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THVISTELMA

Tutkimus oli tydelamalahtdinen opinnéytetyo, jonka toimeksiantajana toimi
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen ”Paikallisia palveluja ongelmapelaamiseen”
—hankkeen Péaijat-Hameen aluepilotti. Yksi hankkeen tavoitteista on
peliongelmaan liittyvan osaamisen lisdédminen, johon myds tassa opinnaytetydssa
keskityttiin.

Tavoitteena oli kartoittaa ammattilaisten kokemuksia terapeuttisen yhteistyon ja
dialogisen vuorovaikutussuhteen muodostumisesta, kun asiakkaana on rahapeleja
ongelmallisesti pelaava henkild. Lisaksi tutkimus pyrki selvittdmaan, milla tavoin
yhteistyon ja vuorovaikutuksen piirteet mahdollisesti eroavat paihderiippuvaisen
asiakkaan kohtaamisesta. Tutkimuksen tarkoituksena on ongelmapelaajan
kohtaamiseen liittyvan jo olemassa olevan osaamisen nékyvéksi tekeminen, jotta
peliongelmasta karsiva asiakas tunnistettaisiin ja huomioitaisiin entista paremmin
palvelujarjestelmassa.

Opinnaytetyon teoriaosuus koostuu terapeuttisen yhteistyon ja dialogisen
vuorovaikutussuhteen muodostumiseen liittyvien peruskésitteiden esittelysta ja
aikaisemmista tutkimuksista koskien yhteistydsuhteen luomista
riippuvuusongelmaisen asiakkaan kanssa. Laadullisen tutkimuksen aineisto
keréttiin viidessa yksilohaastattelussa toukokuussa 2014 ja sité taydennettiin
yhdellad ryhméahaastattelulla lokakuussa 2014. Haastateltaviksi valikoitiin
toimeksiantajan suositusten perusteella viisi henkil6a, joilla on laajaa osaamista
ongelmapelaamisen ja muiden riippuvuuksien hoidosta.

Haastattelujen perusteella selvisi, etta terapeuttisen yhteistydsuhteen luominen ei
juuri eroa paihderiippuvaisen asiakkaan kanssa tydskentelystd. Luottamuksellisen
suhteen luominen on avainasemassa hoitoon sitoutumisen ja sitd kautta myos
toipumisen kannalta. Tdma vaatii tyontekijéltd aikaa, aidon kohtaamisen taitoa ja
asiakkaan yksilollisyyden huomiointia. Dialogisen vuorovaikutuksen menetelmat
auttavat yhteistyésuhteen muodostumista. Suurimpina esteind koettiin tyontekijan
kiire tai kuormittuneisuus seka asiakkaan motivaation vaihtelevuus.

Asiasanat: ongelmapelaaminen, kohtaaminen, dialogisuus, yhteistoiminta
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ABSTRACT

This working life based thesis was conducted with a project called “Local services
for problem gambling”, which is supervised by the National Institute for Health
and Welfare. This pilot project in Péijat-Hame region aims to develop proficient
and customer-oriented services for problem gamblers and their close relatives.
One of the objectives of the project is to increase the know-how of social work
practitioners who encounter problem gamblers in their work. This is also the focus
of this thesis.

The objective of this thesis was to collect information for professionals about ther-
apeutic alliance and dialogic interaction when their client is a problem gambler.
This thesis aims also to define the potential differences in collaboration and inter-
action when encountering a drug addict compared to a problem gambler. The
main purpose of the thesis is to make visible the existing know-how the practi-
tioners already have, so that the customer suffering from a gambling problem
would be recognised and taken into better consideration in the service system.

The theory consists of the introduction to the basic concepts concerning therapeu-
tic alliance and dialogic interaction. There is also a short review on previous stud-
ies about building an alliance with an addict. The material for this qualitative
research was collected in five individual interviews and one group interview situa-
tion. The people selected for the interviews had all a wide work experience in this
field. They were recommended by the manager of the pilot project.

The interviews revealed that the encounter and collaboration with a problem gam-
bler do not differ very much from the work with a drug addict. According to the
respondents building a confidential relationship with the customer is significant
leading to better commitment to treatment and therefore recoveries. To succeed in
this task a worker needs to have enough time, talent to genuine encounter and con-
sideration of customer’s individuality. According to the responses the biggest ob-
stacles are hurry and stress of the worker, but also the motivation level of the
customer.

Key words: problem gambling, encounter, dialog, collaboration
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1 JOHDANTO

Taman opinndytetyon aiheena on ongelmapelaajan kohtaaminen. Tutkimus on
tyéelaméaléhtéinen ja sen toimeksiantajana toimii Sosiaalialan osaamiskeskus
Verson hanke ”Paikallisia palveluja ongelmapelaamiseen”. Hanke on toinen
Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen kahdesta vuonna 2013 alkaneesta
aluepilotista, joiden tarkoituksena on kehittda sujuvia ja asiakaslahtoisia palveluja

ongelmapelaajille ja heidan laheisilleen. Hankkeet paattyvét vuoden 2015 lopussa.

Rahapelaaminen ilmiéna on muuttunut viime vuosikymmeniné kielletysté paheesta
arkipaivaiseksi ajanvietteeksi. Rahapelien ympérille on muodostunut laaja
viihdeteollisuus ja pelien muutos digitaaliseksi on lisdénnyt niiden saatavuutta.
Teknologia mahdollistaa jo nyt pelaamisen missa ja milloin vain. Suomalaiset
pelaavat paljon ja ongelmapelaajia 10ytyy kaikista ika- ja sosiaaliryhmista.
Peliongelman seuraukset ovat moninaisia ja niiden vaikutuspiiriin kuuluu pelaajan
lisdksi koko hé&nen lahiympaéristonsd. Yleisid haittoja ovat taloudellisten
vaikeuksien lisaksi mm. masennus, ihmissuhdeongelmat ja rikollisuus.
Ongelmapelaajien  hoitoon hakeutuminen on heikkoa liittyen osittain
voimakkaaseen hé&peddn, jonka Kkasittely ja kohtaaminen on haaste myds
hoitohenkil6kunnalle. Tamé& tutkimus pyrkii omalta osaltaan vastaamaan tahan

haasteeseen.

Tutkimusaiheen valinta muotoutui kesélld 2013 suorittaessani tyoharjoittelujaksoa
toimeksiantajalle. Harjoittelun aikana kerésin tietoa ongelmapelaamisen
yleisyydestd, samanaikaisongelmien esiintyvyydesta ja eri hoitomuodoista kéyttden
apuna uusimpia kansainvalisia tutkimuksia. Lisaksi valmistelin raporttia alueella
tehdystda osaamistarvekyselystd, jossa selvitettiin ongelmapelaajia tydssaan
kohtaavien henkildiden peliongelmien tunnistamisen ja hoidon osaamisen tasoa ja
lisakoulutuksen tarvetta. Kyselyn tulokset vastasivat pd&osin jo aiemmin tehdyn
kansallisen tutkimuksen tuloksia: alueen henkilostd kokee rahapeliongelman

suhteen melko suurta tarvetta oman osaamisensa lisaamiselle.

Tama johti edelleen tutkimaan tarkemmin tyontekijoiden osaamista ja eritoten sitd,
millaiset vuorovaikutus- tai tyotavat ovat osoittautuneet tuloksellisiksi

ongelmapelaajia kohdattaessa. Y hteistydssd toimeksiantajan kanssa tehtiin paatos



rajata tutkimus koskemaan tyontekijan kohtaamistaitoja, jotta alueella jo oleva
ongelmapelaamisen hoidon osaaminen, koetut hyvat kdytannét ja ns. hiljainen tieto
saataisiin nakyvaksi. Osaamisen lisddminen omia tyOtapoja kehittden ja
reflektoiden nousee tdssd tutkimuksessa keskeiseen asemaan sekd yksittdisen

tyontekijan ammatillisen kasvun ettd koko alan kehittdmisen kannalta.

Tutkimus keskittyy tarkastelemaan ongelmapelaajan kohtaamista terapeuttisen
yhteistydsuhteen ja dialogisen vuorovaikutuksen Kkasitteiden kautta. Té&hén
valintaan vaikutti tieto siitd, etta tyontekijén ja asiakkaan valisen yhteistydsuhteen
laatu on useissa tutkimuksissa osoittautunut tarkeimmaéksi hoitoon sitoutumista ja
sitd kautta sen onnistumista edesauttavaksi tekijaksi. Monkkdsen (2002, 23)
mukaan vuorovaikutussuhteiden yleinen tarkastelun painopiste on viime vuosina
siirtynyt yhd enemman asiakkaan yksilépsykologisten tekijoiden analysoinnista
koko vuorovaikutusilmion ymmaértdmiseen, painottaen etenkin tyontekijan tapaa
orientoitua vuorovaikutukseen. Terapeuttinen vuorovaikutus ndyttdd korostuvan
etenkin niilld ammattiauttamisen alueilla, joissa toimitaan kaikkein vaikeimmissa
asiakastilanteissa. Riippuvuuksien hoidon ymparilla kdydaan juuri nyt keskustelua
siitd, keskittyyko aihealueen tutkimus liikaa tiettyihin menetelmiin, jolloin
unohdetaan ottaa huomioon laajempi konteksti, jossa toipuminen tapahtuu, vaikka
nama tyontekijaan, asiakkaaseen ja heidan vélissaan tapahtuvaan prosessiin liittyvat
tekijat ovat yhté lailla mitattavissa, ymmarrettavissa ja opetettavissa. (Miller &
Moyers 2014, 9.)

Taman opinndytetydn seuraavassa luvussa selvitetddn aluksi tutkimuksen
ldhtdkohdat, tarkoitus ja tavoite seka tiedonhaussa kéytetyt menetelmat.
Kolmannessa luvussa maaritellaan, mité tarkoitetaan ongelma- ja rahapelaamisella
ja neljas luku keskittyy kohtaamistaitoihin liittyvien tarkeimpien kasitteiden
tarkasteluun aiempien tutkimusten valossa. Luvussa viisi kerrotaan tutkimuksen
kaytdnnon toteutuksesta ja luvussa kuusi sisallonanalyysin kéytostd aineistoa
analysoitaessa. Seitsemannessd luvussa esitellddn tdman tutkimuksen tulokset,
joihin liittyvat taulukot l6ytyvét liitteistd. Kahdeksannen luvun johtopaatoksilla
pyritdédén kokoamaan yhteen saadut tulokset ja vertailemaan niitd aiempiin
tutkimuksiin. Viimeisessd luvussa pohditaan vield opinnédytetydprosessia, sen
eettisyyteen ja luotettavuuteen liittyvia kysymyksid, tutkimukselle asetettujen

tavoitteiden saavuttamista seké jatkotutkimusaiheita.



2  TUTKIMUKSEN LAHTOKOHDAT

Ongelmapelaajat ovat edelleen julkisten péihde- ja mielenterveyspalveluiden
valiinputoajia, palvelut ovat hajallaan ja asiakkaita lahetetddn luukulta toiselle
(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2013). Vaikka tieto ongelmapelaamisesta
ilmiond on lisdantynyt ja se on ollut viime vuosina nékyvasti esilla mm. eri
medioissa, apua hakeva pelaaja térmaa silti usein tietaméattdmyyteen ja
stereotyyppisiin asenteisiin. Pelaajia kohtaavat tyontekijat kokevat edelleen oman
osaamisensa riittamattomaksi. Peliongelmasta puhutaan télla hetkell&d paljon ja
pelagjat osaavat my6s hakea apua entistd useammin. Valtakunnallisen
puhelinpalvelun Peluurin raportin mukaan asiakasméérat kasvoivat kaikissa
palveluissa vuoden 2012 aikana ja tilastot kertovat myds ongelmapelaajien ja
heidén laheistensa syvenevasta ahdingosta, mm. lasten pahoinvoinnin ja itsemurha-

ajatusten lisadntymisesté (Pajula 2013, 5).

2.1 Tarkoitus ja tavoite

Opinnaytetyon tarkoituksena on ongelmapelaajan kohtaamiseen liittyvén
osaamisen lisdédminen. Talld pyritdén siihen, ettd ongelmapelaaja saa jatkossa
entistd laadukkaampaa palvelua kohdatessaan sosiaali- ja terveysalan
ammattilaisia. Lisaksi tarkoituksena on, ettd ongelmapelaaminen tunnistetaan ja
huomioidaan yha enemman yhtena addiktiona paihde- ja

huumausaineriippuvuuksien rinnalla.

Opinnaytetyon tavoitteena on tutkia terapeuttisen yhteistyosuhteen luomista ja
dialogista vuorovaikutusta tyontekijan ndkokulmasta, kun asiakkaana on

ongelmapelaaja. Tarkeimpia tutkimuskysymyksia ovat:

1. mitkd tekijat edesauttavat ja estavdt yhteistyosuhteen ja dialogin
muodostumista

2. kuinka edelld mainitut mahdollisesti eroavat péihderiippuvaisen asiakkaan
kanssa tyoskentelysta

3. millaisia ajatuksia ja tunteita ty6é on herattanyt ja millaiset mahdollisuudet

tyontekijalla on niiden reflektointiin.



2.2 Tiedonhaku

Opinndytetyota varten tietoa aiheesta hankittiin useista eri l&hteisté ja tiedonhaussa
hyodynnettiin - myds oppilaitoksen tiedonhankintaklinikkaa. Jo prosessin
alkuvaiheessa selvisi, ettd tutkimuksia terapeuttisesta yhteistydsuhteesta
ongelmapelaajan kanssa ei juuri ole tehty. Tasta syysta tiedonhaussa on hyodyn-
netty soveltuvilta osin paihderiippuvaisten asiakkaiden kohtaamiseen liittyvia
tutkimuksia, joita on saatavilla enemman. Tietokantahaut tehtiin kahdessa
vaiheessa: GoogleScholarin ja oppilaitoksen oman Nelli —portaalin kautta
monihakuna 15.1.2014 ja uudelleen tarkennettuna hakuna 3.9.2014, jolloin
tarkastelun kohteena olivat mm. Helsingin yliopiston tietokannat, PubMed, Ebsco,
Elsevier, SageJournal ja Medic. Hakusanoina tietokantahauissa kaytettiin seuraavia
hakusanoja ja niiden yhdistelmid: addict/ion, collaboration/co-operation, dialog,

gambling, gaming, social work, therapy, therapeutic alliance ja treatment.

Valintakriteereind tietol&hteille pidettiin sitd, ettd niiden aihe liittyy terapeuttisen
yhteistydsuhteen luomiseen tai dialogiseen vuorovaikutukseen asiakkaan ja
ammattiauttajan vélilld seka sitd, ettd tieto on julkaistu vuoden 2005 jélkeen.
Mukaan tutkimukseen valikoituivat vain pro gradu —tasoiset tyot (3 kpl) tai
kansainvélisissa ammattilaisille suunnatuissa lehdissa julkaistut asiantuntija-
artikkelit (3 kpl).

Tiedonhaun kautta saadun melko suppean aineiston liséksi tutkimuksessa on
hyodynnetty runsaasti aihetta koskevien tutkimusten alkuperdislahteitd.
Tutkimuksessa pyrittiin kdyttdm&an uusinta mahdollista tietoa, poikkeuksena
terapeuttiseen yhteistyosuhteeseen ja dialogisuuteen liittyvat alan perusteokset,

joista hyvéksyttiin mukaan vanhemmatkin lahteet.



3 ONGELMAPELAAMINEN

Pelaamisella on monia yhteiskunnallisia vaikutuksia, joista osaa voidaan pitad
positiivisina. Se voi olla rentouttava ja tiettyja taitoja kehittdva harrastus, jonka
avulla voi myos luoda ja yllapitaa sosiaalisia suhteita. Asenteet ja normit pelaamista
kohtaan ovat muuttuneet niin, ettd rahapelaaminen voidaan nahd4d ammattina, johon
liittyy usein mielikuvia suurista voitoista ja glamour-elamastd. Pelaamisen
mahdollisuudet ovat myds lisdantyneet internetin myotd, niin ettd pelit ovat
saatavilla kaikille ihmisryhmille vuorokauden ympari. Pelien kehittdminen ja
markkinointi on my6s muuttunut ammattimaiseksi liiketoiminnaksi. Ongelmaksi
muodostuneen pelaamisen tuottamat haitat ovat kuitenkin myos mittavia. (Itdpuisto
2011, 9-10.)

Pelaamisesta aiheutuvat ongelmat ovat ihmisestd riippuen hyvin erilaisia.
Lievimmilld&dn se aiheuttaa l&hinnd ajoittaista hairiotd ihmisen eldmaan,
vaikeimmillaan se voi olla ihmisen toimintaa l&hes taydellisesti hallitseva
riippuvuus.  Yleisimpid haittavaikutuksia ovat usein taloudelliset ongelmat,
masennus, sekd elaménhallinnan ja sosiaalisten suhteiden vaikeutuminen. Pelaajan
ldheistd uhkaa rahahuolten lisdksi usein uupuminen ja muut tunne-eldmén
vaikeudet. Yhteiskunnallisia haittoja aiheuttavat mm. pelaajien tekemat rikokset,
konkurssit ja poissaolot toistd. Pelaamisen vaikutukset ulottuvat laajasti
yhteiskunnan eri alueille ja kuormittavat mm. talous- ja velkaneuvontaa,
oikeuslaitosta, lastensuojelua seka terveydenhoitoa ja sosiaalityota (Itapuisto 2011,
10-16.)

Pelaaminen on opittu tapa, joka perustuu toiminnan toistamiseen. Ongelman
muodostumiseen vaikuttavat psykologinen ja fysiologinen alttius seké sosiaaliset ja
yhteiskunnalliset tekijat. Altistavia tekijoitd ovat mm. pelaamisen aloittaminen
nuorena, vaarat uskomukset pelaamisesta ja voiton mahdollisuudesta, paihde- ja
mielenterveysongelmat, neurologiset sairaudet, virikkeetén ymparistd ja elaman
tyhjyyden kokemus, pelien helppo saatavuus seka niiden koukuttavuus. (Itapuisto
2011, 12.)



3.1 Ongelmapelaamisen madrittely

Ongelmapelaamisesta puhutaan yleisesti silloin, kun pelaaja ei pysty rajoittamaan
pelaamistaan, vaan se muuttuu pakonomaiseksi ja han pelaa enemman kuin aikoo,
suunnittelee tai haluaa (Lund 2010, 31). Peliklinikan kehittdmiskoordinaattori

Tapio Jaakkola (2012) mé&arittelee ongelmapelaamisen néin:

Ongelmapelaaminen on liiallista rahapelien pelaamista, joka
vaikuttaa kielteisesti henkilon muihin elamanalueisiin, kuten
hanen psyykkiseen tai fyysiseen terveyteensd, suoriutumiseensa
koulussa tai tytelamassa, talouteen ja/tai ihmissuhteisiin.

Ongelmallinen pelaaminen on ilmidnda hyvin moninaisten psykologisten,
sosiologisten ja biologisten tekijoiden ja vuorovaikutussuhteiden seurausta, eika
sen syntyyn juuri koskaan voida osoittaa vain yhta tarkasti méaariteltavissé olevaa
syyté (esim. Erkkild &Eerola 2001). Ongelmallista pelaamista esiintyy eritasoisena.
Tarkkoja rajoja ongelmattoman pelaamisen, riskipelaamisen, ongelmapelaamisen
ja peliriippuvuuden vélille on vaikeaa vetdd. Rahapeliriippuvuus on ongelmallisen
pelaamisen aarimméinen muoto, joka on mukana kahdessa kansainvalisesti
kaytossé olevassa tautiluokituksessa ICD-10:ssd ja DSM-V:ssa. Ongelmallista
pelaamista arvioitaessa pelaamisen maara rahallisesti ja ajallisesti sekd sen muut
seuraukset on aina suhteutettava yksilon tilanteeseen. Pelaamisesta aiheutuneet
ongelmat vaihtelevat vakavuudeltaan satunnaisesti lykkaantyneista laskuista aina
vakaviin terveys-, talous- ja ihmissuhdeongelmiin seka rikollisuuteen. (Terveyden

ja hyvinvoinnin laitos 2014d.)

Ongelmapelaamista mitattiin Suomalaisten rahapelaaminen 2011 -vaestokyselyssa,
jonka tulosten perusteella ongelmapelaajiksi luokittui 2,7 prosenttia 15-74-
vuotiaista  vastaajista. Ongelmapelaamista  esiintyy  kaikissa ikd- ja
sosioekonomisissa luokissa. Tutkimuksen mukaan ongelmapelaajat olivat
useimmin 25-34 -vuotiaita miehid, jotka ovat ty6ttdmid, lomautettuja,
sairauslomalla tai muulla elédkkeelld olevia ja ansaitsevat alle 1500 euroa
kuukaudessa. (Peliklinikka 2011; Avellan 2013, 38; Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos 2014b.)
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3.2 Ongelmapelaamisen hoito Suomessa

Suomessa ei ole peliongelmien hoitoon kehitettya erillistd hoitojarjestelmaa.
Ongelmapelaamiseen saa tukea ja hoitoa sosiaali- ja terveydenhuollon palveluissa
sekd joissakin ongelmapelaajille suunnatuissa erityispalveluissa. Naita
erityispalveluita tuottavat p&aosin erilaiset jarjestot sekd yksin ettd yhteistydssa
kuntien kanssa. Pelaajia ja heidan l&heisidan tyosséan kohtaavat tyontekijat ovat
pelaajien ja laheisten auttamisessa keskeisessa roolissa. Heidan on tarkeaa tunnistaa
rahapeliongelma, osata ottaa se oikealla tavalla puheeksi seka saada asiakkaat tai
potilaat avun piiriin. Selvitysten mukaan ndissa taidoissa on edelleen merkittavia
puutteita niin perus- kuin erityispalveluiden piirissé. (Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos 2014b.)

Ongelmapelaajia on perinteisesti hoidettu paihdeongelmaisille suunnattujen
palveluiden yhteydessa kuntien omissa yksikoissa ja esimerkiksi A-klinikoilla.
Palveluiden saatavuus vaihtelee suuresti alueesta riippuen. Helsingissa sijaitsevan
Peliklinikan yhteydessé toimii alueellisen avohoitoyksikon lisdksi myds monia
valtakunnallisia palveluita, kuten auttava puhelin Peluuri, tieto- ja tukipiste Tiltti
seké erilaisia verkossa toimivia palveluita ja keskusteluryhmia (Peliklinikka 2014).
Ympadrivuorokautista  pelikatkaisuhoitoa  jarjestetddn ~ mm.  J&rvenpadn
sosiaalisairaalan Hietalinna —yhteisdssa ja Tuustaipaleen kuntoutumiskeskuksessa.
Peliriippuvuuteen erikoistunutta avokuntoutusta tarjoavat mm. Sovatek-sdatio
Jyvaskyldssa ja Joensuussa, Avoruusu (entinen Tyynelan riippuvuusklinikka)
Pieksamaelld sekd Kuopion Kriisikeskus. Ruotsinkielisid&  kuntouttavia
yhteisohoitokursseja tarjoavat Pixne-klinikka ja Tolvis Center Maalahdessa.

(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014c.)

Peliongelman hoitomuotoina Suomessa kaytetaan kognitiiviseen
kayttdytymisterapiaan (KBT) pohjautuvaa psykoterapiaa ja oma-apuohjelmia,
motivoivaa haastattelua, motivaatiota vahvistavaa hoitomallia, vertaistukiryhmié ja
ladkehoitoa.  Ruotsin  kansanterveysinstituutti ~ julkaisi  vuonna 2010
peliriippuvaisten avohoidon arviointitutkimuksen, jossa tutkitut KBT ja motivoiva
haastattelu toivat saman tasoisia hoitotuloksia. Ainoa kansainvélinen hoitosuositus
rahapeliongelmiin 16ytyy Australiasta vuodelta 2011 ja sen mukaan KBT on tall4

hetkelld vaikuttavuudeltaan paras hoitomuoto, vaikkakin kaikki interventiot voivat
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auttaa. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014d.) Motivoivan haastattelun
menetelmd kuvataan tarkemmin tdman tutkimuksen luvussa 4.3, koska sen
periaatteet soveltuvat varsinaisen peliongelman hoidon ohella kéytettavaksi myds

yhteistydsuhteen muodostamisen ja dialogisen vuorovaikutuksen apuna ja tukena.

3.3 Rahapelaaminen

Rahapelaamisella tarkoitetaan kaikkea pelaamista, jossa pelin voitto tai tappio on
rahaa tai rahan arvoinen. Suosituimmat pelimuodot Suomessa ovat lotto, raha-
automaatit ja raaputusarvat. Muita rahapeleji ovat mm. veikkaus- ja
vedonlyontipelit ja kasinopelit. S&hkoiset jakelukanavat ovat lisdnneet
pelimahdollisuuksia ja useimpia peleja voi pelata paitsi fyysisessa tilassa, myos
internetissd. Raja rahapelien ja muiden pelien (mm. viihde- ja ajanvietepelien)
valilla on hamaértynyt. Nykyadn myos useat muut kuin perinteiset rahapelit
siséltavat rahankayttod, ja niiden pelaamiseen liittyy samantapaisia ongelmia kuin
rahapelaamiseen. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014b.)

Pelaajabarometri 2011 -tutkimuksen mukaan rahapeleja pelaa 80 prosenttia
vaestostd, mutta aktiivisesti vahintdaan kerran kuussa niita pelaa 57 prosenttia
suomalaisista. Keskimaarin jokainen suomalainen 18 vuotta tayttdnyt ja sita
vanhempi henkilo kéyttdd vuodessa rahapeleihin 376,4 euroa. Rahapeliyhteisdjen
bruttotuotto on vuodesta 2009 vuoteen 2011 kasvanut noin 1 468,6 miljoonasta
eurosta 1 620,7 miljoonaan euroon. Vuonna 2011 peliyhteisdjen tuotto eli pelaajien
tappiot olivat yhteensa 1 620,7 miljoonaa euroa. Merkittdvé osa tasta potista siirtyi
hyodyttdméan yhteiskuntaa valtion tai eri jarjestdjen kautta, joten rahapelaamisen
tuotot myos hyddyttavét suomalaista yhteiskuntaa monin tavoin. (Avellan 2013, 2,
30, 37)
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4  ONGELMAPELAAJAN KOHTAAMINEN

Ongelmapelaajien hoitoon hakeutuminen on heikkoa; on arvioitu, ett4 vain noin
10-20 % ongelmapelaajista hakeutuu palveluiden piiriin (Jaakkola 2011). Hoitoon
hakeutumisen esteitd ovat mm. ongelman kieltdiminen, palveluiden ja
hoitoprosessien vieraus tai heikko saatavuus sekd pelaajan oma héped ja ylpeys
(Kaartinen 2008, 73-76). Pelaajat hakeutuvat usein hoitoon muiden oireiden tai
jonkin pelaamisesta johtuvan seurauksen, kuten paihde- tai mielenterveysongelman
tai velkaantumisen vuoksi eiké peliongelman puheeksi otto vélttdmatta vield johda
ongelman myontdmiseen ensimmadiselld tapaamisella. Hoitoon hakeutuvalla
pelaajalla on monesti taustalla useita vuosia kestdnyt salailun, valehtelun ja

syyllisyyden kierre. (Itapuisto 2011, 16-17.)

Ongelmapelaajan kohtaaminen onkin usein ennen kaikkea hapedé tuntevan ihmisen
kohtaamista. Hdapedd laajasti tutkinut Ben Malinen (2003, 167-168) kuvaa
riippuvuudesta  karsivdn ihmisen toimintaa hapedn noidankehdnd, jolloin
riippuvuudesta saatavaa hetkellistd mielihyvaa kéaytetdan sen aiheuttaman hapean
ja itseinhon karkottajana. Jannitys, joka syntyy peliautomaatin edessa, on riittavéan
voimakas poistamaan tunteen ikuisesta hadvidjastd. Kun pelin loputtua tunteet
palautuvat normaaleiksi, jaljelle ja&& moninkertaistunut hdped, joka tuo tullessaan
yksindisyyden ja tyhjyyden tunteita. Peliongelmainen pyrkii myds peitteleméaan
epéonnistumista ja rahaongelmien synnyttdméa hdpeda pelaamalla lisad, jonka
vuoksi pelaamiseen joudutaan usein ottamaan lainaa ja vanhoja velkoja maksetaan

pois uusilla luotoilla (Kaartinen 2008, 80).

Sininauhaliiton tutkimusjohtajana toiminut Pekka Lund (2010, 142) kertoo
Kirjassaan, etta pelaajalle on ensiarvoisen tarkeéda tuntea tulevansa hyvéksytyksi ja
arvostetuksi ihmisena, jotta tassa turvallisessa ymparistossa syntyvén luottamuksen
turvin ha@n voi vahitellen alkaa kasitelld pelaamiseen liittyvid kokemuksia ja
tunteita. Tyontekijan ja asiakkaan kohtaaminen on aina keskeinen osa hoitotyota.
Tyontekijéan rooli on usein etenkin suhteen alussa toimia tunnesailiona eli ottaa
vastaan asiakkaan ahdistusta, tuskaa ja kérsimystd. Vastaanottava, hyvaksyva ja
turvallinen asenne antaa asiakkaalle vapauden kokea erilaisia tunteita, kuten vihaa,
surua ja syyllisyytta ja vahvistaa sitd, ettd reaktiot ovat terveitd ja kuuluvat
toipumiseen. (Lappalainen-Lehto, Romu & Taskinen 2007, 245.)
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Martti Lindgvist (1999 ja 2006) on teoksissaan kyseenalaistanut sosiaali- ja
kasvatusalojen ammattilaisten kykya kohdata pahuutta sekd omassa itsessaan etta
asiakkaissa. Hanen mukaansa jo pelkastadn asiakkaiden ihmisarvo edellyttaa sit,
ettd he tulevat néhdyiksi omana itsenddn ja heidan teoistaan ja seurauksistaan
puhutaan oikeilla nimilla&. Taméa edellyttdd asiakkaan kokemuksen ja siséisen
maailman vakavasti ottamista, jolloin pahan mielikuva ei ole véistettavissa.
Pohjimmiltaan asiakas haluaa tulla kohdatuksi my6s pahan alueella, jotta

yksindisyys ja haped voisivat véistya. (Lindqgvist 2006, 177.)

Myos teologian tohtori ja ladkari Kati-Pupita Mattila (2007, 19) on sit4d mieltg, ett4
todellinen kohtaaminen vaatii tyontekijaltd sek& rohkeutta pyséhtya asiakkaan
tarinan aarelle ettd noyryytta, itsensa ndkemisté keskeneraisend ja epataydellisena
ihmisend. Mattilan (2014) mukaan suurimmat esteet kohtaamiselle ovat tyontekijan
ylpeys ja ylemmyydentunto, jotka ovat tyOntekijdn keinoja suojautua omaa
haavoittuvuutta vastaan. Kuitenkin vasta tyontekijdn oman eldmén ja sen saréjen
totuudellinen katsominen antaa lupauksen samanlaisesta katseesta myos asiakkaan
elaméaan. (Mattila 2007, 19.)

Peliongelman hoidossa on paljon samankaltaisia piirteitd kuin muiden
riippuvuusongelmien parissa tydskentelyssa ja siind kaytetddn usein samoja
menetelmia muokaten niitd peliongelman tarkasteluun sopiviksi. Hoitoprosessin ja
—tuloksen kannalta keskeisessd asemassa ovat ns. yleiset tekijat, joihin kuuluvat
tyontekijan toiminta, asiakkaan ja tyontekijan yhteistyosuhde seké asiakkaan hoitoa
koskevat uskomukset ja odotukset. Hyvé tyodskentelyote on asiakaslédhtdinen,
empaattinen ja ei-konfrontoiva. Tarkeda on myos se, ettd tyoskentelyn kohteet ja
tavoitteet maaritelladn yhdessd asiakkaan kanssa ja erilaisia auttamiskeinoja

tarjotaan asiakkaan tarpeista lahtien. (Itapuisto 2011, 25-26.)

4.1 Terapeuttinen yhteistyésuhde

Terapeuttinen yhteistyosuhde tarkoittaa asiakkaan ja hoitotyon tekijan valista
yhteistoimintasuhdetta, sen laatua ja voimakkuutta. Yhteistoimintasuhteen
osatekijoitd ovat terapeutin ja asiakkaan vélinen yhteisymmarrys terapian
tavoitteista ja niitd edistévista tehtdvistd sekd terapeutin ja asiakkaan vélinen

tunnesidos. Yksi tarkeimpid suhdetta vahvistavista ja terapian myonteistd muutosta
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edistdvisté tekijoista on asiakkaan kokemus empatiasta. (Kuusinen & Wabhlstrom
2012, 96, 103.)

Eri terapiamenetelmien toimivuutta riippuvuuksien hoidossa on tutkittu melko
paljon, ja tutkimustulokset ovat samansuuntaisia: terapiasuuntauksien
paremmuudessa ei ole havaittu suuria eroja, mutta parhaiten terapian tulosta
ennustaa terapeutin ja asiakkaan valinen tyoskentelysuhde ja etenkin asiakkaan
kasitys siitd. Asiakkaan osallisuuden voimakkuus ja hoitoon sitoutuminen on yksi
tarkeimmisté hoidon lopputulosta ennustavista tekijoistd. Asiakkaat, joilla on vahva
yhteistyosuhde hoitavaan henkil6on, ovat onnellisempia, luottavaisempia ja
paattavaisempid ja he edistyvat paremmin hoidossaan. Terapeuttinen suhde luo
edellytykset terapeuttiselle tydskentelylle. Jos se ei ole riittavan hyvé, mikaan muu
terapeuttinen tyoskentely tai interventio ei toimi. Yhteistydsuhteen luomiseen
vaikuttavat sekd asiakkaan ominaisuudet ja eldmantilanne ettd tyontekijan
ominaisuudet ja valmiudet. (Oksanen 2009, 16-17; Richardson, Adamson &
Deering 2011, 603-604; Kuusinen & Wahlstrom 2012, 93; McClintock, Anderson
& Petrarca 2014, 6.)

Sarkeldn (2001, 27-28) mukaan ongelmista k&rsivdd henkil6d kohdattaessa on
ensiarvoisen tarkead pystya luomaan sellainen yhteistydsuhde, jossa asiakas haluaa
tyoskennelld ja tyontekija haluaa auttaa asiakastaan. Tdma voi parhaimmillaan olla
yhteinen kehitysprosessi, jossa molemmat ovat sekd antajina ettd saajina.
Monkkonen (2002, 43) kuvaa yhteistyosuhdetta sosiaalisen vuorovaikutuksen
toiseksi korkeimpana tasona. Talléin molemmat osapuolet, tyontekija ja asiakas,
sitoutuvat samoihin paadmaariin, ndkevat yhteisia tavoitteita ja etenevat niita kohti.
Myos Vilén, Leppaméki & Ekstrém (2002, 26-27) korostavat tasavertaisuuden ja
kumppanuuden merkitysta sosiaali- ja terveysalan tyoskentelyssa asiakkaan edun

hyvaksi.

Sarkelan (2001, 31-33) mukaan hyvéd yhteistydsuhde edellyttdd asiakkaan
kokemusta siitd, ettd tyontekija hyvaksyy hanet juuri sellaisena kuin han on,
ongelmineen kaikkineen. Jos asiakas kokee tyontekijan esittdvan hénelle sellaisia
muutostoiveita, joita han ei koe mahdolliseksi, vaatimukset koetaan viestina siita,
ettd asiakkaan tulisi muuttua tullakseen hyvaksytyksi. Muuttuminen ei koskaan saa

olla hyvéksynnan ehto. Asiakkaan hyvéksyminen sellaisenaan ei kuitenkaan
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tarkoita h&nen tekojensa kritiikitontd hyvéksymistd. Asiakas otetaan
yhteistyokumppaniksi, jonka kanssa tutkitaan hanen tekojaan ja toimintaansa. Jos
tyontekija nayttdd hyvaksyvéan vaarat ja pahatkin teot, asiakas saattaa menettéa
luottamuksensa  tyontekijaan. Tyontekija voi liittoutua vain asiakkaan
voimavarojen kanssa, ei hénen ongelmiensa kanssa. Siksi on tarke&da nahda

asiakkaasta hanen pystyvyytensg, rationaalisuutensa ja ehja emotionaalisuutensa.

Oksanen (2009, 89-93) muistuttaa, ettd hoitotulos ei kuitenkaan synny
automaattisesti hyvan yhteistydsuhteen muodostamisen jalkeen, vaan tyéntekijalta
vaaditaan my0s menetelmallistd osaamista. H&n jakaa hyvan yhteistydsuhteen

luomiseen vaadittavat valmiudet kolmeen osioon:

1. tieto- ja taitoperustaan, jonka osa-alueita ovat koulutus, kokemus,

menetelmaosaaminen ja johdonmukaisuus

2. viestintdvalmiuksiin, joita ovat kuuntelu, kunnioituksen osoittaminen,

verbaali ja nonverbaali viestinta

3. arvoperustaan, johon kuuluvat hallittu myotatunto, eettinen ajattelu ja

reflektointikyky.

Oksasen (2009, 93) mukaan né&itd kolmea aluetta jatkuvasti kehittamélla ja
tarkkailemalla kehittyy tyontekijan taito luoda hyvé yhteistydsuhde.

Terapeuttisessa suhteessa asiakkaan reaktiot herattavat tyontekijassa usein
ajatusten liséksi vaihtelevia ja monisisaltoisia tunnereaktioita. Mattilan (2007, 22)
mukaan  tyontekija  &arsyyntyy  poikkeuksellisen  helposti  asiakkaan
suhtautumistapaan tai kaytokseen silloin, kun aihe on tyontekijélle itselleen
tunnetasolla herkkd, tai vuorovaikutuksessa ilmenevat piirteet nostavat pintaan
tyontekijan oman eldman kipeitd asioita. Ammatillisuus tulee esiin siind, etta
tyontekija osaa ja uskaltaa kysyd omien tunnereaktioidensa yhteydessda, mitd ne
ovat, mistd ja kenestd ne kertovat ja mitd han niiden kanssa tekee. Tyontekijan
tietoisuus oman mielensa sisallosta vaikuttaa ratkaisevasti hanen kykyynsa kayttéa
omaa mieltddn asiakkaan ja koko tilanteen ymmartdmisen vélikappaleena.
(Luostarinen 2008, 56-57.)
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4.2 Dialoginen vuorovaikutus

Dialogisuuden suomenkielinen vastine on kuunteleva keskustelu. Dialogisessa
vuorovaikutuksessa tyontekija synnyttaa tilan, jossa asiakkaan tilannetta tutkitaan
yhdessd, jolloin molempien todellisuus saa olla yhtd aikaa olemassa. Dialogi on
avointa ja suoraa keskustelua, jossa tavoitellaan yhteistd ymmarrysta antamalla tilaa
erilaisille ndkemyksille. Kun tavallisessa keskustelussa padmaaréna on usein tuoda
omat ajatukset julki, dialogissa oleellista on keskittya kuuntelemaan toista. (Vilén

ym. 2002, 86; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014a.)

Isaacs (2001, 39) madrittelee dialogin keskusteluksi, jossa ei valita puolta ja jonka
onnistumiseksi sen osapuolten tulee suunnata energiansa nakemyseroista johonkin
sellaiseen, mitd ei ole vield olemassakaan, kohti yhteistd kokemusta.
Monkkdnenkin (2007, 23) kuvaa dialogisuutta tilana, jossa kohdataan rohkeasti
sekd hyvat ettd pahat asiat ja ollaan valmiita sek& ottamaan vastaan kokonaan uusien
nakokulmien avautuminen ettd hyvaksymaan ja oppimaan myos tilanteesta, jossa
kumpikaan ei tiedd. Myo6s Vilénin ym. (2002, 87) mukaan voimaannuttava
vuorovaikutus syntyy seka asiakkaan ettd tydntekijan suhteeseen tuoman tiedon

pohjalta.

Dialogin ytimené& on yksinkertainen, mutta syvallinen kuuntelemisen taito. Tall4 ei
tarkoiteta vain asiakkaan sanojen kuulemista, vaan kykya ottaa hénen sanansa
vastaan ja hyvaksya ne, seka vaientaa vahitellen oma sisdinen hélina. Ei siis riita,
etta tyontekija kuuntelee asiakastaan, vaan hanen tulee kuunnella myos itsedan ja
omia reaktioitaan. Dialogissa yritetadn valttaa nopeiden johtopaatosten tekemista ja
pitkitetddn omien mielipiteiden muodostamista. (Isaacs 2001, 112-114; Vilén ym.
2002, 86.)

Isaacs (2001, 126) nostaa esiin kunnioituksen erdéna keskeisené ohjeena pyrittdessa
dialogiseen kohtaamiseen. Kunnioitus ei tassé ole passiivista toimintaa, vaan toisen
ihmisen kokemusten alkuperén etsimista. Se tarkoittaa myds toisen ihmisen rajojen
huomioon ottamista; emme tuppaudu liian l&helle hant&, mutta emme mydskaan ota
valimatkaa haneen. Kunnioittava kohtelu tarkoittaa sit4, ettd ndemme toisen
sisimmassa piilevat mahdollisuudet, hyvéksymme voivamme oppia hénelta jotakin

ja suhtaudumme haneen mysteerind, jota ei voi koskaan taydellisesti ymmartaa.
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Suonisen (2000, 103) mukaan kaikessa sosiaalitytssd hyvaan ammattitaitoon
kuuluu tyontekijdn valmius useammanlaiseen keskustelutyyliin ja sen
reflektointiin, millainen keskustelutyyli kussakin kohtaamisessa ja sen eri vaiheissa
virittdd eniten apua sita tarvitsevalle. Varmuudella ei voida koskaan ennakoida,
millainen vuorovaikutuksen tapa resonoi parhaiten asiakkaan mielialoihin,
ongelmiin ja ratkaisupotentiaaleihin. Samoin Vilén ym. (2002, 87) muistuttaa, ettei
vuorovaikutustaitojen opetteluun voi antaa yksinkertaista ohjeistoa, silla
dialogitaitojen lisaksi osa tyontekijan ammattitaidosta koostuu hiljaisen tiedon ja

intuition vahvistuessa.

4.3 Motivoiva haastattelu

Motivoiva  haastattelu on  menetelmd, jota  kaytetddn  erityisesti
riippuvuusongelmista  vapautumisen  tukemiseen.  Menetelmén  kéyton
perusperiaatteita ovat mm. empatian ilmaiseminen, véittelyn valttdminen,
asiakkaan kompetenssin vahvistaminen ja h&nen siséisen muutosmotivaationsa
lisadminen ambivalenssia eli motiiviristiriitaa vahvistamalla (Koski-Jannes,
Riittinen ja Saarnio 2008, 7). Itdpuiston (2012, 25) mukaan pelaaja kokee
tyypillisesti ristiriitaa omien arvojen ja toiminnan, seka tunteiden ja jarjen vélilla.
Naiden ristiriitojen nakyvéksi tekeminen, voimistaminen ja tydstdminen on

keskeista peliongelman ratkaisemisessa.

Motivoivan haastattelun henked luonnehtii kolme keskeistd seikkaa: yhteistyo,
evokaatio eli esiin kutsuminen ja asiakkaan autonomia. Yhteisty0 edellyttaa tasa-
arvoisuutta ja vastavuoroisuutta, jolloin tyontekijan rooli on samaan aikaan seka
ohjaava etta asiakaskeskeinen. Evokaation periaatteen mukaan muutosvalmiuden
edellytyksia ei tarvitse hakea ulkopuolelta, vaan ne kutsutaan esiin asiakkaasta
itsestd&n. Autonomia on asiakkaan itseméaéaraamisoikeuden kunnioittamista, jolloin
hanté ei painosteta muutokseen. Motivoiva haastattelu ei ole sarja temppuja eiké
ylipdataan jotain, mitd asiakkaalle tehdaén, vaan pikemminkin kommunikaatiota
helpottava ja luontaista muutosta esiin kutsuva tapa olla ihmisen kanssa. (Koski-
Jannes ym. 2008, 42-46, 54.)

18



4.4 Reflektiivisyys

Tarked edellytys vuorovaikutuksen onnistumiselle on tyontekijan kyky arvioida
omaa toimintaansa ja asiakkaan hanessé itsessaan herattamia tunteita ja reaktioita.
Tata kutsutaan reflektiivisyydeksi. Reflektion ytimena on kysyminen ja ihmettely,
jonka avulla omia uskomuksia ja ajattelua tarkastellaan Kriittisesti, padméaarana

oman kaytoksen ja toiminnan ymmartdminen (Vilén ym. 2002, 107).

Asiakkaat heréttavat tyontekijassa monenlaisia tunteita mm. siksi, ettd jokainen
auttaja on myos asiakkaansa transferenssin kohde. Transferenssilla tarkoitetaan
tdssa sitd, ettd ihminen reagoi nykyhetken ihmisiin ja tilanteisiin tunteilla,
mielikuvilla, odotuksilla ja asenteilla, jotka todellisuudessa kuuluvat johonkin
aiempaan merkitykselliseen ihmissuhteeseen. Mydnteisend virityksena se helpottaa
auttamissuhteen kaynnistymistd synnyttden luottamusta, antaen johtolankoja
ongelmien selvittdmiseen ja mahdollistaen myds kielteisten tunteiden kasittelyn ja
purun. Vastatransferenssitunteilla taas kuvataan tyontekijan tunteita asiakasta
kohtaan, joista osa on juuri edelld kuvatun kaltaisia, tyontekijan omasta historiasta
nousevia. Tassa on olemassa vaara, etta auttaja tuottaa vastatransferenssin, joka ei
ole tilanteeseen nahden sopiva tai ei edesauta asiakkaan ongelmien kasittelya.
Tyontekijan voi olla vaikea myontaa tallaista omaa virheellista kayttaytymistaan ja
han voi olla sokea omalle toiminnalleen. Tyontekija voi myos tietoisesti tdydentaa
asiakkaan transferenssia omilla tunteillaan, jolloin han voi tuoda vuoropuheluun
uusia tunteita, kuten empatiaa, ja mahdollisuuksia kasvuun ja kehitykseen.
(Lindgvist 1990, 110-112; Vilén ym. 2002, 150-151.)

Vilenin ym. (2002, 153) mukaan transferenssin sailyttdminen myonteisend on
tyontekijalle aina haaste. Tdma korostuu etenkin silloin, kun asiakkaan tunteet ja
reaktiot ovat kielteisten tunteiden, kuten epéluuloisuuden, puhumattomuuden ja
vahattelyn sévyttamia. On tarkedd, ettd tyontekija tarpeen mukaan kestaa asiakkaan
kayttdytymistd hylkddmatta ja ottaa asiakkaan torjuvan kayttaytymisen huomioon

eiké ohita sita.

Lindgvist (1990) kirjoittaa auttamistyon kaksoisdynamiikasta; ensinndkin kyseessa
on ihmisiin kohdistuva tyo, jossa tehd&én interventioita asiakkaan eldmaén ja

suoritetaan samalla yhteiskunnallista tehtdvad, toisaalta auttajan keskeisena
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tehtdvand on olla ihminen, kasvaa ihmisend ja jakaa asiakkaan kanssa ihmisend
olemisen kokemus. Lisédksi asiakastydssa matkaa tehdaén kahteen suuntaan, seka
asiakkaan todellisuuteen etta tyontekijan omaan sisdiseen todellisuuteen. Kyseessa
on ammattilaisuuden ja ihmisyyden rinnakkaisuus, elaman jakaminen tassé ja nyt.
(Lindqvist 1990, 47, 160.)

Pohjola (2006, 44) toteaa, ettd sosiaalitydhon liittyy paljon osin tiedostamatontakin
vallankéayttéd. Auttaminen tahtdd aina jonkinlaiseen muutokseen ja usein
tyontekijalle asettuu erdanlainen paremmin tietdjan asema suhteessa asiakkaaseen.
Tyontekijan ja asiakkaan véliseen kontaktiin liittyy usein hierarkiaa, kontrollia ja
moralisoinnin vaara. Pohjola (2006, 44) muistuttaa myds siit4, ettd auttaja voi vasya
asiakkaan tunteiden vastaanottamiseen. Aidon kohtaamisen edellytyksend on oman
persoonan laittaminen alttiiksi, mutta samalla tyontekija asettaa itsensa myos
haavoittuvaksi. Ammatillisen kuoren taakse meneminen on usein juuri suojaus

vasymysta ja haavoittuvaisuutta vastaan.

45 Aiemmat tutkimukset

Aiempia kotimaisia tutkimuksia ongelmapelaajan kohtaamisesta, yhteistydsuhteen
luomisesta ja siihen liittyvisté taidoista on saatavilla hyvin véahan. Maritta Itdpuiston
2011 kirjoittamassa oppaassa aihetta on tutkittu tunnistamisen ja puheeksioton seka
erilaisten interventioiden n&kokulmasta. Tutkimus on osa Sovatek-saation,
Tyynelan kuntoutuskeskuksen ja Kuopion Kkriisikeskuksen yhteistydssa toteuttamaa
”Pelissd” —hanketta (Keski- ja I1td&-Suomen ongelmapelaajien hoidon kehittamis- ja
tutkimushanke), joka toteutettiin vuosina 2008-2011.

Peliongelmaisten hoidossa kéaytettyja menetelmia sekd yksilo- ja ryhmétyon
hoidollisia tekijoitd on tutkinut Minna Pitkénen (2010) pro gradu -tydssédén vuonna
2010, jossa hén haastatteli ongelmapelaajien parissa tyéskentelevid ammattilaisia.
Pitk&sen tutkimukseen osallistuneet tyontekijat olivat yhtd mieltd siitd, ettd
asiakkaan kuulluksi tuleminen ja luottamuksellisen hoitosuhteen luominen ovat

tarkeimpia tekijoita peliongelmaisen hoidossa. (Pitk&dnen 2010, 54.)

Paihderiippuvaisen asiakkaan kohtaamisesta on tehty useita tutkimuksia A-
klinikkasaatiolle (esim. Oksanen 2009, Suhonen & Murto 2002). Oksasen (20009,
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45) raportissa todetaan, etté tyontekija voi vaikuttaa yhteistyosuhteen syntymiseen
monellakin tavalla. Han voi valita menetelmid, jotka ovat l&ht6kohdiltaan
asiakaskeskeisia ja kayttaytya itse empaattisesti, aidosti ja pitad ylla
varauksettoman myonteistd ndkokulmaa. Téarkedd on myds kunnioittaa asiakasta,

olla konkreettinen ja antaa asiakkaan sailyttaa itselld muutoksen paatosvalta.

Muita aiempia tutkimuksia, joita tdssa tutkimuksessa on soveltuvilta osin
hyoddynnetty, ovat Lehtosen (2011) pro gradu —tyo terapeuttisen yhteistydsuhteen
rakentumisesta psykoterapiassa seka Vuorikosken (2012) pro gradu —tutkielma,
joka késittelee ammattiauttajien empatian viestimista riippuvuusongelmaisille
asiakkaille. Kansainvalisida tutkimuksia ongelmapelaamisesta ja sen hoidosta
tehdaan kiihtyvalla tahdilla, koska sita pidetddn yleisesti merkittavana ongelmana.
Tutkimukset keskittyvat kuitenkin péaasiassa eri hoitomuotojen ja interventioiden
tuloksellisuuden  tarkasteluun.  Terapeuttisen  yhteisty6suhteen roolia ja
vaikuttavuutta on kansainvalisesti tutkittu viime vuosina runsaasti, keskittyen
kuitenkin lahinna alkoholi- ja huumeriippuvuuksien seké psykoterapeuttiseen
hoitoon (esim. Norcross 2011; McClintock, Anderson & Petrarca 2014).
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5 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN

Tutkimuksen  toteutustapa oli  kaksiosainen  haastattelututkimus, jossa
yksilohaastatteluiden liséksi toteutettiin yksi ryhméhaastattelu. Yksil6haastattelut
tehtiin teemahaastattelun muodossa, jolloin aihepiirit on etukédteen madritelty,
mutta kysymysten muoto, jarjestys ja laajuus voivat vaihdella haastattelusta toiseen
(Eskola & Suoranta 1998, 87). Teemahaastattelussa korostetaan ihmisten tulkintoja
asioista, heidan asioille antamiaan merkityksia sek& sitd4, miten merkitykset

syntyvat vuorovaikutuksessa (Hirsjarvi & Hurme 2001, 48).

Haastatteluiden pohjana oli dialoginen tutkimusk&aytantd, jossa tutkija pyrkii
haastateltavan ndkokulman ymmartdmiseen ja yrittaa elad toisen kokemuksen, niin
paljon kuin toinen hénté ottaa siihen mukaan. Pyrkimyksena tdssa on autenttisen
kohtaamisen  toteutuminen, joka mahdollistaa dialogin.  Dialogisessa
tutkimuskaytédnnossa tutkija ei ole vain kyselija tai haastattelija vaan aktiivinen
keskusteluun osallistuja, joka tuo my6s omat ennakko-oletuksensa avoimesti
mukaan keskusteluun, jolloin ne toimivat erdanlaisena sisaédnmenovaylana
dialogiin. Dialogissa myos tutkija voi tehdd aloitteen, koska ilman
molemminpuolista kommunikaatiosuhdetta dialogia ei voi syntyd. (Tuomi &
Sarajarvi 2004, 80-82.) Tutkimuskaytdnnon valinta oli t&ssd opinndytetydssa
perusteltua, silla se tuki haastattelujen onnistumisen lisaksi myos tutkijan omaa
ammatillista kasvua ettd ymmarrysta dialogisuudesta kaytannossa, sen haasteista ja

mahdollisuuksista.

Tutkimuksessa haastateltiin viittd henkil64, joilla on laaja k&ytdnnon kokemus
ongelmapelaajien kohtaamisesta. Haastateltavat henkil6t valittiin toimeksiantajan
suositusten perusteella. He ovat yhtd henkil6d lukuun ottamatta hankkeen toiminta-
alueella kasvokkain tapahtuvassa asiakastydssa toimivia tyontekijoita ja
tyoskentelevat kukin eri organisaatiossa. Yksi haastateltavista on Helsingissé
sijaitsevan valtakunnallisen puhelinpalvelun Peluurin tyontekija, jonka osaaminen

keskittyy nimenomaan puhelimitse tapahtuvaan asiakaskohtaamiseen.
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5.1 Tutkimuksen aikataulu

Tutkimusaiheen varmistumisen jélkeen ty0 alkoi aiheeseen liittyvaén teoriatietoon
perehtymiselld. Tutkimuksen suunnitelmaseminaari jarjestettiin helmikuussa 2014,
jonka jélkeen tiedonhankintaa jatkettiin selvittden samalla teemahaastatteluun ja
dialogiseen tutkimusotteeseen liittyvia kaytantoja. Yksilohaastattelujen ajankohdat
ja niihin liittyvat tilavaraukset sovittiin sdhkopostitse maaliskuussa. Huhtikuussa
2014 suunniteltiin haastattelukysymykset (LIITE 1: Haastattelurunko), jotka
ldhetettiin etukéteen haastateltaville tutustuttaviksi, jotta heill& olisi mahdollisuus
muodostaa  ké&sitys  haastattelun  aiheesta ja  valmistautua  siihen.
Haastattelukysymykset  esitestattiin ~ yhdellda henkildlla.  Yksilohaastattelut
toteutettiin toukokuun aikana, jonka jalkeen nauhoitettu aineisto litteroitiin ja
analysoitiin. Ryhméhaastattelun teema suunniteltiin ja sen aikatauluista sovittiin

syyskuussa ja itse haastattelu jarjestettiin Lahdessa 14.10.2014.

5.2 Laadullinen tutkimus

Laadullinen eli kvalitatiivinen tutkimus analysoi merkityksia ja niiden suhteita.
Aineisto Kirjoitetaan yleensa tekstin muotoon analyysia varten. Laadullisessa
tutkimuksessa ihmisen kokemusta maarittavéat kieli, symbolit, vakiintuneet tavat
ymmaértad, puhua ja kdyda keskusteluja, ymparoiva kulttuuri ja sen itsestaan selvat
toimintatavat sekd instituutiot. Laadullisessa tutkimuksessa painotetaan yksilon
roolia eldmismaailmansa kokijana, havainnoijana ja toimijana. Lisaksi siind
korostuu usein tutkijakeskeisyys, jolloin tutkija on keskeinen toimija ja valintojen
tekija tutkimuksen tyotavoissa. Joskus tutkija on tutkimukselle jopa keskeinen
tyokalu. Tutkija vaikuttaa my0s tuottamaansa tietoon ja siihen, mita laadullisessa
tutkimuksessa kasitellaan. (Ronkainen, Pehkonen, Lindblom-Ylanne & Paavilainen
2011, 80-82.)

Aineiston laajuus ja riittdvyys on myos riippuvainen tutkijan nékemyksesté.
Hirsjarven ym. (2000, 181) mukaan aineisto on riittdvd, kun samat asiat alkavat
kertautua haastatteluissa, jolloin on tapahtunut kylladntyminen eli saturaatio.
Aineisto antaa kuitenkin tutkijalleen aina uusia né&kokulmia ja jokainen
haastateltava tuottaa tdysin uutta informaatiota aiheesta. Tutkimalla yksittéista

tapausta kyllin tarkasti on mahdollista saada nékyviin se, mik& ilmidssa on
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merkittdvadd ja mik& siind toistuu usein tarkasteltaessa yleisemmalla tasolla.
Haastateltavien valinnan tulee olla harkittua ja tarkoitukseen sopivaa; on tarke&é,
ettd he tietdvat tutkittavasta ilmidstda mahdollisimman paljon tai heilla on
kokemusta asiasta (Tuomi & Sarajarvi 2004, 88). Alastalo ja Akerman (2010, 373)
kuvaavat asiantuntijahaastattelua tilanteeksi, jossa kiinnostuksen kohteena ei ole
asiantuntija sinénsé, vaan henkiloa haastatellaan sen tiedon vuoksi, jota hanella
uskotaan olevan. Haastateltavien valinta perustuu joko heidén institutionaaliseen
asemaansa tai muuhun osallisuuteensa tutkimuksen kohteena olevassa prosessissa.
Tassa tutkimuksessa padtettiin etukateen haastateltavien lukumaaran olevan viisi
henkil6d ja jo aineiston keruuvaiheessa vastauksissa havaittiin riittavasti

samankaltaisuuksia, jotta sen voitiin todeta olevan riittava.

5.3 Yksilohaastattelut

Haastattelu on yksi yleisimmista laadullisen tutkimuksen
aineistonkeruumenetelmistd. Haastattelun etuna on ennen kaikkea joustavuus;
tutkijalla on mahdollisuus toistaa kysymys, oikaista vaarinkasityksia, selventaa
ilmausten sanamuotoa ja kdydad keskustelua haastateltavan kanssa. Kysymykset
voidaan my0Os esittdd siind jarjestyksessd, kuin tutkija katsoo parhaaksi.
Haastattelun avulla pyritddn saamaan mahdollisimman paljon tietoa ké&siteltavasta
aiheesta. Sen onnistumisen kannalta suositellaan, ettd haastateltavat voisivat
tutustua haastattelun kysymyksiin etukateen. (Tuomi & Sarajarvi 2009, 73.)
Metsdmuuronen (2006, 113) toteaakin, ettd haastattelua kannattaa kayttaa aina, kun
se on mielekds tapa hankkia tietoa, vaikka se onkin melko tyotelids ja

jatkoanalyysien kannalta vaatelias.

Haastattelulajit voidaan erotella sen mukaan, miten strukturoitu ja tarkasti sadadelty
haastattelutilanne on (Hirsjarvi ym. 2000, 204). Téssa tutkimuksessa haastattelun
teemat olivat etukédteen tiedossa, mutta saadakseen nakyviin haastateltavien
mielipiteitd, k&sityksid ja tunteita tutkittavaan asiaan liittyen, tilanne pyrittiin
luomaan mahdollisimman paljon tavallista keskustelua muistuttavaksi. Nain ollen
haastattelu muodostui tyyliltdédn teemahaastattelun ja avoimen haastatteluun

valimaastoon. Yksilohaastattelujen kesto oli noin kaksi tuntia/haastateltava ja ne
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nauhoitettiin. Haastattelut suoritettiin joko vastaajien tydpaikalla tai oppilaitoksen
ryhmaétydtilassa Fellmanniassa.

5.4 Ryhmadahaastattelu

Eri haastattelumuotoja voidaan kayttad tutkimuksessa toisiaan taydentavina.
Ryhméhaastattelun katsotaan olevan tehokas tiedonkeruun muoto, koska samalla
saadaan tietoja usealta henkiloltd yhtd aikaa. Ryhmaétilanne saattaa tehda
haastattelusta luontevamman ja vapautuneemman, mutta toisaalta se voi myos estaa

Kielteisten asioiden esiintulon. (Hirsjarvi ym. 2000, 206-207.)

Tassé tutkimuksessa ryhmahaastattelua kéaytettiin tdydentdmaan
yksil6haastatteluissa saatua aineistoa. Keskustelun aihealue valittiin etuk&teen ja se
rajattiin -~ koskemaan  tyontekijoiden erityisen  haasteellisiksi  kokemia
asiakastilanteita ja niissa kaytettyja toimintamalleja. Ryhméahaastattelun aikataulua
soviteltiin  tyontekijoille sopivaksi ja viidesta haastatellusta nelja ilmoitti
paasevansa osallistumaan tilaisuuteen. Haastattelupdivana yksi henkild ilmoitti
olevansa estynyt osallistumaan sairauden vuoksi ja yksi henkil6 ei saapunut
paikalle muusta syystd. Nain ollen ryhmahaastatteluun osallistui tutkijan lisaksi
vain kaksi henkilod. Haastattelu kesti noin tunnin ja se nauhoitettiin, mutta sita ei
jarjestelmallisesti purettu eik& litteroitu, koska sen roolin katsottiin olevan vain

alkuperdista tutkimusta taydentava.

Ryhmaéhaastattelun avulla saatiin lisdtietoa aiheista, jotka olivat jadneet
vahemmalle huomiolle tai nousseet esiin vasta yksil6haastatteluiden
litterointivaiheessa. Tarkeimmaéksi keskustelunaiheeksi nousi tyontekijéiden omat
reagointitavat tai hyvaksi havaitut toimintatavat silloin, kun yhteistydsuhteen
luominen muodostuu vaikeaksi asiakkaasta johtuvista syistd. Erityisen
haasteellisiksi tilanteiksi koettiin mm. se, jos asiakas Kkieltdd peliongelman
olemassaolon, véhéttelee sitd tai pyrkii esimerkiksi erilaisten matemaattisten
yhtéldiden avulla todistamaan pelistrategiansa oikeaksi ja toimivaksi. Liséksi
asiakkaan voimakas depressiivisyys, ripustautuminen tyontekijdan ja erilaiset
persoonallisuuden hairiét koettiin ongelmallisiksi yhteistyosuhteen kehittymisen
kannalta. = Ryhmaéhaastattelutilanteessa  taltioidun  keskustelun  pohjalta

tutkimustuloksia tdydennettiin voiden samalla todeta dialogisen vuorovaikutuksen
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menetelmien olevan tehokkain ja k&yttokelpoisin malli myos, ja ennen kaikkea,
kaikkein haasteellisimmissa asiakastilanteissa.
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6 SISALLONANALYYSI

Sisallonanalyysi on laadullisen tutkimuksen perusanalyysimenetelmé. Aineiston
keruun jalkeen tutkijan on tehtava paatos siitd, mika aineistossa on olennaista ja
rajata muu materiaali tutkimuksen ulkopuolelle. Analyysin tarkoituksena on luoda
sanallinen ja selked kuvaus tutkittavasta ilmitstad. Aineiston laadullinen késittely
perustuu loogiseen péaattelyyn ja tulkintaan, jossa aineisto ensin hajotetaan osiin,
kasitteellistetdan ja kootaan uudestaan uudella tavalla loogiseksi kokonaisuudeksi.
(Tuomi &Sarajarvi 2004, 94, 110.)

Kun aineisto on tallennettu ddninauhoituksin, on jarkevéé aloittaa litteroimalla se,
eli muuttaa nauhoitettu puhe tekstimuotoon. Sen avulla aineistomassa muuttuu
helpommin hallittavaksi. Jos aineisto on laaja, aina ei ole jarkevéa litteroida sité
kokonaan, vaan tekstiksi purettaviksi voi valikoida tutkimuksen kannalta olennaiset
osat. Talloin osa aineistosta jaa tutkimuksen ulkopuolelle jo ennen analyysivaihetta,
koska puheesta tekstiksi muunnettu litteraatio on jo kertaalleen tulkittu versio
analysoitavasta tilanteesta ja litteroinnin avulla tavoitetaan vain pieni o0sa
haastattelutilanteessa tarjolla olevasta informaatiosta. Osa puheesta ja& aina
kuulematta tai havaitsematta tai se voidaan ymmartdd véarin. Liséksi suuri osa
haastatteluvuorovaikutusta on muuta kuin sanallista: nyokkaykset ja paén
pudistukset, huokailut ja naurahtelut ovat tarked osa merkitysten luomista.
Laadullisessa haastattelututkimuksessa on kuitenkin varsin yleista tehda analyysi
nimenomaan litteroidusta aineistosta. Tama on perusteltua, koska isompien
kokonaisuuksien hahmottaminen nauhoitettua puhetta kuuntelemalla olisi
mahdotonta. (Ruusuvuori 2010, 427; Ruusuvuori, Nikander & Hyvérinen 2010,
14.)

Tassa tutkimuksessa analyysi aloitettiin litteroimalla kaikki viisi yksil6haastattelua
mahdollisimman pian analysoitavaksi, jolloin haastattelu oli vield tuoreena tutkijan
mielessd. Haastattelut litteroitiin puhutun kielen mukaisesti, eli puhekielisid
ilmauksia ei muutettu kirjakieliseen muotoon. Litteroinnissa huomioitiin vain puhe,
el vuorovaikutuksen muita piirteitd. Nauhoitettujen haastatteluiden yhteiskesto oli
yli kahdeksan tuntia, joten aineistoa purettaessa siité litteroitiin vain ne osiot, jotka
vastaavat aiemmin asetettuihin tutkimuskysymyksiin. Haastateltavat kertoivat

nauhoituksissa usein laajasti n&kemyksidan peliongelmasta ja dialogisen
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haastattelukdytdnnon ansiosta keskustelu l&hti paikoin ronsyilemaan myos
tutkimuskysymysten ulkopuolelle. Litteroitua tekstid kertyi yksiléhaastatteluista
yhteensd 20 A4 —arkkia.

Laadullisen aineiston siséllonanalyysi voidaan tehda joko aineistoléhtdisesti,
teoriaohjaavasti tai teorialdhtOisesti. Puhtaasti aineistoldhtdisen tutkimuksen
ongelmana on se, ettd objektiivisia havaintoja on vaikea tehd4, koska késitteet,
tutkimusasetelma ja menetelmat ovat aina tutkijan asettamia ja vaikuttavat saataviin
tuloksiin, kuten myos tutkijan omat ennakkotiedot ja —kasitykset aiheesta. Tutkijan
on tallgin hyvin vaikea tehda analyysia taysin aineiston ehdoilla. Teoriaohjaavaksi
analyysiksi kutsutaan tapaa, jossa olemassa oleva teoria toimii apuna analyysin
etenemisessd, mutta analyysi ei pohjaudu suoraan johonkin tiettyyn teoriaan eika
sen merkitys ei ole jotakin olemassa olevaa teoriaa testaava. (Tuomi & Sarajarvi
2004, 98.) Téassé tutkimuksessa aineistoa analysoitiin aluksi aineistolahtoisesti
yhdistden siihen loppuvaiheessa teoriaohjaavan analyysin piirteitd esimerkiksi
kayttdmalla eri kategorioiden nimeémisesséd teorian kautta ilmidstd jo aiemmin

tiedettyja kasitteita.

Aineistolahtoinen sisallonanalyysi kuvataan usein kolmivaiheisena prosessina,
johon kuuluu aineiston redusointi eli pelkistdminen, Klusterointi eli ryhmittely ja
abstrahointi eli teoreettisten kasitteiden luominen (Tuomi & Sarajarvi 2004, 110—
111). Tutkimusaineiston redusointi tapahtui téssd poimimalla litteroidusta
aineistosta tarkeimmat teemat sen mukaan, minké& tyyppiset vastaukset esiintyivat
aineistossa useimmin. Aineistosta pyrittiin  [0ytym&an sekd samuutta ettd
erilaisuutta vastausten valilla. Vastaajien pienestd lukumadrasta johtuen myds
yksittdiset ja muusta joukosta poikkeavat vastaukset on otettu huomioon

analyysissa.

Valitut, tutkimuskysymyksia mukailevat teemat merkittiin tekstiaineistoon eri
vareilld. Tama helpotti tutkijan tyotd, koska vastaukset tutkimuskysymyksiin
saatiin monesti aivan eri kysymyksen kohdalla kuin oli alun perin ajateltu.
Esimerkiksi kysyttaessd eroavaisuuksia peli- ja padihdeongelmaisen kohtaamisessa
moni haastateltava vastasi spontaanisti, ettei nde niissa mitddn eroa. Kuitenkin
haastattelun edetessd& he alkoivat tuomaan esiin eroja esim. pelaajan

voimakkaammasta hdpeédntunteesta ja masentuneisuudesta. Aineiston analyysia
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jatkettiin klusteroimalla eli ryhmittelemalld eri vareilld merkityt vastaukset ja
yhdistaméalla ne luokiksi, jonka jalkeen luokka nimettiin sen sisélt6d vastaavalla
kasitteelld. Aineiston alkuperdisilmauksista muodostettiin pelkistettyja ilmauksia,
jotka puolestaan ryhmiteltiin edelleen alakategorioiksi. Abstrahointivaiheessa
edettiin  teoreettisiin  Kkasitteisiin  yhdistelemalla  luokituksia  edelleen
ylakategorioiksi ja lopulta yhdistaviksi kategorioiksi. (Esim. LIITE 2: Hyvén
yhteistydsuhteen luomisen edellytykset.)
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7  TULOKSET

Yksilohaastattelujen runko oli jaettu kolmeen osioon tutkimuksen keskeisimpien

teemojen mukaisesti, joita olivat
1. yhteistydsuhteen ja dialogisuuden muodostuminen
2. erot péihderiippuvaisen asiakkaan kanssa tydskentelyyn ja
3. tybn heréttdmat tunteet tai ajatukset ja niiden reflektointi.

Liséksi haastattelussa Kysyttiin yleisimpié syita hoitosuhteen keskeytymiseen seké
tarkeimpia seikkoja yhteistyota paatettdessa. Lopuksi heitd pyydettiin listaaman
tarkeimpid tyontekijén taitoja tai ominaisuuksia ongelmapelaajan kohtaamisessa ja
pohtimaan, voiko ndita taitoja harjoitella. Tulokset purettiin ndiden paasisaltéjen
mukaisesti ja osa niista on ndytteenomaisesti esitetty liitteend olevissa taulukoissa
(LHTTEET 2-4). Tutkimuksen toimeksiantajalle toimitetussa versiossa on esitetty
kaikki tutkimuskysymyksiin liittyvat taulukot (yhteensd 10 liitettd). Jotkin
kysymyksista olivat luonteeltaan sellaisia, ettei niiden tuloksia ole ollut perusteltua
esittdd taulukkomuodossa. Téllainen on esimerkiksi kysymys oikean menetelman
valinnan merkityksestd yhteistydsuhteelle, johon saadut vastaukset on esitetty
ainoastaan tulosten tekstiosiossa. Ryhmahaastattelussa saatua lisdtietoa on kéytetty
tuloksia taydentdvdnd materiaalina. Suoria lainauksia on kéytetty avaamaan
tarkemmin aineistossa esiin nousseita asioita ja késitteitd ja haastateltavien
vastaukset on niissé eroteltu merkinnoéilla H1, H2 jne. Kysymykset haastateltavien
enemmiston ja vahemmiston ndkemyksisté eivat sovi kvalitatiiviseen tutkimukseen
(Ruusuvuori ym. 2010, 17) eika tuloksiakaan siksi ole lahdetty avaamaan téstéa
nakokulmasta. Tutkimuksen tuloksissa on kuitenkin mainittu tarkeimpina esiin
nousseina asioina sellaiset, joista saatiin useita mainintoja. Myds yksittaiset, muusta

aineistosta eroavat nakemykset on erikseen mainittu.

7.1 Hyvan yhteistydsuhteen muodostumisen edellytykset ja esteet
Vastausten perusteella hyvén yhteistyén edellytyksid (LIITE 2) ovat

1. luottamuksellisen ilmapiirin luominen
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2. arvostava kohtaaminen
3. asiakaslahtdinen toimintatapa.

Luottamuksellisen ilmapiirin luomiseen liittyy sekad Kkiireettomyys, lasndolo ja
asiakkaan rytmisséd eteneminen ettd luottamuksen véhittdinen rakentaminen
esimerkiksi avaamalla keskustelu arkisista, neutraaleista aiheista tai kayttamalla
huumoria tunnelman laukaisijana. Huumorin k&yttdminen vaatii kuitenkin
tyontekijalta tilannetajua, eikd se sovi jokaiseen asiakaskohtaamiseen. Osa
vastaajista piti tdrkednd luottamuksen rakentajana myos sitd, etta tyontekijé kertoo

asiakkaalle jotain itsestaankin.

Moni oli tosi kipsissa siind, et mihin he on joutunu, niin sillon
valttaa sellasta niinku suoraan asiaan menemistd, et ennemmin
lahtee ihan niita naita juttelemaan ihmisten kanssa vahan niinku
saasta. (H1)

Sit sellanen rauhallisuus et heti kattelyssa yrittda antaa sellasen
tunteen ettei oo mitdan hataa. (H4)

Arvostava kohtaaminen pitdd tyontekijoiden mielestd siséllédn aitouden ja
asiakkaan arvokkaaksi peilaaminen. Aitous koostuu heiddn mukaansa luontevasta
ja tasaveroisuutta korostavasta kéaytoksesta seka arkikielen kayttamisesta.
Arvokkaaksi peilaamiseen kaytettiin ystavéllisyyttd, empatian osoittamista ja
yleista kohteliaisuutta. Liséksi tarkedna koettiin katsekontakti ja tyontekijan omista

ennakkoasenteista luopuminen.

Ettd on sitd asiakasta varten eikd ala palyilemaan kelloa tai
napyttelemaan  konetta.  Katsekontakti ja  empaattinen
ystavallinen ote ilman mitéaan luppakorvailmeitd. Se ettéd ollaan
samanlaisia ihmisia molemmin puolin poytaa. (H4)

Ma uskon et sen luottamuksen syntymiseen vaikuttaa se ettei puhu
kapulakieltd, ei kaytd mitéadn tosi vaikeita termeja, ei kuulosta
hemmetin viralliselta. (H3)

Asiakaslahtoisyydelld tyontekijat tarkoittivat asiakkaan yksil6llisten piirteiden
huomiointia, hdnen halujensa ja tarpeidensa tunnistamista ja niiden mukaisten
toimintatapojen ja menetelmien loytamistd. Tama koettiin usein haasteellisimpana

tehtdvéand, joka vaatii sekd tyokokemusta ettd tarkkaavaisuutta; tyontekijat eivat
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vastauksissaan kuvanneet toimintaa niinkaéan keskusteluna asiakkaan kanssa, vaan

sensitiivisend, usein vaistoihin perustuvana toimintana:

Ei ole mitaan tiettyd sapluunaa, tuntosarvet pitaa olla herkkana.
(H4)

Et se taytyy vahan arvioida ja silla lailla olla niinku silm&a sille
asiakkaalle. (H2)

Hyvén yhteistydbn muodostumisen esteistd kysyttdessd vastaukset jakaantuivat

selkeésti kolmeen ryhmaan (LIITE 3):
1. asiakkaasta
2. tyontekijasta ja
3. ymparistosta perdisin oleviin hairidtekijoihin.

Lahes jokainen haastateltava mainitsi yleisimmaéksi ja vaikeimmaksi asiakkaasta
johtuvaksi esteeksi ongelman kieltdmisen. T&han kuuluu sek& peliongelman
véhiattely ettd sen taydellinen kieltdmien. Haasteellisena koettiin etenkin se, jos
asiakas kielsi ongelman vetoamalla esim. virheellisiin uskomuksiin pelivoittojen ja

—tappioiden todennéakdisyyksistéa.

Riippuvuussairauksista karsivilla ihmisilla se suurin (este) on kyl
se kielto. (H2)

Ei sinne suljettuun mieleen vaan paase. (H1)

Vastaajat pyrkivat poistamaan kiellon aiheuttamaa yhteistyon estettd puhumalla
pelaamisesta ja sen asiakkaalle aiheuttamista haitoista realistisesti, mutta myos
keskittymalla entistakin enemman asiakkaan luottamuksen saavuttamiseen mm.
siirtdmalla puheenaiheen valiaikaisesti kokonaan pois pelaamisesta esimerkiksi

asiakkaan muuhun eldaméén, arkeen ja hyvinvointiin.

Toinen merkitseva este oli asiakkaan kokema ongelman késittelyn vaikeus. Asiakas
saattaa hakeutua tyontekijan vastaanotolle jonkin muun ongelman kuin pelaamisen
vuoksi, eikd valttamatta kysyttdessdkaan pysty suoraan myontdmaan
peliongelmaansa tai sen laajuutta. Kaikki haastatellut henkil6t toivat esiin sen, etta
yhteistyosuhde voi lahted kunnolla muodostumaan vasta, kun asiakas on myontanyt

ongelman ja valmis kasittelemaan siihen liittyvié tunteita. Osa asiakkaista on tehnyt
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tatd tyotd jo ennakkoon, esim. sulkenut nettipokeritilin ja asettanut itselleen
pelaamiseen liittyvid estoja, jolloin he hakeutuvat palveluihin I&hinnd hakemaan

tukea ja vahvistusta pelaamattomuudelleen.

Varsinkin pelaaminen kun se on niin hapeéllinen ja iso ja siihen
liittyy ndd itsetuntoasiat niin sita ei niin vaan heiteta tiskiin. (H4)

Joillakin se on pitkalle se ajatusty0 jo tehty. Tavallaan se suhteen
luominen on sillon jo kaynnistyny vaikkei olla tavattukaan. Asia
on selva miksi tanne tullaan ja he haluaa apua siihen. (H2)

Asiakkaalla saattaa olla myds muista syistd johtuvia vaikeuksia vastaanottaa
tarjottua apua tai hoitoa. Tallaisina mainittiin asiakkaan sekava mielentila, jonka
syina voivat olla esimerkiksi itsetuhoisuus, depressiivisyys tai psykoosi. Vastaajien
mukaan vakavalle peliongelmalle on melko tyypillistd velkaantumisen ja
mahdollisten tulevien vankilatuomioiden aikaansaama syva masentuneisuus, joka
estdd asiakkaan voimavarojen suuntaamisen toipumisprosessiin. Asiakkaalla
saattoi olla myds persoonallisuuden hairid, mielenterveyden ongelmia tai yleinen
heikko eldmanhallinta, joka asettaa kaytannon esteitd hoidon onnistumiselle:
asiakkaalla ei esimerkiksi ole varaa bussilippuun, jotta voisi matkustaa tapaamaan
tyontekijaa.

Asiakkaan negatiivinen suhtautuminen hoitoon mainittiin useissa vastauksissa.
Asiakkaalla saattaa olla esimerkiksi kielteinen ennakkoasenne jotakin tiettya
hoitomuotoa tai hoitavaa tahoa kohtaan. Myds motivaatio-ongelmat nahtiin usein

esteend suhteen muodostumiselle.

Asenteet voi tietenkin olla myo6s asiakkaalla jos on saanut huonoa
palvelua tai ei ole saanut sita lainkaan, tullut vaarinymmarretyksi
niin se voi vaikuttaa siihen asiakkaan olotilaan milla asenteella
han tulee kohtaamiseen. (H3)

Ehka tarkeimpéna se oman motivaation taso et minkalaisin
ajatuksin on téanne tulossa, onko tulossa jonkun toisen pyytamana
tai painostamana vai ihan omasta halusta. (H5)

Vastaajat 10ysivat useita tyontekijOistd johtuvia esteitd, joista yleisimpana
mainittiin se, ettei tyontekija ole lasnd asiakkaalle. Tyontekijan mielessa saattaa
pyorida muita, siviilieldmaan tai tyOymparistoon liittyvid asioita tai hanen
tunnetilansa on negatiivinen muista asiakkaasta johtumattomista syistd. Vastaajat

kokivat tdamén olevan kuitenkin omassa tydssaan melko harvinaista perustellen sita
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ammatillisuuden mukanaan tuomalla kyvylld sulkea muut asiat pois mielesta

asiakaskohtaamisten ajaksi.

Voihan olla jotain sellasta mik& on niinku kuohuttanu omaa
mieltd. Joku henkilokohtainen asia tai tyéeldman kiemuroihin
liittyva juttu just ennen sitd tapaamista. (H1)

Toisena tyOntekijastd johtuvana esteend vastauksissa mainittiin - oma
keinottomuuden tunne. Peliongelma saattaa olla tyontekijalle vieras ja han kokee,
ettd ei tiedd aihealueesta tarpeeksi pystyakseen auttamaan asiakasta. Osa vastaajista
tunnisti tamadn  vaikeutena  aikaisemmassa  tyOhistoriassaan, kun

ongelmapelaaminen oli heille viel& uusi ja vieras asia.

Tunne ettei osaa, ymmarra sitd aihealuetta, tuntuu sillai

kadettomaltd, jos asiakkaan problematiikka on kauhean vieras.

(H4)
Kolmantena seikkana mainittiin tydntekijan Kielteinen asenne asiakasta kohtaan.
Tama4 saattaa olla olemassa ennakkoasenteena jo ennen varsinaista kohtaamista tai
tulla esiin vasta tydskentelyn aikana, kun asiakas asenteellaan tai toiminnallaan
provosoi tyontekijassd esiin negatiivisia asenteita tai tunteita. Kysyttédessa
vastaajilta keinoja tdmén esteen poistamiseen, he korostivat ennakkoasenteiden
poistamisen, “mielen tyhjentdmisen” merkitystd sekd omien tunnetilojen tarkkaa
havainnointia. Provosoitumista ei aina pysty valttdmaan, mutta tarkeinté vastaajien
mukaan on tiedostaa se ja tehdad paatos: joko siirtdd oma tunne syrjadan mydhempaa
kasittelya varten tai ottaa se rohkeasti esiin asiakkaan kanssa, jos tyontekija kokee,

ettd avoimella keskustelulla tilanteesta paastaan parhaiten eteenpain.

Tai joku muu tyontekija jossain tiimissa sanoo siita asiakkaasta
ettd “ai se on se” ja siitd tulee joku tietty kdsitys ja sd ldhdet
siihen kohtaamiseen vaarin, jollakin ennakko-asenteella. (H4)

Sit on tietysti se oma suhtautuminen peliongelmaisiin et millaisia
sisdisid kasikirjoituksia sielld mahtaa ollakaan, omasta
lapsuudesta tai muualta. Ne ei voi olla heijastumatta siihen

tyohon. (H3)

Mun mielesté pitaisi olla rohkeus sanoa &aneen se mika siina
tilanteessa haittaa, myontaa ettei olla mitaan yli-ihmisia ja se voi
olla se laukaiseva tekija mista se vuorovaikutus voi lahted ihan
eri tavalla liikkeelle. (H4)
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Neljantend esteend vastaajat nostivat esiin sen, ettei tyontekija kohtaa asiakasta
yksilond. Tyontekijalla saattaa olla kiire, han voi olla vasynyt, kuormittunut tai
urautunut tyéhonsa, jolloin aito kohtaaminen vaikeutuu. Joissakin tapauksissa
tyontekija voi myos uskoa tietdvansa, mika asiakkaan todellinen ongelma on ja
kuinka se hoidetaan. Han saattaa myo6s olla taipuvainen kayttdmaan jokaisen
asiakkaan kohdalla samaa, hyvaksi havaitsemaansa toimintamallia. Osa vastaajista

arveli, ettd vasyneend tyontekija sortuu tdhan ansaan helpommin.

Kuormittunut ty6tilanne, missa tarvii oman ammattitaitonsa
mukaan jotenkin valaa itsensa esiin sille asiakkaalle, taytyy
karistaa ne muut ty6t kannoilta. (H5)

Ma yritan pitda mielessa sen ettd ma en saa urautua, joka asiakas
on eri ihminen, sille on tapahtunu eri asioita ja se tulee ihan eri
tunteella siihen tilanteeseen. Ma en voi ajatella niin et tassa on
taa yks sapluuna ja silla mennaan. (H3)

Ympéristoon liittyvista hairiotekijoistd tarkeimpéna esiin nousivat erilaiset
yliméaardaiset aanet, kuten kaytaviltad kuuluva toisten henkildiden puhe, joka koettiin

merkittavana luottamuksellisen suhteen muodostumista vaikeuttavana tekijana.

Tas on ainakin se et on niin huono aanieristys et kaikki aanet
kaytavalta kuuluu et se hairitsee joitakin asiakkaita. Se luo
semmosta epavarmuutta ettd uskallanko méa nyt kertoa. (H2)

Virallinen toimistoymparistd koetaan usein haasteelliseksi tilaksi, kun tavoitteena
on luoda mahdollisimman avoin ja luottamuksellinen suhde asiakkaaseen.
Paikallaan tuolit vastakkain istumisen sijaan tyontekijat haluaisivat tehda enemman
ty6té esimerkiksi asiakkaan kotona tai muussa ymparistossa. Osa vastaajista kertoi
myos pyrkivansd mahdollisuuksien mukaan luomaan itse tilanteita, joissa he
paasevat hetkeksi lilkkumaan fyysisestikin pois perinteisestd asiantuntija/asiakas —

roolista.

Ja yks mink& ma huomasin sen ehka vield enemman miespuolisten
asiakkaiden kanssa et se perinteinen terapeuttinen tuolit 90
asteen kulmassa ei ehka ole paras mahdollinen et tarvii jotain
toimintaa vaikka et 1ahetaan hakeen kahvit. (H1)

Osa vastaajista koki mygs, etta asiakkaan hoitotahoon liittdméat mielikuvat saattavat

joissakin tapauksissa estdd luontevan vuorovaikutuksen onnistumisen. Moni
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pelaaja ei haluaisi tulla hoidetuksi samassa paikassa, jossa hoidetaan

paihderiippuvaisia.

Kun me profiloidutaan paihteisiin, niin asiakkaat ei koe tata
omaksi, et ei halua tulla samaan paikkaan tai samaan
odotustilaan tai ei halua et kukaan nékee et he tulee tanne koska
paihdeongelma olis vielakin hapeallisempi. (H5)

7.2 Dialogista vuorovaikutusta edistévét ja estavat tekijat

Vastagjilla oli kéytossdadn useita dialogisuutta edistdvia menetelmida ja
toimintamalleja, jotka olivat osittain samoja kuin heiddn yhteistydsuhteen
luomiseen ja yllapitamiseen kayttdmansa keinot. N&m& menetelmédt on téssa
tutkimuksessa jaettu suoriin ja epasuoriin menetelmiin (LIITE 4). Tarkeimpana
suorana menetelména kaikki vastaajat mainitsivat avointen kysymysten esittamisen

asiakkaalle.

Mika saa sut tuntemaan nain? Mika sua pelottaa? Mitd sa oot
ajatellu et sa voit ite tehda? Kenen apua sa tarvisit? Mika susta
tuntuu et siind on esteena? Auttaa sita asiakasta kuvaamaan sita
omaa elamaansa itselleen naiden kysymysten avulla. (H3)

Jos asiakasta oli vaikea houkutella mukaan keskusteluun, moni vastaaja otti
avukseen kartoittavat kysymykset tai esimerkiksi tyopaikallaan kaytossa olevan
peliongelman arviointimallin. Naiden kysymyslistojen kédyttda ei kuitenkaan koettu
dialogisuutena, vaan l&hinnd porttina siihen suuntaan, ettd keskusteluyhteys

asiakkaan kanssa saataisiin avattua.

Alussahan on helppo kun on niin paljon niitd kartottavia

kysymyksid niin siitahan se usein lahtee kun kaydaan lapi

terveydentilaa ja tilannetta kaikkinensa. (H5)
Toisena suorana menetelména vastaajat toivat esiin konfrontaation eli ristiriidan tai
ongelman osoittamisen asiakkaalle. Tdéhdn kuuluu myos asiakkaan liiallisen tai
epéolennaisuuksiin siirtyvan puheen rajaaminen, mutta ennen kaikkea asiakkaan
ongelmaan liittyvien realiteettien rehellinen tarkastelu. Moni vastaaja korosti
kuitenkin varovaisuuttaan tdman menetelman suhteen ja muistutti sen olevan
toimiva vasta sitten, kun luottamuksellinen suhde asiakkaaseen on jo luotu.
Konfrontaation k&yttd vaatii heiddn mukaansa oikea-aikaisuutta ja asiakkaan

tuntemista — liian aikaisin k&ytettynd se vain vahvistaa asiakkaan vastarintaa.
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Suoran puheen katsottiin kuitenkin olevan tiettyjen asiakkaiden kanssa hyvin
tehokas ja hoitoa eteenpéin vieva keino.

Jotkut on sit taas niin puheliaita et vaatii enemman rajailua ja
ohjailua et pysytddn nyt edes vahan siellapdin mista
keskustellaan. Ja sehd@n on yks nakyva kiellon muoto et se
puheenaihe vaihetaan samantien. Mennadn kauheella
puheripulilla johonkin ihan muuhun. (H1)

Sit jos (asiakas) on pidempaan kayny ja vaan vahattelee tai puhuu
muunnettua totuutta niin sit md yleensd oon et “hei oikeesti,
kerros nyt mikd on totuus et uskoksdd itte tohon” et nostetaan
niinku kissa poydalle. (H2)
Tarkeana dialogisuutta edistdvand keinona lahes kaikki vastaajat nostivat esiin
epésuorat menetelmét, joita ovat asiakkaan puheen esiin houkuttelu ja ajan
antaminen asiakkaalle. Punaisena lankana naiden menetelmien kéytdssa naytti

olevan pyrkimys tasaveroiseen, arvostavaan keskusteluilmapiiriin.

Asiakkaan puheen esiin houkuttelu oli vastaajien mukaan térke&a dialogisen
vuorovaikutussuhteen edesauttamiseksi. Rauhallisella, empaattisella ja oikea-
aikaisella asiakkaan puheeseen reagoinnilla seka asiakkaan sanoihin tarttumalla
saatiin keskustelua vietya eteenpdin ja rohkaistiin asiakasta puhumaan lisaa. Myds
alemmista asiakassuhteita saatuja kokemuksia kaytettiin esimerkking etenkin
silloin, jos asiakas koki voimakasta h&pe&d tai huonommuutta ongelmastaan
johtuen. Osa vastaajista koki dialogisuuden edistajanda myos asiakkaan tai

tyontekijan omien tunnetilojen huomioimisen ja niista keskustelemisen.

Semmosella rauhallisella suhtautumisella ja jotenkin omalla
puheella kuvantaa sitd miten vaikeaa on puhua vaikeista asioista.
Vaikka ettd “alota sellasesta kohdasta mistd on helppo aloittaa ™.
Tartutaan siihen mitd asiakas sanoo ja reagoidaan siihen ja
omilla vastauksilla yritetdan madaltaa sitd puhumisen kynnysta.
(H4)

Md voin yrittdd jutella ja sit jossain vaiheessa kysyd et “hei mikd
sun fiilis oli tossa aiemmin et sa kuulostit aika tuohtuneelta et koet
sd et sd oot vihainen”. (H3)

Ajan antaminen asiakkaalle voi vastaajien mukaan merkitd mm. hiljaa istumisen
sietdmistd tai tapaamisten sinnikastd jatkamista, vaikka edistystd asiakkaan
prosessissa ei tapahtuisikaan. Se voi olla myos kirjallisten kotitehtavien tai

pohdinta-ajan antamista asiakkaalle. Vaikeista asioista keskusteltaessa etukéteen
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sovittu asiaan palaaminen mydhemmin oli osoittautunut monen asiakkaan kohdalla
toimivaksi keinoksi saada hénet itse tarkastelemaan ongelmaansa, nékemaan

ristiriidan ja pohtimaan sille eri ratkaisuvaihtoehtoja.

Ettd asiakkaan ehdoilla menndan ne tilanteet, oon pyytany
asiakasta myos kirjoittamaan kotona asioita ylds jos on kokenu
puhumisen niin hankalaks. (H4)

Ma kaytin sit usein sité et jos tapaa useampia kertoja, niin siihen
valiin laitoin sit sellasen pohdinta-ajan et mietihan nyt tata juttuu
viel uudestaan ja palataan siihen viel ens kerralla. (H1)

Valtaosa vastaajista koki asiakkaan osallisuuden oman hoitonsa suunnitteluun
merkittdvand dialogisuutta edistdvand toimintana. T&hdn kuuluu mm. eri
hoitovaihtoehdoista kertominen, asiakassuunnitelman teko yhdessd, asiakkaan
ehdoilla eteneminen sek& se, ettd asiakkaalle annetaan valta madritelld itse oma

tavoitteensa.

Ma kerron mité meil on tarjota ja luon siina viela sitd semmosta
turvallisuutta et sun on mahdollista valita mitd sa haluat ja
voidaan rakennella tata vahan eri lailla jos haluat viela miettia
ja voidaan varata myOhempi aika, se semmonen
vapaaehtoisuuden korostaminen. (H5)

Et me ei esimerkiks sanota et ainoa oikea tie on se etté et pelaa
enda yhtaan. Et jos asiakkaan tavoite on se et nettipelit pois,
mutta veikkauksen peleja saa pelata, et lahetddn yhdessa
pohtimaan sitd onko se turvallista, niin mun mielestd se on
sellanen hoitosuhteeseen kiinnittava tekija. (H5)

Dialogista vuorovaikutusta asiakassuhteessa estavét tekijat jaettiin samalla tavalla
kolmeen kategoriaan kuin aiemmin esitellyt hyvan yhteistydsuhteen
muodostumisen esteet: asiakkaasta, tyontekijasta ja ymparistosta johtuviksi.
Tarkeimmaéksi asiakkaasta johtuvaksi dialogisuuden esteeksi nahtiin tassakin
ongelman kieltdminen, joka ilmeni suoran kiellon ja vahattelyn lisaksi muunnetun
totuuden puhumisena, sekd pyrkimyksind vaihtaa puheenaihetta. Kysyttdessa
vastaajien mahdollisuuksia voittaa asiakkaan kiellon muodostama este he kertoivat
kayttavansa aiemmin mainittuja dialogisuutta edistavid, motivoivaan haastatteluun
pohjautuvia menetelmid. Joskus vastaajat kokivat tilanteen jumiutuneen paikoilleen
niin, ettd he pyysivét asiakasta varaamaan uuden ajan vasta sitten, kun hdn on
valmis myontdamadn ongelmansa. Asiakkaan vastarintaa ei kuitenkaan pidetty
esteend asiakkaan toipumiselle, vaan vastarinnan kanssa tydskentelyn katsottiin
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olevan riippuvuustydn ydintd, jossa tyontekijan rooli on l&hinnd heratteleva ja
kysymysten asettelija — varsinaisen tyGskentelyn joutuu asiakas kuitenkin tekeméan

itse.

Mut n&a on vaikeita kenen kanssa ei 00 paasty siina luottamuksen
ja tutustumisen asteessa niinku eteenpain ja jos on ihan hirvee se
kieltamisen muuri niin sitd vaan jatketaan sit niita tapaamisia ja
jossain vaiheessa yleensa paastaan eteenpain. (H2)

Toisena asiakkaasta johtuvana esteend vastaajat mainitsivat asiakkaan vaikeudet
puhua peliongelmasta. Erotuksena edell4 mainittuun ongelman kieltdmiseen tassé
on se, ettd asiakas ei kielld ongelmaa vaan on jostakin syystd kyvyton puhumaan
siitd. Vastaajien mukaan taustalla on mm. voimakas hapeéantunne, jolloin asiakas ei
saa kerrottua ongelmaansa vaikka on varannut ajan vastaanotolle tai aihe on hanelle
niin kiped, ettd tyontekija joutuu “lypsdméddn” asiakkaalta puhetta. Joissakin
tapauksissa vuorovaikutus estyy, koska asiakas on kyvytén sanoittamaan tunteitaan
tai hanelld on hankaluuksia tuottaa puhetta ylipaatddn esim. puhe- tai
hahmotushdirion tai kehitysvamman vuoksi. Taman tyyppisten esteiden kohdalla
vastaajat kertoivat kayttavansa aiemmin mainittuja asiakkaan puheen houkutteluun

tdhtadvia menetelmid ja kiireetontd suhtautumista asiakkaan vaikeuksiin.

Ehka haasteellisinta se on ollu sellasten peliongelmaisten kanssa
jolla on sitéd muuta problematiikkaa. Jonkun verran on ollu jotain
kehitysvammaisuutta, joutuu vahan valita naita menetelmid sitten
et miten tehaan. (H5)

Sit on niit& joilla on tosi kova ahdistus ja halu puhua mut ei 0o
kokemusta siitd, miten sanoittaa omia tunteitaan sanoiksi. Ja sit
se voi mennd sellaseks lypsamiseks. Et toinen kyl yrittad mut ei
vaan synny puhetta. (H3)

Kolmas asiakkaasta johtuva dialogisen vuorovaikutuksen este on vastaajien
mukaan se, ettd asiakas ei ole motivoitunut muutokseen. Talldin asiakas tiedostaa
ongelman eli han ei kiell& sitd, mutta ei halua tehdd mitddn muutosta asian suhteen.
Asiakas saattaa tulla vastaanotolle jonkun muun henkildn, esimerkiksi puolison
painostuksesta. Haasteellisena koettiin my6s asiakkaat, joiden varallisuus
mahdollistaa ongelmallisen pelaamisen jatkumisen ja haitat ndkyvat taloudellisen
ahdingon sijaan muilla eldamén osa-alueilla, esimerkiksi sosiaalisissa suhteissa tai
terveysongelmina. Osa vastaajista pyrki heréttelemddn asiakkaan motivaatiota
pyytamalla hanté esimerkiksi listaamaan pelaamisen hyvid ja huonoja puolia. Moni
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kuitenkin koki, ettd motivaatiopulasta karsivan asiakkaan kanssa voi vain kdyda
lapi pelaamiseen liittyvét realiteetit ja toivoa, ettd asiakas palaa hoidon piiriin, kun

aika on héanelle kypsa.

Silti ma ajattelen et jos sille asiakkaalle saa luotua sen tunteen et
tanne voi palata niin sekin on sit riittava silla kertaa. (H5)

Tyontekijastd johtuvista dialogisuuden esteista kysyttdessa kaikki vastaajat
tunnistivat merkittdvimpéana esteend tyontekijan Kkielteisen asenteen asiakasta tai
hénen ongelmaansa kohtaan. Tdma voi vastaajien mukaan johtua mm. siitd, ettd
tyontekija ei miellda peliongelmaa riippuvuutena, vaan ajattelee sen olevan
esimerkiksi tahdonvoiman puutetta. Osa vastaajista myonsi itsekin omanneensa
vastaavia ajatuksia tyouransa alussa. Negatiivinen asenne asiakasta kohtaan voi
johtua myos siitd, ettd tyontekija ei jaksa olla l&snd asiakkaalle tai hén on

arsyyntynyt asiakkaaseen henkilokohtaisesti.

Sita ei ajatella riippuvuutena vaan ettd ihmisella vaan on jotenkin
niin tyhja elama mita se tayttaa sitten pelaamalla etta liittyis nyt
vaan siihen marttakerhoon etté olis muuta tekemista. (H4)

Sitten voi kdyda niin ettd asiakas jollain omalla asenteellaan,
sanoillaan, tunnepurkauksellaan, haukkumisillaan tai jollain, tai
se hanen kriisi tai paha tilanne herattdd mussa menneita
kokemuksia. (H3)

Toisena tyontekijasta johtuvana dialogisuuden esteend vastaajat mainitsivat sen,
ettd tyontekijd ei huomioi asiakasta yksilond. Han saattaa esimerkiksi tarjota

asiakkaalle valmiita vastauksia tai jokaiselle asiakkaalle samaa toimintamallia.

Vélinpitamaton asenne ja liukuhihnamainen meininki. Musta
tuntuu et ne on ne pahimmat. (H1)

Kolmantena mainittiin se, etté tyontekija ei anna tilaa asiakkaan puheelle: joko hén
puhuu itse liikaa, jatkaa asiakkaan lauseet loppuun, puhuu hénen puolestaan tai ei

kuuntele asiakkaan vastauksia kunnolla.

Puheliaana ihmisena taytyy koko ajan harjoitella sita etta pitaa
kielensa kurissa. Pitda oppia tunnistamaan omat helmasyntinsa
mihin helposti sortuu keskustelussa. (H3)

Tyontekijé saattaa myos tehda sen virheen, etta pyrkii vakisin murtamaan asiakkaan

kiellon, jolloin han tahtomattaan tulee lisdénneeksi asiakkaan kokemaan vastarintaa
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ja vaikeuttaa néin dialogin muodostumista. Asiakkaasta ja tyontekijasta johtuvien
esteiden liséksi yksi vastaaja mainitsi dialogisen vuorovaikutuksen toteutumisen
esteeksi sen, ettd asiakas ei uskalla puhua tyontekijalle kaikkein kipeimmista ja
vaikeimmista asioista, koska luottamus heidan vélilld&dn ei vield ole ehtinyt
muodostua. Este ei talléin suoraan johdu kummastakaan vuorovaikutuksen
osapuolesta, vaan liittyy yhteistydsuhteeseen itseensa ja sen luomiseen kéytettyyn

aikaan.

7.3 Eroavaisuudet verrattuna paihderiippuvaisen asiakkaan kanssa tydskentelyyn

Kysyttéessd yhteistyosuhteen ja dialogisuuden muodostumisen erityispiirteista
ongelmapelaajan kanssa verrattuna paihderiippuvaiseen asiakkaaseen, moni
haastateltavista vastasi, ettei nde juurikaan eroa omissa tydskentelytavoissaan, oli
vastassa kumpaan ryhméén tahansa kuuluva asiakas. Ihmisen kohtaamisen taitojen
katsottiin toimivan yhta lailla kummankin asiakasryhmén kohdalla ja riippuvuuden
perusolemuksen katsottiin olevan sama. Vastaajien mukaan t&td puolsi mm.
kokemukset asiakkaista, joilla oli aiemmin ollut padihdeongelma, jolloin riippuvuus

oli vain vaihtanut muotoaan.

Ei siina oikeestaan, riippuvuus kun riippuvuus, samasta asiasta
kuitenkin puhutaan. (H2)

Ihan samalla tavalla méa pyrin kohtaamaan sen ihmisen. (H3)

Pelaajan  kohtaamisessa nayttaytyi  kuitenkin joitakin  huomionarvoisia
erityispiirteitd. Vastaajien mukaan etenkin asiakkaan tunne-eldméan ongelmat,
masennus ja itsetuhoisuus nayttivat olevan ongelmapelaajien keskuudessa
yleisempid ja vaikeammin voitettavissa kuin paihderiippuvaisilla. Voimakkaampi

hapean tunne ja yksindisyys nousivat myos esiin vastauksissa.

Mulla ei tuu kun yks asia mieleen ja se on se et ne hoitoon
ohjautuneet pelaajat niin ne oli ihan selkeesti masentuneempia
kuin paihderiippuvaiset. Kaikki on ihan niinku mustaa, et tasta ei
voi kertakaikkiaan selviytya endad millaan tavalla. Ja sit se
kohonnut itsemurhariski. (H1)

Et siithen liittyy enemman valehtelua kun alkoholiongelmaan ja
sita piilottelua etta sitten kun se romahdus tai pohjakosketus tulee
niin tavallaan ne semmoset hapean tunteet on niin vahvoja. (H4)
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Ja se on ehka yksindisempi riippuvuus kun nda muut. Ei ole
sellasta alakulttuuria kun esimerkiks huumepiireissa ja
alkoholisteillakin monesti on se sosiaalinen juominen. Ja kun se
alakulttuuri on (pelaajilla) pienempi niin sieltdk&an ei toisaalta
saa sitd turvaa sen hapean kasittelyyn. (H5)

Arjen tydssa kohdatuista yleisistd eroavaisuuksista moni mainitsi sen, etta

pelaamista on vaikeampi tunnistaa ja ottaa puheeksi kuin paihdeongelmaa. Pelaajat

itse my0s pitavat ongelmansa piilossa pidempéén ja siitd puhuminen on monesti

vaikeaa.

Paihdeongelmaan on ehka helpompi paasta kiinni kuin
peliongelmaan kun peliongelma ei nay silla lailla ulkonadssa, ei
haise tai muuta. (H4)

Tuntuu ettd se pelaaminen on kaikkein vaikein aihealue mista
puhutaan, etta perhevakivaltakin on helpompi ottaa esille kuin se.
(H4)

Ne huolen merkitkin tulee tavallaan my6h&an et on jo kauan
ehtiny pelata ennen ku joku ymmartéa olla huolissaan. (H5)

Osa vastaajista koki, ettd peliriippuvuudesta on vaikeampi paéstd irti kuin

paihteista.

Moni pelaaja sanoo et on dokannu joskus tosi paljon ja paassy
siit sit irti, mut et t44 pelaaminen, et tastd on niin paljon
vaikeempi paasta eroon. Et pelaajan on itekkin vaikee ymmartaa
miten t4a pelaaminen on niin koukuttavaa vaikken ma edes veda
mitéan kamaa. (H3)

Muita vastaajien havaitsemia eroja paihdeongelmaisen kanssa tydskentelyyn

verrattuna olivat esimerkiksi se, ettd pelaamisen takia asiakas ei jaa pois

varaamaltaan vastaanottoajalta, vaikka olisikin retkahtanut. Pelaajan kanssa

tyoskentely voi myods olla helpompaa, koska riippuvuudessa ei ole mukana

kognitiivisia kykyja heikentavaa kemiallista ainetta.

Paihdeongelman kanssa on aina se riski ettd asiakas tulee
paihtyneend ténne, tai laakittyna, et (pelaajat) ovat niinku silla
lailla selkedmpia. (H5)

Ehk& siind voi olla se ero paihdeongelmaisiin ettéa asiakas ei
yleensd jatd tulematta vaikka olisi pelannut, kun taas
paihdeongelmainen jos retkahtaa niin han helpommin kokee etta
on tuottanu pettymyksen. Et paihdeongelmaisilla voi olla
enemman et nyt kun alotettiin niin antaa menna vaan ja hoidot
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seis, etta peliongelma voi olla siind voimassa ja silti voi kayda
taalla. (Hb5)

Yksi vastaaja mainitsi, ettd ongelmapelaajat syyttdvat usein itsedén tilanteesta
enemman kuin paihderiippuvaiset. Yksi vastaaja kertoi myds huomanneensa itse

tyontekijané turhautuvansa helpommin pelaajan hoitoprosessin verkkaisuuteen.

He itse yleensa syyttavat itsedan jo ihan tarpeeksi ettei sita
taakkaa tarvitse lisatd. Paihdeongelmaisille useammin joutuu
laittamaan niita realiteetteja kehiin. (H2)

Ja huomaan etta turhaudun nopeammin siihen peliongelmaisen
etenemattOmyyteen, et se (oma) osaaminen ja ymmarrys on viela
erilainen kun odottaa ettd (asiakas) nopeammin lahtis
toipumaan. (H4)

7.4 Tyontekijan tunteet ja mahdollisuudet niiden reflektointiin

Ongelmapelaajan kanssa herdnneistd tunteista vastaajat mainitsivat useimmin

epauskon ja vaikeuden ymmartaa asiakkaan ajattelua ja toimintaa.

Joidenkin kanssa oli kyl sellai fiilis et téa ei oo niinku totta, et taa
on niinku jotain elokuvakasikirjotusta lukis. (H1)

Siihen on jotenkin niin vaikea samastua, ettd miten voi tyontaa
kaikki rahansa pelikoneeseen. (H4)

Se tuntu jotenkin ihan hélmolta ettd kun oli vaara etta lapsetkin
otetaan huostaan niin miten se ei paina vaakakupissa, vaan se
vaan jatkaa pelaamista, ettd oli vaikea ymmartad miksi se
ihminen ei tee sille mitdan. (H4)

Asiakassuhteissa moni vastaaja oli kokenut ajoittain avuttomuutta esimerkiksi
oman osaamisen suhteen ja voimakkaita turhautumisen tunteita, kun asiakkaan

ajattelu tai toiminta tuntuu mahdottomalta kasittaa.

Ja se herattdd ihan hirveda turhautumista etta tekis mieli ottaa
rivelista kiinni kun on menny jo talot ja vaimot ja kaikki. Kun sita
yrittdd jotenkin kuvantaa ja vaikka laittaa paperille mit& se on
havinnyt ja menettanyt pelaamisen takia niin se ihminen ei vaan
tajua vaan kattoo sua jotenkin niinku halpaa makkaraa etta
oonhan ma siella valissa voittanutkin ja voinu tehda sita ja tata.
Tulee turhautuminen siihen omaan osaamiseen etta mitd mé voin
enaa tehda, sellainen avuttomuus. (H4)
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Muita vastaajien kokemia tunteita olivat mm. drsyyntyminen asiakkaan huonon
kaytoksen tai peliongelman piilottelun vuoksi, kiukku peliongelmaisten hoidon

jarjestdmisessé olevia puutteita kohtaan, mutta myds ilon ja onnistumisen tunteet.

Ne asiakkaan oivallukset, et se et me molemmat onnistuttiin ja
hoksattiin jotain uutta niin menee ihan kylmanvareet itella. (H3)

Ja se on hirveen lasnéoleva tunne mulla et ma oon talle meidan
jarjestelmalle kiukkunen. Ja valilla me ollaan asiakkaan kanssa
yhdessa kiukkusia et meitd harmittaa et sulle ei valitettavasti 0o
katkopaikkaa, sori. (H5)

Kysyttédessd tunteiden purkamisesta ja reflektoinnista ldhes kaikki vastaajat
kertoivat voivansa puhua kollegoiden kanssa asiakastapaamisten herattamisté
tunteista paivittain. Osa kertoi myos pystyvansa parhaiten purkamaan tunteitaan
tyénohjauksessa tai asiakkaan asioissa toimivassa moniammatillisessa tiimissa.
Tydryhman tukea ja tyonohjausta pidettiin hyvin tarkedna oman jaksamisen ja
tyontekijané kehittymisen kannalta. Yksi vastaaja kertoi puhuvansa ajatuksistaan
ainoastaan kotieldimilleen, koska hanelld ei ollut reflektiomahdollisuutta

tyopaikalla.

Meil on ty6nohjaus et pystyy purkamaan, en ma muuten olis enda
taalla toissa. (H5)

Meil on sellanen s&antd et aina voi mennd puhumaan tyokaverin
kanssa ja me puhutaan paljon. (H3)

Se on kylla puute koska jos niitd kohtaamisia paasis
reflektoimaan niin olisi varmasti hedelmallistd ja auttaisi
tulevissa kohtaamisissa. (H4)

Mut vield enemman pitdis mun mielesta kayda sellaisia avoimia
mietintailtapaivi, et olis vaan sellanen aika I0yh& teema missa
tyontekijat vois pohtia ja tarkistaa omaa asennettaan, ettei
muuttuis kitkeréks, teenndiseks besserwisseriks. Huomais et
kuultaaks musta kuitenkin se tuomitseminen ja urautuminen. (H3)

7.5 Térkeimmat tyontekijan taidot tai ominaisuudet kohtaamisessa

Vastausten perusteella tarkeimmét taidot ongelmapelaajan kohtaamisessa voidaan
jakaa kahteen alaluokkaan: kokemuksen mukanaan tuomiin valmiuksiin ja

tyontekijan persoonaan liittyviin ominaisuuksiin. Yleisen eldmankokemuksen
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lisdksi tyokokemus ja sen mukanaan tuoma hiljainen tieto néhtiin tarkeimpané

vahvuutena.

Varmaankin tyo tekijaansa tietylla tapaa opettaa. (H1)

Sellanen asiakkaanlukutaito, on varmaan se mika tulee sitten
niinku vuosien my6ta se semmonen, jatkuvasti kehittyy se juuri
sen yksilén huomioiminen siind hetkessa ja siina tilanteessa. (H5)

Tyontekijan persoonaan liittyvista ominaisuuksista kaikki vastaajat mainitsivat

tarkeimpéané tyontekijan oman kiinnostuksen ihmisten auttamiseen.

Jos on tallases auttamistydssa niin se taytyy itelleen selvittaa et
miks, miks niinku haluaa tata ty6ta tehda. (H1)

Ja se just et olis semmosta kiinnostusta ihmiseen ja sen
auttamiseen niin eihdn sitd voi opiskella. Et tavallaan
jonkinnakonen kutsumus, mita se sit ikina tarkottaakaan. (H2)

Luonnollisuutta ja hyvaa itsetuntemusta pidettiin myds tarkeind ominaisuuksina.
Yksi vastaajista korosti myos tyontekijan jatkuvan oman toiminnan ja ajattelun

tarkkailun merkitysta.

Helposti lahestyttava, ei virallinen tai kauhean jaykka. (H4)

Se, ettei saiky uusia tilanteita, tai mieti etukateen niita ja jannita
sita asiakaskohtaamista. Hyva itsetunto ja luottamus siihen, ettei
maailma kaadu vaikkei osaa kaikkea. (H4)

Kuunteleminen, pida suus kiinni, mutta mieles avoimena. Muista
se sun tehtava. Tarkista sun motiivi. Tarkista danensavy. Pida
selvilla minka sé koet olevan mahdollista. Al ole ylimielinen. Ala
luule et s& tiedat paremmin kuin asiakas ite. (H3)

Vastaajat painottivat myos yleisia asiakkaan kohtaamiseen liittyvié taitoja, kuten

empaattisuutta sekd nonverbaalisen viestinnan ja kuuntelun taitoja.

Empaattisuus ja semmonen hyvaksyntd, ja et se asiakas on
kuitenki se tarkee ja ainutkertainen. (H5)

Nonverbaalinen viestintéa kertoo paljon asiakkaalle, ettei menna
kauas asiakkaasta vaan tullaan ldhelle ja ollaan normaaleja
ihmisia. (H4)

Vastaajilta kysyttiin lopuksi heiddn mielipidettdan siihen, voiko néita taitoja
harjoitella. Yleisesti he olivat yksimielisia siitd, ettd menetelmida ja
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vuorovaikutukseen liittyvid tekniikoita voi toki opetella ja asiakasty® itsessaan
pakottaa tyontekijad kehittymaan. Kuitenkin aidon kohtaamisen taidon ja halun

siihen he kokivat ominaisuutena, jota ei voi opetella.

Ne on vah& semmosii taitoi et niit joko on tai ei. Kyl m& sanon et
se oma persoona on kuitenkin se milla tata tyota tehdaan. (H2)

Kylhan vuorovaikutustaitoja voi opetella mut se et siitd tulee
mahdollisimman luonteva niin se on musta vaistottavissa
tallasissa suhteissa et millon ihminen on l&helld sitd omaa
itteensa. Millon se on sen oman roolinsa mukainen ja sellanen
luonteva. (H1)

7.6 Oikean menetelmén valitsemisen merkitys yhteistydsuhteessa

Vastaagjilta kysyttiin myods vaikuttaako heidan mielestddn yhteistydsuhteen
onnistumiseen se, osaako tyontekija valita oikean tai sopivan menetelmén
asiakkaan kanssa toimimiseen. Taman tutkimuksen tarkoituksena ei ole ollut
vertailla eri menetelmien toimivuutta peliongelmaisten hoitotuloksien kannalta,
vaan kysymyksella pyrittiin - selvittdmaan, mika on vastaajien kokemus
menetelmista tai tekniikoista kohtaamisen apuvalineind. Jokainen vastaaja kertoi
kayttdvansd motivoivan haastattelun tekniikoita, joista on apua sek&
yhteistyosuhteen luomisessa ettd itse peliongelman kasittelyssa. Myos
ratkaisukeskeisyyttd, tulevaisuuteen suuntautumista ja muita omassa tyossa

peliongelmaisten kanssa hyvaksi havaittuja menetelmia kaytettiin paljon.

No se ratkaisukeskeisyys ja motivoiva haastattelu on mulla
kaytossa. (H2)

Hirveen paljon ma kaytan mielikuvaharjoittelua, esimerkkeja,
teknisia kikkakeinoja mihin ma ite uskon. (H3)

Kaikki vastaajat olivat sitd mielt4, ettd luottamuksellisen ja toimivan
yhteistydsuhteen luominen on ensiarvoisen tarkeéa ja erilaisia menetelmié voi ottaa
menestyksellisesti k&yttdon vasta sen jélkeen kun suhde on syntynyt. Moni kokenut
asiakastyon tekija ei endd mieltanyt kayttavansa tydssaan varsinaisia menetelmié

lainkaan.

Enemman se on sellasta ihminen ihmiselle —juttua kuin sita et
nytpa ma kaytéan tassa tata ratkaisukeskeistd menetelmaa. (H1)
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Et silla menetelman valinnalla on merkitysta vasta sen jalkeen,
kun se suhde on luotu ja tyontekijé tuntee asiakkaan. (H5)

Vaittaisin ettd menetelmilla ei ole niin suurta merkitysta, kuin
silla miten se kohtaaminen muuten sujuu. (H4)

Erilaisista tehtdvistd ja malleista koettiin kuitenkin voitavan saada apua ja tukea

asiakassuhteen luomiseen jo alkuvaiheessa.

Joskus menetelmien avulla on helpompi saada ihminen
puhumaan asioistaan kun se jannitys vuorovaikutuksesta siirtyy
johonkin konkreettiseen tekemiseen. (H4)

7.7 Asiakassuhteen keskeytymiseen johtaneet syyt

Tyoskentelysuhteiden  keskeytymiseen johtaneet syyt voidaan vastausten
perusteella jakaa kahteen ryhmaan: asiakkaasta johtuviin ja yhteistyosuhteesta tai
palvelujarjestelmasta johtuviin syihin. Yleisimpana asiakkaasta johtuvana syyna
vastaajat nostivat esiin sen, ettd asiakas retkahtaa ja lahtee pelaamaan. Asiakas
saattaa my0ds lopettaa jonkin tietyn rahapelin pelaamiseen, mutta vaihtaa sitten
toiseen peliin. Han voi myds uskoa olevansa jo toipunut riittavésti eikd koe enda
tarvitsevansa ulkopuolista apua. Asiakas saattaa lopettaa asiakassuhteen pelattuaan

itselleen isomman voiton.

Hoitojen keskeytymisessahan se syy on lahes aina se ettd asiakas
lahtee pelaamaan. Ei vaan oo ehtiny saada sit tarpeeks niita
tyokaluja siihen pelaamattomuuteen. (H1)

Hirveen usein just se kun on ollu jo jonkin aikaa pelaamatta et ei
mun tarvii endd missaan kayda kun ma handlaan tén jo et tulee
sellanen vauhtisokeus. (H3)

Moni vastaaja kuvasi yhteistyosuhteen katkeamista jo alkuvaiheessa asiakkaan
motivaation puutteen, muiden ongelmien tai aikataulujen yhteensopimattomuuden
vuoksi. Asiakkaan motivaatio myds vaihtelee paljon ja han saattaa keskeyttda
asiakassuhteen, kun on selvinnyt esimerkiksi pahimmasta taloudellisesta

ahdingosta.

Ehk& enemman voi kuvata sita niin ettd se jaa kesken kun se ei
oikein alakaan. Se voi olla asiakkaan motivaatiosta tai ihan siita
ettd ei saada aikataulullisesti sopimaan kyllin tiiviitd alun
tapaamisia. (H5)
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On sellasia asiakkaita jotka kdy kun on kriisi paalla niin
muutaman kerran ja sit yks kerta ne jaa tulematta ja sitten tulevat
puolen vuoden paasta et nyt ma oon taas tassa ja sit tavallaan
kaikki alkaa taas alusta. (H5)

Asiakas saattaa my0s pettyéd hoitoon, sen menetelmiin, henkiseen vaativuuteen tai
omaan hitaaseen etenemiseensé. Yksi vastaaja mainitsi mahdollisena keskeytyksen
syyna sen, ettd asiakas pettyy yhteistydsuhteeseen, jos henkilokemia tydntekijén

kanssa ei taysin kohtaa.

Kun moni luulee et se on vaan ulkopuolelta tuleva tekninen
ratkaisu se miten ne k&det saadaan pois sielta pelikoneelta. Et
silhen se voi kans sit tyssatd, yokottdvaa humpuukia, naa
sisapuolen hommat. (H3)
Palvelujarjestelman heikkoudet voivat my6s katkoa asiakassuhteita; palvelut eivéat
ole olleet paikkakunnasta johtuen asiakkaan saavutettavissa, tyontekijélla ei ole
ollut riittavaa ongelmapelaamiseen liittyvaa osaamista tai pelaaminen on katsottu
vain asiakkaan muista ongelmista johtuvaksi rinnakkaisongelmaksi. Yksi vastaaja
mainitsi my0s asiakkaan hoidon jakautumisen useiden eri toimijoiden kesken

yhtend syyna yhteistyosuhteen keskeytymiselle.

Voi olla ettei ole paasty alunperin kunnolla edes kiinni, voi olla
niin moniongelmainen ettd pelaaminen jaa muiden palveluiden
jalkoihin. (H4)

Sitten on nditd palvelujen suurkuluttajia ... sitten joku sieltd aina
putoo pois kun ei vaan jaksa kaikissa kdyda ja se oma
problematiikka néakyy niin myllakkana etta myds se oma hoito on
pirstaloitunutta, et ikdan kuin ei oo ne langat oikein kenenkaan
kasissa. Se ei 00 missaan oikeen kunnolla kiinni. (H5)

7.8 Tarkeimmat seikat asiakassuhdetta paatettdessa

Vastauksissa korostettiin tyoskentelysuhdetta paatettdessd erityisesti asiakkaan
hoidon jatkumisen varmistamista ja muiden palveluiden esittelyd. Térkedna
pidettiin my6s loppua kohti harvennettuja asiakask&yntejd, ennakkoon sovittuja
seurantakaynteja, retkahduksen mahdollisuudesta keskustelua ja matalaa kynnysta

hoidon pariin palaamiseksi.

Mahdolliset oikeusapu ja velkaneuvontapalvelut ja tietysti se
itsehoidon jatkuminen, GA-ryhmaan ohjataan. (H1)
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Ja puhua siita retkahduksen mahdollisuudesta ja ettéd maailma ei
lopu siihen ja niin voi kayda. Etta jatetaan ovi viela raolleen etta
voi ottaa yhteytta milloin tahansa. (H4)

Jotkut asiakkaat on sellasia et niiden on vaikee paastaa irti, siina

on se yksindisyys ja kiinnittyminen téanne ja pelko etta heti alkaa
sitten pelaamaan. (H5)
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8 JOHTOPAATOKSET

Kun verrataan tassd opinndytety0sséd saatuja tuloksia aiempiin terapeuttista
yhteistydsuhdetta ja dialogisuutta kasitteleviin tutkimuksiin, yhtélaisyyksia loytyy
runsaasti. Suhde luo perustan kaikelle jatkotydskentelylle asiakkaan kanssa, kuten
Oksanenkin (2009, 86) tutkimuksessaan toteaa. Y hteistydsuhteen muodostuminen
vaatii vastaajien mukaan panostusta, aikaa, motivaatiota ja rohkeutta sen
molemmilta osapuolilta. Vastuu hyvasta ensikohtaamisesta, suhteen luomisesta ja
yllapitamisesta séilyy kuitenkin aina ammattilaisella. Tyontekijan vaikutus
yhteistyosuhteen laatuun on suuri. Vastaajat korostivat tyontekijan luonnollisuutta,
lasndoloa ja aitoa empaattisuutta ensikohtaamisella. Sarkeldkin (2001, 68)
muistuttaa nonverbaalin viestinnén ja tyontekijan levollisuuden olevan tarkedampié

kuin hénen kayttdmansa sanat.

Pohjana terapeuttisen sidoksen syntymiselle toimii luottamus, jonka
muodostumista saattavat vaikeuttaa yhta lailla joko asiakkaan tai tyontekijén
ennakkoasenteet tai aiemmat kokemukset. Oksasen (2009, 39) mukaan tyontekijan
ammattitaitoon kuuluu asiakkaan auttaminen ja yhteistyon luominen silloinkin, kun
asiakas karsii epéluulosta hoitoa tai tyontekijdd kohtaan. Se on vaikeaa ja vaatii
paljon kérsivéllisyyttd, eikéd se aina onnistu tyontekijan pitk&std kokemuksesta ja
osaamisestakaan huolimatta. Tyontekijan omat ennakkoasenteet vaikuttavat
helposti pinnan alla estdaen luottamuksen syntymisen. Myds Pohjolan (2006, 44)
mukaan tyontekijan tiedostamattomatkin asenteet ja moraaliset kannanotot
siiviloityvat hénen toimintansa lapi. Ongelmapelaajaa kohdattessa on erityisesti
varottava asiakkaan moralisoimista ja ylapuolelle asettumista. Tahén tutkimukseen
osallistuneet tyontekijat korostivat omien ennakkoasenteiden merkitystd ja
kertoivat joutuvansa tarkkailemaan omia kasityksidan, jotta jokaisen asiakkaan

kanssa paastaisiin aloittamaan ty6 “puhtaalta poydalta”.

Luottamuksellisen suhteen syntyminen edellyttdd Kkiireetontd tunnelmaa, jota
tyontekijan on usein tyokuormansa keskellda vaikea luoda. Erddn tassa
tutkimuksessa haastatellun tyontekijén sanoin: “tdytyy vain valaa jotenkin itsensd
esiin sitd asiakasta varten”. Kiireen keskelld tyontekijd vasyy ja urautuu
helpommin, ja tdm& ndkyy vastaajien mukaan asiakaskohtaamisissa usein

taipumuksena ymmartédéd asiakas ja hdnen ongelmansa jo etuk&teen. Lindgvist
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(2006, 180) kuvaa tallaista rutiininomaista ymmartamistd itse asiassa
kohtaamattomuutena. Vastausten perusteella kokenutkin tyontekijd joutuu
aktiivisesti etsiméan keinoja, joilla vélttada etukateen tietdmisen ansa, joka on yksi
suurimpia kohtaamisen esteitd. Mattila (2007, 12) toteaa, ettd emme pysty
kuuntelemaan, mité toinen ihminen sanoo, jos meilla on vastaus valmiina tai koko
ajan mietimme kuumeisesti neuvoja, joita voisimme antaa. Kuuntelu on vaikea

taito, joka vaatii lasndoloa ja toisen kokemuksen kunnioittamista.

Vastaajien mukaan tarkeimpid ominaisuuksia, joiden avulla tyontekija saavuttaa
asiakkaan luottamuksen, ovat aitous, ystavéllisyys ja empaattisuus. Namé saattavat
kuitenkin joutua koetukselle erityisesti riippuvuuksista kérsivan asiakkaan kanssa,
jonka kipea eldmantilanne tai vastarinta herattdvat tyontekijassa véaistamatta
tunteita. Tulosten perusteella vastaajat kokivat vaikeana yhteistyén esteend etenkin
peliriippuvuuden kieltdmisen ja vastarinnan. Suhosen ja Murron (2002, 94-95)
mukaan vastarinta on aina lasna tydskenneltédessé riippuvuuksista karsivien
ihmisten kanssa, mutta se ei suinkaan esta asiakkaan toipumista. Mattila (2007, 42—
43) huomauttaa, ettd vastarinnan kohtaaminen antaa myds hyvan tarkastelukulman
tyontekijan omalle itsetutkistelulle: Miten h&n pérjaa auttajana, jos asiakas ei

suostukaan autettavaksi?

Asiakkaan vastarinnan taustalta saattaa l6oytyd pelkoja ja hépeédd, joiden
kohtaaminen vaatii tyontekijalta rohkeutta kulkea asiakkaan rinnalla. Lindgvist
(2006, 185) muistuttaa, ettd auttajan uskallus pimeimmissakin metsissa
samoamiseen vaatii h&nen tietoisuuttaan omasta varjostaan. Myos vastaajat
korostivat omien tunnereaktioiden tiedostamisen téarkeyttd. Oman persoonan
varjopuolien tydstaminen véhentdda heidan mukaansa niiden negatiivisia

vaikutusmahdollisuuksia asiakassuhteisiin.

Vuorikosken (2012) mukaan empatia on toisaalta ihmisen henkiloékohtainen
ominaisuus, toisaalta taas taito ja tekniikka, jonka voi oppia. Empatian viestiminen
asiakkaalle ei hdnen mukaansa sinénsé poikkea arkielaman tilanteesta muutoin kuin
siind, ettd terapiakontekstissa se on tiedostetumpaa. Vastaajat olivat tdssa samoilla
linjoilla; he kuitenkin korostivat sitd, etta tyontekijalla taytyy olla myods luontainen
halu ja kiinnostus ihmissuhdety6hon, jotta vuorovaikutus on aitoa. Omana itsenéan

olemisen lisdksi osa vastaajista toi esiin pyrkimyksen tasaveroisuuteen jopa niin,
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ettd “tyontekijd voi antaa jotain itsestddnkin” kédyttdmadlld omasta eldmésti
kumpuavia kokemuksia esimerkkin ja rohkaisuna vaikeista asioista puhumiseen.
Hyvin tarkedna pidettiin toisaalta oman sisimman suojausta ja selkeita rajoja tyon
ja vapaa-ajan suhteen. Tietyn, tarvittavaa etdisyytta yllapitavan ammattiroolin
kehittdminen on auttamisty6td ammatikseen tekevélle tarpeen (Vuorikoski 2012,
58).

Vastauksissa korostui asiakkaan osallistuminen oman hoitonsa suunnitteluun seka
yhteistydsuhdetta vahvistavana ettd hoitoon sitouttavana ja dialogia edistdvana
tekijana. Asiakkaan halujen, toiveiden ja yksilollisyyden huomioiminen on tarkeaa
kaikissa hoidon vaiheissa. Suurin osa vastaajista kertoi antavansa asiakkaalle
vapauden madritelld hoidon tavoitteet itse. Yhdessa tyontekijan kanssa voidaan toki
pohtia, onko esimerkiksi pelaamisen véhentdminen tai rajoittaminen riittdva keino
riippuvuudesta irti paddsemiseksi, vai onko asiakkaan tilanne sellainen, etté se vaatii
taydellistd pelaamattomuutta. Asiakkaan rajoja ja mielipiteitd tulee kunnioittaa,
vaikka ne olisivatkin tyontekijan mielesta ristiriidassa toipumisen kanssa. Mattila
(2007, 14) huomauttaa, ettd asiakkaan henkilokohtaisen elintilan menetys seuraa
kaikenlaisesta mestaroinnista, neuvomisesta ja hyvéaékin tarkoittavasta
holhoamisesta.

Dialogia edistavat Isaacsin (2001) mukaan kuuntelu, avoimuus ja kunnioitus.
Taman tutkimuksen tulosten valossa tamé patee myds ongelmapelaajan kohdalla.
Dialogisuus ja yhteistyosuhde liittyvat vastaajien mukaan perustavalla tavalla
toisiinsa; yhteistydsuhde rakentuu dialogissa ja sen avulla ja dialogi onnistuu vain,
jos suhteen perusta eli luottamus on kunnossa. Dialogia edistavét ja estdvat samat
tekijat kuin yhteistydsuhteen muodostumistakin. Vastauksissa korostuivat
motivoivan haastattelun tekniikat, joita kaikki vastaajat onnistuneesti kayttivat
dialogisen vuorovaikutuksen lis&&jind. Moni ei kuitenkaan mieltanyt tatd endi
varsinaisena tekniikkana, vaan siitd oli muodostunut oma tapa tehdé tyota ja
kohdata ithminen. Oksanen (2009, 45) muistuttaakin, ettd saadakseen tydhon
persoonallista syvyyttd, olennaista on I0ytdd oma toimintamalli, sovittaa

menetelmat ja kaytannot omiin taipumuksiinsa ja olla aito.

Tyontekijoiden tiedon puute peliongelmasta saattaa aiheuttaa epdvarmuutta, joka

heijastuu yhteistydsuhteeseen. Perusteiltaan tyd on kuitenkin samaa ihmisen
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kohtaamista kuin muistakin riippuvuuksista karsivien henkildiden kohdalla.
Ongelmapelaamisen erityispiirteet on hyva huomioida, koska siihen liittyy usein
voimakkaampi héped, joka voi johtaa masennukseen ja itsetuhoisiin ajatuksiin.
Malisen (2003, 178, 182, 210, 217) mukaan tdma johtuu siité, ettd hapeaan liittyy
voimakas itseviha, jonka myotd eldmé saattaa ajautua umpikujaan. Hapednkin
kasittelyssa térkeintd on tunnustaa se ja puhua siitd oikealla nimellg, ei vain
epamadaraisend ahdistuksena. Ymmartava ja hyvaksyva asenne auttaa asiakasta

vapautumaan hédpeasta.

Pelaamista on vaikeampi tunnistaa ja tunnustaa kuin pdihdeongelmaa. Pelaaminen
ei ndy ulospdin ja se saattaa pysya laheisiltakin pitk&d&n salassa. Ongelma on yleensa
jo paisunut kestdmattomaksi siind vaiheessa kun huolen merkit ilmaantuvat tai
pelaaja itse paattdd hakea apua. Pelaajan kanssa tydskentely heréttdd vastausten
perusteella tyontekijasséd useimmiten epduskon, turhautumisen ja avuttomuuden
tunteita. Asiakkaan toimintaa ja taloudellista ahdinkoa voi olla vaikea ymmartaa.
Omien tunteiden ja ajatusten reflektointi tydyhteison sisalld, kollegoiden kanssa tai
tyénohjauksessa auttavat tunteiden purkamisessa ja siind, ettei jatkuva empaattisuus
kay tyontekijalle liian raskaaksi. Vastaajien mukaan myds pelaamiseen liittyva
lisdkoulutus on auttanut heita sisaistaméaan, mista peliriippuvuudessa on kyse, joka

on osaltaan helpottanut asiakastyoté.

Ongelmapelaajan kohtaamiseen ei kuitenkaan vaadita ihmeitd. Siihen riittda
vastaajien mukaan tyontekijan halu asiakkaan auttamiseen ilman ennakkoasenteita
seké kyky tarkkailla omaa toimintaa, ajatuksia ja tunteita. Kokemuksen kautta
saadusta asiakkaanlukutaidosta ja intuitiosta oli my0ds vastaajien mukaan paljon
hyotyd tyossd. Menetelmdosaaminen oli tdssd kaikkien vastaajien mielestéa
toissijaista. Mattila (2007, 38) kirjoittaa samasta asiasta todetessaan, ettd aidon avun
antajaksi ei kasveta vain menetelmid omaksumalla, vaan olennaisen tarkedd on

oman eldmén — seka nykyisyyden etta historian — kohtaaminen.

53



9 POHDINTA

9.1 Opinnaytetydprosessi

Tutkijan henkildkohtaisena tavoitteena opinndytetyoprosessin alusta lahtien on
ollut oman tiedon ja osaamisen lisddminen sekd ongelmapelaamisesta etta
asiakkaan kohtaamisesta. Oppimista on tapahtunut koko prosessin ajan aihepiirin
kirjallisuuteen perehtymaélld, mutta ennen kaikkea tutkimukseen liittyneissa
haastatteluissa. Dialogi alan ammattilaisten kanssa on ollut itsessaan antoisa ja
merkittdva oppimiskokemus. Haastattelujen toteuttaminen ja aineiston analysointi

ovat myos lisénneet tutkimukseen liittyvaa yleista menetelméosaamista.

Tutkimuksen toteuttaminen yksin on antanut tutkijalle vapaat kadet suunnitella
ajankayttonsa joustavasti ilman tarkkaa ennakkosuunnitelmaa, pysyen kuitenkin
alkuperdisessa valmistumisaikataulussa. Tyo on edennyt vaihtelevalla tahdilla ja se
on ollut ajoittain kokonaan tauolla. Tiedon syventamisté tutkimuksen teoreettista
osuutta varten on tehty l&pi koko prosessin tyon viime metreille saakka.
Teoreettisen viitekehyksen ja tutkimuskysymysten yhteyden hahmottaminen on
vaatinut yha uudelleen perusasioiden, aidon kohtaamisen, kuuntelun ja
lasndolotaitojen &&relle palaamista. Oma ennakkokasitys tyontekijan roolista ja
vastuusta kohtaamisessa sai tukea aiemmista tutkimuksista ja mielenkiinto omien

taitojen kehittdmiseen lisdéntyi edelleen opinnaytetyoprosessin myota.

9.2 Eettisyys ja luotettavuus

Koska tutkimuksessa kasiteltiin seké tyontekijan ettd heidan asiakkaidensa kannalta
arkaluonteisia aiheita, on tutkimusta tehdessé pyritty ennen kaikkea huomioimaan
salassapitovelvollisuuden piiriin kuuluvat asiat seka vastaajien anonymiteetti.
Kuulan ja Tiitisen (2010, 452) mukaan aineiston tunnistetiedot tulee poistaa heti,
kun niiden sdilyttdminen aineistossa ei ole analyysille valttdmatonta. Tata
tutkimusta tehdessa aineiston anonymisointi tehtiin heti nauhoitteiden litteroinnin

yhteydessd, jolloin kaikki tunnistetiedot poistettiin.

Tutkimukseen mukaan pyydetyistda henkilGistd jokainen on  antanut

suostumuksensa  ajatustensa  ja  mielipiteidensda  julkaisemiseen  t&ssd

54



opinndytetydssd. Haastateltavien nimet ovat ainoastaan opinnaytetyon tekijan,
toimeksiantajan sek& opinndytety6td ohjanneen opettajan tiedossa. Suorat
lainaukset on poimittu aineistosta niin, ettei niitd pysty yhdistdimaan yksittaiseen
tyontekijaan tai asiakkaaseen. Tarpeen vaatiessa tutkimuksen tekija on ottanut
valtuuden poistaa lainauksista yksittaisia sanoja, joiden perusteella lainauksesta
olisi voinut paatelld esimerkiksi vastaajan tyOnantajan tai paikan, jossa

asiakaskohtaaminen on tapahtunut.

Laadullisessa tutkimuksessa korostuvat analyysin systemaattisuuden ja tulkinnan
luotettavuuden Kriteerit (Ruusuvuori ym. 2010, 27). Tutkimuksen toteuttamiseen
liittyv& prosessi on sen vuoksi pyritty kuvaamaan mahdollisimman avoimesti.
Eettisyyden liséksi talla on pyritty lisédméaan myds tutkimuksen luotettavuutta.
Hirsjarven ym. (2007, 226-227) mukaan laadullisen tutkimuksen luotettavuutta
lisdd tutkimuksen eri vaiheiden tarkan kuvaamisen liséksi se, ettéd tutkija kertoo
selkeésti ja totuudenmukaisesti olosuhteista, joissa tutkimusaineisto on kerétty.
Avoimuus on osa tdman tyon tutkimusetiikkaa, jossa tyon etenemisestd ja
valmistumisesta on tiedotettu toimeksiantajan lisdksi myo6s tutkimukseen
osallistuneita henkiloitd. Haastattelujen yhteydessd on kerrottu tutkijan
salassapitovelvollisuudesta, aineiston anonymisoinnista ja kasittelemisesta seké sen

tuhoamisesta tulosten kirjaamisen jalkeen.

Luotettavuuden kannalta merkittdvad on myos tutkijan oma riippumattomuus
aiheesta. Tutkimuskysymykset pyrittiin laatimaan niin, ettd ne eivét johdattele
haastateltavia. Tutkija ei tuntenut ketddn vastaajista entuudestaan. Dialoginen
tutkimuskaytantd tuo kuitenkin tutkijan ennakkokasityksineen ja ajatuksineen
tasaveroisena kumppanina haastattelutilanteeseen, jolloin taydellisen puolueetonta
asian késittelya on mahdoton toteuttaa. Aineiston analyysissakin tutkijan oma
nakemys madrittelee jonkin verran sitd, minkd han nostaa aineistosta esiin
olennaisena ja tarkednd asiana. Ta&ma rajoittaa jonkin verran tutkimuksen
luotettavuutta, samoin kuin vastaajien maard, joka oli melko pieni. Vaikka
laadullisessa tutkimuksessa ei tehdd padtelmid aineistosta yleistettdvyyden
nakokulmasta, tausta-ajatuksena on kuitenkin se, etta tutkittavan ilmion pohjalta
voidaan saada osviittaa my6s muita vastaavanlaisia tapauksia varten (KvaliMOTV
2014).
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9.3 Yhteiskunnallinen vaikuttavuus ja jatkotutkimus

Tutkimuksen aihe on ajankohtainen rahapeliongelmien tunnettuuden ja
avunhakijoiden lisdantyessd edelleen. Asiakkaita kohdataan pdihde- ja
pelierityisten palveluiden lisdksi sosiaalitoimessa seka mielenterveys- ja
kriisityossd. Myos lastensuojelun ja nuorisotyon tyontekijat joutuvat tekemisiin
ongelmapelaamisen kanssa. Tamén opinndytetyon tuottama tieto voi auttaa ket
tahansa sosiaalialalla tydskentelevdaa antamalla nakokulmia ja tyokaluja
ongelmapelaajan  kohtaamiseen.  Aiempaa  tutkimusta  yhteistydsuhteen
muodostumisesta ongelmapelaajan kanssa ei ole ja vaikka pelaamisessa on paljon
yhtenevaisyyksid muihin riippuvuuksiin, siind on myos erityisia ominaispiirteit,

jotka tyontekijan tulisi ottaa huomioon.

Tiedon lisd&minen peliongelmasta voitettavissa olevana riippuvuutena on tarkeéa,
jotta ongelmapelaaja saisi hoitoon hakeutuessaan asianmukaista ja yksilollista
palvelua. Kohtaamisen ja vuorovaikutuksen taitoja ei voi opetella kirjoista, mutta
aiheen pitdminen esilla ja tyodntekijoiden rohkaiseminen itsensd jatkuvaan
kehittdmiseen sekd jarjestamalla mahdollisuus tyonohjaukseen tai muuhun
reflektointiin edesauttaa ongelmapelaamisen hyvén hoidon toteutumisen lisaksi

my0s alan tyontekijoiden tydssa jaksamista.

Taman tutkimuksen toivotaan antavan pohjaa myds jatkotutkimukselle.
Kiinnostavaa olisi saada esiin myds pelaajan nakokulma hoidon kulusta ja
yhteistydsuhteen osuudesta hoidon tulokseen, samoin kuin sen selvittdminen,
kuinka tarke&dd pelaamisen ja pelikulttuurin ymmartdminen on silloin, kun
asiakkaana on digitaalisia peleja liiallisesti pelaava henkil6. Tdman tutkimuksen
puitteissa ei ollut mahdollista tutkia myodskaan vertaisryhmien ja niista saatavan
tuen merkitysta peliongelmaiselle. Vastaajat nostivat kuitenkin tdmén esiin yhtena
erittdin  merkityksellisend toipumista edistdvana tekijand. Monelle asiakkaalle
kohtaaminen muiden samasta riippuvuudesta kérsivien kanssa oli k&&nteentekevé
hetki. Joitakin helpotti jo pelkka tieto siitd, ettd on olemassa muitakin, jotka painivat

saman ongelman kanssa.
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9.4 Tavoitteiden saavuttaminen

Tutkimuksen tavoitteena oli Kkartoittaa yhteistydsuhteen muodostumista ja
dialogisuutta  tyontekijan  nakokulmasta.  Kaikkiin  alussa  asetettuihin
tutkimuskysymyksiin saatiin  vastaukset ja niissa nousee vahvasti esiin
tyontekijoiden oma &ani ja kokemus. Juuri kyseisten henkildiden valitseminen
tutkimukseen haastateltaviksi osoittautui oikeaksi valinnaksi, koska heilla oli
luontainen  Kkiinnostus  kohtaamistaitoihin ja he olivat niiden suhteen
kehittdamismyonteisid. Heilla oli myos kyky jasentéa ja pohtia kriittisestikin omaa
toimintaansa kohtaamistilanteissa, joka helpotti tutkijan tyotd ja toi télle
tutkimukselle lisdarvoa. Tutkimus on valmistunut madraajassa ja toimeksiantaja voi
hyodyntéa sen tuloksia hankkeessa ja esimerkiksi ongelmapelaamiseen liittyvassé

lisakoulutuksessa.
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LIITTEET
LIITE 1: Haastattelurunko

1. Millaisia keinoja tyontekija voi kéyttaa edistddkseen luottamuksen ja
yhteistydsuhteen syntymista ongelmapelaajan kanssa?
Millaisia esteitd ndille voi ilmet&?

2. Miten tyontekija voi edesauttaa dialogisen keskusteluilmapiirin syntymist&?
Millaisia esteita talle voi ilmet&?

4. Eroaako dialogisuuden ja yhteistydsuhteen rakentuminen ongelmapelaajan
kanssa paihderiippuvaisen asiakkaan kanssa tydskentelystd? Jos niin miten?

5. Millaisia tunteita ongelmapelaajan kanssa tydskentely tyontekijassa herattad?
Miten nama tunteet puretaan?

6. Mitka ovat mielestasi tarkeimmat tyontekijan taidot/ominaisuudet
yhteisty6suhteen luomisessa? Voiko néita taitoja harjoitella?

7. Mistd syysta yhteistydsuhde ongelmapelaajan kanssa voi keskeytya?
Mitka ovat tarkeimpié seikkoja tyoskentelysuhdetta paatettaessa?

8. Onko asiakkaalle oikean tai sopivan tekniikan/menetelman valinnalla
merkitysta yhteistydsuhteen laatuun?



LIITE 2: Hyvén yhteistydsuhteen luomisen edellytykset

Pelkistetty ilmaus

Alakategoria

Yldkategoria

Yhdistava kategoria

Kiireetdn tunnelma

Asiakkaan tahdissa eteneminen

Lasnéolo

Ajan antaminen asiakkaalle

Neutraaleista aiheista keskusteleminen

Huumori

Itsestd kertominen

Luottamuksen rakentaminen

Luottamuksellisen
ilmapiirin luominen

Luontevuus

Tasaveroisuus

Arkikielen kayttaminen

Aitous

Ystavallisyys

Empatian osoittaminen

Kohteliaisuus

Katsekontakti

Omista ennakkoasenteista luopuminen

Asiakkaan arvokkaaksi peilaaminen

Arvostava kohtaaminen

Asiakkaan halujen ja tarpeiden tunnistaminen

Asiakkaan yksil6llisten piirteiden huomiointi

Asiakkaalle sopivan lahestymistavan ja
menetelmien |6ytdminen

Asiakaslahtoisyys

Hyvan yhteistydsuhteen
luomisen edellytykset




LIITE 3: Hyvan yhteistyésuhteen muodostumisen esteet

Pelkistetty ilmaus

Alakategoria

Yldkategoria

Yhdistava kategoria

Kieltdminen

Vahattely

Ongelman kieltdaminen

Asiakas ei saa kerrottua totuutta

Epamaaraiset vastaukset kysymyksiin

Ongelman kasittelyn vaikeus

Mielenterveyden ongelmat

Sekava tunnetila esim. itsetuhoisuus

Yleinen elamanhallinta heikko

Hoidon vastaanottamisen vaikeus

Negatiivinen asenne hoitomuotoa kohtaan

Negatiivinen asenne hoitavaa tahoa tai
tyontekijaa kohtaan

Kielteinen ennakkoasenne

Muutosmotivaation puute

Muutosmotivaatio on vaihteleva

Motivaatio-ongelmat

Asiakkaasta johtuvat
esteet

Mielessa pyorivat muut asiat

Negatiivinen tunnetila

Lasndolon puute

Puutteelliset tiedot ongelmapelaamisen hoidosta

Vaikeuksia ymmartaa asiakasta / hanen
ongelmaansa

Keinottomuuden tunne

Negatiivinen ennakkoasenne asiakasta tai
peliongelmaa kohtaan

Asiakas saa tyontekijassa aikaan negatiivisen
tunnereaktion

Kielteinen asenne asiakasta
kohtaan

Kiire / ylikuormitus toista

Urautuminen

Etukdteen tietaminen

Tyontekija ei kohtaa asiakasta
yksilona

Tyontekijasta johtuvat
esteet

Hairiot asiakastilanteessa (esim. puhelimen
piippaus)

Hairiot ulkopuolelta esim. kdytdvamelu

Ympadriston hairiotekijat

Virallinen ymparisto

Hoitavaan tahoon liitetyt mielikuvat

Ympadriston luontevaa
vuorovaikutusta estavat tekijat

Ymparistosta johtuvat
esteet

Hyvan yhteistydsuhteen
muodostumisen esteet




LIITE 4: Dialogisuutta edistavat tekijat

Pelkistetty ilmaus

Alakategoria

Yldkategoria

Yhdistava kategoria

Avoimet kysymykset

Kartoittavat kysymykset

Kysymysten esittaminen

Asiakkaan puheen rajaaminen

Asioista puhuminen niiden oikeilla nimilla

Realiteettien rehellinen tarkastelu

Konfrontaatio

Suorat menetelmat

Heijastava kuuntelu

Aiemmista asiakassuhteista saatujen kokemusten
kaytto esimerkkina

Asiakkaan ja tyontekijan tunnetilojen huomiointi ja
puheeksi otto

Puheen esiin houkutteleminen

Hiljaa istumisen sietdminen

Pohdinta-ajan antaminen

Kotitehtavien antaminen

Ajan antaminen

Epdsuorat menetelmat

Hoitosuunnitelman laatiminen yhdessa

Asiakkaan ehdoilla eteneminen

Vaihtoehtojen kertominen

Asiakkaalle annetaan valta maaritelld oma
tavoitteensa

Asiakkaan osallisuus hoidon suunnittelussa

Dialogisuutta edistavat tekijat




