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The purpose of our thesis was to investigate the perceptions of social rehabilitation among
employees of a housing services for clients of mental health rehabilitation. Our goal was to gather
information through a Webropol survey on how social rehabilitation is understood and implemented
from the perspective of employees in housing services for clients of mental health rehabilitation.
Our thesis collaborated with a private service provider in the Oulu region, and the results of the
study were analyzed based on responses received from employees of the collaborating
organization. In our thesis, we explored answers to two research questions: How do employees
understand social rehabilitation in housing services for clients of mental health rehabilitation, and
How social rehabilitation is implemented in daily activities within housing services designed for
mental health rehabilitees, according to the perspective of the employees working in the services.
Our theoretical framework consisted of defining the key concepts of our thesis, namely social
rehabilitation, social guidance, clients of mental health rehabilitation, and housing services. We
also reviewed theses of other students on similar topics to familiarize ourselves with the subject
matter of our thesis.

We conducted our thesis as a qualitative study, analyzing the data collected from a survey using
data-based content analysis. The analysis revealed four main categories: individualizing services
and involving the client, supporting everyday life management, fostering community and supporting
social relationships, as well as work approaches and operational models.

The conclusions of our thesis highlight the perceptions of employees regarding social rehabilitation
and how it is implemented in daily activities within the units. The employees understand social
rehabilitation as the prevention of social exclusion, the support of life management, and the
individualization of services. Based on the data and by comparing it to the theoretical framework, it
became evident that the employees’ perceptions align with the definition of social rehabilitation as
described in the Social Welfare Act. According to the data, social rehabilitation in the units is
realized in daily activities by supporting and guiding the client in managing their life and daily
routines, in line with individual needs, and by encouraging community engagement and the
maintenance of social relationships. Various work approaches and operational models are utilized
in everyday activities.

Keywords: social rehabilitation, social guidance, housing services, clients of mental health
rehabilitation
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1 JOHDANTO

Toteutimme laadullisen tutkimuksen kyselynd kahteen Oulun seudulla toimivaan yksityisen
palveluntarjoajan asumispalveluyksikkddn. Yhteistydtahona oli Oulun seudulla toimivan yksityisen
palveluntarjoajan asumispalvelut taysi-ikdisille aikuisille. Opinnaytetydssamme viittaamme
yhteistyétahoon kutsumalla sitd yhteistydtahona. Opinnadytetyon aihe pohjautuu kirjalliseen

teoriatietoon ja suorittamastamme tutkimuksesta kerattyyn aineistoon.

Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittdaa yksikoiden tyontekijoiden kasityksia sosiaalisesta
kuntoutuksesta mielenterveyskuntoutujien asumispalveluyksikdissa. Tutkimuksen tavoitteena oli
tuottaa tietoa Webropol kysely- ja raportointisovelluksella tehdyn kyselyn avulla siita, miten
sosiaalinen  kuntoutus ~ ymmarretddn ja  toteutuu  tyontekijdiden  nakokulmasta

mielenterveyskuntoutujien asumispalveluyksikoissa.

Opinnaytetydomme  lahtokohtana oli  mielenterveyskuntoutujien — asumispalvelut, koska
tutkimukseemme  valikoituneet  yksikdt  keskittyvat tarjoamaan palveluitaan  paosin
mielenterveyskuntoutujille. Kohdennamme sosiaalisen kuntoutuksen mielenterveyskuntoutuijiin,
silla mielenterveys on aiheena ajankohtainen ja siihen kohdistuvien palvelujen saatavuudessa on
haasteita. Mielenterveyden hairiét ovat kansanterveydellinen haaste ja se heikentaa ihmisen
elamanlaatua ja toimintakykya, sekd altistaa syrjaytymiselle. Sosiaalisen kuntoutuksen
tarkoituksena on parantaa toimintakykya, elamanlaatua ja ehkaista syrjaytymista, joten
mielenterveyskuntoutujat ovat tutkimukseen sopiva nakokulma. Mielenterveysstrategiaan on
asetettu yhtena tavoitteena parantaa sosiaalihuollon edellytyksia tarjota oikea-aikaisesti
mielenterveytta tukevia sosiaalipalveluja kuten sosiaaliohjausta, sosiaalista kuntoutusta ja tuettua
asumista. (Vorma ym. 2020, 12-13, 34.)



2 OPINNAYTETYON TIETOPERUSTA

Opinnaytetydssamme keskeisiksi kasitteiksi nousivat sosiaalinen kuntoutus, sosiaaliohjaus,
asumispalvelut ja mielenterveyskuntoutuja. Nama edella mainitut kasitteet ovat olennaisia
opinnaytetyomme kannalta, silla tutkimme sosiaalisen kuntoutuksen toteutumista ja
tutkimuksemme  kohdistui  Oulun  seudun mielenterveyskuntoutujien asumispalveluihin.
Sosiaaliohjauksen valitsimme maariteltavaksi kasitteeksi, silld sosiaaliohjausta annetaan osana
sosiaalista kuntoutusta. On tarkeda maaritelld nama kasitteet, jotta itse tutkimuksen toteuttajina
ymmarramme mita olemme tutkimassa, mutta myds sen takia, etta opinnaytetydmme lukijoiden on

helpompi ymmartaa ja lukea tutkimustamme ja opinnaytety6tamme.

2.1 Sosiaalinen kuntoutus

Lainsadadanndllisesti kuntoutus jaetaan neljaan osa-alueeseen. Kuntoutuksen osa-alueita ovat
laakinnallinen, kasvatuksellinen, ammatillinen ja sosiaalinen kuntoutus. Sosiaalinen kuntoutus on

osa kuntoutuksen nelijakoa.

Laakinnallisen kuntoutuksen tarkoituksena on lisatad arjessa selviytymisen mahdollisuuksia.
Henkild voi olla oikeutettu laakinnalliseen kuntoutukseen jos arjen toimissa selviytyminen ja niihin
osallistuminen vaikeutuu sairauden tai vamman vuoksi. Asetuksessa laakinnallisesta
kuntoutuksesta 3. pykalan mukaan l1aakinnallisen kuntoutuksen palveluihin kuuluu kuntoutumista
ja kuntoutuspalveluja koskeva neuvonta ja ohjaus; kuntoutustarvetta ja -mahdollisuuksia selvittava
tutkimus ty6- ja toimintakyvyn arviointeineen ja tyokokeiluineen; fysioterapia, toimintaterapia,
puheterapia, neuropsykologinen kuntoutus, psykoterapia ja muut naihin rinnastettavat
toimintakykya parantavat ja yllapitavat terapiat ja toimenpiteet; apuvalinepalvelut, johon kuuluu
apuvalineiden tarpeen maarittely, valineiden sovitus, luovutus omaksi tai kaytettavaksi, kayton
opetus ja seuranta seka valineiden huolto; sopeutumisvalmennus, jolla tarkoitetaan kuntoutujan ja
hanen omaistensa ohjausta ja valmentautumista sairastumisen tai vammautumisen jalkeisessa
elamantilanteessa; edella mainituista tarpeellisista toimenpiteista koostuvat kuntoutusjaksot laitos-

tai avohoidossa; kuntoutusohjaus, jolla tarkoitetaan kuntoutujan ja hénen lahiyhteisonsa tukemista



ja ohjausta seka kuntoutujan toimintamahdollisuuksiin liittyvista palveluista tiedottamista; seka

muut naihin rinnastettavat palvelut. (Asetus laakinnallisesté kuntoutuksesta 1015/1991, 3 §.)

Kasvatuksellinen kuntoutus tarkoittaa tavallisesti vammaisten tai vajaakuntoisten henkildiden
kasvatusta ja koulutusta, joihin sisaltyy tarvittavat erityisjarjestelyt, tukipalvelut ja apuvalineet. Sen
tavoitteena on tukea yksilon kehitysta ja edistaa hanen kykyaan hallita omaa elamaansa seka
vahvistaa  hanen  yksildllisyyttaan.  Kuntoutus  kohdistuu  p&aasiassa  vammaisiin,
pitkdaikaissairaisiin tai syrjdytymisvaarassa oleviin lapsiin ja nuoriin, mutta sita tarjotaan myos
aikuisille. Kasvatukselliseen kuntoutukseen kuuluu esimerkiksi opiskeluhuolto ja erityisopetus,
my0s ammatillisessa koulutuksessa. Kuntoutuksen jarjestdjind toimivat paaasiassa kunnat,
erityisoppilaitokset seka erilaiset jarjestot ja yhdistykset. Toiminnassa painotetaan usein yhteistyota

eri verkostojen valilla. (Terveyskyla 2022.)

Ammatillisen kuntoutuksen tarkoituksena on parantaa tyoikaisen ihmisen tyokykya, silloin kun
yksiloa uhkaa sairauden tai vamman johdosta aiheutuva tyokyvyttdmyys tai heikentynyt tyo- ja
ansiokyky. Ammatillisen kuntoutuksen keinoin vahvistetaan tyéllistymisen, tyéhon paluun ja tydssa
jatkamisen edellytyksia. Ammatillisen kuntoutuksen jarjestamisesta vastaa Kela, tyoelakelaitokset,
tapaturma- ja likennevakuutuslaitokset sekd ammatilliset oppilaitokset. (Sosiaali- ja
terveysministerio a.) Laissa Kansanelakelaitoksen kuntoutusetuuksista ja kuntoutusrahaetuuksista
7. pykalan mukaan ammatillisen kuntoutuksen sisaltd koostuu kuntoutustarvetta ja -
mahdollisuuksia selvittavista tutkimuksista; tyo- ja koulutuskokeiluista; tyokykya yllapitavista ja
parantavista valmennuksista, jonka tavoitteena on mahdollistaa kuntoutujan tyossa jatkaminen;
tyohon valmennuksesta; perus-, jatko ja uudelleenkoulutuksista ammattiin tai tyohon seka muista
edelld mainittuihin rinnastettavista opiskelun ja tyon kannalta valttdmattomista toimenpiteista. (
566/2005, 2:7 §.)

Sosiaali- ja terveysministerio maarittelee sosiaalisen kuntoutuksen sosiaalipalveluna, jolla
tarkoitetaan sosiaalitydn ja sosiaaliohjauksen keinoin annettavaa tehostettua ja tavoitteellista tukea
sosiaalisen toimintakyvyn ja eldménhallinnan parantamiseksi ja yllapitamiseksi, syrjaytymisen
ehkéisemiseksi ja vahentdmiseksi seka osallisuuden edistdmiseksi. Sosiaalinen kuntoutus
yhdistdd vyksildllisen tuen ja toiminnallisen tuen. Sosiaaliseen kuntoutumiseen voi siséltya
yksilollisten tarpeiden mukaan esimerkiksi valmennus arkipaivan toiminnoista suoriutumiseen ja

eldmanhallintaan mm. arkielaman taitojen oppimista. Lisaksi sosiaalista kuntoutumista voidaan



edistdd esimerkiksi ryhmatoiminnalla ja tukemalla vuorovaikutussuhteisiin. (Sosiaali- ja

terveysministerid b.)

Yhteisollisten asumispalveluyksikoiden toiminta on asiakkaan sosiaalista kuntoutumista edistavaa.
Sosiaalinen kuntoutus tavoittelee ihmisen sosiaalisen toimintakyvyn parantamista esim.
selviytymista arkipaivan toiminnoista, vuorovaikutussuhteista ja oman ympariston edellyttamista
rooleista. Paamaarana asumisyksikoissa on tavallisesti asiakkaiden elamanhallinnan ja arkipaivan
toiminnoista suoriutumisen yllapitaminen ja kehittdminen. Tyontekijat ovat yksikosta riippuen osan
vuorokaudesta tai ymparivuorokautisesti tukemassa ja ohjaamassa asiakkaita tavoitteiden
saavuttamiseksi. Elamanhallinnallisten taitojen ollessa kunnossa, myo6s aktiivinen ja sosiaalinen
eldama saavat pohjaa. Tutkimuksemme kautta saadaan tietoa asumispalveluyksikdiden tavasta

vahvistaa asiakkaan sosiaalista kuntoutumista.

Sosiaalinen kuntoutus on tullut lainvoimaiseksi sosiaalilainsadadantéon vuonna 2014. Sosiaalisesta
kuntoutuksesta on kuitenkin puhuttu suomalaisessa kuntoutusjarjestelmassa jo vuosikymmenia,
mutta se on toimintanimikkeena uusi toiminto sosiaalihuollon piirissa. Sosiaalitydssa ja
sosiaaliohjauksessa on kuitenkin tehty sosiaalisen kuntoutuksen kaltaista tyota jo pitkaan.
Lainsaadantoon siityminen ja sitd kautta sosiaalitoimen osaksi muodostuminen on tuonut

sosiaalisen kuntoutuksen kehittamisen tarkeaksi huomioitavaksi. (Kostilainen & Nieminen 2018, 4.)

Sosiaalihuoltolaissa (1301/2014) maaritelldan sosiaalisen kuntoutuksen olevan sosiaalitydn ja
sosiaaliohjauksen  keinoin  annettavaa tehostettua tukea sosiaalisen toimintakyvyn
vahvistamiseksi, syrjaytymisen torjumiseksi ja osallisuuden edistamiseksi. Laissa maaritellaan viisi
toimenpidettd, jotka ovat osa sosiaalista kuntoutusta. Naita toimenpiteitda ovat sosiaalisen
toimintakyvyn ja kuntoutustarpeen selvittdminen, kuntoutusneuvonta ja -ohjaus seka tarvittaessa
kuntoutuspalvelujen yhdistdminen, valmennus arkipdivan toiminnoista suoriutumiseen ja
eldmanhallintaan, ryhmatoiminta ja tuki sosiaalisiin vuorovaikutussuhteisiin seka muut tarvittavat
sosiaalista kuntoutumista edistavat toimenpiteet. Taman lisaksi laissa mainitaan nuorten
sosiaalisella kuntoutuksella tuettavien nuorten sijoittumista tyo-, tydkokokeilu-, opiskelu-, tydpaja-
tai kuntoutuspaikkaan ja ndiden edelld mainittujen paikkojen keskeyttdmisen ehkaiseminen.
(Sosiaalihuoltolaki 1301/2014, 3:17 §.)



Nuoria kasittelevassa kohdassa tasmennetaan tyon ja opiskelun keskeyttamisen ehkaisemiseen,
mutta aikuisten tyoelamaan Kkiinnittymisesta kuntoutuksen tavoitteena ei ole mainintaa.
Kiinnittyminen ansiotyohon on merkittava tekija syrjaytymisen ehkaisemisessa ja lisaa osallisuutta
yhteiskuntaan ja talouteen. Taman rajavedon takana saattaa olla ajatus siita, etta aikuisten
tyollisyysmahdollisuudet ovat niin huonot, ettei niihin kannata keskittya samalla tavalla kuin nuorten
tyollisyyden edistamiseen. Olisi kuitenkin tarkeaa, etta tallainen rajaveto hyvinvointipalveluiden
piirissa ei johtaisi syrjaytymiseen tyomarkkinoilta. (Kostilainen & Nieminen 2018, 12.) Aikuisten
tukeminen tydmarkkinoilla edistaa heidan sosiaalista kuntoutumistansa ja heidan mahdollisuutensa

osallistua tyohon riippuu heille myonnetyista palveluista.

Sosiaaliseen kuntoutukseen voidaan pyrkia eri |&hestymistavoin. Voimavaralahtéisella
lahestymistavalla tarkoitetaan  keskittymista positiivisiin ~ voimavaroihin  ja ratkaisujen
mahdollisuuksiin, puutteiden sijasta. Tydskentelytapa on tulevaisuuteen suuntaava menneissa
vellomisen sijasta. Voimavaralahtoisen lahestymistavan nakokulmasta ihmisen unelmilla ja toiveilla
on suuri arvo. Voimavaralahtoinen ajattelutapa haastaa pulmakeskeisyyden, jota asiakkaan
ongelmiin keskittyva ongelmalahtoinen lahestymistapa edustaa. Voimavaralahtoisyys on
linkityksessa voimaantumiseen. Sosiaalisesta nakokulmasta yksilon voimaantuminen on
sidoksissa ulkoisiin mahdollisuuksiin eli taytyy olla yhteisdllisia ja yhteiskunnallisia resursseja ja
mahdollisuuksia  kaytettavissd.  Sosiaalisen  kuntoutuksen tavoitteiden  saavuttamisen
nakokulmasta tyontekija voi auttaa asiakasta mahdollistamalla, rohkaisemalla, avustamalla ja
tukemalla asiakkaan mm. yhteiskunnalliseen osallisuuteen ja yhdenvertaisuuteen edistavia
voimavaroja. (Keskitalo & Vuokila-Oikkonen 2018, 84-89.)

Voimavaralahtoisyydella voidaan paasta lahemmaksi sosiaalisen kuntoutuksen tavoitteita ja
myOnteistd muutosta. Kun lahestytdadn voimavaralahtdisesti, otetaan huomioon yksillliset
tavoitteet, sosiaaliset vuorovaikutussuhteet ja arkielaman roolit seka laajempi yhteiso, jotka ovat
tarkeita sosiaalisen toimintakyvyn nakokulmasta. Asiakkaan voimaantuminen arjessa on tarkeaa
sosiaalisen kuntoutuksen kokonaistavoitteen kannalta ja taté voidaan tukea voimavaralahtdisella
tydotteella. Asiakasta kohdatessa tyontekijan tulisi luoda sellaiset olosuhteet ja tyokalut, etta
asiakas voi 16ytaa tarvitsemansa voimavarat ja vahvuudet ongelmiensa ratkaisemiseksi. (Keskitalo
& Vuokila-Oikkonen 2018, 84, 86.) Lahtokohtana voimavara- ja ratkaisukeskeisyydelle
sosiaalisessa kuntoutuksessa voidaan pitaa asiakkaan kykya tehda asioita itse. Taman
saavuttaakseen tyontekijan ja asiakkaan suhde taytyy perustua dialogisuudelle ja
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yhteistoiminnalliselle asenteelle. Asiakkaan kapasiteetti vahvistuu yhteistoiminnallisen tyontekija-

asiakas suhteen myota. (Keskitalo & Vuokila-Oikkonen 2018, 91.)

Ratkaisukeskeisyys ja voimavarakeskeisyys kulkevat kasi kadessa. Ratkaisukeskeisyyden
ytimena on tunnistaa ja tiedostaa ongelmat, mutta nimeta ne uudelleen tavoitteiksi. Tavoitteellisuus
ja muutokseen pyrkiminen korostuu ratkaisukeskeisessa toimintamallissa. Toimintamalli tunnistaa
sen, ettd ratkaisu ei ole valttamattd kytkoksissa varsinaiseen ongelmaan. Tavoitteiden
saavuttamiseksi voidaan tehda muita muutoksia kuin syventya siihen, mista ongelma johtuu.
Taman oivaltamiseen  tarvitaan  reflektiivisyyttda ja  ajattelutaitoa.  Lahtokohtana
ratkaisukeskeisyydessa pidetaan asiakkaan voimavaroja ja hyvia ominaisuuksia. Asiakkaan on
tarkoitus 10ytaa naiden pohjalta ratkaisuja kulkeakseen eteenpain. Voimavaroista ammennetaan
valineita ongelmien ratkaisemiseksi. Tyontekijan tehtdvana on esittdd asiakkaalle sellaisia
kysymyksia, jotka auttavat asiakasta naiden voimavarojen hahmottamisessa. (Keskitalo & Vuokila-
Oikkonen 2018, 89-90.)

Sosiaalisen kuntoutumisen tavoitteiden edistdmiseksi voimavara- ja ratkaisukeskeinen ajattelumalli
toimii orientaationa, jonka perustana on asiakkaan kyky tehda asioita itse. Orientaation keskidossa
on ajatus siita, etta kaikilla ihmisilla on vahvuuksia, kykyja ja resursseja. Voimavara- ja
ratkaisukeskeisyyden  nimissa  perinteinen  ongelmanratkaisu  muutetaan  ratkaisujen
paikantamiseksi, kaytetaan kielta, joka korostaa vahvuuksia ja voimaantumista. Asiakkaan kanssa
toimitaan kumppaneina kaikilla tasoilla asiakkaan kyvykkyyden ja laajempien muutosten
edistamiseksi. (Keskitalo & Vuokila-Oikkonen 2018, 91.)

2.2 Sosiaaliohjaus

Sosiaaliohjaus on keskeinen kéasite opinnaytetydbmme kannalta, silld sen menetelmin lahestytaan
sosiaalisen  kuntoutuksen  p&&maarid. Sosiaaliohjausta tapahtuu tavallisesti  myos
asumispalveluyksikoissa. Asiakasta ohjataan ja tuetaan eldamanhallinnan ja arjen taitojen

ylldpitamiseen.
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Sosiaalihuoltolaissa sosiaaliohjaus maaritellaan yksildiden, perheiden ja yhteiséjen neuvontana,
ohjauksena ja tukena palvelujen kaytossa seka yhteistyona eri tukimuotojen yhteensovittamisessa.
Sosiaaliohjauksen tavoitteena on yksildiden ja perheiden hyvinvoinnin ja osallisuuden edistdminen

vahvistamalla eldmanhallintaa ja toimintakykya. (Sosiaalihuoltolaki 1301/2014, 3:16 §.)

Sosiaalitydbn  teoriat antavat viitekehyksen sosiaaliohjaukselle.  Erilaisia  sosiaalityon
lahestymistapoja ja teorioita on paljon. Keskeistd on, mistd kasin sosiaaliohjausta tehdaan.
Malcolm Payne on jakanut sosiaalityon teoriat kolmeen kategoriaan niiden tarkastelunakokulmien
mukaisesti. Individualistis-reformistinen nakdkulma painottaa yksildllistd muutosta. Se lahtee
yksilon tarpeista ja palvelujarjestelmastd, jossa sosiaalityd on osa yhteiskunnan
hyvinvointipalveluita.  Reflektiivis-terapeuttinen  nakokulma korostaa vuorovaikutusta ja
voimaantumista. Nakokulma lahtee asiakkaan vahvuuksista ja tyontekija auttaa asiakkaita
ottamaan oman elamansa hallintaan. Sosialistis-kollektiivinen nakokulma korostaa syrjaytymisen
vastustamista ja valtaistumista. Tama nakokulma kyseenalaistaa yhteiskunnallisia rakenteita ja
tukee ihmisen vallan hallinnan tunnetta. (Helminen 2015, 27.) Paynen teorioista kaksi viimeista
korostaa kasitysta siita, kuinka asiakastydssa olisi ansiokasta toimia. Olemalla vuorovaikutuksessa
ihmisten kanssa ja yhteen hiileen puhaltamalla saadaan heidan olemassa olevat voimavarat
kayttoon. Ohjaustilanteessa olisi tarkea saada ihmiset uskomaan itseensa ja vahvuuksiinsa.
(Helminen 2015, 26-29.)

Suomalainen sosiaalipolitiikan tutkija ja valtiotieteiden tohtori Jorma Sipila puolestaan erottelee
sosiaaliohjaukseen kolmeen osioon. Byrokratiatyolla Sipila tahdentda lainsdadantoa, ohjeita ja
normeja, asiakkaan elamantilanteiden sijasta. Palveluty0 puolestaan linkittyy vahvasti ohjaukseen
ja neuvontaan, jossa merkittavaa on jarjestaa suotuisat olot asiakkaan ja tyontekijan valiselle
yhteistyélle. Yksilollinen palvelutyd lahtee naista lahtokohdista. Viimeisimpana psykososiaalisella
tyolld Sipila tarkoittaa tyota, joka keskittyy ihmisten elamiin, keilld on paljon vaikeuksia, kuten

huono-osaisiin, syrjaytyneisiin ja marginaalissa elaviin. (Helminen 2015, 28.)

Yhdyskuntatieteilijg Mikko Mantysaari maarittelee sosiaaliohjauksen tehtavéksi, jonka
tarkoituksena on auttaa ihmisia, jotka eivat suoriudu erilaisista sosiaalisista rooleista. Auttaminen
Méantysaaren mukaan tarkoittaa tiedon seka sosiaalisen tuen ja ohjauksen antamista lisédmaéan

asiakkaan sosiaalisia taitoja ja avaamaan mahdollisuuksia yhteiskunnassa. (Helminen 2015, 28.)
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Sosiaaliohjauksen keskidssa on tydntekijan ja asiakkaan kohtaaminen, l1asnaolo, vastavuoroisuus
ja yhteistoiminnallisuus. Tyontekijan tehtavana on asettua asiakkaan rinnalle. Sosiaaliohjauksessa
suunnitelma laaditaan yhteistoiminnallisesti asiakkaan itsensa ja mahdollisesti laheisten ja muiden
tarvittavien toimijoiden kanssa. Sosiaalisen ohjauksen tydmenetelmia on tarkoitus kayttaa asiakas-

ja tilannekohtaisesti. (Helminen 2015, 29.)

Yhteistyotahosta saamamme tiedon mukaan yhteistyotaho hyodyntaa asumispalveluyksikdiden
ohjaustyon viitekehyksena toipumisorientaatiota. Toipumisorientaation toiminnan ja ajattelun
keskeisiksi asioiksi painottuvat voimavarat, osallisuus, toivo, merkityksellisyys ja positiivinen
mielenterveys. Toipumisorientaatio perustuu moneen eri taustateoriaan kuten humanistiseen

psykologiaan ja ratkaisu- ja voimavarakeskeisyyteen. (Nordling 2023, 36.)

Toipumista voidaan tarkastella kliinisen tyon ja palveluiden nakokulmasta seka henkilokohtaisten
kokemusten kautta. Kliinisen tyon nakokulmasta toipumista tarkastellaan psyykkisten oireiden
lievittymisena ja tilan vakauttamisena. Palveluiden nakokulmasta toipumiseen liittyy
organisaationakokulma, jolloin toipumista raamittaa hallinnolliset ja kustannukselliset paamaarat ja
kriteerit, jotka vaikuttavat palveluiden maaraan ja laatuun, palveluihin paasemiseen ja sielta pois
siitymiseen. (Nordling 2023, 30-31.)

Toipumisorientaation suunnasta toipuminen kasitetaan huomattavasti laajempana kasityksena ja
siihen sisaltyy henkilon omakohtainen kokemus mielekkaasta elamasta siita riippumatta, onko
henkilo toipunut kliinisten kriteerien mukaisesti. Psyykkisten sairauksien rajoituksista huolimatta
toipumisorientaation keskiossa on tyydytysta tuova ja toiveikas elama. Toipumisoritentaatio on
kliiniseen toipumisen kasitteeseen verrattuna ainutlaatuinen ja henkilokohtainen muutosprosessi,
josta ei toivuta vanhaan vaan se kattaa myds henkilon arvojen, asenteiden, tunteiden, pa@maarien,
taitojen ja roolien kasvun. Tarkoituksena on, ettd yksilo 10ytaa elamastaan toiveikkuutta lisaavia
merkityksellisid@ asioita ja mahdollisuuksia henkiseen kasvuun. Henkilokohtaisen toipumisen
nakokulmasta keskeista on se, ettei ole maaritettya tapaa toipua vaan kriteerit, joilla yksilo arivoi
toipumistaan voi olla hyvinkin erilaisia. Toipuminen vaatii yksilon omaa aktiivisuutta ja vastuuta
toipumisprosessistaan, mutta usein myos yhteisty6ta laheisten, tukihenkildiden ja ammattilaisten
kanssa. (Nordling 2023, 30-31.)
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Toipumisorientaatio néhdaan teoksen Handbook of Recovery in Inpatient Psychiatry (mm. Will
Spaulding) mukaan perustuvan neljanlaisiin arvoihin. Niitda ovat henkildsuuntautuneisuus,
osallisuus, itsemaaraamisoikeus ja mahdollisuus kasvuun, joita Esa Nordling ja Paivi Rissanen
ovat kuvanneet TyoOpaperi-sarjan julkaisussa (40/2020) Mielenterveystyd  uudistuu.
Toipumisorientaation teoreettiset nakokulmat. Henkilosuuntautuneisuudella tarkoitetaan sita, etta
jokainen yksilo on ainutlaatuinen persoona ja omaa henkilokohtaiset vahvuudet, rajoitukset, kyvyt,
tuen tarpeet ja mielenkiinnon kohteet. Ammattilaisen tehtdvana on seurata aktiivisesti ja ottaa
jokaisen yksilon ominaisuudet huomioon kaikilla elaman alueilla. Osallisuudella tarkoitetaan sita,
ettd toipujalle tulee antaa mahdollisuuksia osallistua omaan hoitoonsa, toipumiseensa ja sita
koskeviin paatoksiin. ltsemaaraamisoikeus on keskeinen arvo toipumisorientaation nakokulmasta
ja se antaa asiakkaalle mahdollisuuden tehdd omaa elamaansad koskevia paatoksia ja
kuntoutukseensa liittyvia valintoja. Asiakas voi esimerkiksi paattaa toisin hoidostaan, vaikka se
poikkeaisi ammattilaisen suosituksesta. Toipumisorientaatio sisaltdd mahdollisuuden kasvuun,

joka jattaa tulevaisuuden avoimeksi muutoksille ja toivon l6ytymiselle. (Nordling 2023, 33-34.)

Yhteistyétahomme  asumispalveluyksikdissa jarjestetddn myds ryhméatoimintaa. Ohjattu
ryhmatoiminta on sosiaaliohjauksen muoto, joka edistaa osaltaan asiakkaan sosiaalista
kuntoutumista, silla se antaa mahdollisuuden sosiaalisten suhteiden vahvistumiseen, osallisuuden
tunteen lisaantymiseen seka vertaistukeen. Ryhmatoiminnan on tarkeaa toteutua turvallisessa ja
hyvaksyvassa ilmapiirissa, jossa jokainen saa olla oma itsensa. Ryhman vetajalla on tarkea rooli
yllapitaa ja huolehtia ilmapiirin puhtaudesta ja huomioida jokaisen osallistujan autonomia. Myos
ryhman osallistujat voivat olla ohjaamassa toimintaa. Yhdessa tekeminen tukee osallistujan
osaamista sosiaaliseen kanssakaymiseen ja yhdessa ajatteluun. Toiminnalliset menetelmat
aktivoivat osallistujia. Ryhmatoiminnan kautta osallistujalla on mahdollisuus sosiaalisiin
kontakteihin ja sita kautta mahdollisuus vahvistaa eri tilanteissa tarvittavia sosiaalisia taitoja.
Ryhmatoiminnan kautta voidaan lahestya asiakkaan paivarytmin tasapainottumista, oman

eldamanpiirin avartumista ja aktivoitumista arjessa. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2020.)

Sosiaaliohjaus tapahtuu siihen tyotehtdvaan koulutettujen ammattilaisten  toimesta.
Sosiaaliohjauksen tehtavissa toimii esimerkiksi sosiaaliohjaajia, erityissosiaaliohjaajia, vastaavia
sosiaaliohjaajia ja johtavia sosiaaliohjaajia. Asumispalvelut ovat yksi sosiaaliohjauksen tydalueista.
Sosiaaliohjaajilla on  sosionomi tai muu sosiaalialalle  patevoittdva  sosiaalialan

ammattikorkeakoulututkinto tai sitd edeltdvan opistoasteen tutkinto. Erityissosiaaliohjaaijilla,
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vastaavilla ~ sosiaaliohjagjilla  ja  johtavilla  sosiaaliohjaajilla  tavallisimmin  ylempi
ammattikorkeakoulututkinto, kuten sosionomi (YAMK). (Helminen 2020, 24-26.)

2.3 Asumispalvelut

Asumispalvelut ovat laaja ja yleistava kasite, joka sisallyttaa itseensa muun muassa yhteisollisen,
tuetun ja ymparivuorokautisen asumisen. Asumispalvelut yhdistavat toisiinsa asunnon ja asumista
tukevat palvelut (Sosiaali- ja terveysministerio 2017, 64). Valitsimme kolme edelld mainittua
asumispalvelun muotoa opinnaytetybhomme tarkempaan tarkasteluun, silla
kyselytutkimukseemme valitsemamme yksikot tarjoavat naita asumispalveluita. Tutkimuksemme
kohde tarjoaa asumispalveluja eri asiakasryhmille, mutta tutkimuksessamme keskityimme

mielenterveyskuntoutujiin.

Ymparivuorokautinen palveluasuminen on tarkoitettu asiakkaille, jotka ovat laajan tuen tarpeessa
ja tarvitsevat hoitoa ja huolenpitoa ymparivuorokautisesti. Palvelussa maksetaan erikseen
asumisesta ja palveluista. Sosiaalihuoltolain 21 ¢ § mukaan ymparivuorokautinen asuminen on
asumista, jossa hoitoa ja huolenpitoa saa viipymatté ja vuorokaudenajasta riippumatta. Asiakkaan
asunto voi olla hoivakodissa, palvelukodissa tai vastaavassa asumisyksikossa. Palveluun kuuluu
hoito, huolenpito, toimintakykya yllapitava ja edistava toiminta, ateriat, vaatehuolto, siivous,
osallisuutta ja sosiaalista kanssakaymista edistava toiminta. Asiakkaalla on lain mukaan oikeus
tarvitsemaansa laakinnalliseen kuntoutukseen ja muihin terveydenhuollon palveluihin. (Sosiaali- ja
terveysministerio 2017, 66; Sosiaalihuoltolaki 1301/2014, 3:21 ¢ §.)

YhteisOllinen asuminen eroaa ymparivuorokautisesta asumisesta siina suhteessa, etta
henkilokunta on asiakkaiden saatavilla vain tiettyyn aikaan vuorokaudesta. Tuen tarve palvelun
asiakkailla ei ole ymparivuorokautista, mutta kuitenkin paivittaistd. Sosiaalihuoltolain 21 b §
mukaan yhteisollinen asuminen on asumista esteettomassa ja turvallisessa asumisyksikdssa,
jossa asiakkaalla on sopiva asunto ja yksikdssa tarjotaan sosiaalista kanssakaymisté edistavaa
toimintaa esimerkiksi ryhma- tai paivatoimintaa. Yhteiséllisen asumisen vaatimuksena on alentunut
toimintakyky ja hoidon ja huolenpidon tarve on kasvanut esimerkiksi korkean ian, sairauden tai
vamman vuoksi. (Sosiaalihuoltolaki 1301/2014, 3:21 b §.)
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Tuetun asumisen tavoitteena on yhteisollisen asumisen tavoin itsenainen asuminen tai itsenaiseen
asumiseen siirtyminen, mutta tuen maara ja sisaltd vaihtelevat asiakaskohtaisesti. Jokaiselle
asiakkaalle koostetaan palvelukokonaisuus asiakkaan yksilollisten tarpeiden mukaan. Tuetussa
asumisessa tukiasunto voi olla asiakkaan itse vuokraama, jonne palvelu tuodaan tai toisaalta
asunto ja palvelu voivat tulla yhtena kokonaisuutena palveluntarjoajan kautta. Sosiaalihuoltolain 21
a § mukaan tuettu asuminen on itsenaista asumista, jota tuetaan sosiaaliohjauksella. Tuettua
asumista jarjestetaan erityisesta syysta sitd tarvitseville ja tallainen erityinen syy voi olla

mielenterveyden hairio. (Sosiaali- ja terveysministerio 2017, 66; Sosiaalihuoltolaki 1301/2014, 3:21

a§)

2.4 Mielenterveyskuntoutuja

Otimme tarkempaan tarkasteluun mielenterveyskuntoutujan kasitteena, silla kohdistimme
tutkimuksemme  mielenterveyskuntoutujien  asumispalveluihin. ~ Oleellista  oli  maaritella
mielenterveyskuntoutuja ja siihen liitoksissa olevat kasitteet, kuten mielenterveys, mielenterveyden

hairiét, mielenterveyskuntoutus, mielenterveystyo ja kuntoutuja.

Mielenterveys on jokaisella ihmisella ja se voidaan ajatella kokonaisuutena, johon kuuluu fyysinen,
psyykkinen, sosiaalinen ja henkinen ulottuvuus. Mielenterveys tarkoittaa, ettd ihmisella on
myonteinen kasitys itsestaan, kokee elamanhallinnan tunnetta, hanella on voimavaroja ja pystyy
selviytymaan vastoinkaymisista. Mielenterveys kasitteeseen kuuluvat mielenterveyden hairiot.
Yksilo, jolla on psyykkinen hairid voi kokea psyykkista hyvinvointia, nama eivat ole toisiaan pois
sulkevia. (Nordling 2023, 9-18; Heikkinen-Peltonen, Innamaa, Virta 2019, 10.)

Mielenterveyteen vaikuttavat yksilon sisdiset ja ulkoiset tekijat. Siséisia tekijoitd ovat esimerkiksi
yksildlliset tekijat ja fyysinen terveys. Ulkoisia tekijoita ovat esimerkiksi ymparistd, kulttuuri ja
kasvuolosuhteet. Mielenterveys on muuttuva, eika se pysy samanlaisena koko elaman ajan, vaan
siihen vaikuttavat elamantilanteet ja vastoinkaymiset. Jokaisella on mielenterveytta suojaavia ja
sitd vaarantavia tekijoita, jotka vaikuttavat yksilon kykyyn selviytyd psyykkista hyvinvointia
horjuttavista tilanteista. Tallaisia suojaavia tekijoita ovat esimerkiksi perima, sosiaaliset suhteet,

opiskelu tai tyopaikka. Toisaalta ndma edella mainitut asiat voivat toimia mielenterveytta
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vaarantavina tekijoing, jos perimassa on sairauksia tai ihmisella on vahaisesti tai ei ollenkaan
sosiaalisia suhteita, tai tilanteessa, jossa ihmisella ei ole elamassa mielekasta tekemista,
tyopaikkaa tai opiskelupaikkaa. Nama voivat johtaa syrjaytymiseen mika osaltaan vaarantaa
mielenterveytta. Psyykkiset hairiot itsessaan ovat mielenterveyttd vaarantava tekija. (Nordling
2023, 9-18; Heikkinen-Peltonen ym. 2019, 10.)

Mielenterveyden hairidsta voidaan puhua, kun ihmisen eldmanlaatu on heikentynyt, syrjaytymisen
riski kasvanut ja voi olla leimaantumista tai sen pelkoa. Inminen voi toisaalta olla jo siina tilanteessa,
ettd han on syrjaytynyt, hanelld ei ole sosiaalisia suhteita ja/tai arjen toimintakyky on heikkoa.
Heikentynyt arjen toimintakyky voi nayttaytya vaikeutena huolehtia hygieniastaan jaltai
asunnostaan, taloudellisina vaikeuksina, tyottomyytena seka heikentyneena osallisuutena
yhteiskuntaan. Silloin voi olla tarve mielenterveystyon palveluille, joita ovat muun muassa

mielenterveyskuntoutujien asumispalvelut. (Nordling 2023, 21.)

Sosiaalihuoltolain (1301/2014) mukaan mielenterveystydn palvelut ovat palveluja henkiléille, joiden
psyykkinen toimintakyky on heikentynyt ja taman takia on syntynyt tuen tarve palvelulle. Tallaisia
palveluja ovat esimerkiksi asumispalvelut, joiden yhteydessa annetaan sosiaaliohjausta,
sosiaalityota ja sosiaalista kuntoutusta. Mielenterveystyon tarkoituksena on vahvistaa
mielenterveyden suojaavia tekijoita seka vahentaa ja poistaa mielenterveyden vaarantavia tekijoita
seka yksiloiden ettd yhteison osalta. Mielenterveystyon palvelut vastaavat psyykkisen
toimintakyvyn heikkenemisen seurauksena syntyneisiin tuen tarpeisiin. (Sosiaalihuoltolaki
1301/2014, 3:25§.)

Mielenterveyskuntoutus on kuntoutumista, joka sisallyttaa itseensa laakinnallisen, sosiaalisen,
kasvatuksellisen ja ammatillisen kuntoutuksen. Mielenterveyskuntoutus toimii monialaisessa
yhteistydssa, esimerkiksi kuntoutujan l&&kinndllisesta kuntoutuksesta voi vastata ladkari ja
sosiaalisesta kuntoutuksesta asumispalvelun henkildkunta. Mielenterveyskuntoutus ei ole vain yksi
kuntoutuksen ~ muoto, vaan  siind  yhdistellddn  useampaa  kuntoutusmuotoa.
Mielenterveyskuntoutuksessa kaytetaan kuntoutumissuunnitelmaa/toteuttamissuunnitelmaa, jossa
on maariteltynd kuntoutujan tavoitteet ja paamaarat. Naihin paastakseen on asetettu erikseen
osatavoitteita ja keinoja. Suunnitelmasta kay ilmi kuntoutujan voimavarat, vahvuudet ja haasteet,

ei keskityta vain kuntoutujan haasteisiin. (Heikkinen-Peltonen ym. 2019, 302-309.)
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Kuntoutuja on olennainen osa omaa kuntoutumisprosessiaan ja on tarkeaa, etta han voi tuoda
odotuksiaan ja toiveitaan ilmi littyen kuntoutumiseensa. Kuntoutujalla on voimavaroja ja kykyja,
jotka ovat tarkea ottaa esille tavoitteita asettaessa. Tavoitteet asetetaan yhdessa kuntoutujan ja
ammattilaisen kanssa. Kuntoutuakseen pitaa kuntoutujalla olla motivaatiota kuntoutumisensa
suhteen. Jotta asiakkaalla voi olla motivaatiota kuntoutumiseen, taytyy tavoitteiden ja keinojen,
joiden avulla tavoitteisiin paastaan, olla sellaisia, jotka ovat lahtdisin kuntoutujalta itseltaan. (Autti-
Ramo ym. 2022; Autti-Ramo, Mikkelson, Lappalainen 2022; Harkapaa, Valtonen, Jarvikoski 2022.)

2.5 Aikaisemmat tutkimukset

Marja-Liisa Kauppinen on tehnyt kirjallisuuskatsauksen vuonna 2018. Hanen opinnaytetydnséa on
Sosiaalinen  kuntoutus:  Kirjallisuuskatsaus sosiaalisen kuntoutuksen tyémuodoista ja -
menetelmistd. Han on tehnyt kvalitatiivisen tutkimuksen kirjallisuuskatsauksena kayttaen
tietoperustana aiempia tutkimuksia ja hanke- ja projektiraportteja. Tutkimuksen tarkoituksena oli
selvittad mita tydmuotoja sosiaaliseen kuntoutukseen kuuluu, ketka toimijat sité toteuttavat ja missa

sosiaalitydn areenoilla sita toteutetaan.

Kauppinen maarittelee opinndytetydssaan sosiaalista kuntoutusta késitteena seka sen historiaa.
Tutkimuskysymyksia tutkimuksessa on kolme. Milld tydmuodoilla / -menetelmilld sosiaalista
kuntoutusta toteutetaan, keta ovat ne toimijat, jotka toteuttavat sosiaalista kuntoutusta, milla
sosiaalityon areenoilla sosiaalista kuntoutusta toteutetaan. Tutkimuksessa selvisi, etta sosiaalista
kuntoutusta toteutetaan yksildohjauksen, ryhmavalmennuksen ja yhteissosiaalityon menetelmilla
seka kuntouttavalla tyotoiminnalla.  Yksiloohjaus —sisallyttaa itseensa muun muassa
palveluohjauksen,  henkilokohtaisen  ohjauksen ja  neuvonnan  sekd  kotikaynnit.
Ryhmavalmennukseen kuuluu paivatoiminta, starttipajat, projektien tekeminen ja tapahtumien
jarjestdminen. Osana sosiaalista kuntoutusta on tyéllistymisté tukeva toiminta, kuten ty6kokeilut ja
kuntouttava tyotoiminta. Tulosten mukaan sosiaalista kuntoutusta toteuttavat useat eri toimijat,
kuten kunnat, kaupungit, Kela, paihde- ja mielenterveyspalvelut. Sosiaalityon kuntoutusta

toteutetaan aikuissosiaalityon areenalla. (Kauppinen 2018, 22, 31-34.)
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Valitsimme taman tutkimuksen tarkempaan tarkasteluun, silld aihe on samankaltainen
tutkimuksemme kanssa. Molempien tutkimusaiheena on sosiaalinen kuntoutus, mutta tutkimukset
on keskittyneet sosiaalisen kuntoutuksen eri osa-alueisiin. Kauppinen tutkii yleisesti mita
sosiaalinen kuntoutus on, kun me olemme keskittyneet sosiaaliseen kuntoutukseen
mielenterveyskuntoutujien asumispalveluissa. Kauppinen opinnaytetydssaan mainitsee yhtena
mahdollisena jatkotutkimuksena tehda empiirinen tutkimus sosiaalisesta kuntoutuksesta
tyontekijoiden kokemuksista. Molempien tutkimus on toteutettu kvalitatiivisena tutkimuksena,
tydomenetelmat tosin eroavat sen suhteen, ettd me teetdmme kyselyhaastattelun
asumispalveluiden tyontekij6ille, kun taas Kauppinen on tehnyt kirjallisuuskatsauksen. (Kauppinen
2018, 3, 22.)

Toisena valitsimme opinndytetydhomme tarkasteltavaksi katsauksen Tuetun asumisen palvelun
piirissé olevien mielenterveys- ja péihdekuntoutujien tarpeet (Saarinen & Kilkku 2016). Tassa
katsauksessa tarkastellaan selvitysta, jonka tarkoituksena oli selvittaa tuetun asumisen piirissa
olevien mielenterveys- ja paihdekuntoutujien tuen tarpeet kuntoutujien, palvelun tilaajan ja tuottajan
nakokulmista. Katsauksessa maaritellaan mita tuettu asuminen on ja kerrotaan, ettd tuettuun
asumiseen voi littya mielenterveyskuntoutus tai sosiaalinen kuntoutus. Selvitys toteutettiin
kvantitatiivisella tutkimusmenetelmalla kuntoutujien osalta ja kartoittavana tutkimuksena palvelun
tilaajan ja palvelun tuottajan osalta. Tutkimukseen osallistui 28 kuntoutujaa 51 kuntoutujasta,
vastaamalla kyselyyn tai strukturoituun haastatteluun. Palvelun tilaajien kautta saatiin
palvelupyyntoja 48. Palvelun tuottajilta saatiin palvelusuunnitelmat, joita saatiin yhteensa 46.
Kyselyt analysoitiin kuvailevalla tilastollisella analyysilla, palvelupyynnét ja palvelusuunnitelmat

sisallon erittelylla.

Selvityksen tuloksena saatiin selville, mitkd ovat kuntoutujan tuen tarpeet eri nakokulmista
katsottuna. Asiakkaiden mukaan eniten tuen tarvetta oli psyykkisessa terveydentilassa,
eldmanhallinnassa, toiminnallisuudessa ja talousasioissa. Palvelun tilaajan né&kokulmasta
kuntoutujan tuen tarpeina olivat likkuminen kodin ulkopuolella, elaménhallinta, arjen hallinta, kodin
hoito ja asuminen. Palvelun tuottajan nakokulmasta kuntoutujan tuen tarpeena olivat
toiminnallisuus, talousasiat, elamanhallinta, likkuminen kodin ulkopuolella ja kodinhoidolliset asiat.
Tuen tarpeet eroavat eri nakokulmista katsottuna ja katsauksessa kirjoitetaankin, etté kuntoutuja

pitaisi ottaa aina mukaan palvelupyyntdja ja palvelusuunnitelmia laatiessa seka ottaa mukaan
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palveluiden kehittamiseen, jotta tuen tarpeet vastaisivat enemman kuntoutujien itsemaarittamia
tuen tarpeita. (Saarinen & Kilkku 2016.)

Viimeiseksi valitsimme tarkasteluun Marjo Vehniaisen tekeman maisterintutkielman sosiaalinen
kuntoutus kunnallisessa aikuissosiaalityésséd (2019). Maisterintutkielmassaan Vehnidinen on
toteuttanut tutkimuksensa laadullisena tutkimuksena haastattelemalla viitta eri sosiaalityontekijaa,
joilla on kokemusta kunnallisesta aikuissosiaalityosta. Haastattelu on toteutettu puolistrukturoidulla
haastattelumenetelmalla ja aineisto on analysoitu aineistolahtoisella sisallonanalyysilla. Vehniaisen
tutkimuksessa on kolme tutkimustehtavaa, jotka ovat seuraavanlaisia: mitd on sosiaalinen
kuntoutus aikuissosiaalityotd tekevien tulkitsemana, mitd keskeisia paamaaria sosiaalisella
kuntoutuksella nahdaan aikuissosiaalitydssa olevan seka milld tavoin sosiaalinen kuntoutus
jasentyy kunnallisen aikuissosiaalityon tehtavaksi. (Vehniainen 2019, 1, 26.) Valitsimme taméan
maisterintutkielman tarkempaan tarkasteluun, silla tutkimus antaa tietoa ja nakemysta siita, miten
alan ammattilaiset nakevat sosiaalisen kuntoutuksen ja miten se nayttaytyy kaytannon tyossa

ammattilaisten nakokulmasta.

Tutkimuksessa selvisi, ettd sosiaalinen kuntoutus kasitteena nahdaan haastavana maaritella, eika
sita tunneta viela kaikkialla sosiaalityossa tai sen yhteistahoilla. Tulosten mukaan sosiaalisen
kuntoutuksen tullessa vuonna 2015 osaksi sosiaalihuoltolain mukaista palvelua, on se parantanut
sosiaalisen kuntoutuksen asemaa. Kuitenkin tulosten mukaan sosiaalinen kuntoutus on edelleen
kehittymassa. Tutkimuksessa selvisi, etta sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaat ovat erityisen tuen
tarpeessa olevia, joilla on yleensa tarve useammalle palvelulle samanaikaisesti. Asiakkaat ovat
usein tydvoiman ulkopuolella ja sosiaalisen kuntoutuksen asiakkailla voi olla esimerkiksi paihde-
tai mielenterveysongelmia. Asiakkaita yhdistaa se, etta heidan haasteensa ovat pitkittyneita, heilla
on vaikeuksia hakea itsenaisesti tarpeellisia palveluita ja heilld on heikentynyt toimintakyky. Jotta
asiakas voi aloittaa kuntoutumisprosessin, vaatii se asiakkaalta motivaatiota muutokseen.
(Vehnidinen 2019, 33-37.)

Sosiaalinen kuntoutus on ty0otteena voimavaralahtdista, intensiivista ja asiakaslahtoista. Tyota
tehdaan asiakaslahtoisesti, ottamalla asiakkaan omat tarpeet ja voimavarat huomioon. Tulosten
mukaan sosiaalinen kuntoutus on kotiin annettavia palveluita, ryhmatoimintaa, toiminnallisuutta,
osallistavaa tyoskentelya ja yksilollista tukea. Kotikayntien tarkoituksena on parantaa asiakkaan

arjen hallintaa, kun taas ryhmatoiminta lisaa asiakkaan osallisuutta, kuten myos toiminnallisuus ja
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osallistava tyoskentely. Asiakkaille annetaan vyksilollista tukea, joka voi olla keskusteluja
ammattihenkilon kanssa tai henkilokohtaista ohjausta. Jokaisen asiakkaan ollessa erilainen, on
heilla erilaiset tuen tarpeet, joten on tarkeaa hyodyntaa eri tyokaluja. Tulosten mukaan sosiaalista
kuntoutusta tekevat sosiaalityontekijat ja sosiaaliohjaajat. Sita tehdd&n moniammatillisena
yhteistyona, silla asiakkaat ovat usean tuen ja palvelun tarpeessa. Asiakas voi tarvita
samanaikaisesti terveydenhuollon, paihde-, mielenterveys- ja tyollisyystoimijoiden palveluita.
Taman lisiksi asiakas voi hyotya kolmannen sektorin palveluista. Tutkimuksen mukaan sosiaalisen
kuntoutuksen tavoitteina ovat eldmanhallinnan vahvistuminen, yhteiskunnan osallisuus ja
tasavertaisuus. Elaménhallinnan vahvistuminen tarkoittaa sita, ettd asiakkaan voimavarat
paranevat ja asiakas on kykenevainen nakemaan elaman mahdollisuudet. Tutkimuksessa
nostetaan esille my6s konkreettisten tavoitteiden saavuttaminen, esimerkiksi asunnosta
poistuminen kerran paivassa. Yhteiskunnan osallisuuden tavoitteena on, ettd asiakas kokee
olevansa osa jotakin kuten osa vertaisryhmad tai kuntouttavan tyGtoiminnan ryhmaa.
Tutkimuksessa kuitenkin korostetaan sita, ettei sosiaalisen kuntoutuksen keskeisena tavoitteena
ole ensisijaisesti tydelamaan palaaminen. Tasavertaisuuden tavoite kuvastaa sita, etta jokaisella

ihmisella on oikeus saada palveluita ja olla osa yhteiskuntaa. (Vehniainen 2019, 37-51.)
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3 TUTKIMUKSEN TARKOITUS, TAVOITE JA TUTKIMUSKYSYMYKSET

Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittdd Oulun seudun mielenterveyskuntoutujille suunnattujen
asumispalveluiden tyontekijoiden kasityksia sosiaalisesta kuntoutuksesta. Tarkoituksena oli
selvittaa muun muassa sita, miten tyontekijat ymmartavat sosiaalisen kuntoutuksen kasitteen ja
miten sosiaalinen kuntoutus toteutuu kahdessa mielenterveyskuntoutujille suunnatussa yksikossa
tyontekijoiden  mielesta.  Tutkimuksen tavoitteena oli tuottaa Webropol-kysely- ja
raportointisovelluksella laaditulla kyselylla tietoa siita, millainen mielenterveyskuntoutujien
asumispalveluiden tyontekijoiden tietamys on sosiaalisen kuntoutuksen toteutumisesta. Kyselysta
keratyn tiedon avulla tuodaan tyontekijoiden tietoisuuteen, miten muut yksikdiden tyontekijat
ymmartavat sosiaalisen kuntoutuksen kaytannéssa mielenterveyskuntoutujien asumispalveluissa

ja tata kautta tyontekijat voivat sisaistaa uusia nakemyksia.

Tutkimuskysymykset:
1. Miten tyontekijat ymmartavat sosiaalisen kuntoutuksen mielenterveyskuntoutujille
suunnatuissa asumispalveluissa?
2. Miten sosiaalinen kuntoutus toteutuu mielenterveyskuntoutujille  suunnatuissa
asumispalveluissa paivittaisessa toiminnassa palveluissa tyoskentelevien tyontekijoiden

mielesta?
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4 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN

Tutkimus  toteutettin  kyselymuotoisesti  kvalitatiivisena eli laadullisena tutkimuksena.
Tutkimusmenetelmana oli laadullinen tutkimus ja tutkimuksellisena lahestymistapana kaytimme
kyselya, jonka teimme Webropol kysely- ja raportointisovelluksella, jonka kayttaminen on ilmaista
Oulun ammattikorkeakoulun opiskelijana. Paadyimme tyontekijdille laadittuun kyselyyn, koska
kyselylla saimme useammasta yksikosta useamman tyontekijan vastauksia. Kysely oli lisaksi
helposti toteutettavissa ja saavutettavissa. Kyselyn vastaamiseen oli annettu noin kolme viikkoa
aikaa, joten tyontekijat pystyivat vastaamaan kyselyyn joustavasti, oman aikataulunsa mukaisesti.
Kyselyn lahetimme kahteen eri yksikkoon, jotka olimme etukateen valinneet. Yksikét valitsimme
sen perusteella, ettd naissa yksikoissa tarjotaan asumispalvelua mielenterveyskuntoutujille.
Paadyimme siihen ratkaisuun, etta lahetdmme kyselyn kahteen yksikkdon, silla todennakdisesti
kaikki tyontekijat eivat vastaa kyselyyn. Kahteen yksikkoon kyselyn [&hettdminen paransi
mahdollisuuksia siihen, ettd saisimme tarpeeksi vastauksia tutkimuksen tekoon. Kyselyn
jarjestaminen onnistui ottamalla yhteytta yhteistyétahoomme. Etsimme teoriatietoa aiheestamme,
jonka pohjalta valmistelimme yhteisty6tahon tydntekijdille suoritettavan kyselyn Webpropol kysely-
ja raportointisovelluksella. Sovimme yksikon vastaavan ohjaajan kanssa kyselyn suorittamisesta
heidan yksikkoonsa, joten kyselyn valmistuessa lahetimme sen hanelle sahkopostitse, josta han
valitti sen tyontekijoilleen ja toiseen yksikkoon. Asetimme kyselyn vastaajille maaraajan, jona
aikana heidan piti vastata. Kun vastausaika oli paattynyt, aloimme analysoimaan kyselysta kerattya
aineistoa laadullisen tutkimuksen menetelmin. Tutkimuksesta keratyn aineiston pohjalta teimme
aineistolahtoisen sisallonanalyysin. Saadut tutkimustulokset jaoimme Theseuksessa, jossa

opinnaytety0 on kaikkien luettavissa.

41 Aineistonhankintamenetelma ja kohderyhma

Laadullisen tutkimuksen tarkoituksena on kuvata jotain ilmiota ja ymmartaa jotain toimintaa, minka
takia paadyimme laadulliseen emmekda maaralliseen tutkimukseen. Tutkimuksessamme
kuvaamme sosiaalista kuntoutusta ilmiona ja pyrimme ymmartamaan sen toteutumista
asumispalveluissa tydntekijoiden nakdkulmasta. Kyselyyn vastaajat ovat sosiaalisen kuntoutuksen

ammattilaisia, heillé on siita tietoa ja kokemusta koulutuksen ja tydkokemuksen kautta. Laadullista
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tutkimusta tehdessa oli olennaista valita tutkimukseen osallistuvat sen perusteella, etta heilla on

tietoa ja/tai kokemusta tutkittavasta asiasta. (Tuomi & Sarajarvi 2011, 95.)

Valitsimme tutkimuksemme tutkimusmenetelmaksi eli metodiksi kyselyn, silla kysely kuten
haastattelukin avartaa kasitysta siita, mita ihminen ajattelee. Tarkoituksenamme oli selvittaa
tyontekijoiden nakemyksia ja tietamystda sosiaalisen  kuntoutuksen toteutumisessa
mielenterveyskuntoutujien asumispalveluissa. Kyselyn haasteena on, ettei kyselyyn vastaaja
valttamatta ymmarra kysymysta tai mita silla haetaan; se voi olla huonosti muotoiltu. Ei ole mitaan
takeita, etta tyontekijat vastaisivat kyselyyn. Taman takia lahetimme kyselyn kahteen yksikkoon,
jolloin ei haitannut, vaikka kaikki tyontekijat eivat vastannetkaan kyselyyn. Pyrimme myods
tekemaan kyselysta mahdollisimman selkean ja lyhyen. Kyselyn hy6tyna on se, etta se ei vie aikaa
samalla tavalla kuin haastattelu. Kyselylla saastetaan niin kyselyyn vastaajien kuten tutkimuksen
tekijoidenkin aikaa. (Tuomi & Sarajarvi 2011, 72-75.)

Tutkimuksen kysymysten laatimiseksi taytyy tehda taustatyota ja laatia asianongelma seka
tutkimusongelma. Taman jalkeen tutustutaan aiheeseen littyvaan kirjallisuuteen ja aiempiin
tutkimuksiin, jonka jalkeen maaritellaan tutkimusteoria, avainkasitteet ja tutkimuskysymykset. On
olennaista tutustua tutkimuksen kohteeseen, jotta kysymykset voidaan laatia kieleltaan ja
sanastoltaan tutkimuskohteelle ynmarrettavaksi. Vasta edella mainittujen asioiden jalkeen voidaan
luoda kyselyn kysymykset. Kysymykset voivat koostua tosiasiatiedoista ja taustatiedoista,
avauskysymyksista, teemoittain asenne- ja mielipidekysymyksista seka arvokysymyksista.
Avauskysymykset koostuvat kasitteiden avaamisesta, siita miten haastateltavat ymmartavat
kasitteet. Asenne- ja mielipidekysymykset koostuvat muistia virittavista, yhteenvetokysymyksista,
syventavistd kysymyksistd ja lisakysymyksistd. Arvokysymykset koostuvat yhteison ja
haastateltavan nakemyksista arvoihin liittyen. Avoimia kysymyksia kaytettdessa haastateltavalta
halutaan vastauksia iiman miettimista etukateen. (Vilkka 2021.) Kyselylomakkeen kysymykset
laadimme siten, ettd ne vastaavat tutkimuskysymyksiin. Kyselyyn laaditut kysymykset avaavat
tyontekijoiden késityksia sosiaalisen kuntoutuksen toteutumisesta mielenterveyskuntoutujien
asumispalvelussa, josta pyrimme tutkimuksessa saamaan tietoa. Kyselymme kysymykset
koostuivat avoimista kysymyksista ja kaytimme avauskysymysta sekd mielipidekysymyksia.
Avauskysymysta kaytimme kyselyn ensimmaisess@ kysymyksessa tarkoituksena johdattaa
kyselyyn osallistuja aiheen pariin ja nahda miten tyontekijat sosiaalisen kuntoutuksen kasitteena
ymmarttavat. Mielipidekysymyksia kaytimme, koska tutkimukselle olennaista oli saada kyselyyn
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vastaajien oma nakokulma sosiaalisen kuntoutuksen toteutumisesta mielenterveyskuntoutujien

asumispalvelussa.

4.2 Aineiston analysointi

Tutkimuksemme aineiston analysoimme aineistolahtoisella sisallonanalyysilla. Aineistolahtdisessa
sisallonanalyysissa on kolme eri vaihetta: pelkistaminen, ryhmittely ja teoreettisten kasitteiden
luominen. Aineiston pelkistamisessa aineistosta eli tutkimuksessamme kyselyn vastauksista
etsitaan tutkimustehtavaan liittyvat iimaukset. Nama ilmaukset voidaan nostaa erilleen
alkuperaisesta aineistosta siirtamalla ilmaukset erilliselle tiedostolle. Ryhmittelyssa naita aiemmin
|6ydettyja iimauksia verrataan toisiinsa ja yhdistetdan samankaltaiset ilmaukset samaan ryhmaan.
Kun ilmaukset on ryhmitelty, nimetaan ryhmille sisaltod kuvaava kasite. Teoreettisten kasitteiden
luomisessa jatketaan luokkien yhdistamista toisiinsa ja luokkien nimeamista yha uudelleen, kunnes
uusien luokkien luominen ei ole endd@ mahdollista. Aineistolahtoisessa sisallonanalyysissa voi olla
pelkistetyt iimaukset, alaluokka, ylaluokka, paaluokka ja yhdistava luokka. Luokkien muodostettua

on aika tulkita saatuja tuloksia ja tehda johtopaatoksia. (Tuomi ja Sarajarvi 2011, 108-113.)

Valitsimme aineistolahtdisen sisallonanalyysin sen joustavuuden ja avoimuuden vuoksi. Emme
halunneet asettaa analyysin lahtokohdaksi ennalta maarattyja, teoriaan sidonnaisia raameja, silla
se olisi saattanut rajata tutkimukselle olennaista dataa pois. Aineistolahtdinen sisallonanalyysi
mahdollisesti vahvistaa my0s tutkimuksen validiteettia, silla se antaa aineistolle keskeisen roolin
analyysin suuntaamisessa ja tulkinnassa. Siten tutkimuksen johtopaatokset perustuvat suoraan

aineistoon.

Aluksi siirsimme Word-tiedostoille Webropol-sovelluksesta kyselyn aineiston ja tulostimme sen
hahmottamisen helpottumiseksi. Seuraavaksi alleviivasimme aineistosta eri varisilla kynilla
keskeisia ja toistuvia asioita. Samoja asioita kuvaavia ilmauksia alleviivasimme samanvaérisilla
kynilla ja erottelimme erilaisia ilmidita erivarisilla kynilla. Koodasimme vastaajat niin, etta kyselyyn
vastaajaa maaritti kirjain, esim. A. Ensimmaiseen kysymykseen vastatessaan vastaajan koodi oli

1A ja seuraavaan kysymykseen vastatessaan 2A jne.
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Jatkoimme luomalla Word-tiedostolle taulukoita, jotka otsikoimme kysymysten sisaltjen
mukaisesti. Kyselymme ensimmaista kysymysta kasitteleva taulukko otsikoitui “Sosiaalinen
kuntoutus asumisyksikoiden tyontekijoiden nakokulmasta”, koska kysymys “Mita sosiaalinen
kuntoutus tarkoittaa sinun nakokulmastasi” on suunnattu tyontekijoiden omiin nakemyksiin

sosiaalisesta kuntoutuksesta.

Pelkistimme eli redusoimme kyselyn vastauksia tutkimukselle olennaisia asioita sisaltavia
katkelmia ja karsimme tutkimukselle epaolennaisen pois. Klusteroimme eli ryhmittelimme
samankaltaisia kyselyn vastauksista poimittuja ilmauksia samaan ruutuun. lImauksista

keskeisimmat teemat sijoitimme taulukoihin alaluokiksi, joista jatkoimme ylaluokkiin.

1. Sosiaalinen kuntoutus asumisyksikén tydntekijdiden nakdkulmasta

IImaukset kyselysta Alaluokat Ylaluokat
“tuetaan sosiaalista elam&a” -sosiaalisen elaméan Syrjaytymisen
“Ehkaisee mm. Syrjaytymistd” tukeminen ehkaiseminen
“ehkaistdan syrjaytymista ja -osallistumisen

edistetdan osallistumista” edistaminen

“yvhteisdllistd” -yhteisollisyys

“tuetaan yhteisddn kuulumista,
toimintaan osallistumista...”

“‘ryhméat”

“--autetaan asiakkaita -arkiasioissa Elamanhallinnan
jokapaivaisissé arkiasioissa--" auttaminen tukeminen
“Annetaan tehostettua tukea -toimintakyvyn

toimintakykyyn ja elaméan tukeminen

parantamiseksi--" -elaméanhallinnan

“tuetaan -- eldmanhallinnan parantaminen

parantamista”

“Kuntoutus on yksilollisté ja -tavoitteellisuus Yksilollisyys
tavoitteellista.” -yksildkuntoutus

“kaikkinensa kuntoutusta, joka
pitaa sisallaan ryhmat ja
yksilékuntoutuksen...”

TAULUKKO 1 Esimerkki taulukoinnista

Ensimméisen kysymyksen vastauksista alaluokiksi muodostui sosiaalisen eldman tukeminen,
osallistumisen edistaminen, yhteisollisyys, arkiasioissa auttaminen, toimintakyvyn tukeminen,
elamanhallinnan parantaminen, tavoitteellisuus ja yksilokuntoutus. Ylaluokiksi muodostui

syrjaytymisen ehkaiseminen, elamanhallinnan tukeminen ja yksilollisyys.
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Toisen kysymyksen pohjalta muodostettu taulukko otsikoitui “Sosiaalinen kuntoutus tydntekijéiden
nakokulmasta heidan asumisyksikdissa”. Toisen kysymyksen vastauksista alaluokiksi muodostui
itsenainen arki, auttaminen, opastaminen, tukeminen seka yhteisollinen toiminta, iltaryhmat,
toimintaryhmat, erilaiset ryhmat seka yksilolliset tarpeet, yksilollisyys, tukikeskustelut, omatuokiot.
Ylaluokiksi muodostuivat arjenhallinnan tukeminen, yhteisollisyys seka yksilon tarpeiden

huomioiminen.

Kolmannen kysymyksen pohjalta muodostettu taulukko otsikoitui “Yksikon kayttamat menetelmat
sosiaalisen kuntoutuksen etenemiseksi’. Alaluokiksi muodostui ryhmatoiminnat, tyo- ja
paivatoiminta, vertaistuki, tukeminen sosiaalisiin suhteisiin seka tuki, neuvonta, ohjaus, apu seka
toipumisorientaatio, koulutukset. Vastauksista ylaluokiksi muodostuivat sosiaalisten suhteiden

tukeminen, ohjaus seka menetelmat.

Neljannen kysymyksen pohjalta luotiin neljas taulukko, joka otsikoitiin “Sosiaalisen kuntoutumisen
esiintyminen  jokapaivaisessa tyoskentelyssa tyontekijoiden nakOkulmasta”.  Neljannen
kysymyksen vastauksista alaluokiksi rajautui apu paivittaisiin toimintoihin, ohjaus ja tuki arjen
asioihin  seka eri palveluiden opettelu, ryhmatoiminta, tuki sosiaalisiin  suhteisiin,
voimavaralahtoisyys ja ratkaisukeskeisyys. Ylaluokiksi muodostuivat toimintakyvyn vahvistaminen,

yhteisollisyyden edistaminen ja tyootteet.

Viidennen kysymyksen pohjalta luotu taulukko otsikoitin “TyOnantajan tuki tyontekijoiden
sosiaalisen kuntoutuksen osaamisen yllapitamiseen”. Vastauksista alaluokiksi muodostui
koulutuksista ilmoittaminen, koulutusten jarjestaminen, verkkokoulutukset, saannollisyys ja
palvelutarpeen arvioiminen moniammatillisen tiimin kanssa. Ylaluokiksi muodostuivat koulutus ja

moniammatillisuuteen kannustaminen.

Kuudennen kysymyksen pohjalta luotu taulukko otsikoitiin "Asiakkaan huomioiminen sosiaalisessa
kuntoutuksessa tyontekijdiden nakokulmasta”. Vastauksista alaluokiksi muodostui tydkalut,
metodit, viikko-ohjelma, voimavaralahtbisyys, tavoitteellisuus, ratkaisukeskeisyys seka
asiakkaiden toiveiden huomioiminen, tavoitteiden laatiminen yhdessa asiakkaan kanssa seka
asiakas kuntoutuksen keskidssa, yksildllisyys, yksilon tavoitteiden ja tarpeiden huomioiminen.
Ylaluokiksi muodostuivat toimintamallit, asiakkaiden osallistaminen ja yksilOllisyyden

huomioiminen.
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Lopuksi tarkastelimme aineistosta nostettuja ylaluokkia kokonaisuudessaan, ryhmittelimme
samaan aihepiiriin kuuluvat ylaluokat ja muodostimme niista paaluokat. Tutkimuksen keskeisiksi
paaluokiksi maarittyivat palveluiden yksilollistaminen ja asiakkaan osallistaminen, arjenhallinnan

tukeminen, yhteisollisyys ja sosiaalisten suhteiden edistaminen ja tyootteet ja toimintamallit.

« Tavoitteellisuus

* Yksilokuntoutus

* Yksilolliset tarpeet
« Yksilollisyys
* Tukikeskustelut

* Omatuokiot

Yksilén
tarpeiden
huomiociminen

Palveluiden

yksilollistaminen ja
asiakkaan

osallistaminen

» Asiakkaan toiveiden
huomioiminen

« Tavoitteiden laatiminen

yhdesséa asiakkaan

kanssa

Asiakkaan
osallistaminen

+ Asiakas kuntoutuksen
keskiossa
* Yksilollisyys
* Yksilon tavoitteiden ja tuen
tarpeiden huomioiminen

KUVIO 1. Esimerkki pé&éluokan "Palveluiden yksiléllistiminen ja asiakkaan osallistaminen”
luokittelusta.

Yksilollisyyden
huomioiminen
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5 TUTKIMUKSEN EETTISET LAHTOKOHDAT JA LUOTETTAVUUDEN
ARVIOINTI

Opinnaytetydmme kohdentuu kolmeen eri sosiaalialan kompetenssiin: sosiaalialan asiakastyon
osaamiseen, kriittiseen ja osallistavaan yhteiskuntaosaamiseen seka tutkimukselliseen kehittamis-
ja innovaatio-osaamiseen. Asiakastyon osaaminen tarkoittaa, etta tyontekija pystyy tekemaan
palveluntarpeen arviointia ja valitsemaan asiakkaan tilanteeseen sopivat tyomenetelmat. Kriittinen
ja osallistava yhteiskuntaosaaminen on olennainen osa opinnaytetyomme aihetta, silla sosiaalisen
kuntouksen avulla pyritaan ehkaisemaan asiakkaan syrjaytymista ja edistamaan sosiaalista
osallisuutta ja hyvinvointia, jotka ovat tdman osaamisalueen ydinosaamista. Tutkimukseemme
osallistuvien tyontekijoiden tehtdvana on ymmartad mita sosiaalinen kuntoutus tarkoittaa ja myds
osata kayttaa sitd tyossadan ja pyrkia edistamaan sen avulla asiakkaiden kuntoutumista.
Tutkimuksellisessa kehittamis- ja innovaatio-osaamisessa tuotetaan tutkittua tietoa, tulkitaan,
kaytetdan ja jaetaan sitd. Taman osaamisen valitsimme tutkimukseemme, silla tuotamme
tutkimuksen avulla uutta tietoa ja jaamme sen Theseukseen muiden luettavaksi. Tutkimuksesta
saatua uutta tietoa voi hyddyntaa muissa kehittamistarkoituksissa, kuten tydpaikkojen toiminnan
kehittdmisessa. (Arene 2017, 10, 32.)

Jotta tutkimustoiminnassa voitaisiin valttaa virheita, tarvitsee tehdyn tutkimuksen luotettavuutta
arvioida. Koska laadullinen tutkimus ei ole yksi vakiintunut tutkimusperinne, vaan sisaltaa toisistaan
eriavia perinteita, liittyy sen luotettavuuteen liittyvista kysymyksista erilaisia kasityksia. Laadullisen
tutkimuksen luotettavuustarkastelut saattavat erota hyvinkin paljon toisistaan ja painottaa eri

pointteja. (Tuomi & Sarajarvi, 2011)

Laadullisen tutkimuksen luotettavuus voidaan jakaa kolmeen eri kasitteeseen: uskottavuuteen,
luotettavuuteen ja eettisyyteen. Uskottavuus merkitsee sitd, ettd tutkimuksen aineisto on keratty ja
analysoitu huolellisesti siten, ettd tutkimusta lukevat ja tutkimuksen kohteena olevat henkilot
hyvaksyvat tutkimuksen tulokset tosiksi. Luotettavuus tarkoittaa sité, ettd tutkija on valinnut ja
perustellut kayttamansa lahestymistavat ja menetelmat tutkimusongelman ratkaisemiseksi ja
tutkimuksen toteuttamiseksi. Tutkimuksen vaiheet on tarkeaa kertoa selkeasti ja yksityiskohtaisesti,
mika lisaa tutkimuksen luotettavuutta. Eettisyys merkitsee sitd, etta tutkija on noudattanut eettisia
periaatteita, eika tutkimus aiheuta haittaa tutkimuksen kohteena oleville henkildille tai tutkimukseen

liittyville tahoille. (Aaltio & Puusa 2020, luku 5.)
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Tutkimuksen eettisyyden otimme huomioon toteuttamalla kyselyn tyontekijille asiakkaiden sijasta
suojataksemme asiakkaiden vyksityisyytta. Emme myoskaan kasitelleet tutkimuksessamme
arkaluontoisia henkilotietoja, joiden perusteella henkild olisi voitu tunnistaa suoraan tai valillisesti.
Tyontekijan yksityisyytta suojelimme toteuttamalla kyselyn anonyymisti Webropolin avulla, joten
emme saaneet kasittelyymme tyontekijoiden henkildtietoja. Webropolin on paasy Oulun
ammattikorkeakoulun henkiloston paakayttajilla. Kyselyn toimittaminen tyontekijoille tapahtui
asumispalveluyksikoiden esihenkildiden kautta, joten emme kasitelleet kyselyyn vastaavien
tyontekijoiden yhteystietoja. Lisaksi kyselymme muodostui kysymyksista, joissa ei tiedusteltu
henkilon tunnistamiseen liittyvia tekijoita, kuten ammattia, ikaa tai sukupuolta. N&in suojelimme

kyselyyn vastanneiden henkilllisyytta ja takasimme anonyymiyden.

Laadullisen tutkimuksen luotettavuutta lisaa tutkimustilanteen, tutkimusympariston ja mahdollisten
erityistekijoiden kuvaaminen, jotka ovat voineet vaikuttaa tutkimustuloksiin. (Aaltio & Puusa, 2020,
luku 5.11.) Téllaisia erityistekijoita tutkimuksessamme olivat kysymysten asettelu ja kyselyn avoin
linkki. Tutkimuksen luotettavuutta saattoi heikentaa se, etta kyselyyn vastaaja ei ole valttamatta
ymmartanyt kysymysta, esimerkiksi kysymyksen epaselvyyden vuoksi ja vastaa siihen
sisaistamatta kysymyksen oikeaa luonnetta. Taman valttaaksemme esitettavien kysymysten tulee
olla muotoiltuna riittdvan selkeasti. Saimme kyselyyn viisi vastausta, mutta odotimme saavamme
enemman vastauksia. Pohdimme olivatko kyselyn kysymykset vaikeasti ymmarrettavia tai oliko
kysely liian pitka. Pyrimme tekemaan kyselysta selkean ja lahetimme kyselyn vertaisarvioijille
testattavaksi ennen sen lahettamista tutkimuksen validiteetin lisaé@miseksi. Olisiko ollut parempi
tehda tutkimus haastatteluna, olisimmeko saaneet talloin tutkimuksesta enemman irti ja enemman
vastauksia. Haastattelu tapahtuu yleensa kasvokkain haastattelijan ja haastateltavan valilla.
Taman etuna on se, eftd haastattelutilanteessa on mahdollisuus selventda kysymysten
sanamuotoa ja kayda keskustelua haastateltavan kanssa, jotta voidaan valttya vaarinkasityksilta.
Kyselyssa riskind on, ettd vastaajia on vahemman tai kyselyyn vastataan lyhyemmin kuin
haastatteluun. Tutkimuksen luotettavuutta saattoi heikentaa se, etta kyselyn ollessa avoin linkki, oli
vaarana, ettd kuka tahansa linkin saanut pystyi vastata siihen ja mahdollisesti useampaan
otteeseen. Toisaalta linkki lahetettiin vain yksikon vastaavalle ohjaajalle, josta vastaava ohjaaja
lahetti linkin eteenpain tyontekijdille, joten riski sille, etté linkki olisi paatynyt vaarille henkilGille, on
pieni. (Tuomi & Sarajarvi 2018, luku 3.1.)
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Pohdimme oliko kyselyn viides kysymys olennainen osa kyselya. “Miten tyOnantajasi tukee ja
edistdd sosiaalisen kuntoutuksen osaamisesi yllapitdmista?”. Kysymys ei vastaa itsessaan
kumpaakaan tutkimuskysymykseen. Toisaalta kysymyksen vastauksista nousi esiin koulutusten
jarjestaminen tyontekijoille. Koulutuksissa kayminen lisaa tyontekijoiden osaamista ja tama taas

nakyy tavassa, jolla sosiaalinen kuntoutus toteutuu yksikossa.

Tutkimuksen luotettavuus voi heikentyd, jos tutkija suodattaa tiedonantajan kertomuksen oman
kehyksen lapi, pyrkimattd ymmartdmaan ja kuuntelemaan tiedonantajia itsedan. Vaikuttaako
tutkijan omat nakemykset ja minuus tutkimustulosten analysoimiseen. Kuitenkin tutkimuksessa
pitaisi huomioida myds tutkijan puolueettomuusnékokulma. (Tuomi & Sarajarvi, 2018, 160).
Tiedostamalla laadulliseen tutkimukseen liittyvia luotettavuuskysymyksia olemme herkempia

havaitsemaan analyysivaiheessa tapahtuvia luotettavuutta heikentavia tekijita.

Ammatillisen osaamisemme kehittymisen voidaan odottaa kasvavan tutkimuksen toteuttamisen
myota. Tietoperustaan perehtyminen kasvattaa ymmarrysta sosiaalisesta kuntoutuksesta seka sen
lahestymistavoista ja menetelmista, joka kehittad ammatillista ajatteluamme. Voimme soveltaa
sisaltamaamme tietoperustaa kaytannon tyossa ja kehittdd ammatillista osaamistamme.
Tutkimuksessa keratyn aineiston kautta kyselyyn vastanneiden tyontekijoiden kokemustieto saa

tilaa vaikuttaa ammatillisen osaamisemme kehittymiseen.
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6 TUTKIMUSTULOKSET

6.1 Palvelun yksiléllistaminen ja asiakkaan osallistaminen

Tutkimuksen aineistosta keskeiseksi paaluokaksi nousi palvelun yksilollistaminen ja asiakkaan
osallistaminen. Asumispalveluyksikon arjessa huomioidaan asiakkaiden yksilolliset tarpeet ja
tavoitteet. Asiakas on kuntoutuksen keskiossa ja yksikoissa tapahtuva sosiaalinen kuntoutus
pyritaan toteuttamaan asiakkaan toiveiden mukaisesti tuen tarpeet ja tavoitteet huomioiden.
Kuntoutuksen tavoitteet laaditaan asiakkaiden kanssa yhdessa. Yksikon tuottama palvelu
mahdollistaa yksilollisen tuen ja ohjauksen tarjoamisen asiakkaille. Yksilollisyys huomioidaan muun
muassa tukikeskustelujen ja omatuokioiden kautta. Yksikoissa toteutetaan yksilollista, raataloitya
ja osallistavaa palvelua, asiakkaan voimavarat huomioiden. Kaikki asiakkaat kasitetdan yksiloina,
mutta myos yhteisollisyyteen tuetaan. Asiakkaille jarjestettavissa toimintaryhmissa kunkin

asiakkaan jaksaminen ja voimavarat huomioidaan.

6.2. Arjenhallinnan tukeminen

Kyselyn tuloksista paaluokaksi nousi arjenhallinnan tukeminen. Mielenterveyskuntoutuijille
suunnatuissa  asumispalveluyksikossd sosiaalista  kuntoutusta tavoitellaan asiakkaan
arjenhallinnan tukemisella. Asumispalveluyksikdiden tyontekijat auttavat, tukevat ja ohjaavat
asukkaita paivittaisissa arjen toiminnoissa, jotta asukkaat parjaavat arjessa hyvin. Yksikdissa
tapahtuva kuntoutus tukee elamanhallinnan paranemista. Henkildkunta tukee asukkaita
esimerkiksi palveluiden kayton opettelussa, kuten Kelassa ja pankissa asioimisessa.
Elaméanhallinnan taitoja opetellaan asiakkaan kanssa yhdessa sovitun viikko-ohjelman mukaisesti,
joka on raataloity asiakkaan tarpeiden mukaisesti. Tavoitteena on asiakkaan mahdollisimman
itsendinen arki ja asukkaille on tarjolla kokonaisvaltaista, turvallista ja itsemaaraamisoikeutta

kunnioittavaa tukea ja huolenpitoa.

6.3. Yhteisollisyys ja sosiaalisten suhteiden edistaminen

Tutkimuksen kyselyn aineistosta nousi paaluokaksi yhteisdllisyys ja sosiaalisten suhteiden

edistaminen.  Mielenterveyskuntoutujien  asumispalveluyksikoissa sosiaalista  kuntoutusta
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tavoitellaan yhteisollisyyteen kannustamisella ja sosiaaliseen elamaan tukemisella. YksikOissa
jarjestetaan yhteisallista toimintaa kahdesti paivassa ja tarjolla on erilaisia ryhmia, kuten iltaryhmia
ja toimintaryhmia. Yksikoissa otetaan huomioon asiakkaiden toiveet, jaksaminen seka osaaminen.
Yksikoissa jarjestetaan asiakkaiden toivomaa ryhmatoimintaa ja otetaan huomioon asiakkaiden
jaksaminen ryhmissa. Ohjaajat tukevat asiakkaita sosiaalisissa suhteissa ja kanssakaymisessa.
Ohjaajat muun muassa tukevat asiakkaita pitdmaan yhteytta laheisiinsa ja yhteisollisyyteen tuetaan
asiakkaan voimavarat huomioiden. Tavoitteena on ehkaista asiakkaiden syrjaytymista, tukemalla

sosiaalista elamaa ja yhteisoon kuulumista.

6.4. Tyootteet ja toimintamallit

Kyselyn tuloksista paaluokaksi nousivat tydotteet ja toimintamallit. Sosiaalista kuntoutusta
tavoitellaan  mielenterveyskuntoutujien  asumispalveluyksikdissa erilaisten tyootteiden ja
toimintamallien ~ avulla.  Yksikdissa ~ ohjaajat  tyGskentelevat  voimavaralahtdisesti,
ratkaisukeskeisesti, tavoitteellisesti ja yksildllisyys huomioon ottaen. Yksikdissa huomioidaan
jokaisen asiakkaan vyksillliset tarpeet, joiden pohjalta luodaan tavoitteet ja aletaan niita
tydstdamaan. Asiakkaiden kanssa kaytetaan erilaisia tyokaluja ja metodeja saavuttaakseen tuloksia.
Tallaisia tyokaluja ovat muun muassa viikko-ohjelmat, tukikeskustelut, omatuokiot ja ryhmat.
Ohjaajat tukevat, antavat neuvontaa ja ohjaavat kuntoutujia yksikdissaan. Yksikoissa kaytetaan
toimintamalleja tyoskentelyssa, kuten toipumisorientaatiota. Yksikon tydssa on lasna tyonantajan
tarjoamat saanndlliset koulutukset ja moniammatillisessa tiimissa tyoskentely, jotka lisaavat
sosiaalisen kuntouksen osaamista asumispalvelussa tyoskentelyssa. Tyonantaja jarjestaa
saanndllisia koulutuksia esimerkiksi verkossa, joihin henkilokunnalla on mahdollisuus osallistua.
Koulutukset ~ antavat ~ pohjan  ymmartaa  sosiaalisen  kuntoutuksen — merkitysta
mielenterveyskuntoutujille suunnatuissa asumispalveluyksikoissa. Koulutukset myos antavat

raamit tyoskentelylle, mita ohjaajilta odotetaan, milla keinoin ja mitka ovat tavoitteet.
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7 JOHTOPAATOKSET

Tutkimustuloksista saimme vastauksia tutkimuskysymyksiimme. Tutkimuskysymyksina olivat
seuraavat  kysymykset:  miten  tyontekijat ~ymmartavat sosiaalisen  kuntoutuksen
mielenterveyskuntoutujille suunnatuissa asumispalveluissa seka miten sosiaalinen kuntoutus
toteutuu mielenterveyskuntoutujille suunnatuissa asumispalveluissa paivittaisessa toiminnassa
palveluissa tyoskentelevien tyontekijoiden mielesta. Tutkimustulosten perusteella tyontekijoilla
nayttaisi olevan hyva kasitys siita mita sosiaalinen kuntoutus mielenterveyskuntoutujien
asumispalveluissa tarkoittaa peilaten sosiaalihuoltolain (1301/2014) maaritelmaéan sosiaalisesta
kuntoutuksesta. Tyontekijat ymmartavat sosiaalisen kuntoutuksen kasitteena ja sen, miten sita
lahestytaan erilaisilla menetelmilld ja toiminnoilla. Tutkimustulosten mukaan sosiaalista
kuntoutusta lahestytaan yhteistyotahomme asumispalveluyksikoissa tyontekijoiden nakokulmasta
syrjaytymisen ehkaisemisen, elamanhallinnan tukemisen seka palvelun yksildllistamisen kautta,

jotka ovat tarkeita tekijoita sosiaalisen kuntoutuksen kannalta.

Sosiaalihuoltolain  (1301/2014) mukaan sosiaalinen kuntoutus maaritellaan syrjaytymisen
ehkaisemisen ja vahentamisen kautta seka elamanhallinnan parantamisen kautta. Naiden lisaksi
sosiaalihuoltolaissa maaritellaan sosiaalisen kuntoutuksen olevan tukea sosiaalisen toimintakyvyn
parantamiseksi ja osallisuuden edistamiseksi. Laissa maaritellaan, etta sosiaalinen kuntoutukseen
sisaltyy henkilon yksilollisten tarpeiden mukaan erilaisia toimenpiteita. Tutkimustuloksistamme
voidaan paatella, etta yhteistyotahomme yksikoissa sosiaalista kuntoutusta lahestytaan palvelun
yksilollistamisen kautta ja tarjoamalla valmennusta arkipaivan toiminnoista suoriutumiseen ja
elamanhallintaan, ryhmatoimintaa ja tukea sosiaalisiin vuorovaikutussuhteisiin seka muita
tarvittavia sosiaalista kuntoutumista edeltavia toimenpiteita, kuten sosiaalihuoltolaissakin
maaritellaan. Edella mainittujen toimenpiteiden lisaksi sosiaaliseen kuntoutukseen sisaltyy
sosiaalisen toimintakyvyn ja kuntoutustarpeen selvittdminen seka kuntoutusneuvonta ja -ohjaus
seka tarvittaessa kuntoutuspalvelujen yhteensovittaminen. Aineiston vastauksissa mainitaan
tehostetun tuen antaminen toimintakyvyn parantamiseksi, yksilollisten tarpeiden huomioiminen
seka palvelutarpeen arviointi. Kuntoutuspalvelujen yhteensovittamista sivutaan aineiston
vastauksissa mainitsemalla ymparoivien palveluiden kayttd ja niihin tutustuminen, kuten
kaupungin, yksityisen ja kolmannen sektorin tarjoaman palvelut. (Sosiaalihuoltolaki 1301/2014,
3178)

34



Tutkimustulosten perusteella voidaan paatella, etta yhteistotahomme asumispalveluyksikoissa
otetaan huomioon syrjaytymisen ehkaiseminen tukemalla yksilon osallisuutta ottamalla huomioon
yksilollisyys ja jokaisen yksilon omat tarpeet.  Yksikoissa harjoitellaan taman lisaksi
asiointikaynteja, kuten Kelassa ja pankissa asiointeja, joka viittaa siihen, etta yksilon taloudellinen
tilanne otetaan huomioon, joka osaltaan on ehkaisemassa syrjaytymista. Tuloksista ei kuitenkaan
kdy ilmi milla tavoin taloudellista tukea annetaan ja miten huolehditaan sosiaaliturvan
toteutumisesta. Syrjaytyminen voi johtua monesta eri asiasta, kuten mielenterveysongelmista ja
syrjdytyminen estaa yksiloa osallistumasta yhteiskunnan "normaaleihin” toimintoihin. Syrjaytymista
voidaan ehkaistd muun muassa tukemalla yksilon osallisuutta ja tyokykya seka huolehtimalla
yksilon peruspalvelujen ja sosiaaliturvan toteutumisesta. Syrjaytymistd voidaan ehkaista
tarjoamalla yksilolle tukea ja ohjaamista mielekkd@seen toimintaan, joka edistda yksilon
hyvinvointia seka toimintamahdollisuuksien ja eldmanhallinnan tukemisella. Osallisuutta voidaan
lisdta sosiaalihuoltolain  mukaisilla palveluilla kuten sosiaaliohjauksella ja sosiaalisella
kuntoutuksella. Osallisuus voidaan kasittda yhteisolliselld ja yksilétasolla. Yhteisollisella tasolla
osallisuus tarkoittaa sita, etta yksilo on osa kokonaisuuksia ja vuorovaikutussuhteita, joilla on
yksilon hyvinvointiin ja merkityksellisyyden tunteeseen lisaava vaikutus. Yksilotasolla osallisuus
merkitsee sita, etta yksilo pystyy vaikuttamaan oman elamansa kulkuun, palveluihin ja itseaan
koskevaan paatoksentekoon. Tarkeda on, ettd yksild kokee tulevansa kuulluksi. (Sosiaali- ja
terveysministerid, syrjaytymisen ja kdyhyyden ehkaiseminen; Sosiaali- ja terveysministerid 2017,
42; Saarinen & Kilkku, 2021, 26.)

Tutkimustulosten perusteella voidaan paatella, etta yhteistydtahomme yksikoissa elamanhallintaa
tuetaan viikko-ohjelman, tukikeskustelujen ja omatuokioiden keinoin. Naiden lisaksi
eldmanhallintaa tuetaan tutustumalla ymparéivien palvelujen kayttoon, tukemalla arjen asioissa ja
asiointien harjoittelun kautta. El@manhallinnan tukeminen toteutuu tukemalla yksiloa arjen
paivittdisissa toiminnoissa ja niiden harjoittelussa. Téllaisia arjen hallinnan taitoja ovat muun
muassa talousasiat, asuminen ja asunnon kunnon yllapitdminen, itsestd huolehtiminen,
paihteettomyyteen tukeminen seké yksilon terveyden edistdminen. Eldmanhallinnan tukeminen
ilmenee edelld mainittujen asioiden lisaksi yksilon asunnon ulkopuolisten palveluiden kayttamisena

seka vapaa-ajan toiminnan etsimisena ja ldytamisena. (Helminen 2015, 37; Vilpa 2023, 23.)
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Tutkimustulokset osoittavat, etta palvelujen yksilollistaminen huomioidaan yhteistyotahomme
yksikoissa ottamalla huomioon yksilollisyys seka yksilon tuen tarpeet ja tavoitteet. Yksikoissa
nahdaan yksilon olevan kuntoutuksen keskiossa. Tulosten perusteella voidaan paatella yksilon
voimavarojen ja itsemaaraamisoikeuden painottaminen. Palveluiden yksildllistamisessa yksilo
otetaan osaksi omaa kuntoutusta ja sen suunnittelua. Yksilon mielipiteet ja oikeudet otetaan
huomioon kuitenkaan asettamatta yksildlle lian suurta vastuuta. Olennaista on, ettd yksilon
ihmisarvoa kunnioitetaan ottamalla huomioon itsemaaraamisoikeus, osallistuminen, toimiva
vuorovaikutus ja tiedonsaanti. Palveluiden yksilollistamisessa otetaan huomioon yksilon kunto,
jotkut osallistuvat aktiivisesti omaan kuntoutumiseen, jotkut tarvitsevat enemman tukea palvelujen
kaytossa. Suunnitellaan, toteutetaan ja arvoidaan yhdessa yksilon kanssa palvelut. Palvelun
yksilollistaminen asiakkaiden tarpeiden mukaisesti edistaa asiakkaiden osallisuutta omaan

kuntoutusprosessiin. (Pehkonen ym. 2019, luku 4.1.)

Tutkimuksemme toinen tutkimuskysymys on “Miten sosiaalinen kuntoutus toteutuu
mielenterveyskuntoutujille  suunnatuissa asumispalveluissa  paivittaisessa  toiminnassa?‘.
Tutkimusaineistomme perusteella yksikon paivittaisessa elamassa sosiaalinen kuntoutus toteutuu
asiakkaan elamanhallinnan ja arjen toiminnoissa tukemisena, auttamisena ja ohjaamisena,
yksildllisten tarpeiden mukaisesti. Paivittaisessa toiminnassa elamanhallinnan taitoja opetellaan
asiakkaan kanssa yhdessa sovitun viikko-ohjelman mukaisesti. Yksikossa tydskennellaan
voimavaralahtoisesti, ratkaisukeskeisesti ja tavoitteellisesti. Asiakkaita kannustetaan sosiaalisten
suhteiden yllapitamiseen ja yhteisollisyyteen yksikossa tapahtuvan jokapaivaisen ryhmatoiminnan
kautta, jonka suunnittelussa asiakkaat ovat osana. Sosiaalista kuntoutusta lahestytdan myds
yksildohjauksen kautta tukikeskustelujen ja omatuokioiden muodossa. Yksikoissa tehdaan
asiakkaiden palvelun tarpeen arviointia moniammatillisissa tiimeissa.  Yksikot tarjoavat

asumismuotoina yhteisollista asumista ja tukiasumista.

Tutkimustuloksista ilmenee, ettd yhteistydtahomme yksikoissd sosiaalista kuntoutumista
lahestytdan voimavara- ja ratkaisukeskeisesti. Kyselyn neljannen kysymyksen “Milld tavoin
sosiaalinen kuntoutus esiintyy jokapéivaisessa tyOskentelyssasi?” erdassa vastauksessa
mainitaan, etta “... Tyoskennellddn voimavaralahtoisesti ja ratkaisukeskeisesti”. Kyselyn kuudennen
kysymyksen “Miten asiakas huomioidaan sosiaalisessa kuntoutuksessa?” eraassa vastauksessa
mainitaan “...Tyotd tehdaan voimavaralahtoisesti, ratkaisukeskeisesti ja tavoitteellisesti...”.
Voimavara- ja ratkaisukeskeisyys on keskeinen viitekehys lahestyttaessa sosiaalista kuntoutusta.
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Ratkaisukeskeisyydessa ongelmat muutetaan tavoitteiksi. Hairio- ja ongelmakeskeisesta
ajattelutavasta luovutaan ja keskitytaan sen sijaan tavoitteisiin. Ratkaisumahdollisuuksien
|6ytymisen kannalta ongelmat taytyy paikantaa ja konkretisoida. Ongelmien ratkaisujen perustaksi
luodaan puolestaan asiakkaan maarittelemia konkreettisia tavoitteita, joihin lukeutuu myos haaveet
ja unelmat. Tavoitteiden saavuttamiseksi luodaan vélitavoitteita. (Nordling 2023, 57.)
Voimavaralahtoisyyden ja ratkaisukeskeisyyden ytimessa on asiakkaan kyky tehda itse.
Voimavara- ja ratkaisukeskeinen tydote painottaa asiakaslahtoisyytta ja asiakkaan nakokulmaa.
Tavoitteita ja kuntoutumista lahestytaan asiakkaan omien voimavarojen mukaisesti.
Voimavarakeskeisen ajattelu keskittyy mahdollisuuksiin. Vahvuuksia etsitdan monitasoisesti
yksilon, perheen ja yhteison tasolla, pyritddn hyddyntamaan resursseja kokonaisvaltaisemmin.
Voimavara- ja ratkaisukeskeisyyteen kuuluu yhteistoiminnallisen suhteen luominen asiakkaan ja
tyontekijan valille. Asiakkaan kanssa taytyy tehda yhteistyota tavoitteiden saavuttamiseksi.
Verkostojen hyodyntaminen on tarked osa voimavarakeskeisyytta. Perhe- ja verkostokeskeinen
tydote tuottaa ratkaisumahdollisuuksia ja resursseja sosiaaliseen kuntoutumiseen. Asiakkaan
sosiaalisten suhteiden ja verkostojen vahvistamisella luodaan yhteis66n kuulumisen tunnetta, joka
on voimaannuttava tekija. Verkostojen puuttuessa on tarkea edistdd asiakkaan liittymista
yhteis6llisiin verkostoihin. (Keskitalo & Vuokila-Oikkonen 2018, 90-92.)

Tutkimuksen tulosten perusteella yhteistydtahomme yksikoissa yhteisollista toimintaa jarjestetaan
kahdesti paivassa, asiakkaiden toiveet huomioiden. Ryhmatoiminnan kautta vahvistetaan
asiakkaan sosiaalisia kontakteja ja osallisuutta yhteisollisyyteen, joka edistaa asiakkaan sosiaalista
kuntoutumista. Ryhmatoiminnan kautta asiakkaalla on mahdollisuus oppia taitoja erilaisissa
sosiaalisissa tilanteissa toimimiseen. Ryhmatilanteet antavat tilaa myo6s vertaistuen
mahdollisuuteen. Parhaimmassa tapauksessa ryhmatoiminta koetaan voimaannuttavana.
(Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2020). Kyselyn vastauksen perusteella ryhmatoiminnalla tuetaan

asiakkaan yhteis6on kuulumista ja toimintaan osallistumista.

Tutkimustulokset osoittavat, ettd yhteistydtahomme yksikGissa asiakkaiden yksiloohjausta
toteutetaan esimerkiksi tukikeskusteluina ja omatuokioina. Yksikdissa yksildohjausta on
mahdollista saada yksildllisten tarpeiden mukaisesti, asiakkaille haastaviin tilanteisiin. Asiakkaan
tarpeen mukaisesti voidaan toteuttaa yksildllistd sosiaaliohjausta sosiaalisen kuntoutuksen
edistamiseksi. Tehostetun yksilotyon tapaamisissa voidaan tukea asiakasta arkiasioiden
hoitamisessa kuten siivoamisessa tai kaupassa kaymisessa. Tapaamisten sisallot voivat liittya
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myds viranomaisasioiden hoitoon tai psykososiaaliseen tukeen asiakkaan tarpeiden mukaisesti.
Asiakkaalle voidaan laatia viikko-ohjelma, joka helpottaa arjen rytmittamista. Tehostettu yksilotyo
antaa mahdollisuuden vastata asiakkaiden tuen tarpeisiin syvemmin ja laajemmin. (Karjalainen,
Liukko & Muurainen 2024, 9-10.)

Tutkimustuloksista voidaan paatella, ettda moniammatillisuus nakyy yksikoiden toiminnassa
moniammatillisina  tiimeind.  Asiakkaan  palveluntarpeenarviointia  tehdd@n  yhdessa
moniammatillisessa timissa. Moniammatillinen yhteistyd on merkittava osa sosiaalista kuntoutusta.
Asiakkaan tilanteen kokonaisvaltainen kasitteleminen vaatii sen kaikkien osa-alueiden
huomioimisen. Kokonaisvaltaista huomioimista voidaan lahestya moniammatillisen yhteistyon
kautta. Asiakkaan tarpeet pystytaan kartoitamaan laajemmin eri alojen ammattilaisten nakokulmia
hyodyntamalla. Niittamalla eri ammattialojen osaaminen yhteen, mahdollistetaan asiakkaan
tilanteen kannalta osuvampien ratkaisumahdollisuuksien 10ytyminen. Moniammatillinen yhteistyd
takaa sen, ettd sosiaalista kuntoutumista voidaan toteuttaa asiakkaalle sopivissa ymparistoissa.
Kuntoutumisen polku rakentuu asiakaslahtoisesti ja verkosto luo asiakkaalle mahdollisuuden
sosiaalisen kuntoutuksen palvelujen piiriin hakeutumiselle. Moniammatillinen verkosto voi kattaa
esimerkiksi  Kelan, terveydenhuollon ja sosiaalihuollon palveluita seka paihde- ja
mielenterveyspalveluita. Laheiset ja muut ystavat ovat usein vaikuttava tekija asiakkaan
tilanteessa, joten asiakkaan laheisverkoston kartoittaminen ja laheisyhteistyd on myos oleellista

sosiaalisen kuntoutuksen kannalta. (Vilpa 2023, 8.)

Tutkimusaineistomme perusteella voidaan paatella, etta yhteistyotahomme yksikoiden
paivittaisessa toiminnassa tehdaan paljon sosiaalista kuntoutumista edistavaa tyota asiakkaan
eldéman eri osa-alueet huomioiden, tavoitellen asiakkaiden siirtymista kohti itsendisempaan
elamaa. Aineiston perusteella  yhteistydtahomme  yksikbissa asiakas  huomioidaan
kokonaisvaltaisesti sosiaalisena, fyysisena ja psyykkisend kokonaisuutena. Asiakas saa
tarpeidensa mukaan vyksilollista tukea, mutta hanet huomioidaan myds osana yhteisda ja

yhteiséllisyyteen kannustetaan.

Tutkimuksemme kysymyksen “Miten sosiaalinen kuntoutus toteutuu asumispalveluyksikssa?”
eraassa vastauksessa tuodaan esille se, etta kaikilla asiakkailla ei ole omaa motivaatiota tydstaa
tavoitteitaan, joka on vaikeuttanut kuntoutumisen toteutumista. Aineiston perusteella

yhteistydtahomme yksikoissa kuntoutuksen keskiossa on asiakas ja asiakasta pyritaan
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osallistamaan kuntoutuksessa mahdollisimman paljon, joten on selvaa, etta asiakkaan oman
motivaation puuttuminen vaikeuttaa kuntoutusprosessin etenemista. Asiakkaan motivaation
puuttuminen voi tuottaa ongelmia asiakkaan ja ammattilaisen valiseen yhteistyohon, jolloin
kuntoutusprosessi karsii. Kuntoutujan omalla motivaatiolla on vaikutus siihen, kuinka paljon han on
valmis ponnistelemaan tavoitteiden suuntaan. Kuntoutusmotivaatioon vaikuttaa positiivisesti se,
etta kuntoutuksen tavoitteet ovat maaritelty asiakkaan saavutettaviin ja ne ovat kuntoutujalle
itselleen arvokkaita. Motivaation puutteeseen voi vaikuttaa se, ettd asiakas ei usko omiin
mahdollisuuksiinsa saavuttaa tavoitteitaan. Tama voi johtua siita, ettd kuntoutujaa itseaan ei
osallisteta tarpeeksi kuntoutussuunnitelman laatimiseen. Tavoitteiden asettaminen tulisi tapahtua
yhteistydssa ammattilaisen ja asiakkaan valilla. Molemmilta osapuolilta vaaditaan sitoutumista
tulosten saavuttamiseksi. Tutkimuksemme aineistossa tuodaan vahvasti esille asiakkaan
osallistaminen kuntoutumiseen ja sen tavoitteiden maarittamiseen sekd ammattilaisten ja
asiakkaan valinen yhteistyd. Kuntoutusmotivaatiossa yhdistyykin dynaamisesti monet muutkin
asiat kuten asiakkaan elamantilanteen piirteet, aikaisemmat kokemukset seka pelot ja odotukset

koskien tulevaisuutta. (Harkapaa ym. 2022.)
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8 POHDINTA

Opinnaytetydbmme kohdentui kolmeen eri sosiaalialan kompetenssiin: sosiaalialan asiakastyon
osaamiseen, kriittiseen ja osallistavaan yhteiskuntaosaamiseen seka tutkimukselliseen kehittamis-
ja innovaatio-osaamiseen. Nama kaikki kolme kompetenssia esiintyivat kyselyn vastauksissa.
Asiakastyon osaamisessa tyontekij@ muun muassa pystyy luomaan ammatillisen
vuorovaikutussuhteen, tekemaan palvelutarpeen arvioinnin sek@ valitsemaan sopivat
tyomenetelmat. Kyselyn vastauksista kavi ilmi, etta tyontekijat kayttavat tyossaan erilaisia tyokaluja
ja -menetelmia, joita ovat omatuokiot, tukikeskustelut, viikko-ohjelmat, ryhma-, tyo- ja
paivatoiminta, toipumisorientaatio, voimavaralahtdiset ja ratkaisukeskeiset menetelmat.
Kriittisessa ja osallistavassa yhteiskuntaosaamisessa tyontekija edistaa sosiaalista osallisuutta ja
hyvinvointia, ehkaisee syrjaytymista, osallistaa asiakkaita eri toimintatavoilla. Kyselyn vastauksista
kdy ilmi kaikki nama edelld mainitut asiat. Tyontekijdiden toteuttaessa sosiaalista kuntoutusta
tydssaan, tapahtuvat ndma edella mainitut asiat. Tyontekijat muun muassa ohjaavat arjen asioissa,
asioinneissa ja tukevat palveluiden kayttamisessa seka tukevat sosiaalisissa suhteissa ja tarjoavat
ryhmatoimintaa. Tutkimuksellisessa kehittdmis- ja innovaatio-osaamisessa tuotetaan tutkittua
tietoa, tulkitaan, kaytetdan ja jaetaan sitd. Kyselyn vastausten perusteella tyontekijat voivat
osallistua koulutuksiin ja tyontekijat kayttavat tyossaan eri tydomenetelmia, jotka perustuvat
tutkittuun tietoon, kuten toipumisorientaatiota ja sosiaalista kuntoutusta. Oma osaamisemme
kehittyi opinnaytetyoprosessin aikana peilaten kolmeen aiemmin kappaleessa mainitsemaamme
sosiaalialan  kompetenssiin.  Asiakastyon osaamiseen peilaten olemme syventaneet
osaamistamme erilaisten tyomenetelmien suhteen, kuten voimavaralahtoisiin ja ratkaisukeskeisiin
menetelmiin.  Olemme syventaneet tietdmystdmme sosiaalisesta kuntoutuksesta ja sen
toteutumista edistavista tekijoista seka sosiaaliohjauksesta, jonka kautta sosiaalista kuntoutusta
pyritdén lahestymaan. Osaamisemme on kehittynyt taustatyéta tehtydmme niin opinnéytetydn
aiheeseen liittyen,  kuin  tutkimusta  tehdessdmme.  Kriittinen ja  osallistava
yhteiskuntaosaamisemme on kasvanut koko tdman opinnaytetyoprosessin ajan taustatyon kautta
seka tutkimuksen toteuttamisen ja sen tulosten analysoimisen kautta. Sosiaalinen kuntoutus on
litoksissa muun muassa syrjaytymisen ehkaisemiseen ja osallisuuden edistdmiseen. Sosiaalisen
kuntoutuksen edistaminen on osaltaan tarkeaa yhteiskunnallisen eriarvoistumisen ehkaisemisen
kannalta, silla sen avulla pyritdédn saattamaan yksilot osaksi yhteiskuntaa, ehkaisemaan

syrjgytymista sek& luomaan edellytyksia eldmantilanteen parantumiselle. Tutkimuksellinen
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kehittdmis- ja innovaatio-osaamisemme on kehittynyt tutkimusta tehdessa. Olemme oppineet
laadullisen tutkimuksen eri vaiheista ja miten nama toteutuvat, seka tutkimuksen analysoinnista

aineistonlahtoista sisallonanalyysia kayttamalla. (Arene 2017, 10.)

Opinnaytetyoprosessimme aloitimme syksylld 2023. Prosessi lahti opinndytetydn aiheen
suunnittelusta. Opinnéytetydtd tehdessdmme teimme tyOnjakoa jakamalla opinndytety6n
kasitteistoa ja muuta suunnitelmaan liittyvaa sisaltoa, joten yhdessa tekemisen lisaksi myos
itsenainen tyoskentely mahdollistui. Lisaksi hyodynsimme etayhteyksia, ja tyoskentelimme paljon
myds Microsoft Teamsin valityksella. Otimme yhteyttd yhteistydtahon yksikdn vastaavaan
ohjaajaan ja sovimme opinnaytetyon suorittamisesta ja kyselyn suorittamisesta. Etsimme
teoriatietoa aiheestamme, jonka pohjalta valmistelimme yhteistyotahon tyontekijoille suoritettavan
kyselyn Webpropol kysely- ja raportointisovelluksella. Sovimme yksikdn vastaavan ohjaajan
kanssa kyselyn suorittamisesta heidan yksikkoonsa, joten kyselyn valmistuessa lahetimme sen
hanelle sahkopostitse, josta han valitti sen oman yksikkonsa tyontekijoille. Annoimme kyselyn
vastaamiselle maaraajan, jona aikana kyselyyn oli vastattava. Vastausajan paatyttya aloimme
analysoimaan kyselysta kerattya aineistoa ainestonlahtoisella sisallonanalyysilla. Tutkimuksemme
toteuttaminen oli maksutonta, silld kaytimme tietoperustana kirjastoista ja netista [0ytyvaa
maksutonta materiaalia. Kyselyn toteutimme Webropolilla, jonka kayttaminen oli ilmaista Oulun
ammattikorkeakoulun opiskelijana. Pohdimme kayttamaamme aineistokeruumenetelmaa, olisiko
kyselyn sijasta ollut kannattavampaa jarjestaa haastattelu. Olisimmeko saaneet talloin enemman
ja laajempia vastauksia ja olisimme voineet selvittad mahdolliset epaselvyydet

haastattelutilanteessa.

Opinnaytetyotdamme voitaisiin  kehittdd haastattelemalla ensin  tyontekijoita sosiaalisesta
kuntoutuksesta, jonka pohjalta tehtdisiin haastattelurunko asiakkaille. Olisi mielenkiintoista ja
hyodyllista tutkia, miten asiakkaat ymmartavat sosiaalisen kuntoutuksen ja toteutuuko se
asiakkaiden mielesta siten kuin lainsdadannossa asetetaan vai onko siina puutteita tai jotain
poikkeavaa heidan mielestaan. Asiakkaita osallistamalla saataisiin myos heidan aantaan kuuluviin,
joka on tarkeaa palveluita tutkiessa ja kehittaessa. Tutkimus suoritettaisiin haastatteluna, silla se
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voisi toimia paremmin kuin kysely, koska haastattelun avulla voitaisiin saada enemman ja

laajemmin vastauksia.
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AINEISTONHALLINTASUUNNITELMA LIITE 1
AINEISTONHALLINTASUUNNITELMA

Suunnitelman tekija(t): Heidi Rdikkinen & Kristiina Raina

Opinndytetydn nimi: Sosiaalinen kuntoutus Oulun seudun yksityisen palveluntarjoajan
mielenterveyskuntoutujien asumispalveluyksikdissa

Opinndytetydn toimeksiantaja: (organisaatio/projekti/henkild, jos on): Oulun seudun yksityinen
palveluntarjoaja

Suunnitelma laadittu: 21712023

1. Aineiston yleiskuvaus

1.1. Aineiston kuvaus: Kerattavé tai olemassa oleva aineisto ja sen ominaisuudet

Aineistona on kyselysta kerdtty tieto. Kyselyn toteutamme Webropolilla. Kysely koostuu
avoimista kysymyksista. Kysely on tarkoitettu asumispalveluiden tydntekijaille.

1.2. Aineiston laadun varmistaminen

Ennen kuin alamme analysoimaan ja muckkaamaan aineistoa, varmistamme, ettd alkuperainen
aineisto on tallennettuna ja saatavilla.

2. Eettiset periaatteet, lainsaadantd ja henkilotietojen kasittely

2.1. Henkilotiedot ja tietosuojan huomioiminen

Aineistossamme ei ole kBytetty suoria tal epdsuoria henkildtietoja, eiki arkaluonteisia
henkildtietoja.

2.2. Péavastuu henkilétietojen kasittelysta eli rekisterinpitéjyys

Kristiina Raind olrakr00@students.oambk.fi

Heidi Rdikkinen olrahe00@students.oamk. fi
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2.3. Tietosuojan edellyttdmat ilmoitukset

Taytamme Oulun ammattikorkeakoulun tietosuojainfo -lomakkeen

2.4, Eettistd ennakkoarviointia edellyttdvat tutkimusasetelmat opinndytetdissé

Opinndytetydssdmme ei tarvita eettistd ennakkoarviointia, sill3 kyselyssd ei ole eettistd
ennakkoarvicintia vaativia asetelmia.

2.5. Miten hallinnoit kayttamaési, tuottamasi ja jakamasi aineiston oikeuksia?
Kuvaa tdssd, miten sovit opinndytetydssa kerdtyn, tuotetun ja (uudellzenkiytetyn

tutkimusaineiston oikeuksista. Kuvaa oikeuksien siirtdmiseen littyvat menetielyt, jotka
koskevat aineistoasi.

3. Aineiston dokumentointi

3.1. Aineiston dokumentointi

Opinndytetyd toteutetaan laadullisena tutkimuksena ja sen aineisto analysoidaan laadullisen
tutkimuksen menetelmis kayttamalla.

3.2. Aineiston jérjestys ja eheys

Aineisto tallennetaan erilliselle pdf -tiedostolle, jossa aineisto pysyy muuttumattomana. T2han
alkuperdiseen versioon voimme aina palata ja tarkistaa aineiston sisalldn. Taman lisiksi
alkuperdinen aineisto on Webropolissa. Kun analysoimme aineistoa, tallennamme uuden
version erilliselle tiedostolle ja eri aineistoversiot nimet&an niitd kuvaavasti

4, Tallentaminen ja tietoturva opinnaytetydprosessin aikana

Aineisto tallennetaan Oamk:in tarjoamaan Office 365 -palveluun, joka tallentaa tiedoston
automaattisesti ja samalla varmuuskopiol. Vain meilld on paasy kerddmaamme aineistoon ja
kaytdmme vain korkeakoulun tileja.

]
-
T
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5. Aineisto opinnaytetyon valmistuttua: tuhoaminen, sailyttaminen tai
mahdollinen jatkokaytté ja avaaminen

Sailytdmme aineiston opinndytetyén valmistuttua, mutta emme avaa aineistoa jatkokayttdon.

6. Tehtavat ja vastuut

Edellisissa vastauksissa kuvatut tehtavat ja vastuut on jaettuna molempien kesken yhteisesti.

3 ARENE
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SAATEKIRJE LIITE 2

Hei asumispalveluyksikoiden tyontekijat!

Olemme kaksi sosionomiopiskelijaa Oulun ammattikorkeakoulusta ja teemme opinndytetyona laadullisen tutkimuksen, jonka tarkoituksena
on selvittaa tyontekijoiden kasityksia sosiaalisesta kuntoutuksesta mielenterveyskuntoutujien asumisyksikoissa. Tutkimuksen tavoitteena on
tuottaa tietoa Webropol-kyselyn avulla siita, miten sosiaalinen kuntoutus toteutuu ja ymmarretan tyontekijan nakokulmasta
mielenterveyskuntoutujien asumisyksikoissa. Sosiaalinen kuntoutus on sosiaalityon ja sosiaaliohjauksen keinoin annettavaa tehostettua ja
tavoitteellista tukea sosiaalisen toimintakyvyn ja elamanhallinnan parantamiseksi ja yllapitamiseksi, syrjaytymisen ehkaisemiseksi ja
vahentamiseksi seka osallisuuden edistamiseksi. Sosiaaliseen kuntoutumiseen voi sisaltya yksilollisten tarpeiden mukaan esimerkiksi
valmennus arkipaivan toiminnoista suariutumiseen ja elamanhallintaan mm. arkielaman taitojen oppimista.

Toivomme, tta mahdollisimman moni teista vastaisi kyselyymme. Kyselymme koostuu kuudesta avoimesta kysymyksesta. Kyselyyn
vastaaminen on vapaaehtoista, anonyymia ja luottamuksellista eika siind kerata henkilotietoja. Kyselysta kerattya aineistoa kasittelee

ainoastaan opinnaytetyon tekijat. Aineisto analysoidaan ennen opinnaytetyon lopullista julkaisemista.

Valmis opinnéytetyd julkaistaan Theseuksessa. Theseus on ammattikorkeakoulujen rehtorineuvosto Arene ry:n tarjoama palvelu verkossa,
johon julkaistaan ammattikorkeakoulujen opinnytetoita.

Meihin voi olla yhteydessa, jos opinnaytetyosta heraa kysymyksia. Annamme mielellaan lisatietoa! Kiitamme jo etukateen!

Linkki kyselyyn: https://link. webropolsurveys.com/S/113CFOF64754AB7C

Viastaathan kyselyyn vimeistaan 15.04.2024.

Ystavallisin terveisin,

Kristiina Réina Heidi Raikkdnen

01rakr00@students.oamk.fi 01rahe00@students.oamk.fi
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KYSELY LITE 3

Kyselyrunko:

1. Mitéd sosiaalinen kuntoutus tarkoittaa sinun ndkoékulmastasi?

2. Miten sosiaalinen kuntoutus toteutuu asumispalveluyksikossa?

3. Minkalaisia sosiaaliohjauksen menetelmia yksikéssanne
kdytetdaan sosiaalisen kuntoutuksen edistamiseksi?

4. Milla tavoin sosiaalinen kuntoutus esiintyy jokapdivaisessa
tyoskentelyssési?

5. Miten tyonantaja tukee ja edistda sinun sosiaalisen
kuntoutuksen osaamisen yllapitamista?

6. Miten asiakas huomioidaan sosiaalisessa kuntoutuksessa?
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