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Taman opinndytetyon tavoite oli kartoittaa yhteistyén mahdollisuuksia Ikaalisten evan-
kelisluterilaisen seurakunnan diakoniatyon ja Ikaalisten Mielekds Oy:n valilla.

Kyseessé oli laadullinen tutkimus, jossa tutkimusaineisto kerattiin kyselylomakkeen ja
ryhméhaastattelun avulla. Kyselylomake annettiin henkilékohtaisesti Ikaalisten Mielekés
Oy:n tyontekijoille ja hallituksen jasenille sekéd diakoniatyontekijoille. Asiakkaiden mie-
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malla ja tulokset esitettiin yhteisessd keskustelutilaisuudessa, jossa oli viela mahdollista
taydentéa ja selventdd omia mielipiteitadan. Keskustelutilaisuudessa olivat 1asna diakonia-
tyontekijat, Ikaalisten Mieleké&s Oy:n tyontekijét ja hallituksen jasenet seké asiakkaiden
edustajat.

Tutkimuksen mukaan Ikaalisten Mielekds Oy:n péivatoiminnan asiakkaat ovat avoimia
yhteistyohon seurakunnan diakoniatyotekijoiden kanssa. Seurakunnan diakoniatyonteki-
jat puolestaan haluavat olla rinnalla kulkijoina lkaalisten Mielekds Oy:n asiakkaiden ar-
jessa ja osallistuvat mielellaén erilaisiin yhteisiin hetkiin. Yhteisty0ta rajoittaa jossain
maarin lkaalisten Mielekds Oy:n uskonnollinen riippumattomuus.
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Abstract

Hellgrén, Sari. Possibilities of the cooperation between mental health work and
congregation in Ikaalinen.

Diak east, Pieksdmaki, spring of 2016, 56 p, 1 appendix.
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in Diaconal Social Work.

The objective of this thesis is to survey the possibilities of the cooperation between
Mielekés Oy, the social work of the church of the evangelical-lutheran congregation of
Ikaalinen and Ikaalisten Mielekas Oy.

It was a qualitative study where the research material was collected with the help of a
questionnaire and group interview. The workers, the board of Mielekds Oy and social
workers of Ikaalinen’s congregation were personally given the questionnaire. With the
customers of lkaalisten Mielek&s Oy | collected the answers in two separate interviews.
Customers were divided in two groups. Finally, I analysed the collected information by
dividing answers by themes and presented the results in the joint discussion in which it
was still possible to supplement and to clarify ones own answers and opinions. In the
discussion the deacons, the workers of Mielekds Oy and the members of the board and
the representatives of Mielekés Oys customers were present.

According to the study, the customers of the day activity of Ikaalinens of Mielekés Oy
are open to the cooperation with the deacons of the congregation. In turn, as for the
social work of the church, workers want to be working as companions in the workday of
the customers of Ikaalisten Mielekds Oy and participate in different common moments
willingly. The cooperation is to some extent restricted by the religious independence of
Ikaalisten Mielekas Oy.

Keywords: mental health, social work of the church work, cooperation, alcohol
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1 JOHDANTO

Edessasi on opinnéytetyd, joka kasittelee Ikaalisten Mielekds Oy:n péivatoiminnan ja
Ikaalisten seurakunnan diakoniatyon yhteistyon mahdollisuuksia. Ikaalisten Mielekds Oy
on pieni sosiaalinen yritys, joka on tuottanut lakisaateisid mielenterveys- ja paihdepalve-
luja jo 16 vuoden ajan. lkaalisten Mielekds Oy:n omistaa 100 % lkaalisten Mielihyva ry,

joka puolestaan kuuluu valtakunnalliseen Mielenterveyden keskusliittoon.

Olin juuri aloittanut tyoni Ikaalisten Mielekés Oy:l1&, kun opinnéytety6n aiheen valitse-
minen oli ajankohtaista, elokuussa 2014. Minulla oli mielessa monia aiheita, joihin kaik-
kiin liittyi jotenkin seurakunta ja mielenterveys. Nédiden kahden aiheen yhdistdminen oli
toisaalta helppoa ja toisaalta haastavaa. Haastavaksi aiheen teki jokaiselle niin henkilo-
kohtainen hengellisyys ja sen esilletuonti. Oman haasteensa ty6lle loi myods Mielekés
Oy:n positiivinen uskonnollinen sitoutumattomuus tydantajana. Helpoksi opinnédytetyon
Kirjoittamisen teki osapuolten avuliaisuus ja laheisyys maantieteellisesti. Ikaalisten Mie-
lekas Oy toimii seurakunnan tiloissa, ja sen ylékerrassa on kirkon nuorisotyéntekijoiden

toimistot, joten kanssakdymisté tapahtuu paivittain.

Taman laadullisen opinndytetydn tarkoitus on kartoittaa seurakunnan diakoniatyon ja
Ikaalisten Mielekas Oy:n, Ikatuvan, yhteistyén mahdollisuuksia ja odotuksia. Sivutuot-
teena opinndytetyo tarjosi ikaalislaisille mielenterveys- ja paihdekuntoutujille mahdolli-
suuden tutustua seurakuntansa diakoniatyontekijoihin ja heidan tyohonsé. Myos seura-
kunnan diakoniatyontekijat saivat tutustua Ikatuvan asiakkaisiin, mika on mielestani eri-
tain tarkeaa, silla mielenterveyskuntoutujien asemaa on puitu viimeaikoina julkisuudessa

jonkin verran.

Mielenterveyden keskusliitto tiedottaa ajankohtaisista-palstallaan, ettd mielenterveyden
ongelmista ei mielelladn puhuta tyopaikoilla. Mieleltdan sairastunut ei uskalla kertoa sai-
raudestaan esimiehelle eik& tyotoverille. Tastd voimme paatelld, ettd mielenterveyden
pulmia potevia ihmisid ympérdi vahva, negatiivinen leima, josta on vaikea péasta eroon.
Mielenterveyskuntoutujaa ei pideté taysivaltaisena yhteiskunnan jasenend edes ammatti-
laisten keskuudessa. Asteikolla 1-10 ammattilaiset antoivat mielenterveyskuntoutujien

taysivaltaisuudelle arvosanaksi 5,41. Itselleen kuntoutujat antoivat arvosanaksi 6,21.



Kymmenessé vuodessa leimautuminen ei ole juurikaan vahentynyt. Myonteisena seik-
kana on kuitenkin todettava, ettd yh& useampi mielenterveyskuntoutuja el&4 sairaudestaan

huolimatta taysipainoista elamaa. (Mielenterveydenkeskusliitto i.a.)

Opinnaytetyon teoriaosuudessa keskitytddn mielenterveyden perusasioihin tyontekijan
nékokulmasta ja avataan hieman Ikatuvalla yleisimmin nékyvid mielenterveyden hairi-
0itd, skitsofreniaa ja skitsoaffektista hairiota. Pdihteiden osalta keskitytadn ainoastaan al-
koholiin, silla Ikatuvalla ei ole muiden paihteiden kayttéjia. Liséksi tarkastellaan lkaalis-

ten seurakunnan diakoniatyota ja luodaan kevyt silmays osallisuuteen.



2 MIELENTERVEYS JA SEN HISTORIA

2.1 Mielenterveys

Itdvallassa 1856 syntynyt laékéri Sigmund Freud maaritelma mielenterveydesté oli yk-
sinkertainen: kyky rakastaa ja tehda tyotad. Méaéaritelmé on hyva, mutta mita rakastaminen
ja tyonteko vaativat ihmiseltd, onkin haastavammin hahmotettava kokonaisuus. Nykyaan
katsotaan, ettd ihminen on mieleltaan terve, kun han toimii yleisesti hyvaksyttyjen mal-

lien ja yhteiskunnan normien mukaisesti. (Hietaharju & Nuuttila 2010, 12.)

Mielenterveys voi vaihdella olosuhteiden ja eldméntilanteen mukaan, koska se ei ole
muuttumaton tila. Mielenterveys on sitd, miten ihminen kykenee nauttimaan elamastaan,
ja sietdmaan omia ongelmiaan ja murheitaan silloin, kun niille ei voi mitdén. Mielenter-
veyden voidaan ajatella olevan sitd, miten ihminen hyvaksyy itsend, tekee péaatoksia ja
valintoja ja sietdd kohtuullista stressid ja vastoinkaymisid. Mieleltdan terve ihminen pys-
tyy luomaan ja yllapitdmaan tyydyttavia ihmissuhteita. Inmisen kasvu ja kehitys muovaa-
vat mielenterveyden tilaa, ja se voi vaihdella ajoittaisesta mielialanlaskusta hyvééan oloon
ja iloisuuteen. (Hietaharju & Nuuttila 2010, 13-14.)

Mielenterveydelle ei ole yhtd oikeaa maaritelmé&é vaan normaalin ja héiriintyneen raja
riippuu yhteiskunnassa vallalla olevasta ihmiskasityksestd. Historiaa tutkiessaan huomaa,
miten eri puolilla maailmaa on suhtauduttu erikoistesti kayttaytyviin ihmisiin. Heitd on
voitu pitdd Jumalan sanansaattajina tai pimeyden voimien vallassa olevina noitina. (Hie-
taharju & Nuuttila 2010, 13.) Mielenterveys on siis hyvinvoinnin perusta, joka vahvistaa
toimintakykyé ja luo vastustuskykya elamén kolhuja vastaan (Heiskanen, Salonen &
Sassi 2006, 19).

Mielenterveys on oleellinen osa terveytté ja sitd maarittavat monet tekijat: perintotekijét,
itsetunto, sosiaalinen verkosto, kulttuuriset arvot ja yhteiskunnalliset tekijat. Usein mie-
lenterveysongelmat alkavat jo nuorena, mutta hoitoon hakeudutaan vasta aikuisena.
(Aalto ym. 2009, 7). Ihmisen elaméankaaressa on paljon mielenterveyden kannalta tarkeité
kehitysvaiheita, esimerkiksi nuoruusian fyysisen puberteetin kehitys, seksuaalisuuden ke-

hittyminen ja ikaantyessa eldkkeelle siirtyminen, oman vanhenemisen hyvaksyminen ja



voimien heikkeneminen. Mielenterveys on siis hyvinvoinnin perusta, joka vahvistaa toi-
mintakykyé ja luo vastustuskykyé elaman kolhuja vastaan (Heiskanen, Salonen & Sassi
2006, 17-19.)

Ihmiselld on sisd&nrakennettuna mielenterveytta suojaavia tekijoitd, jotka jaetaan sisaisiin
ja ulkoisiin tekijoihin. Keskeisié sisédisia mielenterveyttd suojaavia tekijoita ovat esimer-
kiksi hyvé terveys ja itsetunto, myonteiset ihmissuhteet varhaislapsuudessa, hyvaksytyksi
tulemisen tunne, ristiriitojen késittelytaidot seka vuorovaikutustaidot ja huumori. Hyva
fyysinen terveys, perimé, myonteiset ihmissuhteet ja hyva itsetunto auttavat sailyttdmaén
mielenterveyden. Taidot vuorovaikutuksessa, ongelmaratkaisussa ja riitojen kasittelyssa
ovat tarkeitd ominaisuuksia jokaiselle. Itsensé toteuttaminen ja kyky luoda ja yllapitaa

ihmissuhteita suojaavat mielenterveyden hairi6ilta. (Mieli i.a.)

Ulkoisia suojaavia tekijoita ovat esimerkiksi ruoka ja suoja, perheen ja ystavien tuki, kou-
lutusmahdollisuudet, suvaitsevaisuus, turvallinen elinymparist, ty6 tai muu toimeentulo,
kuulluksi tuleminen ja vaikuttamisen mahdollisuudet (Hietaharju & Nuuttila 2010, 14).
Turvallinen elinymparisto ja kuulluksi tulemisen mahdollisuus auttavat suojaamaan mie-
lenterveyden héirioiltd, eikd sovi unohtaa helposti tavoitettavia yhteiskunnan auttamisjar-
jestelmia (Mieli i.a.). Me ihmiset olemme erilaisia, toisella on suurempi alttius sairastua
mieleltdan, kuin toisella (Pirttipera & Wahlbeck 2007, 123). Omaa mielenterveytta voi
edistad opettelemalla uutta ja haastamalla itsensd, tekemaélla asioita mista nauttii ja ole-
malla yhteydessa ystaviin sekd jakamalla osaamistaan ryhtymall& esim. vapaaehtoiseksi
(Mieli i.a.). Yksi haavoittava tekija ei viela valttaméatta johda mielenterveysongelmiin,
mutta yhdistettynd muihin tekijoihin, vaikutus voi moninkertaistua (Hietaharju & Nuut-
tila 2010, 14-15).

Edell&d mainittujen kirjoittajien kanssa samalla linjalla on myds Pirjo Kinnunen, joka kir-
joittaa vaitoskirjassaan, ettd mielenterveydelle kasitteend ei ole yhta maaritelmad, vaan
tutkijat painottavat sité eritavalla. Terveysjarjestd (WHQO) madrittdd mielenterveyden ti-
laksi, jossa henkil6 ymmartdd omat kykynsa ja kykenee toimimaan normaaleissa arjenti-
lanteissa. Kinnusen mukaan ihmiselld on mielenterveyttd koko ajan olemassa eika se on-

gelmienkaan keskell& katoa kokonaan. (Kinnunen 2011, 20.)
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Omassa tydsséni mielenterveydelld on monet kasvot. Osa asiakkaista el&4 riittavén tay-
dellista elamaa, l1dakkeista huolimatta. Jokaisen tyOpéivéat ovat erilaisia, niin meidan oh-
jaajien kuin asiakkaidenkin. Mielenterveydenpulmista huolimatta, tai ehka niiden takia,

o0saamme nauttia arjen pienista iloista aidosti.

2.2 Silmays mielenterveyden hoidon historiaan

Mielenterveyden hdiridita on aina ollut, riippumatta kulttuurista tai aikakaudesta. Keski-
ajalla uskottiin hyviin ja pahoihin henkiin, jotka johdattivat ihmisen elamaa satunnaiseen
suuntaan. Ihmisten, joilla oli mielenterveyden hairi6it4, oletettiin olevan pahojen henkien
rilvaamia. Shamaanit yrittivat karkottaa pahat henget loitsuin ja rituaalein. Kirkko perusti
useita hospitaaleja, joissa sairaat saivat parempaa kohtelua kuin ennen. Noituudesta syy-
tettyna useat mielenterveyspotilaat menettivat henkensa, silla heidan ajateltiin harjoitta-

van paholaisen palvontaa. (Vuori-Kemild 2007, 18.)

Itamaisen ajattelun mukaan mielenterveys voitiin kasittaa tasapainoksi, kun taas mielen-
terveyden hairiot edustivat ristiriitaisuutta. Egyptin kulttuurissa arveltiin mielenterveyden
hairididen naisilla johtuvan esim. kohdun siirtymisesta paikaltaan. (Vuori-Kemila 2007,
18.)

1600-luvulla mielisairautta pidettiin parantumattomana sairautena, johon ei ollut hoito-
keinoja. Mielenterveyden hairi6ité sairastavat sijoitettiin kurjiin oloihin ja heitd kohdel-
tiin epdasiallisesti. ”Hoitajat” olivat kovakouraisia ja kayttivit kahleita sekd kuumia ja
kylmia kylpyja rauhoittaakseen sairaita. Seilin saarelle perustettuun, alun perin spitaali-
sille tarkoitettuun hospitaaliin, siirrettiin myds mielenterveyden pulmista karsivia poti-
laita. Saari toimi séilytyspaikkana, jonne potilaat saapuivat ruumisarkut mukanaan, ilman

mitédan haavetta pois paésysta. (Vuori-Kemild 2007, 19.)

1800-luvulla mielenkiinto mielenhdiriéihin ja psyykeen tutkimiseen kasvoi. Usko mie-
lenterveyden hoitoon ilman pakkokeinoja alkoi tuottaa tulosta, ja mielenterveyshairidista
karsivat alkoivat saada ihmisarvoista kohtelua. 1889 kunnat mé&aréttiin huolehtimaan
mielisairaista ja heille varattuja osastoja perustettiin kunnalliskoteihin. (Vuori-Kemila
2007, 19.)
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Mielenterveyspotilaat joutuivat vield 1930-luvulla ké&rsimaan epdasiallisesta kohtelusta
asuessaan kylmissa ja karuissa laitoksissa. Potilaisiin tartutettiin malariaa ja heita pidet-
tiin laékkeiden avulla unessa useita pdivia. Mydhemmin hoitokeinoina olivat insuliini- ja
séhkdshokkihoidot sekd lobotomia. (Vuori-Kemild 2007, 18-19.)

Prinsessa-elokuvassa, joka sijoittuu noin vuoteen 1940, on hyvin kuvattu eri hoitomuoto-
jen kehitys ja vaiheet. Elokuvassa Anna Lappalainen (Prinsessa) on vahvasti harhojen
vallassa ja joutuu kokemaan monenlaista kohtelua. Parhaaseen tulokseen paéstaan kui-
tenkin ystavélliselld ja asiallisella kohtelulla. (Prinsessa, onnellisempi kuin ysik&&n

meistd?)

Mielenterveystyon historiaan oli mukava tutustua, silla historian tunteminen auttaa ym-
martdmaan myos nykypdivad. Tana paivana suurella osalla mielenterveyskuntoutujista
la&kitys on kohdallaan, mink& ansiosta he kykenevat toimimaan itsendisesti arjessaan.
Jokaisen kuntoutujan laékitys ja kuntoutuspolku suunnitellaan yksildllisesti ja asiakaslah-
toisesti. Mielenterveyskuntoutujien kohtaaminen on onneksi muuttunut inhimillisem-
maéksi. Jain pohtimaan, tekisinkd mielenterveystyotd, mikali kaytossé olisivat 1900-luvun

alun menetelmat?

Psyykeladkkeet keksittiin 1950-luvulla, ja niiden myo6ta mielenterveyshairididen hoito
kehittyi parempaan suuntaan. Psykoosi on kuitenkin kasitteena vieras, ja siksi monet ensi
kertaa sairastuneet joutuivat olemaan sairaalahoidossa lopun ikénsa. Heidén kanssaan ei
keskusteltu, vaan heidat leimattiin hulluiksi ja poistettiin tylysti yhteiskunnasta. (Vuori-
Kemild 2007, 19-20.)

Suomessa oli vuonna 1980 mielenterveyspotilaille varattuja potilaspaikkoja paljon, noin
17 000, silla siihen asti hoito oli sairaalakeskeistd. Hoidon siirtyminen avohoitoon tar-
koitti potilaspaikkojen huimaa v&henemistd. Vuonna 1995, avohoitopainotteisen hoidon
ja kuntoutuksen seurauksena, psykiatrisia hoitopaikkoja oli enda 6 600. Suomessa huo-
mattiin 1980-luvun lopulla, ettd sairaalahoidossa olleet potilaat laitostuivat helposti, ja
yhteys l&heisiin katkesi. Suomessa toteutettiin vuosina 1981-1988 Skitsofrenia-projekti,
jonka my0ta saatiin uusia toimintamalleja. Toimintamallien ansiosta sairastuneet saattoi-

vat jatkaa elamaansé tutussa ymparistdssa ja pitaa yhteytta laheisiinsé. Sairaalapaikkojen
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vahennyttyd avohoidon palveluita lisattiin, silla kuntoutujat ja omaiset tarvitsivat paljon
tukea arjessa selviytymiseen. (Vuori-Kemild 2007, 19-20.)

Tana péivana psykoterapia on erittdin isossa roolissa mielenterveyden hoidossa. Psyko-
terapiaa avulla on mahdollista oppia ymmartdméaan itseddn paremmin ja opetella uusia
keinoja kuntoutumiseen. Psykoterapian ansiosta useat kuntoutujat kokevat itsetunnon ko-
hentuneen huomattavasti. (Suomen psykologiliitto ry i.a.) Liséksi oikeanlainen laékitys
on tarkeé osa hoitokokonaisuutta. Asianmukainen laakitys saattaa lyhentaa sairausjaksoa

ja ennaltaehkaista sen uusiutumista. (Mielenterveystalo i.a.).
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3 SKITSOFRENIA JA SKITSOAFFEKTINEN HAIRIO

3.1 Skitsofrenia

Skitsofrenia on vakava mielenterveyden hairid, joka puhkeaa yleensa nuoren aikuisen
idssd, mutta hoitoon saatetaan hakeutua vasta aikuisena. (Aalto ym. 2009, 7.) Sairauden
puhkeamiseen vaikuttavat monet seikat, suurimpia tekijoita ovat perima ja ymparisto. Si-
kiokehityksen aikana tapahtuva aivojen kehityksen hdiri¢ yhdistettynd lapsuusajan ym-
paristdtekijoihin altistavat tutkijoiden mukaan sairastumista skitsofreniaan. (Isohanni,

Suvisaari, Koponen, Kieseppd, Lonngvist 2011, 70).

Skitsofrenian oireita ovat harhaluulot, aistiharhat, puheen, ajatusten ja kayttaytymisen
muuttuminen hajanaiseksi seka tunne-elamén laantuminen. Skitsofreniaa sairastavan toi-
mintakyky on alhainen ja sairauteen liittyy usein pitkiakin sairausjaksoja, joten skitsofre-
nia aiheuttaa merkittavid kustannuksia yhteiskunnalle. Suorina kustannuksina mainitta-
koon sairauden diagnosointi sek& hoidossa ja kuntoutuksessa kéytetyt menoeréat. Epésuo-
ria kustannuksia ovat potilaan ja omaisten elamanlaatuun liittyvét seikat, joita on vaikea

arvioida rahassa. (Isohanni ym. 2011, 70-71.)

3.2 Skitsoaffektinen hairio

Toisin kuin skitsofrenia, skitsoaffektinen hairié on yleisempi naisilla kuin miehillad. On
tutkittu, ettd skitsoaffektiseen hairiodn sairastuneen ensimmaisen asteen sukulaisilla on
usein seké skitsofrenia ettd kaksisuuntainen mielialahdiri6. Ensimmaisen asteen sukulai-
suudella tarkoitetaan vanhempia, sisaruksia tai lapsia. Koko nykypsykiatrian ajan on ollut
keskustelua siitd, onko skitsoaffektinen hairié oma tautiluokituksensa vai skitsofrenian ja
mielialah&irion erityismuoto tai yhdistelmé. Skitsoaffektiselle hairidlle on tyypillist4 tois-
tuvat mielialah&iriot ja psykoosijaksot. (Lonngvist, Henrikson, Marttunen, Partonen
2011, 138-139.)

Skitsoaffektista hairitd on melko haastava diagnosoida, sill& henkil6ll& on oltava saman-
aikaisesti merkittava maéara skitsofrenialle tyypillisid harhoja, seké& kuuloharhoja ja huo-
mattavan hajanainen puhe, ettd keskivaikean mielialahdiridjakson diagnostiset kriteerit.
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Skitsoaffektinen hairid voidaan luokitella maaniseksi, masennus-oireiseksi tai sekamuo-
toiseksi. Erityisesti huumeita kayttavéat skitsofreenikot saattavat saada erehdyksessa skit-

soaffektis hairio- diagnoosin. (L6nngvist ym. 2011, 138-139.)

Hairion kulku on vaihteleva. Usein sairastumisen alkua vérittavat harhaluulot ja aistihar-
hat. N&iden jalkeen seuraa ehkad kuukausia kestévat mielialaoireet, joiden lievettyé saat-
tavat ilmaantua psykoottiset oireet. Sairaus on perinndllinen ja se puhkeaa usein nuorena.
Héirion ennusteet ovat huonot ja niihin liittyy valitettavan usein itsemurhakuolleisuus.
Skitsoaffektista hairiota lagkitdan psykoosiladkkeilla ja mielialaa tasaavilla ladkkeilla.
Vaikeissa tapauksissa voi myos sdhkohoidosta olla apua. (Lonngvist ym. 2011, 138-139.)

Suuri osa Ikaalisten Mielekas Oy, Ikatuvan asiakkaista sairastaa skitsofreniaa tai skitsoaf-
fektista hairiotd. Kuntoutujat tietdvat usein itse parhaiten kaiken sairauteensa liittyvan,
ensi oireista la&kitykseen ja kuntoutukseen. Tamén takia on tarkead luoda hyvat ja avoi-
met keskustelusuhteet jokaisen kanssa. Tutulle ja turvalliselle tyontekijélle on helppoa
kertoa psyykkisen voinnin oikean laidan. Yhdessa keskustellen saattaa 16ytya uusia kei-

noja ja vahvuuksia kuntoutumiseen.
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4 ALKOHOLI JA SEN AIHEUTTAMAT HAASTEET

Alkoholi méaaritelld&dn Suomessa sosiaaliseksi, lailliseksi péihteeksi, mutta sita ei saa luo-
vuttaa tai myyda alle 18-vuotiaalle (Hdmeenniemi & Miettinen 2010). Alkoholi on Suo-
messa yleisimmin kaytetty pdihde ja se vaikuttaa hermojarjestelmé&én monella tapaa (A-
klinikkasaatio 2014). Alkoholi vaikuttaa terveyteen haitallisesti ja sen tiedetaan liittyvan
60 erilaiseen terveysongelmaan. Liséksi sen kayttd aiheuttaa ongelmia sosiaaliseen ela-
mé&én. Liiallisesti alkoholia kayttavilla kuoleman vaara on kaksin- tai kolminkertainen
muuhun véestoon verrattuna. (Aalto, ym. 2009, 11.)

Kieltolain kumoamisen jalkeen, vuodesta 1932 vuoteen 1960 suomalaisten kesimaaréi-
nen alkoholin kulutus vuodessa oli 1-2 litraa puhdasta alkoholia henkil6a kohden. Kulu-
tus oli noususuuntaista ja vuonna 1974 keskikulutus oli jo yli 6 litraa. Vuonna 2013 Kku-

lutus oli noussut jo yli kymmeneen litraan vuodessa. (Hietaharju & Nuuttila 2010, 69.)

Maassamme on paljon ongelmakayttajia ja suurkuluttajia, joten alkoholin kaytto ei ja-
kaudu tasaisesti. Suurkulutuksen raja on naisilla 12 annosta viikossa ja miehilla 24 an-
nosta viikossa.(THL 2014). Yksi annos on esimerkiksi pullo keskiolutta tai lasillinen mie-
toa viinid. Alkoholin kaytén puheeksi ottamisen tydkaluna voidaan kayttad AUDIT-
testid, minka avulla voidaan kartoittaa riskikayttéd. (Hietaharju & Nuutila 2010, 69 ja
71)

Alkoholismin perinndllisyydestd on keskusteltu jo vuosia. Tiede yrittda 16ytaa keinoja
riskialttiiden yksildiden tunnistamiseen jo lapsena, jotta voitaisiin keskittya ennaltaeh-
kaisyyn. Elinymparistdsta riippumatta toiset ovat alttiimpia alkoholisoitumaan kuin toi-
set. Amerikkalaisessa tutkimuksessa on todettu, ettd perintotekijoiden vaikutus nakyy
juomatavoissa ja humaltuneena kayttaytymisessa. (Paihdelinkki 2005 a.) Péihteiden on-
gelmakayttoa voidaan pitéé psykologisen selitysmallin mukaan uteliaisuutena ja mielihy-
vahakuisuutena. Sosiaalinen selitysmalli korostaa elinympariston ja esikuvan merkitysté,
kun taas biologisen selitysmallin mukaan kyse on peritysta harmista. Jotkut meist4 ovat

alttiimpia alkoholiriippuvaiseksi kuin toiset. (Hietaharju & Nuutila 2010, 70).
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Pienissd madrin nautittuna alkoholi saattaa vahentaa jannitysta ja helpottaa sosiaalista
kanssakaymisté. Pitkdaaikainen ja runsas alkoholin k&ytt6 alentaa henkista suorituskykya,
ja saattaa heikentdd myds muistia ja motoriikkaa. Etenkin nuorilla humalatila laskee veren
sokeripitoisuutta ja aivojen energiansaanti estyy, minké seurauksena saattaa syntyéa aivo-
vaurio. (Paihdelinkki 2005 b.)

Alkoholimyrkytys ja tapaturmat ovat yleisid alkoholin aiheuttamia haittoja jotka ilmene-
vat jo yksittaisen juomakerran jalkeen. Pidempiaikaisen juomisen seurauksina saattavat
olla maksakirroosi, syovat ja erilaiset haiman sairaudet. Runsas alkoholin kayttd hanka-
loittaa my06s perhe- ja tydelamaa ja aiheuttaa taloudellisia ongelmia.(Paihdelinkki 2005

)

Tilastollisesti alkoholijuomien kulutus vuonna 2014 oli hieman pienempi kuin vuonna
2013. Vuonna 2014 tilastoitiin jokaisen 15 vuotta tayttaneen asukkaan kuluttaneen 8,8
litraa puhdasta alkoholia, vuoden 2013 vastaava luku oli 9,1 litraa. Tilastoa kaunistaa
vuoden 2014 alussa tapahtunut alkoholijuomaveron korotus. Ennen korotusta, joulu-
kuussa 2013, ravintoloihin ja péivittaistavarakauppoihin hankittiin runsaasti alkoholi-
juomia varastoon. Juomat tilastoitiin vuoden 2013 tilastoihin, vaikka ne myytiin asiak-
kaalle vasta vuonna 2014. Kaiken kaikkiaan suomalaisten alkoholin kulutus on runsasta,
vuoteen 1960 verrattuna alkoholin kulutus on tuplaantunut. (Terveyden ja hyvinvoinnin
laitos 2015.)

Kinnunen kirjoittaa véitoskirjassaan, ettd aineet, jotka vaikuttavat aivojen vélittajaainei-
siin ja néin saavat ihmisessa aikaan mielihyvan tunteita, voidaan maéritella paihteeksi.
Paihteina voidaan kayttad muun muassa alkoholia, nikotiinia, liimoja, huumeita tai laék-
keitd. Paihteet ovat haitallisia kaiken ikaisille ithmisille, mutta erityisesti nuorille, sill&
heidan aivonsa ovat kehitysvaiheessa. (Kinnunen 2011, 36.)

Mielestani suomalaisten alkoholin kdytssé on parantamisen varaa. Liian useat suoma-
laiset juovat mielestédni humalahakuisesti, ja se voi toisinaan vaikuttaa moniin asioihin.
Alkoholin kaytolla on erittéin laajat seuraukset. Sen kaytto johtaa harmittavan usein pa-
hoinpitelyihin, onnettomuuksiin ja perheiden jakautumiseen, eikd sovi unohtaa terveydel-
lisid eika taloudellisia seurauksia. Tyossani keskustelen motivoivalla haastattelutyylilla,

mika ei suosi miksi-alkuisia kysymyksid. Mutta puhuttaessa alkoholista, saatan kysya:
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”Miksi?” Tama suora, pieni kysymys aiheuttaa usein hiljaisen hetken ja kohta kuulen

vastauksen: ”En tieda.”
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5 KATSAUS MIELENTERVEYS- JA PAIHDETYOTA OHJAAVIIN LAKEIHIN

Mielenterveys- ja paihdety6ta ohjataan lain saadannoilla ja strategioilla. Suomen sosiaa-
lihuoltolaki on ollut voimassa yli 30 vuotta, ja tulevana vuonna (2016) se uudistetaan.
Uuden lain tarkoitus on vahvistaa peruspalveluja ja asiakaslahtoisyytta seka vahentaa kor-
jaavien toimenpiteiden tarvetta. lkaalisten Mielekds Oy:n lIkatuvan asiakkaat koostuvat
mielenterveys- ja paihdekuntoutujista, siksi on tarked4 huomioida asiakasryhmaa koske-
vat lait.

Huhtikuussa 2015 annetun lain (523/2015) mukaan julkisella vallalla on velvoite huoleh-
tia paihteiden ké&ytosté johtuvien ongelmien ja haittojen ehkaisystd. Laki enkéisevan paih-
detyon jarjestdmisestd velvoittaa kuntia esimerkiksi seuraamaan paihdeoloja, valittdmaén
tietoa koko véestolle ja edistdmaan ehkaisevan paihdetyon toimia. Lisaksi laissa todetaan,
ettd kunnan tulee tehdé viranomaisyhteistyotd, jotta paihteiden aiheuttamat haitat véheni-
sivat. Laki tuli voimaan 1.12.2015 ja silla kumottiin raittiuslaki (828/1982). (Laki ehkai-

sevan paihdetyon jarjestdmisestéd 2015.)

Mielenterveys- ja paihdety6ta ohjaavat lisaksi esimerkiksi laki potilaan asemasta ja oi-
keuksista 785/1992, sosiaalihuoltolaki 1301/2014, kansanterveyslaki 66/1966 ja paihde-
huoltolaki 41/1986 terveydenhuoltolaki 1326/2010 ja mielenterveyslaki 1116/1990 (stm.

1.a.).

Valtakunnallisesti on huomattu mielenterveys ja paihdepulmien kansaterveydellinen
merkitys, ja siksi sosiaali—ja terveysministerio asetti tyoryhméan. Mieli 2009- nimisen ty6-
ryhman tehtdvané oli esimerkiksi valmistella strategia 2015:n mukainen péihde-ja mie-
lenterveyssuunnitelma. Suunnitelmassa painotetaan mm. kuntien mielenterveys- ja paih-
depalvelujen parempaa johtamista seka sujuvuutta tietojen siirtdmisessa. Suunnitelmassa
korostuu myos asiakkaan aseman vahvistaminen, palvelujen yksiléllinen kehittdminen ja

palvelujen jarjestdminen avopalveluina. (Mieli 2009.)

Ikaalisten Mielekéds Oy:n, Ikatuvan asiakkaiden kohdalla asiakkaiden aseman vahvista-
minen nakyy henkilokohtaisten kuntoutussuunnitelmien kautta. Jokaiselle kavijalle laa-
ditaan yhdessé sosiaalitydntekijan kanssa suunnitelma, josta nékyy kuntoutuksen ydin.
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Suunnitelmaa laadittaessa l&asnd voi olla my6s kuntoutujan omainen. Mielesténi lkatuvan
paivatoiminta vastaa hyvin Ikaalisten kaupungin ja paihdetyon tarpeeseen, silla Ikatuvalla
jokaisella on mahdollisuus osallistua yhteison toimintaan ja tarvittaessa keskustella kah-
den kesken. Erilaiset keskusteluryhmat tukevat niin mielenterveyskuntoutujien kuin paih-

dekuntoutujenkin arjen hallintaa.
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6 PAIVATOIMINTA JA KUNTOUTUS

6.1 Paivatoiminta

Aikuisille suunnattua paivatoimintaa jarjestetddn maanlaajuisesti esimerkiksi muistisai-
raille ikaihmisille, kehitysvammaisille tai mielenterveysongelmista kérsiville ihmisille.
Opinnaytetyossani kasittelen mielenterveys- ja pdihdekuntoutujien paivatoimintaa tyon-

tekijan nédkokulmasta katsottuna.

Paivatoiminta on ohjattua ja suunnitelmallista toimintaa, jonka tarkoituksena on aktivoida
ja kannustaa arjen hallintaan, yllapitaa toimintakykya ja edistaa paihteetonta elamantapaa
(Koivunen 2012, 13). Péivatoiminta on ohjattua ryhmdssé tapahtuvaa toimintaa. Jonka
keskeinen tehtavé on tarjota mieleké&sté tekemista péivien ajaksi (Lax 2006, 11).

Tunnusomaista paivatoiminnalle on vertaistuen lasndolo ja kokemukset yhteisollisyy-
destéd. Paivatoimintakeskukset ovat yleensd avoinna arkisin ja ne tarjoavat peruspalve-
luita, kuten tapaamispaikan ja mahdollisuuden ruokailuun. Péivatoiminnassa tulisi Koi-
vusen mukaan olla my6s mahdollisuus lukea paivan lehti ja kéyttaa tietokonetta. Asiak-
kaille tulisi tarjota ohjausta ja tukea seka mahdollisuus henkildkohtaisiin keskusteluihin.
Paivatoiminnassa kaytetaan yhteisollisida menetelmid, joiden tehtadvé on voimauttaa ja ak-
tivoida asiakasta. (Koivunen 2012, 13-14.)

Mielenterveyskuntoutujan sosiaaliset taidot ovat sairastamisen myo6ta ehka heikentyneet
eikd uusien ihmisten kohtaaminen ole helppoa. Tadma voi johtaa pahimmassa tapauksessa
syrjaytymiseen, ja henkil® saattaa kokea itsend tarpeettomaksi. Psyykkisesti sairaan ih-
misen sosiaalinen verkosto saattaa olla melko suppea, joten heille on erittéin tarkeés, etta
on olemassa paikka johon tulla. Paivatoiminnassa kuntoutuja voi harjoitella luomaan so-
siaalisia suhteita keskustelemalla muiden kanssa esimerkiksi ryhmissa. Ryhméakeskuste-
luissa kuntoutuja voi peilata omia tunteitaan ja ajatuksiaan toisten kuntoutujien ja ohjaa-
jan kanssa. Ryhmakeskustelut edellyttdvat kuntoutujalta keskustelutaitoja seka hyvék-
syntaa toisten mielipiteitd kohtaan. Paivatoiminnassa saatu onnistumisen kokemus kas-

vattaa itsetuntoa ja luottamus omiin kykyihin kasvaa. (Lax 2006, 11-12.)
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Opinnaytetyossdan Heidi Niemisto ja Katja Niemist0 kirjoittavat, ettd paivatoiminnan
madritelmad on haastavaa 10ytaa kirjoista, silla sen merkitys on hukkunut hoitopainottei-
sen tyon alle. Pédivatoiminta on heiddn mielestddn monipuolista toimintaa, jonka tavoit-
teena on auttaa ja tukea asiakasta toimintakyvyn yll&pitamiseksi. Paivatoiminnan tarkoi-
tus on ehkdistd yksindisyyttd ja yllapitdd sosiaalisia suhteita. (Niemist6 & Niemistod
2010.)

Ikaalisten Mielekéds Oy:n, lkatuvan paivatoiminta on mielestani arkea parhaimmillaan.
Paivan aikana saatamme keskustella syvéllisid ja vahan vakaviakin keskusteluja tai ren-
toutua yhdessa. Paivatoiminta on mielestani kuin perhe suuremmassa mittakaavassa.
Siella jokaiselle riittdd omat vastuualueensa ja tehtdvansa. Mikéli on huono paiva, niin
keskustellaan ja odotetaan parempaa pdivaa. Pdivatoiminta on arjen jakamista parhaim-

millaan, rinnalla kulkemista.

6.2 Kuntoutus

Mielenterveyskuntoutus on parhaimmillaan ihmisen tukemista elaméan kaikissa vaiheissa.
Kuntoutuksella kohennetaan henkilon vointia kokonaisvaltaisesti: fyysisesti, psyykkisesti
ja sosiaalisesti. Sen tavoitteena on rohkaista henkiléa kiinnittyméan yhteisoon ja tyohon
tai opiskeluun. Mielenterveyskuntoutus on monipuolista ja suunniteltua yhteisty6ta. Se
lisd& henkilon voimavaroja ja parantaa toimintakykya. Mielenterveyskuntoutus on suun-
niteltua ty6td, jonka tarkoitus on auttaa kuntoutujaa arjen hallinnassa. Kuntoutus on askel,
jonka ihminen ottaa yhdessd ammattilaisten ja ystavien tuella. Siind asetetaan tavoitteita,
joita kohti edetdan yhteisen suunnitelman mukaan. Mikali kuntoutus aloitetaan ajoissa,

se tukee tyossdjaksamista ja on kaikkien osapuolten etu. (Kuntoutusportti 2014.)

Parhaassa tapauksessa kuntoutus lisaa mielenterveyskuntoutujan elaman laatua ja sosiaa-
lista toimintakykya sek& vahent&4 sairauden oireita. Kuntoutuksen tavoite on estaa toi-
mintakyvyn lasku ja harjoitella elaméntaitoja seka arjen hallintaa. Ystdvat ja omaiset ovat
my0s tarkedssa roolissa, kun asiakkaalle laaditaan moniammatillisessa tiimissa kuntou-
tussuunnitelma. Nain verkoston tuki voidaan hyddynt&a kokonaisvaltaisesti. (Koponen &
Lepola 2002, 51.)
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Psyykkinen sairastumien heikent&& usein itsetuntoa ja vaikuttaa ndin itsensa hyvaksymi-
seen. Kuntoutumisen kannalta on térkedd mydnteisen mindkuvan 16ytyminen ja itsensa
hyvaksyminen. Kuntoutuminen on ahkeraa selviytymiskeinojen, kuten stressinhallinta-
taitojen ja rentoutuksen opettelua. (Koskisuu & Kulola 2005, 160-163.)

Opinnaytetytssddan Anna Vahamaki kirjoittaa, ettd mielenterveyskuntoutuksen keskeinen
tavoite on yhteiskunnan menojen saastaminen ja toimintakyvyn yllapitdminen. Kuntou-
tuksessa kiinnitetadn huomiota ihmisen tasa-arvoiseen ja oikeuden mukaiseen kohteluun
ja itsendisyyteen. Kuntoutuksen tavoitteena on minimoida haasteita, jotka jokin sairaus
on aiheuttanut. Ihmiselld itsellddn on vastuu omasta kuntoutumisestaan. Mielenterveys-
pulmista kuntoutumisen paatavoite on lisatd toimintakuntoisuutta ja véhentaa syrjayty-
mistd. Mielenterveyskuntoutujan kuntoutumiseen liittyy olennaisesti myds arjen hallin-
taan liittyva ohjaaminen sek& henkildkohtaisen hygienian hoitoon opastaminen. (Vaha-
maki 2013, 13-14.)

Ikatuvalla kuntoutuksen tulos nédkynee parhaiten nuorten kuntoutujien kohdalla. Elama
kuljettaa nuoria opintojen tai parisuhteen takia pois lkaalisista. Turvallisessa ymparis-
t0ssé hankittu itseluottamus ja varmuus rohkaisevat nuoria muuttamaa ja tutustumaan uu-
siin kaupunkeihin. Ikaalisten Mielekds Oy:n Ikatuvan péivatoiminnan kuntoutus on luo-

nut hyvan pohjan, mille tulevaisuutta on hyvé rakentaa.
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7 DIAKONIATYO JA OSALLISUUS

7.1 Diakoniaty6

Madriteltdessd diakoniaa on palattava alkuseurakuntaan ja Uuteen testamenttiin, josta
Ioytyvét diakonian juuret. Mikaan tietty kohta Raamatussa ei anna vastausta diakoniatyon
maadritelmaksi. Suuntaviittoina diakonialle ovat olleet rakkauden kaksoiskasky, Jeesuk-
sen vertaus laupiaasta samarialaisesta ja Apostolien tekojen kertomukset diakonien aset-
tamisesta. (Veikkola 2002, 107.)

Diakonia-sana tarkoitti alun perin palvelemista, erityisesti ruokapdydan kattamista. Dia-
konian tehtévé on tehda kristillista armon sanomaa nékyvéksi ja tuntuvaksi arkipéivéi-
sessé elamassa. (Suomen evankelisluterilainen kirkko i.a.) Diakoniatyossé vélitetadn ih-
misille Jumalan armoa ja rakkautta (Rattya 2012, 84-85).

Alkuseurakunnan aikana diakonia kuului seurakunnan elamaan itsestdénselvyytend, eika
sité ollut tarve méaritella erikseen. Seurakunnan aito vélittdminen kohtasi jokaisen ihmi-
sen ilman mitéan rajoituksia. Erityisesti vammaiset, kdyhét ja yhteiskunnasta syrjaytyneet
olivat diakoniatydntekijoiden rakkauden kohteena. Diakonia koettiin uskon aiheuttaman

uuden eldméntavan ilmauksena, eiké ainoastaan laupeudentyona. (Veikkola 2002, 108.)

Jeesuksen esimerkki on lahteend kaksoiskaskya noudattavalle diakoniatyélle. Diakonia-
ty6 on lahimmaisen palvelua ja sita tehdaan Kristuksen esimerkkid noudattaen. Rakkau-
den kaksoiskasky ohjaa toimimaan seurakunnassa lahimmaista rakastaen. Diakoniatydssa
pyritadn ottamaan ihminen kokonaisvaltaisesti huomioon. Ja siind korostuu inhimillisyys,

rinnalla kulkeminen ja laheisyys. (Airaksinen & Rahja 2007, 8-9.)

Diakoniaty6n keskeiset tavoitteet ovat: Etsid ja tunnistaa ymparilla olevaa ké&rsimysta ja
hatad, sekd véhentdméaan sitd ja ndin edistéd tasa-arvoista elamaé. Pyrkiad vaikuttamaan
asenteisiin, jotta ympadriston hyvinvointiin kiinnitettaisiin enemman huomiota. Diakonia-
tyon tavoitteena on myos opetella kantamaan vastuuta maailmanlaajuisesti ja huomioida
kaukaisetkin lahimmaiset. (Veikkola 2002, 120.)
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Seurakunnissa diakonista tehtavaa suoritetaan huolehtimalla ettd sana, sakramentit ja sie-
lunhoito ovat kaikille saatavilla. Diakonityd ohjaa my0ds seurakuntalaisia lahimmaisen-
vastuuseen ja antaa vélitonta rahallista apua sité tarvitseville seké yllapitaa kirkkojarjes-
tyksessa séadettyja henkilostoa. Diakoniatyohon liittyy myds arvokeskustelut, joiden tar-

koitus on ajaa yhteista hyvaa yksiloa unohtamatta. (Veikkola 2002, 120-121.)

Diakonityon perustehtavéna on Kristilliseen uskoon pohjautuvan oikeudenmukaisuuden,
lahimmaisen rakkauden ja osallisuuden istuttaminen seurakuntalaisiin. Keskeiset tehtavét

diakoniaty6ssa ovat:

% Tukea osallisuutta.

%+ Avun antamista erityisesti niille joiden hatd on suuri ja jotka eivat muuten tule
autetuksi.

+ Edist&dd oikeudenmukaisuuden toteutumista. (Veikkola 2002, 123.)

Diakoniatyd ei keskity pelkastaan sosiaalisten ongelmien korjaamiseen, vaan pyrkii saa-
maan selville, mistad yhteiskunnallinen ep&oikeudenmukaisuus johtuu ja paneutumaan
syihin (Ahonen 2000, 259).

Seurakunta on diakoninen yhteisd, jossa on lasna lahimmaisen rakkaus ja valittaminen.
Kristuskeskeisyys on diakoniaty6ssa kaiken keskus ja antaa diakonialle voiman ja syvim-
man siséllon. Toista ihmisté ei auteta itsekkaista syisté, vaan lahimmaisen rakkaudesta.
(Ahonen 2000, 260.)

Diakoniaty® perustuu Jumalan tahtoon ja kristilliseen ihmiskésitykseen, se on monipuo-
lista, hata4 etsivaa ja ihmisid kohtaavaa tyotd. Sitd ohjaa kultainen séantd, missa kehote-
taan tekema&n ihmisille se, mitd te toivotte heiddn tekevén teille. Diakoniatyon kivijal-
kana on Jumalan rakkaus. Rakkaat ystavat! Kun Jumala on meita nain rakastanut, tulee
meiddnkin rakastaa toisiamme” (Joh. 4:9—11). Diakoniaty® on Jumalan rakkauden vas-
taanottamista, kierrattdmista ja jakamista. Tallaista rakkautta kutsutaan pyyteettoméksi
rakkaudeksi. (Kinnunen, 2009, 46-47.)

Diakonian tyontekijad voidaan pitdd seurakunnan sosiaalityontekijénd, jonka puoleen voi

kaantya taloudellisen ja kdytannollisen tuen saamiseksi. Diakoniatyontekijan puoleen voi
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kaantya kaikissa elamén haasteissa, kuten mielenterveys- tai paihdepulmissa, ihmissuh-
devaikeuksissa tai muissa elaméan kriiseissa. Kristillisen armon ja sanoman levittdminen

arjessa on tarkead diakonialle. Diakoniaty6 on ihmisid varten. (Suomen ev.lut. kirkko i.a.)

Nykyadan diakonia on osa kirkon perustehtavan toteutumista. Kirkkojarjestyksessa sano-

taan:

Seurakunnan ja sen jasenten tulee harjoittaa diakoniaa, jonka tarkoituksena on kris-
tilliseen rakkauteen perustuva avun antaminen erityisesti niille, joiden h&té on suu-
rin ja joita ei muulla tavoin auteta. (KJ 4:3).

Liséksi kirkkojarjestys saataa, ettd jokaisessa seurakunnassa tulee olla diakonian viran-
haltija. Tulevaisuuden visiona on, ettd kirkko kannustaisi seurakuntalaisia osallisuuteen

ja vastuun kantamiseen yhteisona. (Veikkola 2002, 123.)

Salminen Kirjoittaa opinndytetydsséan, ettd seurakunnassa aikuissosiaalityotd tekevat
paasaantoisesti diakoniantyotekijat. Salmisen mukaan diakonian yleisin maaritelma on
lahimmaisenrakkauteen perustuva pyyteeton ja puhdas rakkaus, jossa kohdataan ihminen
ja hénen hatansa kokonaisvaltaisesti. Diakonia on koko seurakunnan tehtdva: jokainen
jasen on kutsuttu kunnioittamaan elamaa ja palvelemaan. Nain kirkolla on diakoniaty6-
hon paljon suurempi resurssi kaytossa vapaaehtoisten muodossa. Puolet diakoniatyon asi-
akkaista ovat tyoikaisig, joiden avuntarve on paasaéntoisesti sosiaalista, kun taas idkkaim-
mille henkil6ille hengellinen avuntarve on tarkedmpaa. (Salminen 2014, 25.)

Seurakunnan diakoniatydhon ovat kaikki tervetulleet osallistumaan ja tekemaéan esimer-
kiksi vapaaehtoistydta. Diakoniatyd luo monia mahdollisuuksia osallistua ja liittya yhtei-
sOn toimintaan seka tukea siltd. Yhteisoon kuuluminen on yksi ihmisen perustarpeista,
joka antaa elamélle merkityksen. Yhteis6on kuuluminen lisaa osallisuutta, josta lisaa seu-

raavassa kappaleessa.

7.2 Osallisuus

Osallisuudella tarkoitetaan Kkiinnittymistd yhteiskuntaan, yhteenkuulumisen tunnetta ja

ryhman jasenend olemista. Se antaa mahdollisuuden osallistua, tehdé ja vaikuttaa omassa
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yhteis0ssé ja yhteiskunnassa. Osallisuus korostaa positiivisesti mielipidetta taysvaltaisuu-
desta, kyvykkyydesté ja patevyydesté toimia ja vaikuttaa yhteiskunnassa, mutta edellyttaa
yhteison sisalla luottamusta, kontrollin vahentdmista ja vallan jakamista. Osallisuuden
kasvu yhteisossd edellyttdd yhteisen tiedon jakamista ja yhteiseen toimintaan sitoutu-
mista. (Thitz 2013, 28.)

Osallisuuteen liittyvat vastavuoroisuus ja vuorovaikutus jotka edellyttavat aktiivisuutta ja
sitoutumista. Osallisuus auttaa ihmisid ymmartdmaan oikeuksiaan ja rohkaisee tarvitta-
essa muuttamaan sen hetkisid kaytant6ja. Osallisuus on syrjaytymisen vastakohta. (Toi-
vonen, 2006, 28.)

Osallisuus on vaikutusmenetelméa joka liitetd&n usein demokratiaan. Osallistuminen on
osallisuutta suppeampi kaésite, silla osallisuuteen liittyy omaehtoinen kansalaistoiminta
mité ei ole laissa s&adetty. Valtioneuvoston selonteossa (2002) osallisuuden muodot on

jaettu neljaan osaan:

1 Tieto-osallisuus, joka tarkoittaa kuntalaisten oikeutta saada tietoa ja tuottaa sitd. Tama

osallisuuden muoto on ehk& helpoimmin toteutettavissa.

2 Suunniteltu osallisuus on hieman syvempaa kuin tieto-osallisuus ja liittyy kuntalaisten

ja kunta-organisaation vuorovaikutukseen esimerkiksi kaupunkifoorumit.

3 Paatososallisuus on osallistumista omaa asuinaluetta koskeviin péatoksiin. Tasta esi-
merkkind aluelautakunta, jonka on valinnut tietyn alueen asukkaat, jolle valtuusto on siir-

tanyt paatoksenteon.

4 Toimintaosallisuus tarkoittaa kuntalaisten omaa toimintaa joka toteutuu esimerkiksi tal-

koovoimin tehdysta tyosta. (Valtioneuvoston selonteko 2002, 4-5.)

Ihmisen osallisuus rakentuu yhteis6on kuulumisesta ja se mahdollistaa henkilon osallis-
tumisen yhteison toimintaan ja eldm&én. Osallistumalla yhteison toimintaan yksilo tulee

osalliseksi yhteison voimavaroista. (Hakkinen 2010, 17-18.)
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Osallisuus tuo mielekkyytta elamééan ja on hyvéksi ihmisen terveydelle ja hyvinvoinnille
(Terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2014). Kaytannossa osallisuus on tasa-arvoista tiedon
jakamista ja ymmartamista seké asioiden yhdessa tekemistd ja kokemista (Puuska 2012,
135).

Minna Laitila (2010) kirjoittaa vaitoskirjassaan, ettd mielenterveys- ja paihdetydssé osal-
lisuus toteutuu osallisuutena omaan hoitoon ja kuntoutukseen, palvelujen kehittdmiseen
ja palvelujen jarjestdmiseen. Laitilan mukaan osallisuus on keino tavoitteiden saavutta-
miseksi ja samalla pdaméaré. Osallisuus on laaja kasite, jossa oletetaan ettd asiakkaan
toiminnalla on jonkinlainen vaikutus palveluprosessiin. Osallisuus on kiinnittymista yh-
teiskuntaan. (Laitila 2010, 85-86.)

Omasta mielestani osallisuus on avointa ja kannustavaa yhteen hiileen puhaltamista.
Tydssani Ikaalisten Mielekds Oy:n Ikatuvalla pyrin osallistamaan kuntoutujia kertomalla
heille lahitulevaisuuden toiminnoista ja jakamaan heille vastuuta paivatoiminnan sisai-
sissa asioissa. Rohkaisen heitéd osallistumaan seurakunnan ja kaupungin jarjestamiin ti-
laisuuksiin, jotta he tutustuisivat uusiin ihmisiin ja elinymparistoonsa. Kerron heille Ikaa-

listen Mielihyva ry:n toiminnasta ja vaikuttamismahdollisuuksista siella.
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8 YHTEISTYO

Yhteistyd alkaa kahden tai useamman yksilon vélisesta toiminnasta ja siihen vaikuttaa
luottamus yhteistydkumppaneihin. Hyvien kokemusten kautta luottamus paranee.(Ha-
meenniemi & Miettinen 2010.) Yhteistyd alkaa jokaisen omien pddméérien saavutta-
miseksi “mind- ajatuksella”. Jos ensimmadiset yhteistyokokeilut onnistuvat voi syntya

”me-ajattelu”, jossa osapuolten padmairit eivit ole irrallaan toisistaan (Rissanen 2008,

27).

Y hteistyd osapuolten vélilla voi olla yhteinen ty0, tehtava tai paatos, tai uusien nakdalojen
etsiminen yhdessé keskustelemalla. Yhteisty6td voisi kuvata aktiiviseksi prosessiksi.
Jotta yhteisty0 onnistuisi, on katsottava asioita kokonaisuutena ja omaa toiminta-aluetta
pidemmalle. Todellinen yhteisty0 ei ja4 ainoastaan organisaatioiden vélille, vaan sit4 te-
kevét yksittaiset tyontekijat ja tiimit. Suunnitelmallisen yhteistyon 16ytymisen kannalta
on tarkedd paneutua oman tyon tavoitteisiin ja arvoihin seké yhteistyon odotuksiin. (Sii-
lahti 2012.)

Paivi Kiveldn tutkimuksessa Syrjassa syrjaytyneet kartoitetaan jarjestojen, seurakuntien
ja kuntien, valista yhteistyota maaseudulla. Tutkimustuloksista kay ilmi, ettd yhteistyon
koettiin olevan erittéin tarke&é erityisesti sellaisessa seurakunnassa missa oli vain yksi
diakoniatyontekija. Paaasiallisin yhteistydkumppani oli kunnan sosiaalitoimi, mutta yh-
teistyota tehtiin myos mielenterveys- ja vammaispalveluiden seké kotihoidon kanssa. Yh-
teistydn koettiin olevan haastavaa muuttuvalla tykentélld. Yhteistydn suurimpina haas-
teina diakoniatyotekijoiden mielesta olivat vaitiolovelvollisuuden luomat rajoitteet ja
ajan puute. Lisaksi tyontekijoiden vaihtuvuus ja tavoittamattomuus tekivat yhteistyon
hankalaksi toteuttaa. (Kivelda 2014, 97-100.)

Pitkat yhteistyosuhteet ja hyvat kokemukset vahvistavat luottamuksen syntyé ja ndin pa-
rantavat yhteistyota. Asiakkaan etu on kaikkien osapuolten pdaméaéra, ja se saavutetaan
parhaiten luottamalla yhteistyokumppaneihin ja parantamalla tiedon kulua. Yhdessé toi-
miminen on helpompaa, kun osapuolet sietdvat erilaisuutta ja arvostavat toinen toisiaan.
Luontevasti tdmé onnistuu hyvin keskittymélld yhteiseen asiakkaaseen ja hé&nen tarpei-

siinsa. Péivi Kivel4 kirjottaa jarjeston ja seurakunnan valisen yhteistyon olevan vahvaa
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ammatillista osaamista, jossa vallitsee keskindinen arvostus. (Kiveld 2014, 97-100.) Tuo-
mas Salminen kirjoittaa opinndytety0sséan yhteistyon olevan tarkedd ja jotta yhteisty6 on
toimivaa, tulee tahojen ajatella yhteistyosta samalla tavalla. Yhteistyon rakentumiseen
tarvitaan yksilod, ryhmaa ja organisaatiota, jotta voidaan ottaa osaa yhteiseen tavoittee-

seen. (Salminen 2014.)

Ikaalisten Mielekés Oy, Ikatupa tekee yhteisty6téd Ikaalisten kaupungin sosiaalitydnteki-
joiden ja TE-keskuksen kanssa. Yhteistyd on luontevaa ja arvostavaa. Piddmme asiakas-
palavereita, mutta kokoonnumme tarvittaessa virkamiespalaveriin, joihin saattaa osallis-
tua myos esimerkiksi kehitysvammapuolen ohjaajat. Tydomme on suunnitelmallista ja
asiakaslahtoista. Yhteistydssa on mielestani tarkeda osapuolten avoimuus ja kunnioitus

toisiaan kohtaan.
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9 OPINNAYTETYON TAVOITE

Opinnaytetyoni tavoite on kartoittaa, millaiseen yhteistyohon Ikaalisten seurakunnan dia-
koniaty0 ja Mielekds Oy:n péivéatoiminta Ikatupa, olisivat valmiit sitoutumaan. Olisiko
se yhteinen kuoroharrastus vai mahdollisuus kuntouttavaan tyéhon seurakunnalla tai jo-
tain silta valilta? Mielestani olemassa olevilla resursseilla on mahdollista laajempaankin

yhteistyohon kaikkien osapuolten hyvaksi.

Tavoitteenani on selvittad, millaisia odotuksia diakoniantyontekijoillé ja Ikatuvan henki-
I6kunnalla on yhteistyon suhteen, sekd millaista yhteisty6té asiakkaat toivoisivat. Tutki-
mustyoni yleinen tavoite on kartoittaa osapuolten toiveet ja edistaa tydeldman kehitta-
mistd. Perimmainen tavoite on saada koottua tietoa, jonka pohjalta voimme rakentaa mo-

lempia osapuolia tyydyttédvaa yhteistyota.

Tutkimukseni on sikali todella hyddyllinen, ettd vaikka mitdéan yhteistyoté ei tulevaisuu-
dessa tulisikaan tapahtumaan, silla lkaalisten Mielekds Oy:n Ikatuvan asiakkaat saavat
opinnaytetyoni kautta mahdollisuuden tutustua I4hemmin seurakuntansa diakoniatyonte-
kulttuurimme. Usealla ikatupalaisilla sosiaalinen verkosto on todella pieni ja oman seu-
rakunnan diakoniatyéntekijoiden tunteminen helpottaa yhteydenottoa myéhemminkin,
puolin ja toisin. Pienessakin kaupungissa on mukava huomata kadulla litkkuessaan tuttuja
kasvoja ja jaada hetkeksi juttelemaan. Tuo pieni juttuhetki saattaa olla ainoa kontakti toi-
seen ihmiseen koko viikonlopun aikana. Arjen pienet, mutta tarkedt kohtaamiset auttavat
jaksamaan eteenpain. Mikéli opinnaytetyoni edesauttaa yhteistyota pienessakaan maarin

tai tekee osapuolet tutuiksi toisilleen, se on onnistunut.
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10 IKAALISTEN SEURAKUNTA JA SEN DIAKONIATYO

10.1 Ikaalisten seurakunta

Ikaalinen on hieman alle kuudentuhannen j&senen seurakunta Pirkanmaalla. Seurakun-
nassa tydskentelee yhteensa 28 henkilda ja heidan keski-ikd on 49 vuotta. Mielenterveys-
ja péihde kuntoutujat voivat osallistua kaikkiin seurakunnassa jérjestettaviin tilaisuuksiin,
naitd ovat esimerkiksi jumalanpalvelus sunnuntaisin klo 10 ja Pyh&parkki klo 16. Ikatu-
van asiakkaat voivat halutessaan osallistua seurakunnassa jarjestettaville luennoille ja
muihin tilaisuuksiin. Erityisesti yksindisten miesten saunaillat Koivikon rantasaunalla
ovat saaneet suuren suosio Ikatuvan miesten keskuudessa. (Kaisa, Komonen henkiloko-
tainen tiedonanto 19.1.2016.)

10.2 Diakoniaty Ikaalisten seurakunnassa

Ikaalisten seurakunnassa tyoskentelee talla hetkell& yksi kokoaikainen diakoniatyotekija
ja kaksi osa-aikaista, kdytannossa tama tarkoittaa, etta paikalla on joka péiva kaksi tyon-
tekijad. Diakoniantyontekijat ovat jakaneet Ikaalisen alueellisesti, joten tydnkuvat eivét
eroa paljoa toisistaan. Jokainen diakoniantyontekija tydskentelee vanhusten ja mielenter-
veyskuntoutujien parissa vieraillen laitoksissa tai heidan kotonaan ja osallistuu kerhojen
ja piirien ohjaamiseen. Kaikki diakoniaty6ta tekevét kohtaavat asiakkaitaan vastaanotolla
avustusten ja keskustelujen merkeissa. Yksi diakonissa toimii tiiminvastaavana huoleh-
tien myds raha-asioiden sujuvuudesta. Sielunhoitoa antaa koulutuksen saanut diakonissa.

(Kaisa Komonen, henkilokohtainen tiedonanto 18.4.2015.)

Diakonianviranhaltijat tekevét yhteistydta kaupungin ja naapuri kuntien kanssa jarjesta-
méll& esimerkiksi yhteisia leireja kehitysvammaisille. Pienessa seurakunnassa diakonian-
ty6té tekevien tyonkuva on monipuolinen ja haastava, silld vaikka toit4 voidaan suunni-
tella, tarvittaessa on oltava tilaa joustamiseen. (Kaisa Komonen, henkilékohtainen tie-
donanto 18.4.2015.)
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Ikaalisten diakoniatyontekijat jarjestavét retkid ja muuta virkistystoimintaa, seka vierai-
levat seurakuntalaisten kotona esimerkiksi syntymapéivan kunniaksi. Seurakuntatalolla
pidetddn kuukausittain Kultaisen ian kerhoa, jossa on mukana myos paikallinen SPR:n
osasto. Myos elékeldisten keskustelukerho kokoontuu kuukausittain. lkaalisissa vapaa-
ehtoiset ovat tarkeéssa roolissa diakoniatydssa, silla he esimerkiksi yllapitavat torikahvi-

laa keséisin ja ovat mukana yhteisvastuukerayksissé. (Ikaalisten seurakunta i.a.)
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11 IKAALISTEN MIELEKAS OY JA IKATUPA

Palvelutoimintaa kehitettiin hanketoimintana, jonka tuloksena paikallinen mielenterveys-
yhdistys Ikaalisten Mielihyva yhtigitti vuonna 2009 palvelutoiminnan nimell& Ikaalisten
Mielekés Oy. lkaalisten Mielekds Oy tuottaa lakis&ateisia sosiaalipalveluja mielenter-
veys- ja paihdekuntoutujille. Palveluihin voi hakeutua Ikaalisten sosiaalitoimen tai TE-
keskuksen kautta. Mielekds Oy on sitoutumaton yritys, jonka ensiarvoinen tehtdva on
ennaltaehkéistd syrjaytymistd ja osallistaa mielenterveys- ja paihdekuntoutujia. Seura-
kunta on yksi Mielekas Oy:n yhteistyokumppani. (Reetta Kettunen, henkilokohtainen tie-
donanto 20.11.2015.)

Mielekds Oy on sosiaalinen yritys, (Mielek&s Oy 2015) joka toimii kuin mik& tahansa
yritys, lukuun ottamatta sen harjoittamaa vajaakuntoisten ja pitkaaikaisty6ttomien henki-
I6iden tyollistdmistoimintaa ja siihen liittyvié erityisia tukitoimia. Sosiaalinen yritys on
merkitty kaupparekisteriin ja se voi olla yritysmuodoltaan osakeyhtid, kommandiittiyh-
tid, avoin yhtio tai osuuskunta. Sosiaalisten yritysten rekisteriin voidaan merkitd myos

yhdistys tai s&atio. (Sosiaalinen yritys i.a.)

Ikaalisten Mielekds Oy:n péivéatoimintakeskus on nimeltaan lkatupa. Sen toiminnan ta-
voitteena on tukea asiakasta/kuntoutujaa arjen hallinnassa. Paivatoimintaa jarjestetaén ar-
kipéivisin, jolloin kuntoutujat osallistuvat erilaisiin toimintoihin, esimerkiksi ruuanlait-
toon, ulkoiluun ja muihin arkitoimiin. Ikatuvalla valvotaan laékejakoja (mukaan lukien
antabuskuurin anto), seurataan asiakkaan hyvinvointia ja pyritaan kaikin keinoin aktivoi-
maan ja osallistamaan asiakasta. Paivatoiminnassa on erilaisia keskusteluryhmig, joiden
aiheet vaihtelevat tarpeen ja mielenkiinnon mukaan. lkatuvalla jokaiselle kavijélle laadi-
taan, yhdessa sosiaalityontekijan kanssa, oma henkil6kohtainen kuntoutussuunnitelma,
jossa ilmenee kéayntipdivien sisélto ja -maard, seka mahdolliset tydkokeilut (Mielekés Oy
2015.) Ikatuvalla kay péivasté riippuen 8-15 kuntoutujaa, joiden ik&haarukka on 25-71

vuotta.

Suuri osa lkaalisten Mielekds Oy:n Ikatuvan asiakkaista asuu itsendisesti omissa kodeis-
saan. Osalla heistd saattaa olla tukihenkil®, jonka kanssa voi ulkoilla ja jutella. Kaikilla

tukihenkilod ei ole, joten Ikatuvan pdivatoiminta on usealle ainoa paikka, missé tulee
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nahdyksi ja kuulluksi. Kuntoutujista suuri osa on elédkkeelld tai sairauseldkkeelld. Lahes
kaikilla kuntoutujilla on hoitosuhde psykiatrian poliklinikalle, miss& he kayvat keskuste-
lemassa sairaanhoitajan tai ladkarin kanssa. Muutamalla kuntoutujalla on myés mahdol-
lisuus kayda ulkopaikkakunnalla psykoterapiassa. Runsas joukko lkaalisten Mielekas
Oy:n Ikatuvan kuntoutujista asuu Ikaalisten keskustassa, kdvelymatkan padssa toisistaan.
Onkin ollut mukava huomata, ettd kuntoutujat pitavét toisiinsa yhteyttd myos viikonlop-
puisin ja iltaisin, silla harvalla kuntoutujalla on hyvét suhteet omaisiin, tai omaisia ei enéa

ole.

Yhteistyossa lkaalisten Mielihyva ry:n kanssa ikatupalaiset osallistuvat retkille, joita jar-
jestetddn puolivuosittain. Kesasin retki suuntautuu kesateatteriin ja talvisin Tuuriin, Ky-
lakauppa Keskiselle. Liséksi yhdistys ja Ikatupa jarjestavat jasenilleen ja asiakkailleen
keilausta Ikaalisten kylpylassa kevat- ja talvikaudella. (Reetta Kettunen, henkilokohtai-
nen tiedonanto 20.11.2015.)
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12 LAADULLISEN TUTKIMUKSENI KULKU

12.1 Laadullinen eli kvalitatiivinen tutkimus

Valitsin tutkimusmenetelmakseni laadullisen tutkimuksen, silla halusin saada mahdolli-
simman laajan ndkemyksen tutkimukseni osapuolista. Laadullinen tutkimus on tahén tar-
koituksen sopivin, silla siind on mahdollista saada sellaisten ihmisten &anet kuuluville
joita ei muuten kuule. Tutkittaessa ihmisten vélistd yhteistyota osapuolten kokemukset
ovat merkittdvassa asemassa. Laadullinen tutkimus on paras vaihtoehto silloin kun il-
miota ei tunneta kunnolla, mutta siit4 halutaan saada laaja ja syvallinen ndkemys. Pertti
Alasuutari (2011) vertaa laadullista tutkimusta aluillaan olevaan rakkaussuhteeseen. Pal-
jaalla silmélla sité saattaa olla haastava huomata, vaikka selkedt merkit ovatkin tulkitta-
vissa. Merkkeja on vain tulkittava mahdollisimman monella eritavalla, mutta on oltava
varovainen ettd ei tee johtopéatoksia omien toiveiden mukaisesti. (Alasuutari 2011, 31—
34.)

Laadullinen tutkimus ymmarretdan karkeimmillaan ja yksinkertaisesti aineiston muodon
kuvaukseksi ja on ilmiasultaan tekstid. Osallistavuus on keskeisessa roolissa tutkimuk-
sessa, mutta se ei ole pakollista. Laadullisessa tutkimuksessa keskitytddn usein pieneen
otokseen ja se pyritddn analysoimaan mahdollisimman tarkasti. (Eskola & Suonranta
2008, 13-18.)

Kirjoittamisella ja uudelleen kirjoittamisella on keskeinen osa laadullisessa tutkimuk-
sessa. Uudelleen kirjoittamisella tarkoitetaan korjaamista ja kokeilemista, jotka puoles-
taan lisddvat tutkimukseen vakuuttavuutta. Tutkija lahtee liikkeelle kokemusperéisista
havainnoista, esimerkiksi haastatteluista tai kirjallisista tuotoksista, jonka jalkeen hén pa-
neutuu mielestd&n merkittaviin teemoihin ja aiheisiin. Ndiden vaiheiden jalkeen tutkija
lajittelee ne esille nousseiden teemojen mukaan. Jotta teemoittelu onnistuu, on tutkijan

tunnettava aineisto hyvin. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 1997, 260.)

Laadullisen tutkimuksen ohjeet ovat melko yleispiirteisid, joten kirjoittaminen on jousta-
vaa. Laadullinen tutkimus alkaa johdannolla, josta tulee ilmi pieni osuus tutkimuksesta.

Tutkimusongelmaa tai ratkaisua ei johdannossa vield esitelld, vaan se sivuutetaan sopivan
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yleiselld tasolla. Lukijaa kiinnostaa myds menetelm4, jonka avulla tutkimus on Kirjoitettu.
Tekstissa on hyva nakya tutkimusongelman hahmottuminen, etenemissuunnitelma ja ana-
lyysimenetelmat. Tutkimuksen tarked on tutkimustulosten esittely, jossa jaetaan lukijalle
tutkimuksen antia. Tekstiin on hyva myds sisallyttdéd haastatteluissa esille nousseita suo-
ria lainauksia. Lainaukset on tarked erottaa itse tuotetusta tekstista sitaateilla. (Hirsjarvi
ym. 1997, 261-262.)

Tutkimusprosessin aikana on hyva reflektoida omia toimintatapojaan esimerkiksi keskus-
telutilanteessa. Keskustelun kulkuun palaaminen itsekseen, saattaa avartaa nakemysta ja
tulkinnat voivat saada uusia merkityksid. Laadullisen tutkimuksen tulosten esittely on
joustavaa ja omaa pohdintaa saa nédkya kunkin kappaleen lopussa tai yhtena kappaleena
tutkimuksen lopussa. Laadullisen tutkimuksen suunnitelma saattaa muuttua tutkimuksen
edetessa ja olosuhteiden niin vaatiessa, tdma tekee tutkimuksen toteutuksesta joustavaa.
(Hirsjarvi ym. 1997, 160, 263.)

Aloittelevan tutkijan haasteena voi olla liiallinen kiire tutkimusaineistoa hahmoteltaessa.
Analyysille on varattava tarpeeksi aikaa ja kérsivallisyyttd. Laadullisessa tutkimuksessa
tutkimuksen tekijan rooli on aktiivinen, joidenkin mielesta tutkimuksen tekija itse on tut-
kimuksen keskeisin viline. (Kylma 2008, 109-115.)

Laadullisen tutkimuksen etuina voidaan pité sitd, ettd se mahdollistaa yhdessa esiinty-
vien piirteiden etsimisen, jotka taas ndyttaytyvat opinnaytetydssani tarkeissa osissa kun
tutkin yhteistyon mahdollisuuksia. Laadullinen tutkimus pakottaa tutkijaa tarkastelemaan
tapausta kokonaisuutena ja minulle tydntekijana siita on varmasti tulevaisuudessa hyotya.
Laadullisen tutkimuksen toivotaan johtavan hedelmélliseen dialogiin havaintojen ja teo-

reettisten ideoiden kesken. (Sosiologia 2012.)

Laadullista tutkimusta tehtdessa on hyva pitaa tutkimuspaivékirjaa, johon voi kerata omia
ajatuksia, huomioita ja tuntemuksia. Sdannollisesti kirjoitetusta tutkimuspaivakirjasta voi
olla apua tutkimuksen etenemisen kannalta. Paivékirjan kirjoittaminen kannattaa aloittaa
heti tydskentelyn alussa. Oleellista on kirjoittaa asioita muistiin joko pieneen vihkoon tai
koneelle. Vihkoon on helppo kirjoittaa mieleen tulleet ideat ja palata aiheen pariin sopi-

valla hetkelld. Muistiinpanoja voidaan kéyttda osana tutkimusta. Tutkimusta koskeviin
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teoriatietoihin on hyva perehtya jo ennen aineiston kokoamista. (Hirsjarvi ym. 1997, 50
& 261.)

12.2 Kéyttdmani tutkimusmenetelmét

Vuodenvaihteessa 2014-2015 sain tutkimusluvat lkaalisten seurakunnalta ja Ikaalisten
Mielekés Oy:n hallituksen jaseniltd. Taman jalkeen toimitin kyselylomakkeet Ikaalisten
seurakunnan diakoniantydntekijoille (3 henkil6d), lkaalisten Mielekds Oy:n hallituksen
jasenille (3 henkil6d) ja Ikatuvan tyontekijoille (2 henkild). Aikaa kyselylomakkeen pa-

lauttamiseen annoin kolme viikkoa, jonka jalkeen minulle palautui kuusi lomaketta.

Helmi-maaliskuun puolivélissa pidin Ikatuvan asiakkaille kaksi ryhmahaastattelua, joista
Kirjoitin muistiinpanot keskustelujen lomassa. Maaliskuun lopulla 2015 kutsuin koolle
kaikki tutkimukseeni osallistuneet henkil6t ja pidimme yhteisen keskustelutuokion lka-
tuvalla. Néin tutkimukseni tulokset tulivat kaikkien tietoon ja asioista voitiin keskustella
vield yhdessa. Keskustelimme tutkimuksen tuloksista ja kokosimme yhteen yhteistyén
etuja ja haasteita. Tutkimusmenetelmani oli siis kaksiosainen, ensimmainen osa oli kont-
rolloitua, informoitua kyselya lomakkeen avulla avointen kysymysten muodossa. Kont-
rolloitu, informoitu kysely tarkoittaa, ettd jaoin kyselylomakkeet henkilokohtaisesti
(Hirsjarvi ym. 2007, 205).

Paatin lahestyd seurakunnan diakoniantyontekijoitd, Mieleké&s Oy:n hallituksen jaseni&
seka Ikatuvan henkil6kuntaa informoidulla kyselylomakkeella (LIITE 1). Vastaajat tayt-
tivat lomakkeen omalla ajallaan ja palauttivat sovitusti minulle. Liitin lomakkeen mukaan
lahetekirjelmadn, jossa kerroin kyselyn tarkoituksen ja merkityksen seké& rohkaisin vastaa-
maan Kkyselyyn. Lomakkeen lopussa kiitin vastaamisesta. Lomake sisélsi seitseman
avointa kysymysta, ja lopuksi oli mahdollisuus vapaamuotoiseen mielipiteeseen. Tama
osoittautui hyvaksi vaihtoehdoksi ja kuusi kyselylomaketta palautui mééraaikaan men-
nessd. Kolmessa kyselylomakkeessa vastaukset olivat melko lyhyité ja ne oli kirjoitettu
ranskalaisin viivoin. Kahdessa vastausten Kirjoittamiseen oli panostettu enemman ja pe-
rusteellisemmin. Yhdessa vastaukset olivat todella lyhyita ja ytimekkéita. Analysoin saa-

mani materiaalin teemoittelemalla.
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Jarjestin Ikatuvan asiakkaille kaksi ryhmdahaastatteluhetked, johon osallistuivat kaikki ky-
seisen paivén asiakkaat. Ensimmaéisessd ryhméhaastatteluhetkessa mukana oli seitsemén
kuntoutujaa. Toisella kerralla kuntoutujia oli mukana kahdeksan. Jokaisella kuntoutujalla
oli mahdollisuus sanoa mielipiteensé ja osallistua keskusteluun. Haastattelut sujuivat
melko hyvin, vaikka jouduinkin paljon antamaan vaihtoehtoja ja ndin lypsdmaan vastauk-
sia. Mielenterveyskuntoutujille kevat on usein haastavaa aikaa, joten haastattelut tehtiin

taysin asiakkaiden ehdoilla.

Haastattelun aiheet olivat samat kuin kyselylomakkeessa, mutta esitin kysymykset kéy-
tannonlaheisesti esimerkkejé antaen. Esimerkiksi kysymys 2 oli esitetty kyselylomak-
keessa seuraavasti: Millaista merkitysta seurakunnan ja Ikatuvan valiselld yhteisty6lla
ajattelet olevan Ikatuvan asiakkaille? Muotoilin kysymyksen asiakkaille hieman pidem-
min: Nyt kun noit diakonit on kayny Koivikossa ja ollaan téassa nahty muutenkin, niin mita
luulette ett miten se on vaikuttanu meihin? Olisko siité jotain harmia jos pidettas yhessa
vaikka iltamat? Millaisia ajatuksia teilld on jaany mieleen niista hetkista kun ollaan nahty

niitd diakoneja? Ja mita jos nahtas niita vaha enemmanki?

Ryhmakeskustelusta saamistani muistiinpanoista kokosin aineiston teemoittelemalla.
Ryhmaéhaastattelu sopi mielestani mainiosti tiedonkeruu menetelmaksi paihde- ja mielen-
terveyskuntoutujien parissa, sillé Ikatuvalla on hyva ilmapiiri, joka kannustaa asiakkaita
keskustelemaan asioista melko vapautuneesti ja varauksetta. Haastatellessani ryhmad sain
usealta ihmiseltd vastaukset samanaikaisesti. (Hirsjarvi ym. 2007, 205-206).

Maaliskuussa sain haastattelun ja kyselylomakkeiden tulokset teemoiteltua ja puhtaaksi
Kirjoitettua. Taman jalkeen kutsuin tutkimukseeni osallistuneet henkil6t Ikaalisten Mie-
lek&s Oy:n Ikatuvalle yhteiseen keskustelutuokioon. Keskustelun lomassa kirjoitin muis-
tiinpanoja, joiden perusteella oli helppo kirjoittaa tuloksista heti yhteisen keskustelu-
tuokio jalkeen. Keskusteluun péaasivét osallistumaan kaikki kyselyyn ja haastatteluun
osallistujat. Keskustelutuokiossa jokaisella oli vield mahdollisuus tdydentda jo antamiaan
vastauksia ja kommentoida toisten esittdmié ideoita. Yhteinen keskustelu auttoi osapuolia
tutustumaan toisiinsa ja ymmartamé&an toisiaan paremmin. Tutkimustuloksiin yhteinen
keskustelutuokio ei juuri vaikuttanut, vaikka keskustelu olikin antoisa ja avartava. Nyt,
kun tutkimuksen aineisto on koossa, mietin, olisiko yhteinen keskustelu sinéll&an riittanyt

aineiston kokoon saamiseksi? Aineiston kerddmisen aikana olin yhteydessé osallistujiin,
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joko s&hkaopostitse tai henkilokohtaisesti useita kertoja ja kerroin heille tutkimuksen ete-

nemisesta.

12.3 Tutkimusanalyysi

Laadullisissa tutkimuksissa aineisto pyritdan analysoimaan ymmarrettavaksi. Tavallisim-
mat menetelmat analyysiin ovat: keskusteluanalyysi, diskurssianalyysi, sisallénerittely,

tyypittely seké teemoittelu. (Hirsjarvi ym. 1997, 219.)

Teemoittelussa nostetaan esille tutkimusongelmaa valaisevia teemoja. Nain voidaan ver-
tailla tiettyjen teemojen esiintymistd ja ilmenemistd aineistossa. (Eskola & Suoranta
2008, 174.) Keskeisia aiheita eli teemoja muodostetaan yleensa aineistolahtoisesti etsi-
malla kerdtysté aineistosta yhdistévia seikkoja. Teemoittelu on luonteva etenemistapa esi-
merkiksi ryhméhaastattelun analysoimisessa. Jérjesteltadessé aineistoa kunkin teeman alle
kootaan haastattelusta ne kohdat, joissa puhutaan kyseisestd teemasta. Tutkimusraporttiin
Kirjoitetaan usein sitaatteja eli ndytepaloja, silla ne ovat hyvia esimerkkeja ja tarjoavat
lukijalle todistuksen siitg, ettd tutkijalla on ollut aineisto johon han pohjaa analyysinsa.
(Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006.)

Kyselylomakkeen keskeisiksi teemoiksi nousivat tarvelahtdisyys, vuorovaikutteisuus ja
osallisuus. Ryhmé&haastattelun teemoja olivat tunnettuus sek& osallisuus. Pyrin 16ytdmaén
vastauksista samankaltaisuutta, mutta my6s huomioimaan poikkeamat. Yhteisessa kes-
kustelutilaisuudessa osallisuus ja tarvelahtdisyys olivat vahvasti esilla. Lopuksi kokosin

aineiston osat kokonaisuudeksi.
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13 TUTKIMUKSEN EETTISYYS JA LUOTETTAVUUS

Mikali tutkimus on suoritettu tieteellisen kaytdnnon edellyttdamélla tavalla, sen tulokset
ovat luotettavia ja eettisesti hyvaksyttyja. Tutkimuseettisen neuvottelukunnan mukaan
tutkimuksissa tulee noudattaa rehellisyyden lisaksi my6s huolellisuutta ja tarkkuutta. Tu-
loksia julkaistaessa pidetadn tarkeana myos vastuullisuutta ja avoimuutta. Tutkimuslu-
pien saanti on yksi tarkeé tehtdva, ennen tutkimukseen ryhtymista. Tutkimusta tehdessé
on tarkeda huomioida osapuolten yksityisyyden- ja tietosuojan olemassaolo seké itsemaa-
radmisoikeus. Ketdén ei voi pakottaa osallistumaan tutkimukseen, vaan sen taytyy olla
vapaaehtoista. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2013, 8-9.)

Laadullisen tutkimuksen luotettavuus paranee, kun raportoidaan tarkasti tutkimuksen ete-
neminen. Aineistoa ja tehtyja tulkintoja tulee tarkkailla kriittisesti ja k&yttda mahdollisesti
triangulaatiota eli kahta tai useampaa tutkijaa. (Willberg 2009, 7-8.) Onnistuin lisddmé&én
tutkimukseni luotettavuutta kyselykaavakkeen todella huolellisella valmistelulla. Kaytin
kysymysten laatimiseen paljon aikaa, ja keskustelin niistd moneen otteeseen ohjaavan
opettajan kanssa. Aineiston luottavuutta lisési myos se, ettd jokaisen ryhmahaastattelun
tai ryhmakeskustelun jalkeen Kirjoitin puhtaaksi kerdédméni muistiinpanot mahdollisim-
man nopeasti. Ndin keskustelun sisalté oli vield hyvin muistissa, ja sain riittdvan hyvéa
aineistoa opinnaytetyohoni. Liséksi luotettavuutta lisasi aineistoon huolellinen tutustumi-

nen. Luin saamani vastaukset useita kertoja, 16ytden samalla niistd uusia tulkintoja.

Kyselylomakkeen kayttéonkin liittyy haasteita, jotka on hyva tiedostaa tutkimusta tehté-
essd. Mikali kyselylomakkeen laatija ja siihen vastaaja kasittavét asioita eri tavoilla, vas-
taukset saadaan, mutta ne saattavat johtaa harhaan. Edelleen aineistoa analysoitaessa tut-
kija saattaa tehda vaaria johtopéatoksia luetusta tekstistd, néin ollen tuloksia ei voida pitéa
tosina. (Hirsjarvi ym. 1997, 226-227.) Kyselylomakkeella vastaaminen osoittautui hy-
vaksi vaihtoehdoksi asianosaisten hankalan tavoitettavuuden vuoksi. Kun annoin kysely-
lomakkeet henkilokohtaisesti, jokainen sai kuulla opinndytety6honi liittyvisté asioista ja
tehda tarkentavia kysymyksid. Ryhmékeskustelun aikana oli viel& mahdollisuus tdsmen-
t44 omia ajatuksiaan, jotta vaarinymmarryksilta valtyttiin.

Ryhmahaastattelun haasteena oli mielenterveyskuntoutujien ndkdkulmasta vuodenaika,

kevdt, joka osoittautui monille vaikeaksi ajaksi. Ryhmaéssa tehtdvaa haastattelua puoltaa
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kuitenkin Iasn& oleva vuorovaikutus tutkittavien kanssa seka aineiston joustava kerd&ami-
nen. Ryhméhaastattelun aikana on mahdollista ohjata keskustelua sekd syventé ja sel-
ventaa vastauksia. Tarve miellyttdd haastattelijaa, antamalla sosiaalisia vastauksia, saat-

taa heikentad tutkimuksen luotettavuutta. (Hirsjarvi ym. 1997, 199-201.)

Mielestani opinndytetyoni tekeminen ei ole aiheuttanut kenellek&an murheita tai vahin-
koa. Jokaisessa tapaamisessa korostin osapuolten yksityisyydensuojaa ja sitd, ettd ketaan
ei tulla tunnistamaan kirjoittamastani tekstistd. Kerroin myos tuhoavani kerddmani mate-

riaalit heti, kun saan opinndytetyoni valmiiksi.



42

14 TULOKSET

14.1 Kyselyn tulokset

Kyselyyni vastanneet kuvasivat diakoniatyon ja Ikatuvan taman hetkisté yhteistyoté var-
sin samankaltaisin vastauksin. Jokaisessa vastauksessa nousi esille diakoniatydn satun-
naiset kaynnit lkaalisten Mielekéds Oy:n Ikatuvalla ja yhteinen jouluruokailu seurakunta-
keskuksessa. Kahdessa kommentissa yhteistydksi luettiin myds seurakunnan antama jou-
lulahjaraha. Jokaisella oli tiedossa myds pappien pitdmat hartaushetket Ikaalisten Miele-
kas Oy:n lkatuvalla.

Yhteisty6lla toivotaan olevan lkaalisten Mielekds Oy:n Ikatuvan asiakkaille paljon mer-
kitystd. Jokaisessa vastauksessa kay ilmi, ettd kaikki positiivinen kohtaaminen kohottaa
itsetuntoa ja on hyvéksi molemmille osapuolille. Yhteisty6lla pyritadn saamaan aikaan
kokemus siitd, ettd diakoniatyontekijat ovat lasna ikatupalaisten arjessa rinnalla kulki-

joina.

Y hteistyon kehittamista koskevaan kysymykseen vastasivat kaikki samalla tavalla. Jokai-
sen ajatus oli, ettd yhteistyo voisi olla sdéanndllista ja sen sisaltda voitaisiin pohtia yhdessa.
Tasta on hyva siirtyd seuraavaan kysymyksen vastauksiin, missa mietittiin konkreettisia
toimintaideoita yhteisty6lle. Puolessa vastauksista yhtend yhteistydmuotona esitettiin yh-
teisvastuukerdykseen osallistumista. Siind Ikaalisten Mielek&s Oy:n Ikatuvan asiakkaat
voisivat olla esimerkiksi tekemassa vuoden 2015 myyntiartikkelia. Puolessa vastauksista
esille nousivat diakoniatyontekijoiden vierailut Ikatuvalla. Vierailujen myété oppisimme

tuntemaan toisemme ja luottamus péésisi kehittymaan.

Vapaaehtoistyon mahdollisuuksien kehittdmistd koskevat vastaukset jakautuivat kahtia.
Osassa vastauksia kysymykseen ei osattu vastata ollenkaan ja osassa vastauksista esille
nousi Pyh&parkki. Pyhdparkki tarjoaisi monelle seurakuntalaiselle mahdollisuuden va-
paaehtoistydhon osallistumalla esimerkiksi virsikirjojen jakoon ennen tilaisuutta. Pyhé-
parkki on kokonaan seurakuntalaisten voimin pyorivé hartaushetki sunnuntai iltap&ivasin.

Kahdessa vastauksessa kerrottiin kevaisista hautausmaan siivoustalkoista, johon myds
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ikatupalaiset ovat osallistuneet. Talkoisiin osallistuminen koettiin mukavaksi yhteiseksi
hetkeksi, josta jai osapuolille hyva mieli.

Viimeisessa kysymyksessd, ennen vapaata sanaa, aiheena olivat yhteistyén haasteet tai
rajoitteet. Kolmessa vastauksessa yhteistyon haasteeksi koettiin olevan jokaiselle niin
henkilokohtainen hengellisyys ja hengellisen tuen tarve. Samassa maaréassé lomakkeita
tdma kohta oli jatetty kokonaan tyhjéksi. Haasteena koettiin olevan myds tydaika ja sen
rajallisuus. Péivi Kiveldn tutkimuksessa Syrjassa syrjaytyneet diakoniatyontekijoiden
vastaukset olivat paljolti samankaltaiset. Kivel& nostaa esiin juuri anonyymiyden ja tyo-
ajan rajallisuuden. (Kivel& 2014, 88.) Vastauksissa nousi esille myds Ikaalisten Mielekas

Oy:n sitoutumaton kanta poliittisesti ja uskonnollisesti.

Vapaan sanan osuuden oli k&yttanyt vain kaksi kyselyyni vastaajista. Vastauksen siséllot
jaavat opinnaytetyoni ulkopuolelle, silld vastauksista saattaisi tunnistaa vastaajat.

14.2 Ryhméhaastattelun tulokset

Asiakkaille jarjestdmassani ryhmahaastattelussa keskusteltiin hartauksista, joita pidetdén
noin kerran kuukaudessa lkatuvalla, sek& joulun alla yhdessa vietetysta lauluhetkesta.
Asiakkaat olivat varsin tyytyvaisia naihin yhdessa vietettyihin hetkiin. Heidan mielestaén
on mukavaa, ettd Ikatuvalla kdy vieraita ja ettd heidan kanssaan saa keskustella. Tarkedna

koettiin myds seurakunnan jarjestamat yksinaisten miesten illat Koivikon saunalla.

Ikatuvan asiakkaista muutama osallistuu talkoolaisena seurakunnan jarjestamiin tilai-
suuksiin ja heidan mielestadn se on palkitsevaa ja mukavaa. Talkoisiin osallistuminen

koetaan mielekkadksi juuri vapaaehtoisuuden vuoksi.

Muutama Ikatuvan asiakas on kaynyt diakoniatyontekijoiden vastaanotolla ja saanut ta-
loudellista tukea lahjakortin muodossa. Adrimmaisessa hadassa saatu lahjakortti ruoka-
kauppaan on koettu tarkeédksi tueksi. Kokemukset kohtaamisista on kaikilla erilaiset.

’

”Toinen tdti kauhean tiukasti kyseli ja toinen ei kysellyt juurikaan mitddn.’
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Ikatupalaisten mielesta tietdmattomyys diakonian toiminnan sisallosta saattaa olla syyna
sithen, ettd diakonissojen vastaanotolla ei ole kayty. ”Ollaan oltu vain véahan tekemisissa,
el edes tiedd eikd tunne mitd touhua tekee.” Seurakunnassa tehtéva diakoniatyd “on vie-
rasta eika oikeen tiedd mitd siihen kuuluu.” Ikatupa koetaan asiakkaidenkin mielesté riip-
pumattomaksi yhteisoksi, joka osaltaan vaikuttaa yhteistyohon. ”Jeesus vapaa yhteiso taa

meijdn yhteiso, riippumaton.”

Seurakunta koetaan yhtena ovena, mistd voi saada jonkinlaista apua, ”luukku mistéa saada
massia.” Seurakunnassa jarjestetddn kerhoja ja muuta ohjelmaa, joihin saa osallistua va-
paachtoisesti. ’Mikéli asiaa tuputettaisiin, se menisi pipariksi.” Uutena yhteistydmuotona
asiakkaat toivoivat seurakunnan tyontekijad mukaan ikatupalaisten saunapaiviin Koivik-

koon ja yhteisten lauluhetkien jarjestdmistda muulloinkin kuin joulun alla.

14.3 Yhteisen keskustelutilaisuuden saldo

Jarjestin yhteisen keskusteluhetken Ikatuvalla 18.3., ja siihen osallistuivat kaikki kolme
diakonian viranhaltijaa, Ikaalisten Mielek&s Oy:n hallituksen jasenet ja Ikatuvan tyonte-
kijat sekd asiakkaita. Yhteisessa keskustelutilaisuudessa minulla oli mukana palautetut
kyselykaavakkeet, joiden pohjalta kerroin lasndoleville saamistani vastauksista. Keskus-
telimme yhdessa kyselyn tuloksista, joista eniten keskustelua herétti diakonianty6té teke-
vien tyén moninaisuus. Saimme kuulla, mitd kaikkea heidan tydhonsa kuuluu ja keiden
kanssa he tekevit yhteisty6td. Yhteinen keskustelutuokio oli positiivinen ja lamminhen-
kinen tapaaminen. Suuri osa yhdessé viettamastamme ajasta kului diakoniatyontekijoiden

puheenvuoroa kuunnellen, mutta jokainen sai sanoa omat mielipiteensé ja ajatuksensa.

Ikaalisten Mielekds Oy:n lkatuvan asiakkaat olivat tilaisuudessa hieman vaitonaisia,
mutta rohkaisin heitd sanoin kertomaan mielipiteensa. Tulkitsin tilannetta siten, etté ika-
tupalaiset kuuntelivat mielelld&n seurakuntansa tyontekijoita ja heidan mietteitaan. Ikaa-
listen Mielekas Oy:n hallituksen jasenet keskittyivat 1dhinn& kuuntelemaan ja kannusta-
maan ikatupalaisia osallistumaan keskusteluun. Tilaisuudessa tulimme tutuiksi kes-
kendmme ja yhteinen kokemus oli, ettd toista on helpompi l&hestya kun on kerran tavattu

kasvotusten.
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Ikatuvan asiakkaiden uutena ideana esitettiin diakonian viranhaltijoille yhteistd hetkea
Koivikon rantasaunalla. Tarkoitus on viettd4 aika ajoin yhdessa leppoisa perjantai sau-
noen ja yhdessa jutellen. Yhteinen kokemus oli, ettd néin voitaisiin tukea mielenterveys-
ja paihdekuntoutujien osallisuutta seurakunnassa. Yhdessé vietetty aika auttaisi osapuolia

tutustumaan toisiinsa ja néin ollen helpottaisi yhteyden ottoa myéhemminkin.

Yhteisen keskustelutilaisuuden paatteeksi pohdimme, ettd jatkotutkimuksena voitaisiin
tutkia yhdessé vietetyn ajan vaikuttavuutta. Miten diakoniatyontekijoiden ja mielenter-
veyskuntoutujien yhdessa viettdma aika vaikuttaa kuntoutujan arkeen? Miten diakonia-
tyontekijat kokevat mielenterveys- ja paihdekuntoutujat ja heidén haasteensa? Onko mie-
lenterveyskuntoutujille riittavasti hengellistd tukea? Miten osallisuutta voisi lisatd
paihde- ja mielenterveyskuntoutujien keskuudessa? Sopivatko hengellisyys ja mielenter-

veydenhaasteet samaan lauseeseen?
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15 JOHTOPAATOKSIA JA POHDINTAA

15.1 Johtopaatokset

Opinndytetyoni tavoite oli kartoittaa seurakunnan diakoniatyon ja lkaalisten Mielekés
Oy:n, Ikatuvan yhteistyon mahdollisuuksia ja odotuksia. Tutkimuksessani kévi ilmi, etta
osapuolet ovat suostuvaisia yhteistyohon, kunhan sopiva yhteistydmuoto saadaan sel-
ville. Yhteistyo6lle 10ytyi muutamia mahdollisuuksia, joista suurimmin esille nousi yhteis-
vastuuseen osallistuminen. Seurakunnan diakoniatyotekijat ovat meidan kaikkien rinnalla
kulkijoita ja haluavat omalta osaltaan olla tekemasséa hyvéaa yhteistyota. Kysymys yhteis-

tyon odotuksista haluttiin siirtaa ikatupalaisille ja heidan tarpeilleen.

Seurakunnan ja mielenterveystyon yhteistyd on haastavaa sovittaa yhteen, silla jokaisen
hengellisen tuen tarve on erilainen. lkaalisten Mielekds Oy:n Ikatuvan paivatoiminnan
mielenterveys- ja paihde kuntoutujat ottavat avoiminmielin vastaan diakoniatyontekijat
juttukumppanikseen tai talkoo seuraksi. Mielesténi hengellisyys sopii monelle mielenter-
veys-ja paihdekuntoutujalle, mutta jossain sairauden vaiheessa hengellisyys voi menna
yli ymmarryksen, eika néin toimi suotuisalla tavalla. Seurakunnan diakoniatyontekijat
pyrkivat vaikuttamaan asenteisiin ja toimimaan jokaisen seurakuntalisen hyvaksi arjen
keskelld. Haasteena on kuitenkin tydajan rajallisuus ja sopivan yhteistydmuodon 16yty-
minen. Seka toisaalta se seikka, ettd mielenterveyskuntoutujia on toisinaan haastava saada
osallistumaan uusiin asioihin. Yhteistyon kehittdminen voisi alkaa tutustumalla toisiinsa,

olemalla ystava toiselle.

15.2 Pohdintaa

Opinnaytetyon tekeminen tésté aiheesta oli mielesténi haastavaa, mielenkiintoista ja erit-
téin antoisaa. Jo pelkastaan ammattikorkeakoulussa opiskelu aikuisena, perheellisend, &i-
tind ja tyossakayvané on haastavaa. Opinnaytetyon tekeminen uuden tyon ohella oli va-
lilla kuluttavaa ja tuskaista. Toisaalta tyopaikkani (Ikaalisten Mielekés Oy/lkatupa) auttoi
opinnéytetyoni aiheen valintaa merkittavasti ja kaikki mita opinndytetyoni eteen tein, on

hyodyksi minulle nykyisessa tydssani.
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Keskeneréisyyden sietdminen ei kuulu luonteenpiirteisiini, joten myos sitd sain opetella
opinnaytetyota tehdesséni. Aloitin opinnaytetyon kirjoittamisen erittdin ahkerasti, mutta
alkuvuonna 2015 tarmokkuuteni koki kolauksen ja tyoni oli stopissa monta kuukautta.
Syksylla 2015 sain kuitenkin itseani niskasta kiinni ja kirjoitin opinndytetydni puuttuvat

kappaleet loppuun.

Aiheen kiinnostavuus teki myos opinndytetyon kirjoittamisesta mielenkiintoisen. Mielen-
terveys on kiinnostanut minua jo vuosia ja olen todella pitanyt tyoskentelemisesta mie-
lenterveyskuntoutujien parissa. Mielestani jo mielenterveys sanana aiheuttaa ihmisisséa
ennakkoluuloja ja hape&a. Ihmisidhdn me kaikki olemme. Toiset sairastavat diabetesta ja
toiset skitsofreniaa. Kummankaan sairauden syntyyn ei ihminen itse pysty suoranaisesti

vaikuttamaan. Sairaus puhkeaa, toisinaan ilman suurempia ennakkomerkkeja.

Mielenterveyden pulmista kérsivéat joutuvat usein eldkkeelle aiemmin kuin mieleltaan ter-
veet ihmiset, ja heidén on haastava 16ytaa paikkaansa yhteisossa. Ikatuvan kaltainen ma-
talan kynnyksen paikka on oiva ymparistd mielenterveyskuntoutujille. Siell& jokainen tu-
lee kuulluksi ja saa toteuttaa itseddn, yksi maalaamalla ja toinen virkkaamalla. Ikatuvan
avoin ja luottamuksellinen ymparistd helpotti opinndytetyon tekemisté ja aiheesta kes-

kusteltiin usein asiakkaiden kanssa.

Diakoniaty6 oli minulle ennen opintoja taysin uusi ja vieras tydmuoto. (Jokin minut vain
johdatti Pieksdmaéelle.) Opinnaytetyon tekeminen ja materiaalin kerd&@minen oli siksi erit-
tain antoisaa aikaa. Sain tutustua Ikaalisten seurakunnan diakoniatydntekijoihin ja heidén
tyohonsa. Uskalsin ottaa yhteyttd useasti ja kyselld tyhmaltakin tuntuvia kysymyksia.

Kohtaamiset olivat aina lamminhenkisia ja sain keskusteluista paljon.

Mita pidemmalle opinndytety0 eteni, sitd enemmaén koin saavani yhteisisté keskusteluista.
Siind sivussa tuli juteltua tietysti paljon asian vierestakin. Opinndytetyoni viimeinen ryh-
mékeskustelu oli todella avartava ja mieleenpainuva hetki. Ikatuvan asiakkaat saivat
omassa turvallisessa ymparistossddn kysella ja keskustella kaupunkinsa diakoniatydnte-
kijoiden kanssa, kuten parhaaksi nakivét. Sen parituntisen jalkeen jokainen tiesi, miten

diakoniaa Ikaalisissa tehd&én ja missa asioissa heidan puoleensa voi kaantya.
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Mielestani onnistuin tutkimuksessani kohtuullisen hyvin. Erityisen tyytyvainen olen yh-
teiseen keskustelutuokioon ja sen antiin. Keskustelutuokiossa tutkimukseeni osallistuneet
henkilot kokoontuivat yhteisen pdydan- ja asian adreen. Olin mielettdman iloinen ja yl-
pedkin lkaalisten Mielekds Oy:n Ikatuvan asiakkaiden osallistumisesta ja heidén panok-

sestaan keskustelutuokioon.

Asiakkaille jarjestdimani ryhméhaastattelu oli taydellinen valinta. Ajankohdan olisin voi-
nut valita paremmin, silld jarjestin molemmat ryhmahaastattelut kevaalla, joka ei valtta-
matta ole paras mahdollinen aika. Kevaisin mielenterveyskuntoutujien mieliala vaihtelee
jostain syysté runsaasti, ja se teki ryhméhaastattelusta haastavan. Hyvassé psyykkisessé
kunnossa olevat kuntoutujat saivat aadnensa hyvin kuuluville, mutta osa joutui vointinsa
vuoksi tyytymaan vain lasndoloon. Nain jalkeenpdin ajatellen saman tietomaaran saisi
hankittua paljon helpommin pelkilld haastatteluilla. Haastattelut olisivat liséksi paljon
mielekkadmpié kuin lomakkeiden l&ahettdminen ja lukeminen, silla oman lisansé haastat-

teluihin antavat d4anenpaino ja olemus.

Opinnaytetyoni tulokset ovat mielesténi melko odotetut. Mielenterveys- ja paihdekuntou-
tujat, ainakin Ikatuvalla, pitavét vierailijoista, jotka tuovat mukanaan uusia tuulia. Vapaa-
ehtoisuus ja vapaaehtoinen osallistuminen on mielenterveys- ja paihdekuntoutujille tér-
kedd. Hekin haluavat itse paattaa omista asioistaan. Kutsu yhteiseen saunapdivaan ja ajan-
viettoon on minusta erittéin suuri luottamuslause Ikaalisten diakoniatyontekij6ille. Kun
ihminen kutsuu toisen ihmisen mukaansa viettdmaan kivaa pdivéaa, han kutsuu toisen

myos koko eldmaansa.

Opinnaytetyon Kirjoittaminen innosti miettimédan myos jatkotutkimusaiheita. Hengelli-
syys ja se miten itse sen kokee, on erittain henkilékohtainen asia, samoin mielenterveyden
pulmat. Mielesténi ne ovat kuitenkin arkeamme nyt ja tulevaisuudessa. Ndiden kahden
asian yhteen sovittamisessa lienee tutkimista myds tuleville opiskelijoille. Oman opin-
néytetyoni kautta moni ihminen sai uusia ystavia ja tuttavia. Toivon, ettd tyoni kautta
auennut yhteisty0 jatkuisi tulevaisuudessakin ja diakoniatyontekijat jaksaisivat tulla luok-

semme virsia veisaamaan ja juttelemaan kaikista asioista maan ja taivaan valilla.
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LITE 1

KYSELY

Hei

Opiskeluihini  Diakonia-ammattikorkeakoulussa Pieksaméen toimipaikassa liittyy
opinnéaytetyon tekeminen. Sen aiheeksi olen valinnut Ikaalisten seurakunnan
diakoniatyon ja Mielekds Oy:n péivatoiminnan vélisen yhteistyén mahdollisuuksien
tutkimisen. Koen opinndytetyoni tarkeéksi, jotta saisimme rakennettua Ikatuvan
asiakkaille uudenlaista toimintaa. Aihe on pydrinyt mielessani siita asti, kun aloitin tyoni

Ikatuvalla, elokuun alussa 2014.

Kerddn tutkimuksen aineiston lahettamalla  kyselylomakkeen  seurakunnan
diakoniatyontekijoille, Mielekds Oy:n hallituksen jéasenille ja Ikatuvan henkilékunnalle.
Ikatuvan asiakkaille pidan ryhmahaastattelun, jossa kartoitan heiddn odotuksiaan
seurakunnan tyostad. Naiden pohjalta piddmme yhteisen keskustelutilaisuuden, johon

kaikki osapuolet ovat tervetulleita. Kutsu keskustelutilaisuuteen tulee mydhemmin.

Toivon, ettd vastaat kysymyksiin ja palautat oheisessa kirjekuoressa lIkatuvalle tai
postilaatikkoomme  27.1.2015 mennessd.  Vastaukset tullaan  kasittelemaan
luottamuksellisesti. Seurakuntaneuvosto ja Ikaalisten Mielekds Oy: hallituksen

puheenjohtaja ovat myodntaneet minulle tutkimusluvan 7.1.2015.

Paljon kiitoksia vastauksista, jo etukateen.

Y hteisty6terveisin

Sari Hellgrén

puh 050 37 95 997

tai 044 55 33 257

E-mail. sari.hellgren@student.diak.fi
tai ikatupa@live.fi
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IKAALISTEN SEURAKUNNAN JA IKATUVAN VALISTA YHTEISTYOTA

KARTOITTAVA KYSELY

1. Mika on tyonkuvasi?

2. Miten kuvaisit seurakunnan diakoniatyon ja Ikatuvan tdman hetkisté yhteistyota?

3. Millaista merkitysta seurakunnan ja Ikatuvan valiselld yhteisty6ll& ajattelet olevan Ika-

tuvan asiakkaille?

4. Miten kehittdisit seurakunnan ja Ikatuvan valistd yhteistyota?

5. Kerro konkreettisia yhteistyon toimintaideoita:

6. Millaisia vapaaehtoistydn mahdollisuuksia nékisit yhteistyon kehittdmisessa?

7. Millaiset asiat voivat mielestési olla haasteita tai rajoittaa yhteistyon tekemista?

8. Sana on vapaa ©



