilla on
l[Ahikuntoutuksessakin tapana vetaytya sosiaalisissa tilanteissa. Etakuntoutustoteutus
vaatii asiakkailta itseohjautuvuutta ja vastuun ottamista. Tulosten mukaan
etakuntoutuksessa asiakasta tulee tarvittaessa osallistaa esimerkiksi motivoivaa
haastattelua kayttamalla ja kysymalla kysymyksia, joihin asiakas ei voi vastata joo tai ei,
vaan asiakas kertoisi nakokulmistaan ja mielipiteistddn monipuolisemmin ja olisi siten
aktiivisempi. Siten hiljaisetkin asiakkaat voisi saada mukaan keskustelemaan. Lisaksi
ammattilainen tai muut osallistujat voisivat kysya yksittaisten asiakkaiden mielipiteita.
Ammattilaisen pitda huolehtia, etta jokainen osallistuja saa suun vuoron, koska osa
osallistujista saattaa puhua enemman kuin toiset ja osa ei valttamatta ehdi sanoa omaa

mielipidettddn mihinkaan valiin.

Tutut osallistujat. Ammattilaisten nakdkulmasta osallistujien tulee tuntea toisensa
etukateen, jos etdkuntoutusta toteutetaan ryhmana. Tarvittaessa tutustumista voi
edesauttaa ryhméaytymisleikeilld, jotka voisiva tapahtua ennen etdkuntoutustilannetta tai
etakuntoutustilanteessa. Etakuntoutuksessa osallisuutta edistda se, etta tilanteeseen

osallistuu nimenomaan tietty tuttu porukka.

Ammattilaisen aktiivisuus. Tulosten mukaan ammattilaisella tulee olla motivaatiota,
innokkuutta ja luontaista taipumusta ohjata etdnd. Ammattilaisen innokkuus ja motivaatio
vaikuttavat etdkuntoutustilanteen onnistumiseen ja siten my0s asiakkaan
osallistumiseen ja  osallisuuteen  etdkuntoutuksessa.  Ammattilaisen  pitaa

etdkuntoutuksessa olla todella ammattitaitoinen ja selked. Hyvan koulutuksen merkitys
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korostuu etdna ohjaamisessa. Toisaalta hyvakaéan koulutus ei voi korvata ammattilaisen

motivaatiota tai halua ohjata etdnd. Ammattilaiset kuvasivat tata nain:

Mut halu on ainha niinku siind se, ettd mika on se edellytys siihe
(ohjaamiselle etdnd), et vaik s& menisit mihin koulutukseen, jokainen
meist tietad, et se ei 00 se juttu, koska meil voi olla hyvii koulutuksii,
mut jos sult puuttuu se into ja halu, sa et haluu, sa vastustat sita, ni ei

siit tuu mitaan.

Ammattilaisen tulee siis hyvaksya etdkuntoutusmuoto ja etdnd ohjaaminen, eika
ammattilaisten mukaan kameran edessd olemista voi valttaméatta vakisin opetella.
Ammattilaisten ndkdkulmasta etakuntoutuksen ohjaaminen vaatii tietynlaista persoonaa
ja muun muassa vuorovaikutustaitoja. Etdkuntoutuksessa ammattilaisen tulee olla lisaksi
vahva ammattilainen ja hanen tulee ohjata aktiivisesti. Ammattilaisella tulee olla kamera

auki, eika hanella saa olla arsyttavid maneereja.

Hyvin suunniteltu toteutus. Ammattilaisten ndkokulmasta etakuntoutuksen sisaltoa
tulisi  suunnitella mahdollisimman selkedksi, monipuoliseksi ja innostavaksi.
Etakuntoutuksessa tulee olla riittavasti taukoja ja ihan oikeitakin kahvitaukoja.
Ammattilaiset pohtivat sisdltda ja taukoja esimerkiksi talla tavoin:

Se kahvitauko siin& (et&nd), missa vois sit puhuu ihan jostain paivan
polttavista asioista, mut se ois enemman semmosta, et se ohjaaja
niinku johtais sita vaik just, et ois joku uutinen, mik& ois ollu tai joku
mista vois sit poikii jotain keskustelua, et se ois hyvin tAmmaost yleista.

Siihen vois oikeesti hakee ne kahvit.

Sisaltéon tulisi suunnitella my6s rennompia hetkia, kuten uutisten lukemista.
Etdkuntoutukseen saisi vaihtelua esimerkiksi ennakkotehtdvien avulla, kayttdmalla
puhelimitse tai kirjallisesti toteutettavia tehtavia tai Teamsissa ryhmahuoneiden avulla
jakamalla osallistujia eri tehtavien pariin. Sisallén suunnittelussa pitéisi kayttaa luovuutta,
ettd sisalto olisi vaihtelevaa ja innostaisi osallistumaan ja viihtym&aan. Tulosten mukaan
etdkuntoutuskaytanttjen suunnittelussa tulee huomioida muun muassa kameran kayton
saannot ja tietoturva-asiat. Lisdksi yllattavat tilanteet, kuten mahdolliset tietotekniset

ongelmat, asiakkaan poistuminen tai asiakkaan henkildkohtainen tarve puhua
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ammattilaisen kanssa kahden kesken vaativat suunnittelua etukateen. Hyvin suunniteltu
toteutus auttaa ammattilaisten nakdkulmasta asiakkaita sitoutumaan ja osallistumaan.
Suunnittelussa voisi kayttaa lukujarjestysta, jotta asiakkaat tietavat etukateen paivan
kulun ja seuraavienkin etdkuntoutuskertojen sisallét hyvissa ajoin. Ammattilaisten
mukaan ryhmamuotoinen etakuntoutus tulisi suunnitella siten, ettd osallistujat saavat

tarvittaessa yksil6llistd huomiota.

Asiakkaan yksildllisyyden  kunnioittaminen. Ammattilaisten  nakdkulmasta
asiakkaiden yksil6llisten toiveiden ja tarpeiden kunnioittaminen koettiin téarkeana
asiakkaan osallisuuden kokemuksen saavuttamiseksi. Asiakkailla tulee olla
etakuntoutuksessa oikeus olla mukana sanomatta mitaan, eika heiltd tule vaatia
osallistumista keskusteluun tai kameran avaamista. Asiakkaalla ei saa olla tarve pyytaa
lupaa kameran sulkemiselle. Asiakas voi my@s vain kirjoittaa tai vain sanoa, tai olla hiljaa.
Asiakkaan haasteet ja tarpeet tulee huomioida yksildllisesti, kuten se, etta asiakas ei
valttamattad mielelladan puhu mikrofoniin tai h&nella voi olla haasteita saada
etdkuntoutukseen tarvittavaa yhteytta toimimaan. Asiakkaalla tulee olla mahdollisuus
osallistua etdkuntoutukseen myos vain suullisesti, jos asiakkaalla on lukivaikeus tai vain
kirjallisesti, jos han ei halua pitdd kameraa auki. Ammattilaiset kuvasivat tata muun

muassa nain;

Se, ettd voi osallistua (etakuntoutukseen) myds suullisesti, jos on
vaikka lukivaikeus, etta ei halua kirjoittaa tai sit vaikka pelkastaan

kirjallisesti. Et on eri vaihtoehtoja.

Tulosten mukaan asiakkailla saattaa olla paljon erilaisia tavoitteita ja tarpeita
etdkuntoutuksessa, jotka tulee ottaa huomioon. Asiakkaan yksildllisten toiveiden ja
tarpeiden tunnistamiseksi uusiin asiakkaisiin tulee tutustua etukateen ennen
etdkuntoutuksen aloittamista tai ennen mahdolliseen etdkuntoutusryhmaan
osallistumista. Tulosten mukaan yksil6llisid tarpeita voi ryhmamuotoisessa
etakuntoutustoteutuksessa huomioida esimerkiksi ryhméhuoneiden avulla. Silloin muu
ryhma voi tarvittaessa pelata yhdessa samalla, kun yksi asiakas saa yksilollistd ohjausta
tai asiakkaan yllattavaan keskustelun tarpeeseen vastataan avaamalla kahdenkeskinen
keskustelu ammattilaisen kanssa. Etaryhmaan voi sisallyttdad myds yksildllisia tehtavia
tarpeen niin vaatiessa. Ammattilaiset kuvasivat asiakkaiden yksil6llisten toiveiden ja

tarpeiden huomioimisen tarkeytta esimerkiksi nain:
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Eihan kaikil oo samoja juttuja niinku taalla (Iahi) ryhmissa. Ni silloin se
my6s mahollistais sen, et vois olla yksil6llisid, niinku tehtavia tai jotain

muuta mita sovitaan.

Liséaksi ammattilaisten nakdkulmasta asiakkaat eivat valttamattd uskalla kertoa
tunteitaan etakuntoutustilanteissa, mika tulee huomioida yksiléllisesti ja tarvittaessa

mahdollistaa tunteiden ilmaisulle kahdenkeskinen tilaisuus etdkuntoutuksessa.

Luottamus asiakkaan ja ammattilaisen valilla. Luottamuksen rakentuminen
asiakkaan ja ammattilaisen valilla on ammattilaisten mukaan tarkea asiakkaan
osallisuutta edistava tekija. Jos etdkuntoutus tuntuu asiakkaasta lahtokohtaisesti
hankalalta, niin pohjatydn tekeminen ja luottamuksen saavuttaminen auttavat asiakasta
sitoutumaan. Pohjaty0 kantaa esimerkiksi silloin, kun asiakas poistuttuaan etatilanteesta
tahtoo sinne takaisin. Ammattilaisten nékodkulmasta luottamuksen rakentamista pitaé
tehda myo6s toiseen suuntaan; asiakkaisiin tulisi voida luottaa, ettei hdnen kanssaan
samassa tilassa ole ketdadn muita kuuntelemassa tai pahimmassa tapauksessa
nauhoittamassa etakuntoutustilannetta. Sosiaalisen kuntoutuksessa asiakkaat saattavat
avautua arkaluontoisista asioista ja ndiden asioiden kantautuminen ulkopuolisille voisi
olla asiakkaille vahingollista. Asiakkaisiin pitaisi voida luottaa myds siing, etté he todella

ovat kuuntelemassa ja osallistumassa, eivatka esimerkiksi pelaamassa tai tupakalla.

Asianmukaiset laitteet ja tietotekninen osaaminen. Tulosten mukaan asiakkailla
tulee olla etdakuntoutuksessa asianmukaiset laitteet ja hyva perehdytys ja osaaminen
kayttaa etapalveluita. Etdkuntoutukseen osallistuminen vaatii asiakkailta vahvaa
digiosaamista. Erityisesti idkkaampien asiakkaiden kohdalla riittava

teknologiaosaaminen tulee varmistaa.

Tietoturvallisuuden varmistaminen. Tulosten mukaan tietoturvallisuus tulee varmistaa
ennen etakuntoutuksen aloittamista ja tietoturvaan pitaa pystya luottamaan. Tietoturvan
pettaminen tai sen riski vaikuttaisi asiakkaan osallistumisen ja osallisuuden tasoon ja
luottamukseen etakuntoutustilanteissa. Ammattilaisten nakokulmasta
etakuntoutuksessa ei voi mainita mitdan henkilokohtaista tai mitdéan sellaista, joka voisi
olla vaaraksi asiakkaan tietoturvalle. Ammattilaiset kokivat osallisuutta ja luottamusta
heikentavaksi tekijaksi sen, ettd ryhméssa voi kuka tahansa olla kenen tahansa
osallistujan kanssa samassa tilassa ilman, ettd muut tietavat siitd. Tulosten mukaan

yksilétapaamiset ryhméaetakuntoutuksen aikana on yksi ratkaisu tietoturvariskiin.
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8 Kuvaus sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuutta
edistavista ydintekijoista etdkuntoutuskaytannoissa

Tassa tutkimuksellisella kehittamistydssa tarkoituksena oli kehittdd sosiaalisen
kuntoutuksen asiakkaiden osallisuutta edistavia etdkuntoutuskaytantdjd sosiaalisen
kuntoutuksen asiakkaiden ja ammattilaisten nakokulmasta. Kuviossa 7 on esitetty
tuloksena saatu kuvaus sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuutta edistéavista

ydintekijoista etédkuntoutuskaytannoissa.

ASIAKKAAN
YKSILOLLISYYTTA /@TUUN OTTAMINEN OMASTA
ARVOSTETAAN KUNTOUTUMISESTA JA
\ TAVOITTEIDEN
Asiakas tietaa \ SAAVUTTAMISESTA
etukateen, mita
etikuntoutuksessa \ OSALLISTUMINEN YHTEISEEN

tulee tapahtumaan. TEKEMISEEN

voivat olla auki

Kamera ja|mikrofoni

SELKEA JA
MOTIVOIVA Cisé'té on >) Positiivinen
TAVOITE monipuolista ja . - ASIAKKAAN
ETAKUNTOU- riittavan helppoa / Ilmaplm/ OSALLISUUDEN

TUKSESSA RAUHALLINEN AIKA
\ TILA ( ) TOTTUMISELLE
Aktiivisesti etakuntoutukseen

osallistuva asiakas

KOKEMUS
ETAKUNTOUTUS.
KAYTANNOISSA

Ryhmaytyminen
tutun porukan

Ammattilaisen

kanssa Luottamus ) -
/. asiakkaan ja ta!fjfjlt hallita
7 Y]
AMMATTILAINEN amn\gt“tll:glsen etetfannetta iittava teknologiaosaaminen
JA OSALLISTUJAT AMMATTILAISEN ja tietoturvallisuuden
OVAT TUTTUJA YUOROVAIKUTUS- varmistaminen
OSAAMINEN

Kuvio 7. Sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuutta edistavat ydintekijat

etakuntoutuskaytannoissa.

Sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuutta edistavien etdkuntoutuskaytantdjen
kehittamisen lahtékohtana on asiakkaan selked ja motivoiva tavoite etakuntoutuksessa.
Tavoite on laadittu yksil6llisesti asiakkaan tarpeiden ja tavoitteiden mukaan. Ennen
etdkuntoutuksen alkamista asiakas tietdda, mita etékuntoutustilanteessa ja eri
etakuntoutuskerroilla tulee tapahtumaan, esimerkiksi lukujarjestyksen avulla. Selkeéa

ammattilaisten suunnitelma etéakuntoutuskaytannaoista tukee asiakkaiden mahdollisuutta
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saada riittavasti tietoa etukateen siitda, mita etédkuntoutustilanteessa tulee tapahtumaan
tai mita haneltd odotetaan. Etakuntoutuskaytantdjen kehittamisessa tunnistetaan, etta
asiakas voi tarvita aikaa etdkuntoutukseen tottumiselle ja hanen pitdé saada edetd omaa
tahtiaan. Asiakkaan yksildllisyyden arvostaminen huomioidaan etdkuntoutukseen
osallistumisen suhteen ja hénelle mahdollistetaan osallistuminen omalla tavallaan,

esimerkiksi ilman kameraa tai mikrofonia.

Osallisuutta edistavissd etdkuntoutuskaytannoissa etakuntoutukseen osallistuva
ammattilainen ja mahdolliset muut osallistujat ovat tuttuja. Tuttu ammattilainen ja
mahdolliset muut osallistujat auttavat luottamuksen syntymisessa. Tuttuutta voi edistaa
ryhmamuotoisessa etdkuntoutuksessa esimerkiksi ryhmaytymisleikkien avulla ennen
etdkuntoutusjakson alkamista tai sen aikana. Ammattilainen aktiivisesti johtaa ja
hallitsee etéatilannetta ja osaa esimerkiksi auttaa mahdollisissa teknisissa ongelmissa,
han on tietoinen asiakkaan riittdvasta teknologiaosaamisesta ja varmistaa

tietoturvallisuuden toteutumisen.

Osallisuutta edistéavassad etakuntoutusymparistossa tuttu ammattilainen ja tutut
osallistujat, ammattilaisen taidot hallita etatilannetta sekd ammattilaisen
vuorovaikutusosaaminen  mahdollistavat  asiakkaan osallistumisen  aktiivisesti
etakuntoutukseen. Ammattilaisen tulee etakuntoutuksessa osata kannustaa, kehua,
kuunnella ja ymmartaa seka olla kaverillinen ja joustava. Ammattilainen osaa kayttaa
elekieltéa ja tunnistaa myos asiakkaiden elekielta. Liséksi han tarvittaessa osallistaa
aktivoimalla asiakkaita yhteiseen keskusteluun tai tekemiseen. Asiakkaan mahdollisuus
osallistua etakuntoutukseen rauhallisessa tilassa, ettei ulkopuoliset ole kuulemassa,

vaikuttaa myds hanen aktiivisuuteensa etdkuntoutuksessa.

Aktiivisesti etdkuntoutukseen osallistuva asiakas haluaa osallistua yhteiseen tekemiseen
sekd kokee, ettd kamera ja mikrofoni voivat olla auki. Yhteinen tekeminen ilmenee
sosiaalisen kuntoutuksen ryhméssa tapahtuvana toimintana, jonka voi asiakkaiden
yksildllisten tavoitteiden mukaan suunnitella koskemaan tarvittaessa vain o0saa
ryhméstd.  Sosiaalisen  kuntoutuksen  asiakkaan  osallisuutta  edistavassa
etakuntoutusympaéristossa vallitsee positiivinen, epavirallinen ilmapiiri ja sisélté on
monipuolista seka riittdvan helppoa. Osallisuutta edistavat etdkuntoutuskaytannot
lisdavat asiakkaan itseohjautuvuutta ja vastuunottoa, joita etdkuntoutustilanne
edellyttdd. Tama voi johtaa myds asiakkaan vastuun ottamiseen omasta

kuntoutumisestaan ja tavoitteiden saavuttamisesta.
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9 Pohdinta

9.1 Tulosten tarkastelua

Taman tutkimuksellisen kehittamistyon tarkoituksena oli kehittdéd etdkuntoutuskaytéantoja
sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuuden edistamiseksi. Tyon tuotoksena
syntyi kuvaus sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuutta edistavista
ydintekijoista etakuntoutuskaytannoissa (kuvio 7).

Keskeiset tulokset kiteytyivat etakuntoutusympariston osallisuutta edistaviin tekijoihin,
joiden avulla asiakas haluaa olla aktiivinen etakuntoutuksessa ja osallistua yhteiseen
tekemiseen kameran ja mikrofonin ollessa auki. Etdkuntoutuksessa asiakkaalla on
selked ja motivoiva tavoite, asiakkaan yksilollisyytta arvostetaan seka asiakas tietda
etukateen, mitd etdkuntoutuksessa tulee tapahtumaan. Ammattilainen ja mahdolliset
muut osallistujat ovat tuttuja, ammattilaisen ja asiakkaan vélilla vallitsee luottamus ja
mukana on mahdollisesti tuttu porukka, jonka kanssa on ryhmaydytty. Ammattilaisella
on vuorovaikutusosaamista, han on aktivinen ja hallitsee etétilannetta.
Etakuntoutusympadristdssa on positiivinen ilmapiiri, etdkuntoutuksen sisaltd on riittdvan
monipuolinen ja helppo, etakuntoutukseen tottumiselle on aikaa ja asiakkaan on
mahdollista olla rauhallisessa tilassa. Osallisuutta edistavien etakuntoutuskaytantdjen
avulla asiakkaalla on mahdollisuus vastata etdkuntoutuksen itseohjautuvuuden ja
vastuunottamisen vaatimukseen, mika voi johtaa myds asiakkaan vastuun ottamiseen

omasta kuntoutumisesta tavoitteiden saavuttamisesta.

Osallisuutta edistava etakuntoutusymparisto

Etdkuntoutus toteutuu usein samassa ymparistdssd, jossa kuntoutuksen hydtyja
odotetaan nakyvaksi (Stenberg & Parkkila 2023: 34). Silloin etdkuntoutustoteutuksessa
asiakkaiden selkeiden ja motivoivien tavoitteiden nivominen  asiakkaan
toimintaymparistoén on luontevaa ja tavoitteiden saavuttamista voidaan edistaa
samassa hetkessd kuntoutuksen kanssa. Tuloksissa tuotiin esille esimerkki
etakuntoutustilanteesta, jossa asiakas oli ollut samaan aikaan yhteydessé ammattilaisen
kanssa, kun han toimi itselleen uudessa tai jannittdvassd ymparistossa.
Etdkuntoutuksen voi siten ndhda asiakkaan nakokulmasta olevan kuntoutumisen
tukemista asiakkaan omassa ymparistossa, eli etdna perinteisista

kuntoutusinterventioiden toteuttamisen paikoista, kuten vastaanotoilta.
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Etakuntoutuskaytantdjen kehittdminen mahdollistaa asiakkaiden osallisuuden
edistamisen hanen omassa arjessaan. Merkityksellisyyden kokemukset ja motivaatio
ovat etdkuntoutukseen osallistuvien asiakkaiden osallisuuden edistamisessa tarkeaa ja
niitd voi edistaa sopivien haasteiden ja selkeiden tavoitteiden avulla (Triberti & Riva
2015). Onnistuneen kuntoutusprosessin lahtokohtana on huomioida asiakkaan
toimintaymparistoé seka tavoitteena asiakkaan valtaistuminen ja osallisuus (Salminen &
Jarvikoski & Harkapaa 2022: 24). Ammattilaisilla on mahdollisuus ja vastuu kehittéaa
etakuntoutuskaytanttja asiakkaan ja hanen elinymparistonsa nakokulmasta kasin, etéanéa
vastaanotoilta, digitaalista teknologiaa hytdyntden ja asiakkaan omassa arjessa.
Kuviossa 8 on havainnollistettu selke&n ja motivoivan, asiakkaan arkeen nivottavissa
olevan tavoitteen yhteyttd osallisuuteen ja asiakkaan kuntoutumiseen hanen omassa

arjessa.

Kuvio 8. Selkedn ja motivoivan, asiakkaan arkeen nivottavissa olevan tavoitteen yhteys

Osallisuuden

Asiakkaiden kokemukset
yksil6lliset
toiveet ja
arpest SELKEA JA ETAKUNTOUTUS OSALLISUUS JA
SeKd
toiminta- MOTIVOIVA TUKEE AKT||V|S.UUS '
ymparisto TAVOITE ETA- KUNTOUTUMISTA kuntoutumisessa ja
on huomioitu asiakkaan omassa asiakkaan omassa
KUNTOUTUKSESSA
kuntoutuksen arjessa arjessa
tavoitteen

asettamisessa

Merkityksellisyyden ja
motivaation
kokemukset

osallisuuteen ja asiakkaan kuntoutumiseen hanen omassa arjessaan (Triberti & Riva 2015;
Salminen & Jarvikoski & Harkapaa 2022: 30; Jarvikoski & Martin & Kippola-Paékkdnen &
Harkapaa 2017; Stenberg & Parkkila 2023: 34; Graffigna & Barello & Triberti 2015: 19-20).
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Asiakkailla tulee olla mahdollisuus valita, miten hén haluaa osallistua kasilla olevaan
tilanteeseen (Thomas 2002: 174-175; Hart 1997: 41-42). Etdkuntoutuksen toteutus
mahdollistaa asiakkaan osallistumisen kuntoutukseen omassa toimintaymparistéssa tai
esimerkiksi kavelylenkin yhteydessa. Ympariston lisaksi etakuntoutus antaa valinnan
mahdollisuuksia my6s osallistumisen suhteen. Asiakas voi valita, ettd muut nakevat tai
kuulevat hanet. Han voi halutessaan esiintyda avattarena tai laittaa haluamansa
taustakuvan ik&an kuin kaveriksi. Ammattilaisten tulee tarjota mahdollisuuksia osallistua
eri tasoisesti ja asiakkaan parhaan kyvyn mukaan, jolloin osallisuus voi eri tilanteissa
nayttaytyd eri tasoisena, kuten yhteistybnd ammattilaisen kanssa tai asiakkaan
itsendisenéd paatosvaltana (Hart 1997: 41-42). Taman tutkimuksellisen kehittamistyon
tulosten mukaan asiakkaalla tulee olla mahdollisuus kayttda etdkuntoutuksen sallimia
valinnan mahdollisuuksia osallistumisen suhteen ja asiakkaan tulee voida ilmaista

itsedan omalla tavallaan, esimerkiksi pelk&stddn sanomalla tai pelk&stéaén kirjoittamalla.

Ammattilaisen tulee varmistaa, ettd asiakkaan kyvyt riittdvat kuntoutumisen
edistymiseen eri kuntoutusprosessin vaiheissa (Autti-Ramé & Mikkselsson &
Lappalainen 2022: 68). Etdkuntoutuksessa lisdantyvat valinnan mahdollisuudet
ympariston ja osallistumisen suhteen voivat olla osallisuutta rajoittavia, jos oma koti ei
ole rauhallinen tai turvallinen. Tekniikan, internetin, tietoturvan tai tietoteknisen
osaamisen ongelmat voivat myds rajoittaa asiakkaan mahdollisuuksia ottaa vastuuta
kuntoutumisen edistymisesta tai valita osallistuminen haluamallaan tavalla.
Ammattilaiset tunnistivat tuloksissa, etta heidan tulee kyeta hallitsemaan etétilannetta ja
osallisuutta mahdollisesti heikentavia elementteja etakuntoutuskayténnoissa. Tulosten
mukaan asiakkaiden asianmukaiset laitteet ja riittdvd osaaminen ovat lahtokohta
osallisuuden syntymiselle ja ne my6s auttavat yllapitAmaan osallisuutta
etakuntoutustilanteessa. Asiakkaiden netin heikko toiminta tai h&iridt danenlaadussa
voivat aiheuttaa keskittymisen herpaantumista tai poistumisen etatilanteesta. Tulosten
mukaan ammattilaisen tulee tietda tietoturvallisuuden periaatteet ja osata auttaa, jos

asiakkaalla on tietotekninen ongelma.

Asiakkaan aktiivisuus etdkuntoutuksessa

Etakuntoutuksen on yleisesti todettu lisdavan asiakkaiden vastuuta ja kontrollia omasta
kuntoutuksestaan  (Njem  Catalyst 2018). Etakuntoutuksessa asiakkaiden
itseohjautuvuus ja aktiivisuus edistdvéat osallisuutta (Matamala-Gomez & Maisto &

Montana ym. 2020). Itseohjautuvuutta ja aktiivisuutta voi edistad etédkuntoutuksessa
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muun muassa motivoinnin keinoin (Houlihan & Brody & Everhart-Skeels & Pernigotti ym.
2017). Asiakkaat toivat esimerkiksi esille, ettd keskittyminen voi herpaantua etana
ollessa helpommin, kun ketdan ei ole koko ajan vieressd. Lisaksi asiakkaan
mahdollisuus tehda samaan aikaan jotain muuta tai poistua etakuntoutuksesta nappia
painamalla ovat etakuntoututoteutukselle ominaisia vaihtoehtoja, jotka vaativat

asiakkailta kontrollointia omasta toiminnastaan.

Tulosten mukaan etakuntoutuksessa ammattilaisten tulisi suhteuttaa asiakkaan vastuuta
héanen yksildllisen tilanteensa mukaan; jotkut asiakkaat tarvitsevat
etdkuntoutustoteutuksessa enemman yksilollistd huomiota kuin toiset. Asiakkaat
tarvitsevat joskus kannustusta, jotta saavat tehtédvansa tehtyd seka kehuja oikein
tehdyista tehtavistd. Etdkuntoutuksessa osallisuutta voi edistdd kannustamalla
asiakkaita (Groom & Brody & Squires 2021) ja reaaliaikaisella palautteen antamisella
(Matamala-Gomez & Maisto & Montana ym. 2020). Ammattilaisten nakemys, etta
etdkuntoutustilanteessa hiljaisia asiakkaita tulee tukea olemaan aktiivisempia ja
kannustaa sanomaan esimerkiksi oma mielipide on vayla osallisuuden kokemuksen
rakentumiseen. Osallisuuden rakentumisessa on tarkedda, ettd asiakkailla on
mahdollisuuksia ilmaista itseaan, saada aanensd kuuluviin ja tarvittaessa tukea
vuorovaikutukseen (Thomas 2002: 174-175). Ammattilaisten tulee siis motivoida hiljaisia
asiakkaita osallistumaan ja olemaan akliivisia etdkuntoutuksessa. Asiakkaan aktiivisuus
tulisi ymmartaa kuitenkin kayttaytymisen ja tiedollisten ominaisuuksien lisaksi myds
tunnetasoisena tilanteen ymmartamisenad ja hyvaksymisend (Graffigna & Barello &
Triberti 2015: 19-20). Osallisuus ei siis rakennu pelkastaan tai automaattisesti siita, etta
asiakas vastaa ammattilaisen kysymykseen, kertoo oman mielipiteensd tai avaa
kameran, vaan hanen tulee myds ymmartaa ja hyvaksya oman etakuntoutustilanteensa
tavoite, etédkuntoutustoteutus ja haluta olla aktiivinen joko kannustettuna tai omasta

aloitteestaan.

Puutteelliset sosiaaliset taidot, traumat tai marginalisoituminen voivat olla taustasyita
sille, ettd asiakas kokee sosiaaliset tilanteet turvattomina tai uhkaavina ja asiakas
saattaa vetdytya tilanteesta (Leisti 2023: 18). Ammattilaisten ndkemyksen mukaan
etdkuntoutuksessa asiakas ei valttdméattd halua sanoa mitdan tai avata kameraa
etatilanteen vierauden, tietoturvariskin tai epdaluottamuksen vuoksi.  Siksi
etdkuntoutuskaytannoissa tulisi kiinnittaa erityistd huomiota turvallisuuden tunteeseen ja

siihen, ettd ilmapiiri mahdollistaa asiakkaan aktiivisen osallistumisen.
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Tulosten mukaan asiakkaan oma sekd muiden osallistujien mieliala ja olotila vaikuttavat
etdkuntoutustilanteen onnistumiseen; etdkuntoutuksessa viihtyy, jos kaikilla on hyva
olotila. Huono fiilis voi aiheuttaa  asiakkaan yllattavan  poistumisen
etakuntoutustilanteesta. Osallisuutta edistavissa etakuntoutuskaytannoissa viihtyy, eika
ole liian virallista tai asiallista. Positiivinen ilmapiiri nayttaisi mahdollistavan asiakkaan
aktiivisen osallistumisen etdkuntoutuksessa. Etdkuntoutuksessa positiiviset tunteet ja
merkityksellisyyden kokemukset on todettu osallisuutta edistaviksi tekijoiksi (Triberti &
Riva 2015). Merkityksellisyyden kokemukset liittyivat tulosten mukaan positiivisen
ilmapiirin  liséksi muun muassa tuttuihin osallistujiin, asiakkaan yksil6llisyyden

arvostamiseen ja ammattilaisen vuorovaikutusosaamiseen.

Ammattilaisen vuorovaikutusosaamisella vaikuttaisi olevan suuri rooli etékuntoutuksen
positiivisessa ilmapiirissa. Tulosten mukaan asiakkaat huomaavat ja tunnistavat, jos
ammattilainen tai mahdolliset muut osallistujat ovat huonolla tuulella. Tunteiden
tunnistaminen onnistuu parhaiten, kun kamerat ovat auki, mutta asiakkaat kokivat myos
tunnistavansa ammattilaisen mielialan pelkastaan aanen valityksella. Osallisuuden
edistamisessa on merkityksellistd, miten asiakas ja ammattilainen toteuttavat
etdvuorovaikutusta ja ammattilainen saa asiakkaassa aikaan osallisuuden kokemukseen
tahtaavia positiivisia tunteita seka luottamuksen, lasndolon ja merkityksellisyyden
kokemuksia (Graffigna & Barello & Triberti 2015; 15-18; Graffigna & Barello & Riva 2013;
Matamala-Gomez & Maisto & Montana ym. 2020; Groom, Lisa & Brody, Abraham &
Squires, Allison  2021). Ammattilaisten tulisikin  olla tietoisia omasta
vuorovaikutuksestaan ja viihtymisestaan, jotta asiakkaille valittyy hyva ja positiivinen
tunnelma, asiakas kokee olonsa turvalliseksi ja haluaa olla aktiivinen
etakuntoutustilanteessa. Positiiviset tunteet, kuten ilo, kiinnostuneisuus, sitoutuneisuus
ja kiitollisuus lisdavat lasndolon tunneta etdkuntoutuksessa ja saavat siten esille

yksildllisia voimavaroja (Triberti & Riva 2015).

Kun asiakas kokee osallisuutta, hdn myos ilmaisee keskinaista luottamusta ja arvostusta
kasilla olevassa tilanteessa (Leppanen 2021: 43), haluaa osallistua ja olla aktiivinen
(Graffigna & Barello & Triberti 2015: 19-20). Asiakkaalle tulee antaa tilaa méaaritelld itse,
miten ja missa asioissa han haluaa olla osallisena (Karhulan & Sellmanin ym. 2022: 281-
282). Asiakkaiden nakokulmasta luottamuksellisuus ja kaverillisuus ovat tarkeita
ominaisuuksia ammattilaisessa ja lisdksi nama ominaisuudet voivat tukea asiakkaan

halua olla aktiivinen ja samalla osallinen.
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Osallisuutta on maaritelty tilannesidonnaisena, asiakkaan ja ammattilaisen valisena
vuorovaikutuksellisena prosessina (Thomas 2002; Laitila 2010; Leppanen 2021;
Thompson 2007; Entwistle & Watt 2006). Vuorovaikutuksellisuus korostuu tuloksissa
asiakkaiden valisena prosessina, jossa osallistujien tuttuus ja ryhmamuotoisen
etakuntoutustoteutuksen ei niin virallinen luonne luovat mahdollisuuden aktiivisuudelle
sekd yhteiselle tekemiselle kameroiden ja mikrofonien ollessa auki. Tuloksista esiin
noussut ristiriita kameran auki ja kiinni pitdmisen suhteen tuo esille osallisuuden
tilannesidonnaisuuden.  Tietyt osallistujat, heidan tavoitteensa ja heidén
vuorovaikutuksensa luovat pohjaa sille, millainen etakuntoutustilanteesta muotoutuu, ja
miten kukin osallistuja sen kokee ja haluaa olla aktiivinen. Vaikka osallisuuden kannalta
tarkeaa olisikin, etta kamerat ja mikrofonit ovat kaikilla auki, sen pitda tulosten mukaan
perustua kaikkien osallistujien omaan haluun nakya ja kuulua, eika tata voida edellyttaa
jokaisessa tilanteessa. Osallisuuden kokemuksen kannalta on tarkedd, ettd asiakkaat
voivat valita tietyssa prosessissa tai prosessin vaiheessa eri tasoisen osallistumisen.
Osallisuus saa nayttaytya eri tasoisena eri tilanteissa asiakkaan mielialan, tarpeiden ja

yksil6llisten ominaisuuksien mukaan (Hart 1997: 41-42).

Osallisuuden tarkea osa-alue on asiakkaan mahdollisuus tehda itsendisesti paatdksia
(Thomas 2002: 174-175) ja osallisuus lisaantyy asiakkaan paatosvallan lisaantymisen
myo6ta (Jarvikoski & Martin & Kippola-Paakkénen & Harkapaa 2017; Hart 1992).
Osallisuuteen vaikuttaa asiakkaan ja ammattilaisen valinen vuorovaikutus myos
asiakkaan paatoksentekoon liittyen. Asiakkaan tulisi tunnistaa oma roolinsa
paatdksentekijana ja hanen tulisi haluta tehda paatoksia sekd ammattilaisen tulisi tukea
asiakkaan roolia paatoksentekijana. (Entwistle & Watt 2006.) Taméan tutkimuksellisen
kehittamistydn tuloksissa asiakkaiden aktiivinen rooli paatdksentekijana tai asiakkaiden
ja ammattilaisten vuorovaikutus paatdsten tekemiseen liittyen ei korostunut tai ilmennyt
selkedsti. Tassd tydssa ja sen tuloksissa nakyy ymmarrys asiakkaan vastuun
lisdéntymisestd ja siitd, ettd etdkuntoutuksen siséltd ja tavoitteet on suunniteltu
asiakkaan tarpeiden mukaan. Asiakkaiden tulee tietda etukdteen, mita
etdkuntoutuksessa ja yksittaisissa etatilanteissa tulee tapahtumaan. Ammattilaisten
nakokulmasta lukujarjestys on hyva keino tédhan. Lukujarjestyksen liséksi asiakkaiden on
tarkeda tietdd konkreettisesti, mita heiltd odotetaan esimerkiksi kameran avaamisen

suhteen, keita etdkuntoutukseen osallistuu ja mita siitd seuraa, jos poistuu etatilanteesta.

Yhdeksi osallisuutta edistavaksi tekijaksi nousi tulosten mukaan se, ettd ammattilainen

ja mahdolliset muut osallistujat ovat ennestaan tuttuja. Etatilanteessa oleminen vaoisi olla
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luontevampaa, jos osallistujat olisivat etukdteen ryhmaytyneet. Etdnda empatian
valittyminen vaikeutuu ja tutustuminen ennen etdkuntoutustilannetta auttaa
ymmartamaan paremmin toisten tunteita etavastaanotolla (Aaltola & Keto 2018: 84-85).
Kasvotusten saavutettu aiempi luottamus terveydenhuollon ammattilaiseen siirtyy
todennakdisesti myds etavastaanottoon (Moore & Chavez & Fisher ym. 2022).
Luottamus ja tutut osallistujat nayttaisivat edistdvan halua ylipaataan osallistua
etakuntoutukseen ja olla siin& aktiivinen. Aktiivisesti etakuntoutukseen osallistuva

asiakas haluaa avata kameran ja mikrofonin seka osallistua yhteiseen tekemiseen.

Osallistuminen yhteiseen tekemiseen etakuntoutuksessa

Yhteinen tekeminen nousi tuloksissa esille tarke&né asiakkaiden osallisuutta edistavana
etakuntoutuskaytantonéd. Sosiaalisessa  kuntoutuksessa pyritaan  edistamaan
asiakkaiden vuorovaikutusta laheisten henkildiden kanssa, sosiaalisten kontaktien
tuomaa tyytyvaisyytta ja osallistumista kodin ulkopuolisiin toimintoihin (Karjalainen &
Liukko & Muurinen 2022: 4; Sosiaalihuoltolaki 1301/2014). Kuntouttavan tydtoiminnan
ja ammatillisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuuden kokemusten on néhty linkittyvan
ryhmakokemuksiin ja kuuluvuuden tunteeseen, joka liittyy ryhmaan tai yhteiséon (Era &
Koskimies 2013: 75-76). Tuloksissa esille nousseella vyhteisellda tekemisella
etdkuntoutuksessa tarkoitettiin  juurikin  sosiaalisen  kuntoutuksen vydintd ja

ryhmakokemusten mahdollistamista.

Osallisuuden toteutuminen edellyttad, etta jokaisella osallistujalla on mahdollisuus tulla
nahdyksi omana itsenéén ja valtaa vaikuttaa yhteisiin asioihin (Nivala & Ryynénen 2013:
27). Yhteinen tekeminen linkittyy tuloksissa myds tuttuihin ryhmalaisiin ja positiiviseen
ilmapiiriin  etakuntoutuksessa. Etakuntoutuksessa yhteenkuuluvuuden ja lasnéolon
tunteen luominen edistavat osallisuutta (Triberti & Riva 2015) ja lasnaolontunnetta voi
lisdtd muun muassa luottamukseen ja yhteistybhon panostamalla (Groom & Brody &
Squires 2021). Vaikka sosiaalisen kuntoutuksen asiakkailla voi etédkuntoutuksessa olla
eritasoisia tavoitteita ryhmaan osallistumisessa, yhteinen tekeminen nayttaytyy
tuloksissa ja tutkimuksissa tavoittelemisen arvoisena osallisuutta edistdvana tekijana
etdkuntoutuskaytanndissa. Yhteinen tekeminen etakuntoutuksessa voisi olla esimerkiksi

sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaan seuraava askel ja tavoite yksildetdkuntoutuksessa.

Tuttujen osallistujien ja viintyvyyden lisaksi yhteiseen tekemiseen liittyi tuloksissa myds

kameroiden ja mikrofonien auki pitaminen. Etatilanteissa katsekontaktin saavuttaminen
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on yksi tarkeimmistda etdvuorovaikutukseen liittyvista tekijoistd, joka mahdollistaa
luottamuksen ja non-verbaalisen vuorovaikutuksen syntymisen (Shem & Irgens &
Alexander 2022: 13-14; Davies & Hinman & Russell ym. 2021). L&sndaolo ja tunteet
valittyvat katsekontaktin, kasvojen ilmeiden ja puheen kautta (Lehtonen & Kuosmanen
2023: 36-37). Katsekontakti on tarkedd asiakkaan ja ammattilaisen valilla, koska
etdvastaanotolla asiakas ei tiedd, mihin ammattilainen keskittyy silloin, kun han ei katso
asiakasta (Gordon & Solanki & Bokhour ym. 2020). Tamén tutkimuksellisen
kehittdmistyon tulosten mukaan kameran ja mikrofonin auki pitaminen nahtiin
yhteenkuuluvuuden tunteen ja luottamuksen toteutumisen ja tehtévien tekemisen
onnistumisen kannalta tarke&né. Kameran ja mikrofonin sulkemisen mahdollisuus tulee
tulosten mukaan kuitenkin sailyttéé asiakkaan paattsvallassa. Kuviossa 9 on esitetty
sosiaalisen kuntoutuksen ja osallisuuden linkittyminen yhteiseen tekemiseen seké

naiden merkitys osallisuuden edistdmisessa.

SOSIAALINEN KUNTOUTUS OSALLISUUS
Vuorovaikutuksen Osallistu.misen Tunne ryhmaan )
edistaminen laheisten f[ukemlnen. - tai yhteisé6n Ryhmakokemukset
e kodln' U[kO[.Z)L:I.OHSIIn kinilumisesta
tilanteisiin
YHTEINEN TEKEMINEN
ETAKUNTOUTUKSESSA
Luottamukseen ja Yhteenkuuluvuuden ja
hteisty6hén panostaminen lasndolon tunne

@meroiden jé mikrofoniﬁ
k auki pitdminen j

Gtut ryhmalaiset )
: OSALLISUUS

ETAKUNTOUTUKSESSA

Kuvio 9. Yhteisen tekemisen merkitys osallisuuden edistamisessa etakuntoutuskaytéannoissa
teoriataustaan peilattuna (Karjalainen & Liukko & Muurinen 2022: 4; Sosiaalihuoltolaki
1301/2014; Era & Koskimies 2013: 75-76; Triberti & Riva 2015; Groom & Brody & Squires 2021,
Shem & Irgens & Alexander 2022: 13-14; Davies & Hinman & Russell ym. 2021; Lehtonen &
Kuosmanen 2023: 36-37).
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9.2 Kehittamistydn etenemisen ja menetelmallisten ratkaisujen
arviointi

Taman tutkimuksellisen kehittamistyon tarkoituksena oli kehittda etdkuntoutuskaytantoja
sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuuden edistamiseksi. Tydssa kaytettiin
toimintatutkimuksellista lahestymistapaa, jossa ominaista on pyrkimys muutokseen,
kaytantdjen kehittyminen sek& teorian ja kaytannon vuorovaikutuksen lisaantyminen
(Kuula 2001: 204; Ojasalo & Moilanen & Ritalahti 2018: 60; Heikkinen 2006: 28-29).
Tassa tutkimuksellisessa kehittamistydssa aito kehittamiskohde valikoitui tydelaman
kehittamistarpeen  mukaan. Itd-Uudenmaan  hyvinvointialueen  sosiaalisessa
kuntoutuksessa ei ollut vakiintuneita etékuntoutuskaytantdéja ennen aineistonkeruun
toteutusta. Toimintaymparistossa oli tulossa paljon muutoksia digitaalisten palveluiden

kehittamisen tarpeen seka hyvinvointialueille siirtymisen myota.

Toimintatutkimukselle on ominaista kentélle jalkautuminen, ihmisten osallistaminen
kehittamiseen ja heidan kanssaan vuorovaikutuksessa oleminen (Kuula 2001: 208).
Toimintatutkimuksellisen prosessin toteuttaminen ja ihmisten mukaan saaminen
edellyttdd ihmisten kanssa tytskentelyn onnistumista ja vuorovaikutusosaamista.
Sosiaalisen kuntoutuksen toimintaymparistdssa ja oman organisaation ulkopuolella
toimiessa oli erityisen tarke&ad, ettd tiedon tuottamiseen osallistuvien kanssa vallitsi
luottamus. Ratkaisujen saaminen k&ytdnnon ongelmiin on riippuvaista juurikin
henkilostd, kuka haluaa, tahtoo ja kykenee Iuomaan keskusteluyhteyden ja
luottamuksen kentalla ollessaan (Kuula 2001: 208). Asiakkaiden ja ammattilaisten
mukaan saaminen taman tutkimuksellisen kehittamistyon tiedontuottajiksi seka heidan
padasiassa monipuoliset ja rikkaat aineistot kertovat onnistuneesta kentalle
jalkautumisesta. Toisaalta eri toimipisteiden eri kokoiset asiakkaiden aineistot heréattivat
pohtimaan, olisiko kentélle jalkautumista ennen aineiston kerdamista pitanyt laajentaa
my6s muille paikkakunnille kuin Porvooseen. Nyt aineiston tuottamiseen osallistuneet

asiakkaat ja ammattilaiset ovat edustettuna vain Porvoon ja Sipoon toimipisteista.

Reflektio oli mukana tutkimuksellisen kehittamistydn jokaisessa vaiheessa ja prosessi
eteni johdonmukaisesti. Tyon suunnitteluvaiheessa tutkimuksellisen kehittdmistyon
tekija osallistui toimintaymparistossa jarjestettyihin tydpaikkakokouksiin  Teamsin
valityksella, mikd auttoi peilaamaan tyon vaiheita sosiaalisen kuntoutuksen
ammattilaisten kanssa ja samalla lisdsi ymmarrystd toimintaymparistdsta. Tutkimus- ja

teoriatiedon kautta aihe ja taman kehittamistyon tarve edelleen tasmentyivat.
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Haastavinta oli yhdistda toimintaymparistdn ja sosiaalisen kuntoutuksen merkitys seka
kuntoutuksen kokonaisvaltaisuus ilman jaottelua esimerkiksi laéketieteelliseen ja
sosiaaliseen kuntoutukseen. Sosiaalisuuden ymmartaminen asiakkaan
kuntoutumisessa korostaa inhimillista ja kokonaisvaltaista lahestymistapaa kaikkialla

kuntoutuksen kentalla.

Sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden saaminen mukaan haastattelutilanteeseen
vieraan ihmisen kanssa ei ollut itsestaanselvyys. Ammattilaiset arvioivat, etta sosiaalisen
kuntoutuksen asiakkaat eivat ole innokkaita ottamaan yhteyttd suoraan vieraaseen
ihmiseen. Alkuperaisestd suunnitelmasta poiketen, asiakkaiden ilmoittautumiselle tuli
pohtia jokin muu keino kuin suora yhteydenotto tutkimuksellisen kehittamistyon tekijaan.
Paatods asiakkaiden ilmoittautumisen mahdollistamisesta heille tuttujen ammattilaisten
kautta helpotti asiakkaiden ilmoittautumista, mutta samalla aiheutti sen, ettd asiakkaiden
osallistuminen aineiston tuottamiseen oli kolmannen osapuolen tiedossa. Asiakkaat
olivat kuitenkin vapaita edelleen osallistumaan omasta tahdostaan ja saivat luottaa
ammattilaisten vaitiolovelvollisuuteen. Ammattilaisten kautta ilmoittautuminen osoittautui
jalkikateen tarkoituksenmukaiseksi, koska siten varmistettiin, etta tutkimukseen osallistui

vain sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaita.

Tieto aineistonkeruusta ja tutkimukselliseen kehittamistydhdon osallistumisen
mahdollisuudesta pyrittin tiedottamaan kaikille alueen sosiaalisen kuntoutuksen
asiakkaille, jotka tayttivat valintakriteerit. Ammattilaiset tulostivat asiakkaiden kutsuja
tyotoimintatiloihin ja kertoivat tastd tutkimuksellisesta kehittamistydstd. Yhdessa
ammattilaisten kanssa taman tutkimuksellisen kehittamistydn tiedontuottajaksi saatiin

yhta monta asiakasta, kuin oli tarkoitus.

Asiakkaiden aineisto oli tarkoitus keratd tahan tutkimukselliseen kehittdmisty6hon
yhdessa ryhmahaastattelussa. Ryhmdahaastatteluiden sopiminen ei aina mene
suoraviivaisesti tai kuten ne on suunniteltu (Eskola & Suoranta 2005: 90, 97) ja kaikkien
haastatteluun ilmoittautuneiden asiakkaiden aikataulut eivéat sopineet ennalta sovittuun
aikaan tai paikkaan. Sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaille oli tarke&& haastatteluiden
toteutuminen heille helposti lahestyttavassa paikassa ja tyotoiminapajojen yhteydessa.
Yksittaisen  haastattelun  mahdollistaminen  perustui  asiakkaan toiveeseen
yksiléhaastattelusta. Toimintatutkimuksen luonteeseen kuuluva luottamuksellisen
suhteen rakentaminen osallistujiin, toimintaymparistdén huomioiminen ja oman toiminnan

sopeuttaminen ymparistoon (Huovinen & Rovio 2006: 102-103; Eronen & Suoranta
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2005: 93), mika toteutui parhaiten, kun alkuperéistd suunnitelmaa muokattiin yhdesta

ryhmahaastattelusta kahdeksi ryhméahaastatteluksi ja yhdeksi yksilbhaastatteluksi.

Haastattelumuotoinen asiakkaiden aineiston keraaminen on joustavaa, kun mahdollisia
vaarinkasityksia pystyy selventdmaan ja kysymyksid tarkentamaan esimerkkien
muodossa (Tuomi & Sarajarvi 2018). Ryhméhaastatteluissa aihetta oli mahdollista
pohtia monelta eri kannalta ja keskustelu tuotti itsessaan uusia oivalluksia aiheesta
(Jarvikoski & Martin & Kippola-Paakkonen & Harkadpaa 2017). Toisaalta
yksildhaastattelun aineisto  osoittautui  yhtéd pitkédksi kuin  kolmen hengen
ryhméhaastattelu. Se herétti pohtimaan, antoiko yksilohaastattelutoteutus sosiaalisen
kuntoutuksen asiakkaalle enemman tilaa kertoa avoimesti ndkdkulmiaan ja olisiko hanen

aineisto ollut suppeampi ryhmahaastattelutilanteessa.

Ensimmaisessa ryhméhaastattelussa oli mukana kolme osallistujaa. Fasilitaattorina
tutkimuksellisen kehittamistyon tekija ohjasi keskustelua ja kysyi erikseen yksittaisten
osallistujien mielipiteita vain vahan. Asiakkaat olivat aktiivisia ja vuorovaikutus oli
monipuolista. Toisessa ryhméahaastattelussa oli mukana kaksi osallistujaa.
Vuorovaikutus oli vahdisempad ja asiakkaiden saattoi olla vaikeampi pohtia
haastatteluteemoja syvallisesti erilaisista nakokulmistaan ja etalaitteisiin liittyvien
erilaisten kokemustaustojensa vuoksi. Ryhmadahaastattelun sijaan yksildhaastattelut
ndille kahdelle osallistujalle erikseen olisi voinut vapauttaa heidat puhumaan aiheesta
syvallisemmin. Toisaalta heiddn osallistuminen aiemmin pidettyyn kolmen hengen
ryhmahaastattelutilanteeseen olisi saattanut laajentaa heidén tuottamia asiasisaltja

monipuolisemmiksi.

Tiedontuottajien tulkinnat ja heidan antamat merkitykset asioille syntyvéat
ryhmahaastattelutilanteessa vuorovaikutuksessa ja aineistonkeruu todentaa myds
osallistujan aktiivista roolia tiedontuottajana (Hirsijarvi & Hurme 2004: 48-49).
Teemahaastattelussa korostuu ihmisten antamat merkitykset asioille ja se, ettd
merkitykset rakentuvat vuorovaikutuksessa (Tuomi & Sarajarvi 2018). Haastatteluihin
osallistuneista osalla oli kokemusta opiskelusta etana tai yksildllisen verkkokuntoutuksen
lApikaymisesta. Asiakkaat peilasivat kokemuksiaan etdpalveluista vahvemmin
ryhmé&toimintaan kuin yksilolliseen palveluun tai kuntoutukseen. Yksi asiakkaista nivoi
kokemuksiaan etéopintoihin ja havainnollisti sosiaalisen kuntoutuksen ohjausta opetus -
termin  kautta. Aineiston tuottamiseen osallistuneiden asiakkaiden kokemus

etatoteutuksesta oli riitthvan monipuolista tdman tutkimuksellisen kehittamistyon
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aineiston tuottamiseksi. Asiakkaiden kohdalla oli tunnistettavissa, ettd asiakkaat
elaytyivat etdkuntoutustilanteeseen ja pohtivat omaa rooliaan etakuntoutuksessa
monipuolisesti. He keskustelivat myds hyvin henkilokohtaisista aiheista, esimerkiksi

luottamuksesta ja tilanteista, joissa kotona ei olisi hyva osallistua etakuntoutukseen.

Asiakkaiden aineisto kerattiin teemahaastattelun muodossa. Teemahaastattelussa
keskustelu kohdennetaan tiettyihin teemoihin, joiden varassa aineiston keraaminen
etenee (Eskola & Suoranta 2005: 86; Hirsijarvi & Hurme 2004: 48-49). Valmiiksi osoitetut
teemat antavat haastattelulle raamit, mutta se sallii tulkintojen esittamisen suhteellisen
vapaasti (Eskola & Suoranta 2005: 88). Tassa tutkimuksellisessa kehittamistydssa
haastattelun teemat perustuivat teoriataustaan ja ne olivat etakuntoutuksen motivoivat
tekijat, etdkuntoutuksen merkitykselliset ja tarkeat tekijat, etdkuntoutuksen positiiviset
tunteet ja etdkuntoutuksen luottamusta edistavéat tekijat seka etdkuntoutuksen
mahdollisimman itsendista paatdsvaltaa ja vastuuta lisdavat tekijat. Taustateoria on
kuvattu kuviossa 3 ja asiakkaiden haastattelurunko on liitteena 6. Haastatteluteemojen
viereen oli etukateen pohdittu tarkentavia kysymyksia, jotka ovat myos kuvattu liitteessa
6. Teemahaastatteluissa etakuntoutuskaytannoista keskusteltiin paaasiassa erillisina
etdkuntoutustilanteina.  Kaikki  osallisuuden  edistdmisen  teoriaan liittyvat
haastatteluteemat eivat olleet lahtdkohtaisesti helppoja. Esimerkiksi kysymys
etdkuntoutuksen mahdollisimman itsenaista paatosvaltaa ja vastuuta lisdavista tekijoista
tuotti sisaltéa vain vahan. Jalkikateen voi pohtia, olisiko asiakkaiden ollut helpompi
vastata esimerkiksi heidan aktiivisuuttaan edistaviin tekijoihin etdkuntoutuksessa? Tai
siihen, mita tietoa asiakkaat tarvitsisivat etdkuntoutuksesta, jotta heidan olisi helpompi

tehda itsenaisia paatoksia?

Teemahaastattelurungossa oli kysymys etakuntoutukseen osallistumista motivoivista
tekijoistd, joka tuotti aineistoa ohi analyysikysymyksen. Kysymys osallistumisesta
perustui taustateoriaan, jonka mukaan osallisuus edellyttaa osallistumista ja motivaatiota
osallistua (Leerman & Kuusio & Hamalainen 2015: 5; Nivala & Ryynanen 2013: 14;
Thomas 2022: 175). Valinnan mahdollisuus osallistumisen suhteen liséd& osallisuuden
kokemusta yleisesti, mutta se ei suoraan liity asiakkaan osallisuuden edistamiseen
etdkuntoutuskaytannoissa. Haastattelumuotoisessa aineiston keruussa voi olla aluksi
[Ammitteleva tai kartoittava kysymys (Hirsijarvi & Hurme 2004: 59) ja jalkikateen voi
ajatella motivaatioon liittyvan kysymyksen olleen aiheeseen orientoiva kysymys ja siten

tarpeellinen osa aineiston muodostumista.
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Sosiaalisen kuntoutuksen ammattilaisten aineisto keréttin Learning cafe -
yhteiskehittelymenetelmaa kayttden. Yhteiskehittelyssa Learning cafe -menetelméan
tarkoituksena oli nostaa esille ammattilaisten ajatuksia ja hiljaista tietoa (Nonaka 2007).
Sosiaalisen  kuntoutuksen ammattilaisille tieto  mahdollisuudesta  osallistua
aineistonkeruuseen lahetettin  sahkopostitse  heidan  esihenkilonsd  kautta.
Yhteiskehittelyyn osallistuminen pyrittin mahdollistamaan kaikille alueen sosiaalisen
kuntoutuksen ammattilaisille. Yhteiskehittelytilaisuus jarjestettiin keskeisessa Porvoon
toimipisteessa ja ammattilaisten tydajalla. Tilaisuuteen osallistuvat ammattilaiset olivat
Porvoosta yhta osallistujaa lukuun ottamatta, kuka tuli Sipoosta. Aineiston tuottamiseen
olisi saattanut osallistua ammattilaisia enemman ja laajemmin Ita-Uudenmaan

hyvinvointialueelta, jos yhteiskehittely olisi toteutettu etana.

Ammattilaisten poytékeskusteluteemat olivat; 1. Mitd ovat sosiaalisen kuntoutuksen
asiakkaiden osallisuutta edistavat tekijat ammattilaisten nékokulmasta? ja 2. Miten
asiakkaiden haastatteluissa esille tulleita osa-alueita kehitetaan
etdkuntoutuskaytannoissa sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuuden
edistamiseksi? Toisen poytakeskusteluaiheen tarkoitus oli ohjata ammattilaiset
pohtimaan etdkuntoutuskaytantdjen konkreettisia kehittdmisehdotuksia asiakkaiden
alustavan aineistolahtdisen sisalldnanalyysin tulosten pohjalta. Ammattilaisten
yhteiskehittelyn sytykkeena kéytiin kokonaisuudessaan lapi asiakkaiden haastatteluista
saatuja alustavia tuloksia, mutta toisen poytakeskustelun teemana oli alustavien tulosten
paakohdat (liite 7). Ammattilaisten yhteiskehittelya varten tehty alustava asiakkaiden
aineiston aineistolahtéinen sisallon analyysi ja sen tuottamat tulokset Kkuitenkin
muuttuivat ja tasmentyivat lopullisen analyysin myota. Ammattilaisten tuottama aineisto
kyllasti siis erityisesti alustavia aineistolahtdisen sisdllon analyysin paakohtia.
Jalkikateen ajateltuna olisi ollut mielekkdampéaa viedd ammattilaisten tarkasteluun
asiakkaiden lopullisen aineistolahtdisen sisallon analyysin tulokset. Lopullinen
yhteenvetokuvio 7 olisi voinut olla erilainen, jos ammattilaisilta olisi kysytty esimerkiksi,
kuinka ammattilaisten vuorovaikutusosaamista kehitetdan etadkuntoutuskaytannoéissa

asiakkaiden osallisuuden edistamiseksi.

Toimintatutkimukselle on ominaista reflektiivinen ajattelu, jonka tavoitteena on herattaa
uusia nakodkulmia tutkimukselliseen kehittamistython osallistujien ajattelussa (Jarvikoski
& Martin & Kippola-Paakkonen & Harkapaad 2017). Ammattilaisten yhteiskehittelyn
toteutuksessa annettiin ammattilaisten asiantuntemukselle arvoistansa tilaa, vaikka

fasilitoinnissa olisi voinut ohjata ammattilaisia enemman paneutumaan osallisuutta
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edistavia etakuntoutuskaytanttjen kehittamiseen taustateorian kautta. Ammattilaisten
tuottamassa aineistossa oli muun muassa sellaista etdkuntoutuskaytantdjen
suunnitteluun ja asiakasryhman valintaan liittyvaa sisalttd, jotka eivat vastanneet

kehittamiskysymykseen.

Sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden tuottaman aineiston koko oli yhteensa noin 160
minuuttia &aninauhoitusta ja 25 sivua litteroitua tekstia. Ammattilaisten aineiston koko oli
38 minuuttia aaninauhoitusta ja yhdeksén sivua litteroitua tekstia. Aineistossa painottuu
asiakkaiden nakokulma, joka on arvokas asiakaslahttisten palveluiden kehittdmisessa.
Asiakkaiden aineistoissa toistui samankaltaiset vastaukset, vaikka aineisto kerattiin
kolmessa eri tilanteessa. Esimerkiksi asiakkaiden yksildllisyyden huomioimisen tarkeys,
siséllon monipuolisuus sekd ammattilaisen ja mahdollisten muiden osallistujien tuttuus
olivat sisaltja, jotka toistuivat jokaisessa kolmessa asiakashaastattelutilanteessa.
Samankaltaisuuksien toistuessa voidaan puhua aineiston kyllddntymisesta tai
saturaation saavuttamisesta (Huovinen & Rovio 2006: 105; Eskola & Suoranta 2005:
215). Vaikka aineisto ei ole taydellinen todellisuuden kuvaus, on se kokonaisuudessaan
riittdva palvelemaan tehtdvaansa etakuntoutuskaytantdjen kehittamisen perustana.
Tulokset olivat lisdksi suurelta osin peilattavissa teoriataustaan (ks. luku 9.1. Tulosten

tarkastelua).

Tassa tutkimuksellisessa kehittamistytssa kaytettiin aineistolahtdista sisallon analyysia
aineiston analysoimiseksi. Aineistolahtdisessa sisallon analyysissa tutkimuksellisen
kehittamistydn tekijd luokitteli aineistoa seka muodosti ala- ja ylaluokkia oman
tulkintansa pohjalta. Aineiston luokittelussa pohdintaa vaativia asioita oli se, kuinka
oleellinen luokiteltu asia on, miten aineistoa erotellaan, yhdistelldan tai painotetaan
(Hirsijarvi & Hurme 2004: 149). Siten tyon tekijan oma ymmarrys ja tulkinta vaikuttavat
aineiston pelkistykseen ja luokitteluun (Tuomi & Sarajarvi 2018). Aineiston sisallon
analyysia tehdessa palattiin useamman kerran taulukoidun aineiston aarelle pohtimaan
alkuperéisista ilmauksista laadittuja pelkistyksia ja luokitteluja. Ala- ja ylaluokkiin tehtiin
muokkauksia sitd mukaa, kun ymmarrys aineistosta lisdéntyi. Nayte aineistoléhtbisesta

siséllon analyysista on liitteena 8.
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9.3 Eettiset kysymykset ja luotettavuus

Tutkimuksellisessa kehittamistydssa tulee noudattaa tieteellisen tutkimuksen kriteereja,
kayttaa perusteltuja aineistonkeruumenetelmia seké viestid avoimesti ja vastuullisesti.
Hyvia toimintatapoja tutkimuksen tekemisessa ovat huolellisuus, tarkkuus ja rehellisyys.
Lisdksi tulee kiinnittad huomiota tarkkaan raportointin ja siihen, ettd tulokset
muodostuvat saadun aineiston perusteella seka tulkinta rakennetaan moniaaniseksi.
(Kaukko & Kiilakoski 2023a; Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2021; Kuula 2006: 34-
35.) Téassa tutkimuksellisessa kehittdmistydssa noudatettiin tiedeyhteisén tunnustamia
hyvia toimintatapoja tulosten tallentamisessa ja esittamisessda, tutkimuksen
raportoinnissa ja tulosten arvioinnissa. Tiedonhankinnassa, tutkimuksen kirjoittamisessa
ja arvioinnissa sekd siita viestiessa toimittin avoimesti ja vastuullisesti. Tama
tutkimuksellisen kehittdmistyé perustuu tieteelliseen tutkimussuunnitelmaan, jossa on
kaksi vastaavaa ohjaajaa: TKI hanketiimin, kuntoutus ja tutkiminen osaamisalueen
lehtori Nea Vanska seka kuntoutus ja tutkiminen osaamisalueen lehtori Krista Lehtonen.

Tutkimuslupa mydnnettiin 14.6.23 Ita-Uudenmaan hyvinvointialueen kirjaamosta.

Taman tutkimuksellisen kehittamistyon luotettavuutta on pyritty vahvistamaan
kuvaamalla mahdollisimman tarkasti tutkimuskohdetta ja toteutuksen kulkua seka
aineiston keraamista ja sen jalkeisia tapahtumia. Aineistosta tehdyt tulkinnat eivat ole
ainoita vaihtoehtoja, mutta aineiston lukeminen useamman kerran ja sen perusteella eri
tulkintojen muodostaminen ovat keinoja lisatd tulkinnan osuvuutta. Esimerkiksi
positiivinen ilmapiiri etakuntoutuksessa on aineistosta noussut eri teemoja yhdistava
kokonaisuus, jonka merkitys tunnistettiin vasta useamman kerran aineiston lukemisen
jalkeen. Myo6s lukujarjestyksen kayttdé etdkuntoutuksessa ja sen kautta asiakkaille
etukdteen annettavan tiedon antamisen merkitys asiakkaiden osallisuuden

rakentumisessa kirkastui vasta my6hemmassa raportin kirjoittamisen vaiheessa.

Tahan tutkimukselliseen kehittamistyéhon osallistuminen perustui vapaaehtoisuuteen ja
osallistujat saivat tutkimuksesta tietoa etukateen. Osallistujien aito vapaaehtoisuus
edellyttdd, ettd aineistonkeruuseen osallistuvat ymmartavat, mihin he ovat
osallistumassa. Osallistujan tietoinen oma valinta osallistumisesta voi mahdollistaa myds
tiedontuottajien osallisuuden kokemuksen. (Kaukko & Kiilakoski 2023b.) Sosiaalisen
kuntoutuksen ammattilaisia tiedotettiin suullisesti ja Kkirjallisesti tutkimuksellisesta
kehittamistyosta ja he jakoivat asiakkaiden kutsua (liite 1) ja tiedotetta (lite 2). Lisaksi

tasta tutkimuksellisesta kehittdmistydsta ja sen tavoitteista kerrottiin henkilékohtaisesti
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kolmessa eri sosiaalisen kuntoutuksen ryhmassa. Sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden
kanssa kaytiin lapi tiedote ja henkilotietoseloste sanallisesti myds ennen
suostumuslomakkeen allekirjoittamista. Kehittamisty6n ydinasiat kerrottiin
mahdollisimman selkeésti, jotta osallistujat voisivat ymmartaa, mita tama tyo koskee ja
mika on sen tarkoitus. Myds sosiaalisen kuntoutuksen ammattilaiset saivat omat
kutsunsa (lite 4) ja tiedotteen (lite 5) sahkopostitse heiddn esihenkildon kautta.
Tiedotteista selvidd keréttdvien tietojen tarkoitus ja sailytysperiaatteet. Jokainen
tutkimuksellisen kehittamistyon aineiston tuottamiseen osallistunut asiakas ja

ammattilainen allekirjoittivat suostumuksen tutkimukseen osallistumisesta (liite 3).

Tassa tutkimuksellisessa kehittamistydssa osallistujien henkilotietojen keraaminen
minimoitiin. Suorina tunnisteina kerattiin tiedontuottajien aaninauhoitetta ja osallistujien
nimet suostumuslomakkeelle kirjoitettuna. Yksi asiakas ilmoittautui séhkdpostitse, jonka
jalkeen sahkoposti poistettiin ja tuhottiin sahkdpostin roskakorista. Adninauhoitukseen
kaytettyd nauhuria ja tutkimukseen osallistuvien allekirjoitettuja sopimuksia sailytettiin
aluksi valvotussa repussa ja sitten kehittdmistyon tekijan tyopaikan lukollisessa
kaapissa. Aaninauhoite tallennettiin varmuuden vuoksi myos puhelimelle, joka oli
suojattu  face Id -paasykoodilla. Puhelin oli aineiston kerddmisen aikana
lentokonetilassa. Teknisen haastatteluvalineistdn toimivuudesta huolehdittiin ja aineisto
litteroitin  mahdollisimman  nopeasti  aineistonkeruun jalkeen. Allekirjoitetut
suostumuslomakkeet skannattiin ja siirrettin  @aninauhoitemateriaalien kanssa
Metropolian suojatulle verkkoasemalle myds mahdollisimman pian. Puhelimen
adaninauhoitus poistettiin heti, kun aaninauhoituksen onnistuminen nauhurin avulla oli
todettu onnistuneeksi. Kaikki tiedot havitetdan Metropolian suojatulta asemalta
asianmukaisesti viimeistdan vuoden kuluttua siitd, kun tdma tyd on julkaistu. Aineiston
analysoinnissa tulee kiinnittda huomioita siihen, etta yksittaisia tutkimukseen osallistujia
ei voi tunnistaa litteroidusta tekstista. Litteroidussa tekstissa kaytettiin osallistujien
koodattuina tunnisteina A (asiakas)1, A2 jne. ja ammattilaisten kohdalla M1 (mies) ja N1
(nainen), N2 jne. Kehittamistyon tulokset raportoitiin ryhmaétasolla, jolloin yksittdinen
henkil ei ole tunnistettavissa. (Kaukko & Kiilakoski 2023a; Kuula 2001: 64, 77; Hirsijarvi
& Hurme 2004: 184.)

Tutkimukseen osallistuminen tiedontuottajana voi vaikuttaa tutkittaviin (Kaukko &
Kiilakoski 2023a; Heikkinen & Syrjala 2006: 158). Haastatteluissa keskusteltiin aiheista,
jotka herdttivat pohtimaan muun muassa kuntoutuksessa olevaa luottamusta tai sita,

miten ja minkalaisissa arkaluontoisissakin tilanteissa pitaisi olla mahdollisuus osallistua
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etdkuntoutukseen omalla tavallaan. Aineiston keruun jalkeen tutkimukseen osallistuvilla
asiakkailla oli mahdollisuus olla yhteydessa tutkimuksellisen kehittamistyén tekijaan.
Jokaisen asiakashaastattelutilanteen jalkeen varmistettiin, ettd asiakkailla oli oikeat
yhteystiedot. Asiakkailla oli mahdollisuus keskustella jalkikateen myds heidat tuntevien
sosiaalisen  kuntoutuksen ammattilaisten kanssa osallistumisestaan aineiston
tuottamiseen. Ammattilaisilla oli my®ts mahdollisuus ottaa yhteytta tyon tekijaan

yhteiskehittelyyn osallistumisen jalkeen.

Toimintatutkimuksen luonteen mukaisesti tutkimuksellisen kehittAmistyon luotettavuutta
on vaikea arvioida perinteisen tutkimuksen periaatteiden, eli toistettavuuden tai tulosten
yleistettavyyden mukaan. Toimintatutkimuksessa luotettavuuden arviointi kiteytyy
tutkimuksellisen kehittamistyon tekijan rooliin sekd keratystd aineistosta tehtyyn
analyysiin ja paatelmiin. (Kaukko & Kiilakoski 2023a; Heikkinen & Huttunen 2023;
Suojanen 2004.) Tassa tyossa tutkimuksellisen kehittamistyon tekija jalkautui oman
tyopaikkansa ulkopuolelle eri organisaatioon ja eri asiakasryhman pariin. Luotettavuutta
pyrittiin lisddmaén rakentamalla suhdetta toimintaympéaristéon yli puoli vuotta ennen
jalkautumista aineistonkeruutilanteisiin.  Oli tarkeaa perehtyd Ita-Uudenmaan
hyvinvointialueen digitaalisten palveluiden kehittdmisen vaiheisiin ja sosiaalisen

kuntoutuksen kenttaan.

Kentalle jalkautuessa pyrkimys oli olla mahdollisimman avoin ja kuunnella asiakkaiden
ja ammattilaisten viestia tarkkaavaisesti. Aito ja valiton suhde tutkimukseen osallistujiin
voidaan nahda luottamusta lisddvana tekijana ja aineiston vaaristelemattomyytta
todistavana. Aidon aineiston kerddmisen edellytys on, etté tiedon tuottajat ovat kokeneet
empatiaa ja luottamusta. (Kuula 2001: 209.) Erityisesti asiakkaiden kanssa toimiessa tuli
olla erityisen huolellinen, etta tilanne oli luottamuksellinen, salliva ja ymmartavainen seka
kehittdmistyon tekijan rooli oli mahdollisimman pieni. Oman organisaation ulkopuolella
toimiminen heratti kuitenkin pohtimaan, osattiinko tilanteita ja aineiston tuottajien
sanomisia tulkita oikein ja tehtiinkd heidan sanomisistaan oikeita paatelmia? Toisaalta
riittavan ulkopuolinen rooli mahdollisti sen, ettd asiakkailla tai ammattilaisilla ei ollut
kehittdmistyon tekijastd ennakko-oletuksia ammattilaisena tai projektien lapiviejana.
Lisaksi ennakkotiedot toimintaymparistosta olivat kentalla toimimiseen riittavat eivatka
mahdolliset kentallda vallitsevat valta-asetelmat eivat voineet vaikuttaa tadman
tutkimuksellisen kehittamistyon tekijddn edes tiedostamatta. Toisaalta ei ollut
havaittavissa, ettd vahainen tuntemus toimintaympariston sisdisista asioista olisi

vaikuttanut tiedontuottajien luottamukseen kehittdmistyon tekijaan.
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Eettisen toiminnan kannalta voidaan tarkastella tyén moraalista hyvyytta ja sitd, missa
mielessa tama kehittdmistyod voi olla hyva (Hallamaa 2017). Taman tutkimuksellisen
kehittamistydn lahtékohtana oli suunnitella asiakkaiden kannalta merkityksellisten,
heidan osallisuuttaan edistavien etakuntoutuskaytantdjen kehittamista. Oman
organisaation ulkopuolella toimiessa oli tarkedd, etta kehittamistydlla on oikeasti
merkitysta, ja etta yhteistybkumppani arvostaa sita, jolloin siihen sai todenndkéisemmin
apua ja innostuneen kehittamisilmapiirin. Aidon ja merkityksellisen kehittamisen kohteen
l[oytamiseksi oli siis tarkedd hakeutua kehittamismaaperdlle ja Itd-Uudenmaan
hyvinvointialueelle. T&mé& tutkimuksellinen kehittamistyd on tehty asiakaslahtodisesti ja
yhteistydssa toimintaympariston kanssa, miké on perusteltu ja ajankohtainen lahtdkohta
palveluiden kehittamisessa (Niskala & Kairala & Pohjola 2017).

9.4 Tulosten hyodynnettavyys ja jatkokehittamistarpeet

Taman tutkimuksellisen kehittamistyon tulokset ja kuvaus sosiaalisen kuntoutuksen
asiakkaiden osallisuutta edistavista ydintekijoista etakuntoutuskaytannoissa (kuvio 7)
toimii ehdotuksena Itd&-Uudenmaan hyvinvointialueen sosiaalisen kuntoutuksen
etdpalveluiden kehittdmisen lahtokohdaksi. Kehittamistyon seuraava vaihe on vieda
tulokset eteenpain kaytantoon. Asiakkaiden osallisuutta edistavia
etdkuntoutuskaytantdja tulisi testata kaytanndsséd yhdessé sosiaalisen kuntoutuksen
asiakkaiden ja ammattilaisten kanssa, jolloin toimintaa voidaan kehittdd edelleen
demokraattisesti ja jatkuvasti paremmaksi (Niemi & Kiilakoski & Kaukko 2023). Yhdessa
asiakkaiden kanssa rakennetut teknologiaratkaisut kuntoutuksen tueksi voivat vahvistaa
asiakkaiden elamanlaatua ja osallisuutta (Amoah & Prior & Mather & Schmidt 2023).

Tulokset on pyritty kirjoittamaan mahdollisimman selkedan ja kayttokelpoiseen muotoon.

Asiakkaiden kanssa palveluiden yhteinen kehittdminen ja osallisuuden vahvistuminen
edellyttdvat suunnittelun ja toteutuksen lisdksi myods asiakkaiden osallistumista
kehittdmistyon arviointiin (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2023: 23). Osallisuutta
edistavien etédkuntoutuskaytanttjen arvioinnissa voisi hyodyntaa esimerkiksi Terveyden
ja hyvinvoinnin laitoksen Pienet onnistumistarinat -tyokalua sosiaalisen kuntoutuksen
asiakkaiden etakuntoutuskokemusten arvioimiseksi. TyOkalun avulla haastatellaan
asiakkaita osallisuuteen liittyvien teemojen mukaisesti, kuten osallistumisen
merkityksellisyydesta, toimijuudesta ja sosiaalisten suhteiden laadusta. (Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos 2023: 50-62.)
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Sosiaalisen kuntoutuksen toimintaympaéristd on osallisuuden edistdmisen ytimessa,
mutta kuntoutus on nykyaan monialaista toimintaa kaikkialla riippumatta siita, kuuluuko
toiminta periaatteellisesti |adketieteelliseen, sosiaaliseen, kasvatukselliseen vai
ammatilliseen kuntoutukseen (Jarvikoski & Martin & Kippola-Paakkonen & Harkapaa
2017). Sosiaalinen kuntoutus voidaan kuvata kattokasitteena muille kuntoutuksen
muodoille ja nahda ideologisesti sosiaalisena prosessina, jonka mukaan kaikessa
kuntoutumisessa on tavoitteena mahdollistaa sosiaalista toimintaa ja vuorovaikutusta
asiakkaan arjessa (Vilkkumaa 2012: 28-30). My0ds osallisuuden edistaminen tulisi olla
lapileikkaava teema koko kuntoutuksen kentélla (ks. esimerkiksi Karhula & Sellman &
Sipari & Ylisassi 2022). Taméan tyon tuloksia voi hyodyntdd kuntoutuksen kentalla
yleisesti etépalveluiden kehittdmisessa asiakkaiden osallisuuden vahvistamiseksi.
Sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden lisaksi tulokset ovat hyddynnettavissé esimerkiksi
muiden haavoittuvassa asemassa olevien asiakkaiden kuntoutuksen tukena. Tuloksia
voi soveltaa sekda ryhmamuotoisen etdkuntoutuksen ettd yksildetdkuntoutuksen
kehittamiseen ja toteuttamiseen asiakaslahtéisesti.

Yhteiseen tekemiseen osallistuminen osallisuutta edistavana tekijana
etdkuntoutuskaytannodissa on toisaalta vain ryhmamuotoista etdkuntoutusta koskeva
tulos, ja tahan liittyvat tavoitteet korostuivat sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden
osallisuutta edistavissa etdkuntoutuskaytanndissa. Jatkossa tulisi selvittdd erikseen
ryhmamuotoisen etdkuntoutuksen ja yksiloetdkuntoutuksen osallisuutta edistavia
tekijoita. Erityisen kiinnostavaa olisi tietdd, kuinka selkeiden ja motivoivien tavoitteiden
laatiminen eroaa toisistaan ja linkittyy asiakkaan toimintaympéristddn naissa eri
etakuntoutusmenetelmissa. Yhteisen tekemisen korostuminen tuloksissa heréttda
pohtimaan, voisiko se olla merkityksellinen tavoite etdkuntoutuskaytanndissa myds
laajemmassa asiakaskunnassa, nimenomaan tdhan aikaan nivoutuvana teemana ja

yhteiskunnallisena tavoitteena.

Taman tyon tulosten perusteella olisi myds mielekasta selvittdd, miten ammattilaiset
parhaiten tukevat asiakkaiden aktiivisuutta ja positiivista ilmapiiria etdkuntoutuksessa.
Osallisuuden ja lasndolon tunteen on nahty lisdantyvan etakuntoutuksessa
ammattilaisten teknologiataitoihin panostamalla (Groom & Brody & Squires 2021).
Digitaalisten palveluiden hyvaksymistd edistdd koulutukseen panostaminen,
ammattilaisten kasitysten tunteminen heidan halustaan kayttda teknologiaa tydssaan
sekd organisaation antamat kannustimet (Borges do Nascimento & Abdulazeem &

Vasanthan & Martinez ym. 2023). Edelld mainittujen asioiden lisaksi ammattilaisten
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vuorovaikutusosaamisen mahdollinen merkitys asiakkaiden aktiivisuuteen ja
positiiviseen ilmapiiriin seka osallisuuteen tulisi osata tunnistaa etakuntoutuskaytantdjen

kehittamisessa.
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Liite 1. Kutsu asiakkaiden ryhmahaastatteluun
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Liite 2. Tiedote tutkimuksesta asiakkaille

Etdkuntoutuskaytantéjen kehittaminen sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuuden
edistamiseksi.

Pyynt6 osallistua tutkimukseen
Teita pyydetdadn mukaan tutkimukseen, jossa kehitetdan
etdakuntoutuskaytantdja sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuuden
edistamiseksi. Tutkimus sijoittuu Itd-Uudenmaan hyvinvointialueelle. Olemme
arvioineet, etta sovellutte tutkimukseen, koska teilld on kokemusta sosiaalisesta
kuntoutuksesta seka etalaitteiden ja/tai -palveluiden kayttamisesta.

Tama tiedote kuvaa tutkimusta ja teidan osuuttanne siina. Perehdyttydanne
tdhan tiedotteeseen teille jarjestetddan mahdollisuus esittda kysymyksia
tutkimuksesta, jonka jalkeen teiltd pyydetddn suostumus tutkimukseen
osallistumisesta.

Vapaaehtoisuus
Tutkimukseen osallistuminen on tdysin vapaaehtoista. Kieltdytyminen ei vaikuta
oikeuksiinne, kohteluunne tai saamaanne kuntoutukseen Itd-Uudenmaan
hyvinvointialueen asiakkaina. Voitte myos keskeyttda tutkimuksen koska
tahansa syyta ilmoittamatta. Mikali keskeytatte tutkimuksen tai peruutatte
suostumuksen, teista keskeyttamiseen ja suostumuksen peruuttamiseen
mennessa kerattyja tietoja voidaan kadyttaa osana tutkimusaineistoa.

Tutkimuksen tarkoitus
Taman tutkimuksellisen kehittamistyon tarkoituksena on kehittda sosiaalisen
kuntoutuksen asiakkaiden osallisuutta edistavid etdkuntoutuskaytantdja.
Tutkimuksellisen kehittamistyon tuotoksena syntyy kuvaus sosiaalisen
kuntoutuksen asiakkaiden osallisuutta edistavista ydintekijoista
etdkuntoutuskadytannoissa.

Tutkimuksen toteuttajat
Tutkimus on Kuntoutuksen YAMK:n tutkimuksellinen kehittamisty6
(opinnaytetyo). Vastuullinen kehittdmistyon tekija Kuntoutuksen YAMK
opiskelija Heidi Haimi.

Tutkimusmenetelmat ja toimenpiteet
Asiakkaiden tutkimusaineiston keruu toteutetaan ryhmahaastatteluna (liite 6).
Aineiston keruu toteutetaan yhdelld kerralla ja se suunnitellaan kestavaksi noin
1,5-2 tuntia.

Tutkimus toteutetaan siten, ettd kaikki osallistujien tuottama aineisto (aani- ja
suostumusasiakirjat) sdilytetdan salasanojen takana tietokoneella ja tutkijan
tyopaikalla lukollisessa kaapissa. Tutkimuksen valmistumisen jalkeen aineisto
poistetaan/tuhotaan.

Kustannukset ja niiden korvaaminen
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Tutkimukseen osallistuminen ei maksa teille mitdan. Osallistumisesta ei
my0dskdaan makseta erillista korvausta.

Tutkimustuloksista tiedottaminen
Opinnaytetyo julkaistaan avoimesti Theseus-tietokannassa.

Lisatiedot
Pyydamme teitd tarvittaessa esittamaan tutkimukseen liittyvia kysymyksia
tutkijalle/tutkimuksesta vastaavalle henkilélle.

Tutkijoiden yhteystiedot

Tutkija / opinnaytetyotekija

Nimi: Heidi Haimi

Puh. XXX -XXXXXXX

Sahkoposti: heidi.haimi@metropolia.fi

Tutkimuksesta vastaa / opinndytetydn ohjaaja
Titteli: Lehtori, projektipaallikko

Nimi: Nea Vanska

Metropolia Ammattikorkeakoulu Oy / Kuntoutus
Puh. XXX - XXXXXXX

Sahkoposti: nea.vanska@metropolia.fi

Tutkimuksesta vastaa / opinndytetyon ohjaaja
Titteli: Lehtori

Nimi: Krista Lehtonen

Metropolia Ammattikorkeakoulu Oy / Kuntoutus
Puh. XXX -XXXXXXX

Sahkoposti: krista.lehtonen@metropolia.fi

Tutkimuksen tietosuojaseloste: Henkilotietojen kasittely tutkimuksessa

Tassa tutkimuksessa kasitellaan teitd koskevia henkilGtietoja voimassa olevan
tietosuojalainsdadanndn (EU:n yleinen tietosuoja-astus, 679/2016, ja voimassa
oleva kansallinen lainsdadant6) mukaisesti. Seuraavassa kuvataan
henkilotietojen kasittelyyn liittyvat asiat.

Tutkimuksen rekisterinpitdja

Rekisterinpitdjalla tarkoitetaan tahoa, joka yksin tai yhdessa toisten kanssa
madrittelee henkilotietojen kasittelyn tarkoitukset ja keinot.
Reksiterinpitdja on tassa tutkimuksessa Metropolia Ammattikorkeakoulu ja
opinndytetyontekija, Heidi Haimi yhdessa.

Voitte kysya lisdtietoja henkildtietojenne kasittelysta rekisteripitajan
yhteyshenkil6lta

Rekisterinpitdjan yhteyshenkilén nimi: Heidi Haimi
Organisaatio: Metropolia AMK
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Puh. XXX-XXXXXXX
Sahkoposti: heidi.haimi@metropolia.fi

Metropolia Ammattikorkeakoulun tietosuojavastaava: Tuulia Aarnio
Puhelin: xxx -XXXXXxX
Sahkoposti: tuulia.aarnio@metropolia.fi, tietosuojavastaava@metropolia.fi

Tutkimuksessa teista kerataan seuraavia henkilotietoja

Henkilotietojen kasittely on oikeutettua ainoastaan silloin, kun se on
tutkimukselle valttamatonta. Kerattavat henkilotiedot on minimoitava, niita ei
saa kerata tarpeettomasti tai varmuuden vuoksi.

Tutkimuksessa keratdan daninauhoite ryhméahaastattelussa (liite 6).
Tutkimuksen suostumuslomakkeessa kerataan nimi.

Teilld ei ole sopimukseen tai lakisdateiseen tehtdvaadn perustuvaa velvollisuutta
toimittaa henkilotietoja vaan osallistuminen on tdysin vapaaehtoista.

Tutkimuksessa ei kerata henkilotietojanne muista lahteista.

Henkil6tietojenne suojausperiaatteet

Ainen kerdamisessa kidytetaan digitaalista nauhuria ja varalta opinndytetyén
tekijan puhelinta, joka asetetaan lentotilaan danityksen ajaksi. Puhelin suojataan
vahvalla salasanalla ja daninauhuri sailytetdan opinnaytetyon tekijan tyopaikalla,
lukitun oven ja lukollisen kaapin takana. Nauhoitus litteroidaan eli
aukikirjoitetaan tutkijan tietokoneelle Word -ohjelman avulla. Tietokoneen
tiedot on suojattu kayttdjatunnuksella ja salasanalla seka tietokonetta
sailytetaan lukitussa tilassa tai tutkijan valittdmassa valvonnassa. Litteroinnin
jalkeen nauhoitukset poistetaan ja havitetaan. Litteroinnista ei voi tunnistaa
yksittaisia tiedontuottajia. Tutkittavien nimen tietda vain opinnaytetydn tekija,
kuka on salassapitovelvollinen.

Henkilbtietojenne kasittelyn tarkoitus

Henkil6tietojenne kasittelyn tarkoitus on tutkia sosiaalisen kuntoutuksen
asiakkaiden osallisuutta edistavia tekijoita etdkuntoutuskdytannossa. Tietoja
keradtdan sosiaalisen kuntoutuksen asiakkailta ja ammattilaisilta, ketka ovat
osallisuuden edistdmisen ytimessa. Heidan kokemusten ja ajatusten esille
saamiseksi ja tarkemmin analysoitavaksi opinnaytetyon tekija on paatynyt
kerdamaan tutkimuksessaan tietoa daninauhoituksen muodossa. Taman
tutkimuksellisen kehittamistyon tarkoituksena on kehittaa
etdkuntoutuskdytantda sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuuden
edistamiseksi.

Henkil6tietojenne kasittelyperuste

Tieteellisen tutkimuksen kasittelyperusteena on suostumus. Henkil6tietojen
kasittelyperusteena on suostumus tieteellisessa tutkimustarkoituksessa
tietosuoja-asetuksen artiklan 6, kohdan 1 mukaisesti.

Tutkimuksen kestoaika (henkil6tietojenne kasittelyaika)
Toukokuu 2023- joulukuu 2023
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Mita henkilotiedoillenne tapahtuu tutkimuksen paatyttya?

Henkil6tietojesi sdilytysaikaa saantelee lainsdaadanto seka hyva kliininen
tutkimustapa. Henkil6tietojesi sdilytyksesta vastaa tutkija. Tama tutkimus on
Ylemman ammattikorkeakoulun opinndytety6tutkimus, jonka vuoksi sdilytysaika
on 1 vuotta. Tietojasi sdilytetdan tietoturvallisessa ymparistdssa taman
tutkimuksellisen kehittamistyon valmistumiseen asti, jonka jalkeen ne
havitetdadn asianmukaisesti. Tutkimuksen tulosten oikeellisuuden
varmentamiseksi tietoja on suositeltava sailyttda ennalta maaritetyn ajan
tutkimuksen paattymisen jalkeen. Jos keskeytat tutkimuksen, peruutat
suostumuksen tai osallistumisesi tutkimukseen keskeytyy muusta syysta, sinusta
silhen mennessa kerattyja tietoja ja naytteitd voidaan kayttaa osana
tutkimusaineistoa. Se on valttdamatonta tutkimustulosten ja tutkittavien
turvallisuuden varmistamiseksi. Taman jalkeen tiedot havitetaan.

Tietojen luovuttaminen tutkimusrekiserista
Kehittamistyon tekija ei luovuta henkil6tietoja ulkopuolisille.

Henkil6tietojenne mahdollinen siirto EU:n tai ETA-alueen ulkopuolelle
Tietojanne ei siirretd/siirretddn EU:n tai ETA-alueen ulkopuolelle.

Rekisterdityna teilla on oikeus

Koska henkilotietojanne kasitellaan tassa tutkimuksessa, niin olette rekisteroity
tutkimuksen aikana muodostuvassa henkilorekisterissa. Rekisterdityna teilld on
oikeus:

e saada tietoa henkil6tietojen kasittelysta

e tarkastaa itsednne koskevat tiedot

e oikaista tietojanne

e rajoittaa tietojenne kasittelya

e rekisterinpitdjan ilmoitusvelvollisuus henkilotietojen oikaisusta tai
kasittelyn rajoittamisesta

e oikeus vastustaa tietojen kasittelya

e oikeus olla johtumatta automaattisen paatéksenteon kohteeksi ilman
lainmukaista perustetta

e tehda valitus tietosuojavaltuutetun toimistoon, jos katsotte, etta
henkilotietojanne on kasitelty tietosuojalainsaadannon vastaisesti

Jos henkil6tietojen kasittely tutkimuksessa ei edellyta rekisterdidyn
tunnistamista ilman lisatietoja eika rekisterinpitdja pysty tunnistamaan
rekisteroitya, niin oikeutta tietojen tarkastamiseen, oikaisuun, poistoon,
kasittelyn rajoittamiseen, ilmoitusvelvollisuuteen ja siirtdmiseen ei sovelleta.

Voitte kayttaa oikeuksianne ottamalla yhteytta rekisterinpitajaan.

Tutkimuksessa kerattyja henkil6tietoja ei kdyteta profilointiin tai
automaattiseen paatoksentekoon
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Henkil6tietojen kasittely aineistoa analysoitaessa ja tutkimuksen tuloksia
raportoitaessa

Teista kerattya tietoa ja tutkimusaineistoa kasitellaan luottamuksellisesti
lainsddadannon edellyttamalla tavalla. Aineiston analysoinnissa tiedontuottajia
kasitelladn koodattuna ja tulokset raportoidaan ryhmatasolla, jolloin yksittdinen
henkilo ei ole tunnistettavissa. Opinnaytetyon tekija Heidi Haimi sailyttaa
aineiston, eikd tietoja anneta tutkimuksen ulkopuolisille henkildille.
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Liite 3. Suostumus tutkimukseen osallistumisesta

Tutkimuksen/opinndytetyon nimi:  Metropolia  Ammattikorkeakoulun  opinndytetyo
(Kuntoutuksen tutkinto-ohjelma): Sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden
etdakuntoutuskaytantdjen kehittaminen osallisuuden edistamiseksi.
Tutkimuksen/opinndytetyén toteuttaja: Metropolia Ammattikorkeakoulun Kuntoutuksen
tutkinto-ohjelman opiskelija Heidi Haimi, sahkoposti: heidi.haimi@metropolia.fi, puhelin: xxx-
xxxxxxx. Heidi Haimin opinndytetydn ohjaajana Metropolia Ammattikorkeakoulusta toimii
Kuntoutuksen tutkinto-ohjelman lehtori, projektipaallikko Nea Vanskd, sahkoposti:
nea.vanska@metropolia.fi, puhelin: xxx-xxxxxxx seka lehtori Krista Lehtonen, sdhkoposti:
krista.lehtonen@metropolia.fi, puhelin: XXX-XXXXXXX.

Minua on pyydetty osallistumaan yllda mainittuun
tutkimukseen, joka tehddan osana Master -tasoista Metropolia Ammattikorkeakoulun
Kuntoutuksen opinndytety6ta. Opinnaytetyohon liittyvassa tutkimuksessa tarkoituksena on
selvittada sitd, mitd ovat sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuutta edistavat ydintekijat
etdakuntoutuskaytannoissa.

Opinndytetyohon  liittyvassa tutkimuksessa kasitellddn henkildtietoja. Opinndytetyon
tutkimukseen liittyvien henkilotietojen kasittelyperusteena on suostumus.

Olen saanut tutkimustiedotteen ja ymmartanyt sen. Tiedotteesta olen saanut riittdvan
selvityksen tutkimuksesta, sen tarkoituksesta ja toteutuksesta, oikeuksistani seka tutkimuksen
mahdollisesti liittyvista hyodyista ja riskeista. Minulla on ollut mahdollisuus esittaa kysymyksia
ja olen saanut riittavan vastauksen kaikkiin tutkimusta koskeviin kysymyksiini.

Olen saanut tiedot tutkimukseen mahdollisesti liittyvasta henkilotietojen keraamisesta,
kasittelysta ja luovuttamisesta ja minun on ollut mahdollista tutustua tutkimukseen liittyvaan
tietosuojaselosteeseen.

Minua ei ole painostettu osallistumaan tutkimukseen.

Minulla on ollut riittavasti aikaa harkita osallistumistani tutkimukseen.

Ymmarran, etta osallistumiseni on vapaaehtoista ja ettd voin peruuttaa taman suostumukseni
koska tahansa syyta ilmoittamatta. Olen tietoinen siitd, ettd mikali keskeytan tutkimuksen tai
peruutan suostumuksen, minusta keskeyttdmiseen ja suostumuksen peruuttamiseen
mennessa kerattyja tietoja ja ndytteitd voidaan kayttda osana tutkimusaineistoa.

Allekirjoituksellani vahvistan osallistumiseni tdhan tutkimukseen.

Tutkimukseen liittyvien henkil6tietojen kasittelyperusteena on suostumus. Vahvistan
allekirjoituksellani suostumukseni myos henkil6tietojeni kasittelyyn. Minulla on oikeus
peruuttaa suostumukseni yllad kuvatulla tavalla.

Allekirjoitus:

Nimenselvennys:

Alkuperdinen allekirjoitettu tutkittavan suostumus jaa tutkijan arkistoon. Kopio allekirjoitetusta
suostumuksesta annetaan tutkittavalle.
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Liite 4. Kutsu ammattilaisten yhteiskehittelyyn
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Liite 5. Tiedote tutkimuksesta ammattilaisille

Etdkuntoutuskaytantéjen kehittaminen sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuuden
edistamiseksi.

Pyynto osallistua tutkimukseen
Teita pyydetdadn mukaan tutkimukseen, jossa kehitetdan
etdakuntoutuskaytantdja sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuuden
edistamiseksi. Tutkimus sijoittuu Itd-Uudenmaan hyvinvointialueelle. Olemme
arvioineet, ettd sovellutte tutkimukseen, koska teilla on kokemusta osallisuuden
edistamisesta sosiaalisessa kuntoutuksessa seka etalaitteiden ja/tai -palveluiden
kdyttamisesta.

Tama tiedote kuvaa tutkimusta ja teidan osuuttanne siina. Perehdyttydanne
tahan tiedotteeseen teille jarjestetdadan mahdollisuus esittaa kysymyksia
tutkimuksesta, jonka jalkeen teilta pyydetaan suostumus tutkimukseen
osallistumisesta.

Vapaaehtoisuus
Tutkimukseen osallistuminen on tdysin vapaaehtoista. Kieltdytyminen ei vaikuta
oikeuksiinne, kohteluunne tai saamaanne kuntoutukseen Itd-Uudenmaan
hyvinvointialueen asiakkaina tai asemaanne Itd-Uudenmaan hyvinvointialueen
tyontekijoina. Voitte myds keskeyttda tutkimuksen koska tahansa syyta
ilmoittamatta. Mikali keskeytatte tutkimuksen tai peruutatte suostumuksen,
teistd keskeyttdmiseen ja suostumuksen peruuttamiseen mennessa kerattyja
tietoja voidaan kadyttaa osana tutkimusaineistoa.

Tutkimuksen tarkoitus
Taman tutkimuksellisen kehittamistyon tarkoituksena on kehittda sosiaalisen
kuntoutuksen asiakkaiden osallisuutta edistavid etdkuntoutuskaytantoja.
Tutkimuksellisen kehittamistyon tuotoksena syntyy kuvaus sosiaalisen
kuntoutuksen asiakkaiden osallisuutta edistavista ydintekijoista
etdkuntoutuskadytannoissa.

Tutkimuksen toteuttajat
Tutkimus on Kuntoutuksen YAMK:n tutkimuksellinen kehittamistyo
(opinnaytetyd). Vastuullinen kehittamistyon tekija on Kuntoutuksen YAMK
opiskelija Heidi Haimi.

Tutkimusmenetelmat ja toimenpiteet
Ammattilaisten aineiston keruu toteutetaan oppimiskahvila (Learning cafe)
yhteiskehittelymenetelmaa kayttdaen. Ammattilaisten yhteiskehittelyn pohjalla
on tarkoitus kdyttaa asiakkaiden tuottamaa aineistoa. Aineiston keruu
toteutetaan yhdella kerralla ja se suunnitellaan kestavaksi noin 2 tuntia.

Tutkimus toteutetaan siten, ettd kaikki osallistujien tuottama aineisto (dani- ja
suostumusasiakirjat) sailytetdan salasanojen takana tietokoneella ja tutkijan
tyopaikalla lukollisessa kaapissa. Tutkimuksen valmistumisen jalkeen aineisto
poistetaan/tuhotaan.
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Kustannukset ja niiden korvaaminen
Tutkimukseen osallistuminen ei maksa teille mitdan. Osallistumisesta ei
myoskadan makseta erillista korvausta.

Tutkimustuloksista tiedottaminen
Opinnaytetyo julkaistaan avoimesti Theseus-tietokannassa.

Lisatiedot
Pyydamme teitd tarvittaessa esittamaan tutkimukseen liittyvia kysymyksia
tutkijalle/tutkimuksesta vastaavalle henkildlle.

Tutkijoiden yhteystiedot

Tutkija / opinndytetyotekija

Nimi: Heidi Haimi

Puh. XXX-XXXXXXX

Sahkoposti: heidi.haimi@metropolia.fi

Tutkimuksesta vastaa / opinndytetydn ohjaaja
Titteli: Lehtori, projektipaallikko

Nimi: Nea Vanska

Metropolia Ammattikorkeakoulu Oy / Kuntoutus
Puh. XXX-XXXXXXX

Sahkoposti: nea.vanska@metropolia.fi

Tutkimuksesta vastaa / opinndytetyon ohjaaja
Titteli: Lehtori

Nimi: Krista Lehtonen

Metropolia Ammattikorkeakoulu Oy / Kuntoutus
Puh. XXX-XXXXXXX

Sahkoposti: krista.lehtonen@metropolia.fi

Tutkimuksen tietosuojaseloste: Henkilotietojen kasittely tutkimuksessa

Tassa tutkimuksessa kasitellaan teitd koskevia henkilGtietoja voimassa olevan
tietosuojalainsdadanndn (EU:n yleinen tietosuoja-astus, 679/2016, ja voimassa
oleva kansallinen lainsdadant6) mukaisesti. Seuraavassa kuvataan
henkilotietojen kasittelyyn liittyvat asiat.

Tutkimuksen rekisterinpitdja

Rekisterinpitdjalla tarkoitetaan tahoa, joka yksin tai yhdessa toisten kanssa
maarittelee henkilotietojen kasittelyn tarkoitukset ja keinot. Rekisterinpitaja voi
olla Metropolia Ammattikorkeakoulu, toimeksiantaja, muu yhteistydtaho,
opinndytetyontekija tai jotkut edelld mainituista yhdessa (esim. Metropolia
Ammattikorkeakoulu ja opinndytetyontekija yhdessa).

Tassa tutkimuksessa henkildtietojen rekisterinpitdja on opinnaytetydntekija,
Heidi Haimi
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Voitte kysya lisdtietoja henkildtietojenne kasittelysta rekisteripitajan
yhteyshenkil6lta

Rekisterinpitdjan yhteyshenkilon nimi: Heidi Haimi
Organisaatio: Metropolia AMK

Puh. XXX-XXXXXXX

Sahkoposti: heidi.haimi@metropolia.fi

Tutkimuksessa teista kerataan seuraavia henkil6tietoja

Henkilotietojen kasittely on oikeutettua ainoastaan silloin, kun se on
tutkimukselle valttamatonta. Kerattavat henkildtiedot on minimoitava, niita ei
saa kerata tarpeettomasti tai varmuuden vuoksi.

Tutkimuksessa keratdaan aaninauhoite yhteiskehittelyn
yhteenvetokeskustelussa. Tutkimuksen suostumuslomakkeessa kerdtaan nimi ja
sahkopostiosoite tutkijan yhteydenottoa varten.

Teilla ei ole sopimukseen tai lakisdateiseen tehtavaan perustuvaa velvollisuutta
toimittaa henkilotietoja vaan osallistuminen on tdysin vapaaehtoista.

Tutkimuksessa ei kerata henkilotietojanne muista lahteista.

Henkil6tietojenne suojausperiaatteet

Ainen kerdamisessa kidytetaan digitaalista nauhuria ja varalta opinnédytetyén
tekijan puhelinta, joka asetetaan lentotilaan danityksen ajaksi. Puhelin suojataan
vahvalla salasanalla ja daninauhuri sailytetdan opinnaytetyon tekijan tyopaikalla,
lukitun oven ja lukollisen kaapin takana. Nauhoitus litteroidaan eli
aukikirjoitetaan tutkijan tietokoneelle Word -ohjelman avulla. Tietokoneen
tiedot on suojattu kdyttajatunnuksella ja salasanalla seka tietokonetta
sdilytetaan lukitussa tilassa tai tutkijan valittdmassa valvonnassa. Litteroinnin
jalkeen nauhoitukset poistetaan ja havitetdaan. Tutkittavien nimen tietda vain
opinndytetyon tekija, kuka on salassapitovelvollinen.

Henkilotietojenne kasittelyn tarkoitus

Henkil6tietojenne kasittelyn tarkoitus on tutkia sosiaalisen kuntoutuksen
asiakkaiden osallisuutta edistavia tekijoita etakuntoutuskdytannossa. Tietoja
keratdan sosiaalisen kuntoutuksen asiakkailta ja ammattilaisilta, ketka ovat
osallisuuden edistamisen ytimessd. Heidan kokemusten ja ajatusten esille
saamiseksi ja tarkemmin analysoitavaksi opinnaytetyon tekija on paatynyt
kerdamaan tutkimuksessaan tietoa daninauhoituksen muodossa. Taman
tutkimuksellisen kehittamistyon tarkoituksena on kehittaa
etdkuntoutuskaytantda sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuuden
edistamiseksi.

Henkil6tietojenne kasittelyperuste

Tieteellisen tutkimuksen kasittelyperusteena on suostumus. Henkil6tietojen
kasittelyperusteena on suostumus tieteellisessa tutkimustarkoituksessa
tietosuoja-asetuksen artiklan 6, kohdan 1 mukaisesti.
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Tutkimuksen kestoaika (henkil6tietojenne kasittelyaika)
Toukokuu 2023- joulukuu 2023

Mita henkilotiedoillenne tapahtuu tutkimuksen paatyttya?

Henkil6tietojesi sdilytysaikaa sdaantelee lainsdadanto seka hyva kliininen
tutkimustapa. Henkil6tietojesi sdilytyksesta vastaa tutkija. Tama tutkimus on
Ylemman ammattikorkeakoulun opinnaytetyotutkimus, jonka vuoksi sailytysaika
on 1 vuotta. Tietojasi sdilytetdan tietoturvallisessa ymparistdssa 1 vuotta, jonka
jalkeen ne havitetdaan asianmukaisesti. Henkilotiedot havitetaan viimeistaan
yhden vuoden kuluttua tutkimuksen paattymisesta. Tutkimuksen tulosten
oikeellisuuden varmentamiseksi tietoja on suositeltava sailyttaa ennalta
maaritetyn ajan tutkimuksen paattymisen jalkeen. Jos keskeytat tutkimuksen,
peruutat suostumuksen tai osallistumisesi tutkimukseen keskeytyy muusta
syysta, sinusta siihen mennessa kerattyja tietoja ja naytteitd voidaan kayttaa
osana tutkimusaineistoa. Se on valttamatonta tutkimustulosten ja tutkittavien
turvallisuuden varmistamiseksi. Taman jalkeen tiedot havitetaan.

Tietojen luovuttaminen tutkimusrekiserista
Kehittamistyon tekija ei luovuta henkil6tietoja ulkopuolisille.

Henkil6tietojenne mahdollinen siirto EU:n tai ETA-alueen ulkopuolelle
Tietojanne ei siirretd/siirretddn EU:n tai ETA-alueen ulkopuolelle.

Rekisterdityna teilla on oikeus

Koska henkilotietojanne kasitelldaan tassa tutkimuksessa, niin olette rekisteroity
tutkimuksen aikana muodostuvassa henkilorekisterissa. Rekisterdityna teilld on
oikeus:

e saada tietoa henkilotietojen kasittelysta

e tarkastaa itsedanne koskevat tiedot

e oikaista tietojanne

e rajoittaa tietojenne kasittelya

o rekisterinpitajan ilmoitusvelvollisuus henkilotietojen oikaisusta tai
kasittelyn rajoittamisesta

e oikeus vastustaa tietojen kasittelya

o oikeus olla johtumatta automaattisen paatdksenteon kohteeksi ilman
lainmukaista perustetta

e tehda valitus tietosuojavaltuutetun toimistoon, jos katsotte, etta
henkilotietojanne on kasitelty tietosuojalainsaadannon vastaisesti

Jos henkilbtietojen kasittely tutkimuksessa ei edellyta rekisterdidyn
tunnistamista ilman lisatietoja eika rekisterinpitdja pysty tunnistamaan
rekisteroitya, niin oikeutta tietojen tarkastamiseen, oikaisuun, poistoon,
kasittelyn rajoittamiseen, ilmoitusvelvollisuuteen ja siirtamiseen ei sovelleta.

Voitte kayttaa oikeuksianne ottamalla yhteytta rekisterinpitajaan.
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Tutkimuksessa kerattyja henkil6tietoja ei kdyteta profilointiin tai
automaattiseen paatoksentekoon

Henkil6tietojen kasittely aineistoa analysoitaessa ja tutkimuksen tuloksia
raportoitaessa

Teistd kerattya tietoa ja tutkimusaineistoa kasitellaan luottamuksellisesti
lainsdadannon edellyttamalla tavalla. Aineisto analysoidaan koodattuna ja
tulokset raportoidaan ryhmatasolla, jolloin yksittdinen henkil6 ei ole
tunnistettavissa. Lopulliset tutkimustulokset raportoidaan ryhmatasolla eika

yksittaisten tutkittavien tunnistaminen ole mahdollista. Opinnaytetyon tekija

Heidi Haimi sailyttaa aineiston, eika tietoja anneta tutkimuksen ulkopuolisille
henkiloille.
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Liite 6. Ryhmahaastattelurunko

RYHMAHAASTATTELURUNKO

Kehittamiskysymys: Mita ovat sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuutta
edistavat tekijat etdkuntoutuskaytanndissa asiakkaiden nakdkulmasta?

Alustuksena haastattelulle kaytiin lapi osallisuuden ja etakuntoutuksen maarittelyd tdman tutkimuksellisen
kehittdmistyon teorian suunnassa. Etdkuntoutuskdytdnnodistd puhutaan asiakkaille etdkuntoutuksen eri
tilanteina. Alustuksena haastattelulle kaytiin lapi myds osallisuuden sisdltéa kehittamiskysymysten
suunnassa.

Haastattelu edettiin keskustellen.

Haastattelukysymykset:

1. Mitka tekijat tekisivat etakuntoutuksesta motivoivaa?
Mika saa sinut olemaan kiinnostunut ja hakeutumaan etdakuntoutustilanteeseen?
Mika saa sinut osallistumaan etdkuntoutustilanteisiin?

2. Mitka tekijat tekisivat etakuntoutuksesta merkityksellisté/térkedd?
Minkalaista etdkuntoutuksen tulisi olla, ettd se olisi sinulle tarkeda?
Milla tekijoilld on sinulle erityistd merkitysta etakuntoutustilanteessa?
Mista tiedat, etta etdkuntoutustilanne on ollut sinulle tarkea tai merkityksellinen?

3. Miten ammattilaisen tulisi toimia, jotta voisit kokea positiivisia tunteita,

yhteenkuuluvuutta ja Idsnédoloa etakuntoutuksessa?
Mika auttaa kokemaan positiivisia tunteita etdkuntoutustilanteessa?
Mika lisaa yhteenkuuluvuuden tunnetta etakuntoutustilanteessa?
Mika lisaa lasndolon kokemusta etdkuntoutustilanteessa?

4. Mitka tekijat edistaisivat luottamusta etakuntoutuksessa?
Mitka tekijat voisivat heikentada luottamusta?

5. Mitka asiat etakuntoutuksessa olisivat valttamattomia tai keskeisen tarkeita, jotta
voisit ottaa vastuuta ja tehda pddtoksid mahdollisimman itsendisesti

kuntoutukseesi liittyen?
Mika auttaa sinua ottamaan vastuuta omasta kuntoutuksestasi ja sille asetetuista tavoitteista? Miten
tata voisi edistaa etakuntoutustilanteessa?
Mika auttaa sinua tekemdan itsenaisid paatoksia kuntoutukseesi liittyen? Miten tata voisi edistaa
etdkuntoutuksessa?
Onko etakuntoutustilanteessa esimerkiksi jotain vuorovaikutukseen tai teknologiaan liittyvaa, mika
voi auttaa sinua ottamaan vastuuta ja tekemaan itsenaisia paatoksia kuntoutukseesi liittyen?

Positiivisia tunteita etdkuntoutuksessa ovat esimerkiksi ilo, kiinnostuneisuus,
sitoutuneisuus ja kiitollisuus.
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Liite 7. Learning cafen poytakeskusteluaiheet

Kehittamiskysymys: Mita ovat sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallisuutta

edistavat tekijat etakuntoutuskaytannoissa ammattilaisten nakdkulmasta?

Alustuksena kehittelylle kaytiin 1api etakuntoutuksen maarittelya ja sosiaalisen
kuntoutuksen asiakkaiden tuottaman aineiston alustavia tuloksia osallisuutta edistavista
tekijoista etakuntoutuskaytannaoissa.

1. Mitka tekijat edistavit
sosiaalisen kuntoutuksen
asiakkaan osallisuutta
etakuntoutuskaytannoissa
ammattilaisten
nakokulmasta?

Etdkuntoutuksen “
\ sisaltod /
2. Miten asiakkaiden N - //
haastatteluissa esille I e
. . Ohjaajan
tulleita osa-alueita ( vuorovaikutus,
kehitetddn \ toiminta ja
etakuntoutuskéytanngissa - Ominaisuudet -~
sosiaalisen kuntoutuksen Yksilan N\

asiakkaiden osallisuuden “\ huomioiminen /“

edistamiseksi? —~
/ Oman tilan

( )
\ rajaaminen /
AN ! /
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Analyysikysymys: Mita ovat sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaan osallisuutta edistavat tekijat etakuntoutuskaytannoéissa
sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden nakodkulmasta?

Alkuperainen ilmaisu Pelkistetty ilmaisu Alaluokka Ylaluokka
Jos eténa on yhta tiukkaa kuin oikeesti, Jos eténa on yhta vaikeaa kuin | Riittavan helpot Monipuolinen ja
niin ei siit tuu ainakaan mulle... jos se on | lasna ollessa, se ei onnistu; jos | tehtavat. riittavan helppo

jotain mitd ma tiedan, et tdn ma pystyn,
niin sit se onnistuu myds eténa.

tietaa, etta osaa, niin se
onnistuu myds eténa.

Ma en tykkaa henkildkohtaisesti mitaan,
etta pitaa olla skarppina (keskittya
herkeamattd), kun ma en viihdy, ma en
tykk&a jos se menee siihen
selvittimiseen, se koskee myos etana.
Jos pitédéa koko ajan olla skarppina, mulla
menee hermot. Et ma en kesta sita, etta
pitaa olla koko ajan skarppina...
Esimerkiksi et jos opiskelee, et jos
kotona, vaik aikuislinja ja lukio, jos pitaa
olla koko ajan skarppina, kun piti olla
etédnd. Se meni liian vaikeeks.

Jos etdna pitaa keskittya
herkeamatta ja selvittaa ja
menee liian vaikeaksi, niin
menee hermot ja sité on
vaikea kestaa.

No mielummin (etdna olemisen tulee olla
helppoa). Niin ma vahan tuskastun naihin
kaikkiin hommiin.

Eténé olemisen pitaisi olla
helppoa, muuten tuskastuu
koko hommaan.

Se etta se (etd)tunti on, tekee erilaisia
tehtavig, se kun hén (toinen
haastateltava) sanoi, se muistutti minua,
etta jos tunti menee niin, etta aloittaa
informaationa (tietosisalt®), se on tosi
mental training (henkisesti kuormittavaa),
et pitaa fokusoida (keskittyd), tulee paljon
tietoa, ja sitten tulee vaikka tehtavia tai
vaikka ryhméatehtavia, niin se auttaa.

Jos eténa tulee paljon tietoa,
mihin pita& keskittya, niin
tehtavat tai ryhmatehtéavat
auttavat keskittymaan.

Se sana on ruotsiksi mangsidighet
(monipuolisuus)...

siis yrittdd saada (kuntoutuksesta) etana
monipuolisempaa.

Eténa kuntoutuksen pitaa olla
monipuolista.

Erilaiset tehtavat.

No jos on materiaaleja taikka kirja tai han
jakaa niit& power pointeja tai mita niit on,
se, niin ku ettd kun hén kay I&pi niin on
myds sinulla se materiaali.

Kun asioita kaydaan lapi
jostain materiaalista, niin
samalla voi katsoa materiaalia,
kun kuuntelee.

Kirjoittaminen myds, mut siin& on yleensé
tollanen et voi kirjoittaa, et jos joku
kirjoittaa niin se tuo vield enemman.

Kirjoittaminen antaa enemman
kuin pelkkd sanominen.

Eri
viestintakanavien
hyddyntaminen.

Sisélto, siind (etdkuntoutuksessa) pitaa
olla sisaltd, mielellaén kun vaan
puhuminen...

tai joku kiinnostava tieto, ei sen tarvi olla
tehtdva, mut jos se on joku kiinnostava
tarina, minka haluaa kuunnella, niin sit
mielelldén kuulee.

Sisallon pitaa
etakuntoutuksessa olla muuta
kuin puhumista, kuten
kiinnostava tieto tai tarina.

Jos on todella kiinnostunut, niin silloin
ottaa vastuun myos etana

Jos on todella kiinnostunut
(aiheesta), silloin ottaa vastuun
my0s eténé.

Ja just se et se asia kiinnostaa ja tulee se
fillis, et vahé&n niinku haluu ja pitéé tehda
se asia my@s, niin ku semmonen.

Kun asia kiinnostaa ja tulee
olo, etté haluaa my6s tehda
asian.

Kiinnostavat
sisallot

sisaltd

No kyl se on se mindset (mieliala) ja
kunto ja jaksaminen.

Mieliala, kunto ja jaksaminen
vaikuttaa.

Se riippuu vahan, se vaikuttaa myos se,
ettd mink&lainen paiva on ollut. Tai mika
mieliala on, et jos se mieliala ei ole oikea,
niin ei pysty osallistumaan ees etanéa. Jos
on ollu tosi rankka aika, et niin jos on

Etana osallistumiseen
vaikuttaa mink&lainen paiva on
ollut, tai jos mieliala ei ole
oikea; jos on ollut tosi rankkaa,
niin ei pysty osallistumaan
edes etana.

Voimavarat ja
hyva mieliala
kaikilla
osallistujilla

Positiivinen ilmapiiri




nain, niin ei pysty osallistumaan edes
etana.

Joo, kylla, et jos se mieliala ei ole oikea,
niin ei pysty osallistumaan edes etana,
niin muuten se ei tule mitaan.

Jos mieliala ei ole oikea, niin
etana osallistuminen ei
onnistu.

Sit se on myds paljon kiinni, et niin ku
oikeessa elaméassa, millanen ryhma sit
on ja et milla mielella ne muut on.

Se, millainen ryhma on ja milla
mielellda muut osallistujat ovat,
vaikuttaa.

Et sa et yksin voi vaik sa oot hyvalla
tuulella, niin se ei tarkota et ne muut on.
Ja se voi vaikuttaa paljon siihen my6s
online -keskusteluun, et se voi vaikuttaa
siihen paljon.

Vaikka itse on hyvalla tuulella,
niin muut eivat valttématta ole,
mik& voi vaikuttaa myds online
-keskusteluun.

Koko ryhmén
hyva mieliala.

Sekéaan ei oo pakollinen (ettd ohjaajalla
on aina kamera auki), etta justiinsa siina
on paljon muovautuneisuutta, et se ei ois
pakkopullaa, et jos ohjaajallakin on
sellanen olo, et ei viittis, ni siita valittyy
se, et niinku. Ainakin mulla on, et mulle
valittyy helposti se toisen aura, et milla
tuulella se on ja mé& haluan et myos
ohjaajalla on hyva olla, et tota, et niinku
et jos molemmilla osapuolilla on hyva
olla, ni se auttaa tosi paljon. Koska mulla
on helposti se et jos on véahakaan kireat
vélit ni se on siina.

Jos ohjaajalla on sellainen olo,
etta ei viitsisi pitda kameraa
auki, niin ei sekaan ole
pakollista, etta ohjaajalla on
aina kamera auki. On paljon
vaihtoehtoja siten, etté
kameran auki pitaminen ei olisi
pakkopullaa. Se, milla tuulella
toinen on, valittyy helposti ja
ohjaajallakin pitaisi olla hyva
olla. Se ettd molemmilla on
hyva olla auttaa tosi paljon,
koska jos on véahankaan kireét
valit, niin se ei onnistu.

Ohjaajalla  pitéisi
olla hyva olla




