llona Alpola ja Paula Oke

Recovery-kasite kirjallisuudessa

Kasiteanalyysi

Metropolia Ammattikorkeakoulu
Sairaanhoitaja (AMK)

Hoitotyon koulutusohjelma
Opinnaytety®

22.4.2016

@mpolia



Tiivistelma

Tekija(t) llona Alpola, Paula Oke

Otsikko Recovery-kasite kirjallisuudessa: Kasiteanalyysi
Sivumaara 25 sivua + 1 liitetta

Aika 22.4.2016

Tutkinto Sairaanhoitaja AMK

Koulutusohjelma Hoitotyon koulutusohjelma

Suuntautumisvaihtoehto Sairaanhoitaja

Ohjaaja(t) Lehtori, TTM Marianne Sipila

Opinnaytety® on osa Niemikotis&dation ja Metropolia Ammattikorkeakoulun yhteistd Reco-
very-hanketta. Tyon tavoitteena oli tuottaa uutta suomenkielista tietoa Niemikotis&éatitlle,
joka on kiinnostunut recovery-mallin kayttamisesta toiminnassaan. Tyon tarkoituksena oli
analysoida recovery-kasitteen sisaltdoa ja merkityksia. Tarkoituksena oli lisaksi ymmartaa ja
jasentaa recoveryn kasitetta seka selkeyttaa sen suhdetta lahikasitteisiin. Opinnaytetyo to-
teutettiin kasiteanalyysimenetelmaa kayttaen.

Opinnaytetyon tiedonhaut tehtiin Arto, Medic, JBI, CINAHL ja PubMed -tietokannoista. Li-
saksi kaytimme Google Scholar-hakuliittymé&é kayttden hakutermeja "recovery” ja recovery
model”. Aineistoksi analyysia varten valittiin kymmenen tutkimusartikkelia. Liséksi etsimme
tietoa mielenterveysjarjestdjen sivuilta, mutta jatimme ne analyysin ulkopuolelle. Analyysi-
menetelmaksi valittin Avantin ja Walkerin k&siteanalyysi, joka on hoitotieteessa kaytetyin
kéasiteanalyysimetodi.

Analyysin tulosten mukaan recovery-kasitteen maaritelmilla ei eri tutkimuksissa ollut suurta
eroa. Recovery méaariteltiin niissé prosessiksi, matkaksi ja kokemukseksi. Analyysissa tuli
ilmi, etta recovery-kasitteesta voidaan tunnistaa eri ominaispiirteitd, jotka ovat toiveikkuus,
voimavarakeskeisyys, kokemuksellisuus, vuorovaikutuksellisuus, inhimillisyys, yksilollisyys,
jaksottaisuus ja moniulotteisuus. Analyysissa selvisi myos, etta mielenterveysjarjestojen
esitteet ja muu materiaali pitavat sisalladn samoja komponentteja kuin tieteellisetkin artikke-
lit, mutta ne on kohderyhman vuoksi tiivistetty helposti luettavaan muotoon.

Opinnaytetyd tarjoaa suomenkielista tietoa recovery-kasitteestd, jonka kayttd on yleisty-
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Our final project was a part of a joint project between Niemikoti foundation and Metropolia
University of Applied Sciences. The purpose of this study was to analyse the concept of
recovery using different sources of information. The objective of our final project was to pro-
duce new information about recovery in Finnish language for Niemikoti foundation and other
parties interested.

Data for this study were collected by using the following databases: Arto, Medic, JBI, CI-
NAHL and PubMed. Additional data were gathered through Google Scholar by using key-
words “recovery” and “recovery model”’. The study was carried out using formal concept
analysis by Walker and Avant.

The results showed that the definition of recovery is very similar in a number of studies.
Recovery was defined as a process, a path or an experience, during which the individual
gains hope and discovers the meaning of life again. Recovery is a non-linear process that
has many dimensions including hope, identity, meaning and responsibility. The results of
our analysis indicate that the concepts defining recovery are optimism, resource-centered,
experiential, interaction, humanity, individuality, periodical and multi-dimensionality. The re-
lated concepts are empowerment, rehabilitation and healing.

The results lead to the conclusion that recovery has features and qualities that can be rec-
ognised. Although recovery has some similarities with its related concepts it still is a concept
used to describe a specific phenomenon. The results of our final project could possibly be
of help in clarifying the use of recovery model in practice. Furthermore, the results may be
used in studies regarding the subject in the future.
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1 Johdanto

Maailman terveysjarjeston maaritelman mukaan terveys on kokonaisvaltainen fyysisen,
psyykkisen ja sosiaalisen hyvinvoinnin tila, eikéd vain sairaudettomuutta. Mielenterveys
voidaan siten ndhda sarjana toimintoja, jotka ovat suoraan kytkoksissa maaritelman mu-
kaiseen psyykkisen hyvinvoinnin komponenttiin. Olennaisina tekijoina siihen liittyvat
myds mielenterveyshairididen ehkaisy sekad sairastuneiden hoito ja kuntoutus. (WHO
2015.)

Opinnaytetydémme liittyy Metropolia Ammattikorkeakoulun ja Niemikotisédétion yhteiseen
Recovery-hankkeeseen. Hankkeen tassé vaiheessa toteutetaan yhteensé nelja opinnay-
tety6ta, joiden tuloksia pyritddn hyédyntamaan recovery-ajattelun tuomiseen yhteistyo-
kumppanin toimintaan. Hankkeen tydelaman yhteistydkumppani Niemikotisaatié on
vuonna 1983 perustettu Helsingin kaupungin tytaryhteiso, joka tarjoaa asumispalveluita
ja kuntouttavaa toimintaa helsinkilaisille mielenterveyskuntoutujille (Niemikotis&aatio
2015).

Niemikotisaatio on kiinnostunut recovery-mallin kayttamisestda oman toimintansa viiteke-
hyksena. Mallin kayttéonotto edellyttdd sen soveltuvuutta saation toimintaan ja siksi yh-
teistydhankkeella tavoitellaan recovery-kasitteen selkeyttamista ja tutkimustietoon poh-

jaavaa nayttéa mallin hyddyllisyydesta ja kaytettavyydesta.

Recovery-ajattelu on suomalaisen mielenterveystydn kentassa viela uutta. Sita kuitenkin
hyodyntaa kaytanndssa Kaakkois-Suomen sosiaalipsykiatrinen ry. Heidan toimintasuun-
nitelmassaan recovery on nimetty hyvinvointilahttiseksi tydskentelyksi. (Kakspy 2015).
Suomalaisessa mielenterveystydssa kaytetddn laajalti voimavaralahtdista tydotetta,
jossa keskeisena tekijand on hoitajan ja potilaan yhteistydsuhde. Tall6in hoitaja on poti-
laan kaytettavissé oleva voimavara seka yksilon ja ympariston resurssien kayttamisen
mahdollistaja. Mallissa potilas etsii hoitajasta ymmartajaa ja auttajaa, joka jakaa hanen
kokemuksensa ja auttaa hantd ongelmissaan. Voimavaraldhtdista tydotetta kutsutaan
nimell& empowerment. (Kuhanen — Oittinen — Kanerva — Seuri — Schubert 2013: 158.)
Myds mielenterveyshoitotydn opetus koulussamme perustuu tahan malliin. Maailmalla

on otettu laajemmin kayttoon recovery-malli mielenterveystyon perustaksi.



2 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoitteet ja tutkimuskysymykset

2.1 Opinnaytetyon tarkoitus ja tavoitteet

Opinnaytetyon tarkoitus on koota aiheesta (recovery) tehtyja tutkimuksia ja analysoida
recovery-kasitteen sisaltoa ja merkityksia niissa kayttaen menetelméné kasiteanalyysia.
Tarkoituksena on ymmartaa ja jasentdd recoveryn kasitettd seké selkeyttdd sen suh-
detta lahikasitteisiin. Recovery-kasitteesta ei ole olemassa aikaisempia suomenkielisia
kasiteanalyyseja. Recovery on Suomessa ja maailmallakin melko uusi kasite, joten on
tarkeda selkeyttdd sen sisaltoa tutkimalla recoverya kasitetasolla.

Tyon tavoitteena on tuottaa tietoa osana Metropolia Ammattikorkeakoulun ja Niemiko-
tisation yhteistd Recovery-hanketta. Recovery-kasitteen sisallgista tarkasteltavissa tut-
kimuksissa tuotettu synteesi tarjoaa suomenkielista tietoa kasitteen maarittelyyn. Hank-
keen tavoitteena on antaa Niemikotisaatitlle tydkaluja toimintasuunnitelman uudistami-

seen.

2.2 Tutkimuskysymykset

Tutkimuskysymyksemme on: Mita kasite recovery mielenterveystytssa tarkoittaa?

Recovery-kéasitteelle ei ole olemassa yksiselitteista, kaikkialla hyvaksyttyd maaritelmaa.
Tassa opinndytetydssa tarkastellaan kirjallisuudesta kasitteelle [0ytyvid merkityksia ja

analysoidaan niita.

3 Recoveryn taustaa

Recovery kasitteend mielenterveystytssa on nykyisessa merkityksessaan uusi. 1960- ja
1970 — luvuilla kehittyi liike, jonka tarkoituksena oli vahentaa laitoshoitoa mielenterveys-
potilaiden hoidossa. Aikaisemmin mielenterveyspotilaita pidettiin laitoksissa, eika heilla
ollut pdatosvaltaa omasta hoidostaan. Lisaksi potilaat olivat hyvin vahan yhteyksissa ul-
komaailmaan, jos sitakaan. (Chow — Priebe 2013.) Liikkeen johdosta alettiin ajatella, etta
vakavasti sairas mielenterveyspotilas haluaa ja tarvitsee muutakin kuin oireenmukaista

hoitoa. Ymmarrettiin, etté yhteisollisyys ja sairauden pitkan tahtaimen hoito on parempi



vaihtoehto kuin oireiden hoitaminen. 1970- ja 1980-lukujen ajattelumalleihin perustuen
hoidon tavoitteeksi tuli sairauden parantuminen. Nykyajattelu perustuu potilaslahtdisyy-
teen; tadna paivana mielenterveyspotilaat ja —kuntoutujat ovat hoidon asiakkaita, jotka
tekevat itse paatokset omasta elamastaan, hoidosta ja sen tarpeesta. (Anthony 1993:
11-23.)

Recovery-kasite iimaantui mielenterveyshoitotyéhdn 1980-luvulla ja 2000-luvulla siitd on
tullut monien mielenterveyspalveluita tuottavien toimijoiden mielenkiinnon kohde. Reco-
very-agjattelun juuret ovat paihdetydssa kaytettyjen (vertais)tukiohjelmien toimintata-
voissa. (Barker - Buchanan-Barker 2011: 350-358.)

Recovery-ajattelu antaa viitekehyksen mielenterveyshoitotydlle useissa maissa tana pai-
vana. Naita ovat esimerkiksi Uusi-Seelanti, Irlanti, Iso-Britannia ja Yhdysvallat. Néke-
myserot recovery-kasitteen sisallosta muokkaavat kuitenkin eri maiden mielenterveys-
ohjelmien painotuksia. (Barker - Buchanan-Barker 2011: 350-358.) Yhdysvalloissa mer-
kittdvan osan mielenterveystyota tekevistd muodostaa sosiaalityontekijoiden ammatti-
kunta, mutta edes sosiaalityon alalla ei ole yksimielisyytta recovery-kasitteen tai reco-
very-mallin méaritelmasta (Starnino 2009: 820-842).

Recovery-malli rakentuu kasitteiden ymparille. Recoveryn paéperiaatteet ja sisaltd
vaihtelevat lahteen mukaan, mutta mm. Andresenin, Oadesin ja Caputin (2003: 586—

594) mukaan recoveryn osa-alueet koostuvat naista kasitteista:
1) Toivo (usko itseensd, optimismi)
2) Identiteetti (positiivisuus)

3) Tarkoitus (elaméan tarkoitus, sairauden ymmartaminen)

4) Vastuu (sairauden hallinta, elaménhallinta)

4 Menetelmat ja tybtavat

4.1 Kasiteanalyysi tutkimusmenetelmana

Opinnaytety6n tekstiaineisto analysoidaan kéasiteanalyysin avulla. K&siteanalyysi on yksi

kirjallisuuskatsauksen muoto (Coughlan — Cronin — Ryan 2013: 23). Késiteanalyysi on



itsendinen analyysimenetelmd, jonka juuret ovat filosofian analyyttisessa perinteessa
(Leino-Kilpi 2010: 4-7; Suhonen — Vaartio- Rajalin 2010: 8-18). Kasiteanalyysi on ollut
hoitotieteessa merkittava kasitteen- ja teorianmuodostuksen valine, jonka avulla hoito-
tieteen alaa on kehitetty ja luotu alalle omaa teoriapohjaa (Meleis 1997: 203; Suhonen -
Vaartio-Rajalin 2010: 8-14). Kasiteanalyysin menetelma lainattiin hoitotieteeseen Wilso-
nilta, joka esitteli oman kasiteanalyysimenetelménsa 1963 kirjassaan Thinking with con-
cepts (Nuopponen 2010: 245-256).

Tassa opinnaytetydssa kaytamme tutkimusmenetelména kasiteanalyysia Walkerin ja
Avantin mukaan. Walker ja Avant kehittivat menetelmansa Wilsonin mallin pohjalta
1980-luvulla. Walkerin ja Avantin malli on paitsi ensimmaisia myds kaytetyimpia kasite-
analyysimalleja hoitotieteessa. (Nuopponen 2010: 245-256.) Valitsimme menetelmaksi
kasiteanalyysin, silld halusimme tutkia recoverya kasitteena ja avata sen sisaltda ja ulot-
tuvuuksia. Recovery on melko vieras kasite, ja talla opinnaytetydlla voimme luoda uutta
tietoa Niemikotisaatiolle ja muille mahdollisesti tulevaisuudessa sen kayttotarkoituksesta
kiinnostuneille tahoille. Kasiteanalyysi onkin juuri kasitteiden piirteiden ja ominaisuuksien
tutkimiseen soveltuva strategia (Walker — Avant 2014: 161-163).

Walkerin ja Avantin (2014: 163-186) mukaan kasiteanalyysi jakautuu kahdeksaan eri
vaiheeseen, jotka ovat:

1) Kasitteen valinta

2) Analyysin tavoitteiden méaarittely

3) Kasitteen kaikkien kayttdtapojen tunnistaminen

4) Kasitteen ominaispiirteiden tunnistaminen

5) Malliesimerkin laatiminen

6) Raja-, vastakkais- ja lahitapausten etsiminen

7) Kasitteen ennakkoehtojen ja seurausten tunnistaminen

8) Kasitteen empiiristen tarkoitteiden nimeaminen

Kéasiteanalyysin vaiheet esitetd&n perakkaisind, mutta tutkijan taytyy useassa kohdassa
kayttaa edellisen vaiheen tietoa seuraavassa vaiheessa, seka vertailla niitd keskenaan.
Edelliset vaiheet luovat ideoita tuleviin vaiheisiin, ja n&in muodostuu selked ja tarkka
analyysi. (Walker — Avant 2014: 166.) Meleis (1997: 221) kehottaa tutkijaa kayttamaan

kasiteanalyysimenetelmaa lahinna ty6tdan ohjaavana strategiana, jossa jarjestysta voi



muokata tyohon sopivaksi. TAssa opinnaytetydssa etenemme kohtaan 7. Kasiteanalyy-
sin viimeinen kohta eli k&sitteen empiiristen tarkoitteiden nime&minen on vaihe, jossa
tunnistetaan konkreettisia ilmioitéa, jotka osoittavat kasitteen esiintymisen todellisessa
ympaéristossa. Empiirisia tarkoitteita voitaisiin hyodyntaa kasitteen operationalisoinnissa
ja mittareiden kehittamisessa. (Walker — Avant 2014: 174-175.) Kasitteen empiiristen
tarkoitteiden nimeamisen voisi luontevasti yhdistaa tutkimukseen, jossa mahdollisesti
tutkittaisiin kasitteen esiintymista reaalimaailmassa. Taman opinnaytetyon tavoitteena
on analysoida recoverya kasitteena, ja siksi jatdamme kohdan 8 analyysin ulkopuolelle.
Analyysimme eri vaiheiden tulokset ndkyvat jokaisen osion alla, ja lopuksi esittelemme

tulokset tiivistettyna.

4.2 Tiedonhaku

Opinnaytety6ta varten teimme hakuja seuraavista tietokannoista: Arto, Cinahl, JBI COn-
NECT- The Joanna Briggs Institute, Medic ja PubMed. Olemme myo6s hyddyntéaneet
Google Scholar-hakukonetta ja MetCat2.0-palvelinta mielenterveyshoitotyon julkaisujen
tarkasteluun. Useissa hauissa on kaytetty Boolen tekniikkaa hakujen tarkentamiseen.
Tiedonhakua tehtiin syyskuun 2015 ja maaliskuun 2016 valilla.

Hakusanoiksi valittiin tarkoituksellisesti melko véljia yhdistelmi&, jotta aiheesta |I6ydettéi-
siin monipuolisesti tutkimusartikkeleita. Sanojen valintaa ohjasi myds hakuohjelmien eh-
dottama hakusanalista. Kotimaisista tietokannoista (Arto, Medic) haut tehtiin suomeksi
siltd osin, kun sopivia suomenkielisia termeja voitiin kayttaa. Eri tietokannoissa kaytta-
mamme hakusanat ja niiden tuottamat osumat I6ytyvéat taulukosta liitteessa 1. Taulukon

tiedot on paivitetty maaliskuussa 2016.

Tiedonhakua suorittaessamme emme rajanneet hakuja ajallisesti. Etsimme artikkeleita,
joissa recoverya kasitteena tai ilmiéna jollain tavoin luonnehditaan ja tata ajatusta nou-
dattaen emme katsoneet aikarajausta sopivaksi toiminnoksi. Jos olisimme tehneet tiuk-
koja aikarajauksia jossain vaiheessa tiedonhakua, olisimme menettaneet recovery-ka-
sitteen kannalta olennaisia tutkimuksia. Emme tiedonhaussa tehneet alun perin mygds-
kaan rajauksia koko tekstin saatavuuden suhteen. Tama tekniikka tuotti runsaasti haku-
osumia ja paljon ty6td, mutta se myds mahdollisti taas joidenkin sellaisten tutkijoiden ja
heidan kirjoitustensa léytamisen, joita ei olisi tiukoilla rajauksilla 16ytynyt. Tekstien va-

paasti saatavilla olevia kokotekstiversioita etsimme sitten muualta.



Kaytimme myds manuaalista hakumenetelmad, jolla haimme teksteja lukemiemme ar-
tikkelien lahdeluettelotietojen perusteella. Nain |0ytyneitd kiinnostavia tutkimuksia
haimme viela CINAHL-tietokannasta varmistuaksemme niiden laadusta. Tietokantahaut
tehtiin joitain suomenkielisida hakuja lukuun ottamatta englanniksi. Tamén valinnan
teimme siksi, etta muun kielisten artikkelien lukeminen olisi liian haastavaa. Mielenter-
veysjarjestdjen materiaalia etsiessamme kaytimme haussa myds saksan kielta 16ytaak-

semme tietoa Saksassa ja Sveitsissa toimivista alan jarjestdisté ja niiden ohjelmista.

4.3 Aineiston valinta

Tietokantahauista aineistoa kerattiin jatkotarkasteluun vaiheittain. Aluksi otsikon perus-
teella tarpeitamme vastanneet artikkelit otettiin lAhempaan tarkasteluun. Artikkelit, joista
emme loytaneet koko tekstia, hylattiin tissa vaiheessa. Kriteerina oli se, etta tekstin tulee
olla kokonaisuudessaan vapaasti saatavilla, eli luettavissa tai tulostettavissa ilmaiseksi.
Saatavilla olevista artikkeleista paatimme abstraktien lukemisen perusteella, luemmeko
tekstin kokonaisuudessaan.

Kokonaisten tekstien lukemisen perusteella saatoimme hahmotella tulevaa tyétamme.
Kuitenkin vasta perehtyminen kasiteanalyysimenetelmdan selvensi sitd, mitka artikke-
leista todella olisivat hyodynnettavissamme. Analyysin aineistoksi valitsimme lopulta pie-
nen maaran (10) artikkeleita, jotka koimme olennaisiksi aiheen kannalta. Tarkempi ku-

vaus analysoitavan aineiston valinnasta esitetaan luvussa 5.3.2.

Opinnaytetydn aineisto muodostuu englanninkielisista tutkimuksista niiden saatavuuden
ja laadun vuoksi. Recoverysta l6ytyy jonkin verran artikkeleita myos muilla kielilla, mutta
niiden hyddynnettavyys tyttdmme ajatellen on kielitaitosyistékin johtuen marginaalinen.
Suomenkielista tieteellista tutkimusta recovery-kasitteesta tai mallista ei toistaiseksi ole.
Tulosten luotettavuuden pohdinnassa huomioidaan tama kielen aiheuttama ongelma:
monipuolinenkaan aineisto aiheesta ei voi olla edustavaa ollessaan ainoastaan englan-
ninkielistd. Toisaalta aiheesta on luonnollisesti eniten juuri englanninkielista aineistoa,

silla recovery-malli on laajimmin otettu kaytt66n englanninkielisissd maissa.



4.4  Aineiston analysointi ja tulosten esittdminen

Opinnaytetydn aineisto (10 tutkimusartikkelia) analysoidaan Walkerin ja Avantin 1983
hoitotieteeseen kehittdmaa kasiteanalyysimenetelmaa kayttaen. Analyysin eri vaiheita
kuvataan tekstissa ja havainnollistetaan taulukoiden ja kuvioiden avulla. Mielenterveys-

jarjestdjen materiaalia tarkastellaan myos analyysiosiossa, mutta niita ei analysoida.

4.5 Tutkimuseettiset kysymykset

Tutkimuksen tekemiseen liittyy aina eettisia kysymyksia, joiden huomioiminen on tutkijan
vastuulla. Hyvan tieteellisen kaytdnnon tunteminen ja noudattaminen ovat eettisesti hy-
van tutkimuksen edellytyksia. Hyva tieteellinen kaytanto sisaltaa tutkijan rehellisyyden,
tarkkuuden ja yleisen huolellisuuden tutkimuksen teossa, tulosten arvioinnissa, niiden
esittamisessa ja tallentamisessa. Tutkimuksen eri vaiheissa kaytettavien tydmenetel-
mien tulee olla tieteellisen tutkimuksen yleisesti hyvaksyttyjen kaytéanteiden ja kriteerien

mukaisia. (Hirsjarvi - Remes - Sajavaara 2010: 23-24.)

Periaatteessa tutkimuksen teossa ensimmainen vastaan tuleva eettinen kysymys on tut-
kimusaiheen valinta. Aiheen valinnassa eettisella pohdinnalla selkeytetaan esimerkiksi
sitd, miksi tutkimusta ylipaataan ryhdytaan tekeméaéan ja kenen ehdoilla tai kenen nako-
kulmasta tutkimusta tehdaan. (Tuomi - Sarajarvi 2002: 126.) Taman opinnaytetydn aihe
on lahtéisin Recovery-hankkeen toisen osapuolen, Niemikotisaation, toiveesta. Aihetta
on pohdittu ja muokattu hankkeen puitteissa Niemikotisaation ja koulumme edustajien
yhteisissa tapaamisissa. Aihe on tydelamalahtbinen ja tutkimuskohteena hyoddyllinen ti-
laajan tarpeita ajatellen.

Opinnaytetydssamme tutkimuseettiset pohdinnat liittyvat erityisesti aineiston hankin-
taan, kasittelyyn ja esittdmiseen seka yleisesti tutkimuksen luotettavuuteen. Vastuul-
lamme on suorittaa ja dokumentoida tutkimus eri vaiheissaan niin yksityiskohtaisesti ja
totuudenmukaisesti, ettd vastaava tutkimus voitaisiin sen avulla suorittaan uudestaan.
Tama tutkimustulosten toistettavuus tunnetaan tieteellisen tutkimuksen perinteessa re-
liabiliteettina. Tydssa kaytettavan aineiston kriittinen tarkastelu haku- ja valintavaiheessa
ovat merkittava osa onnistuneen tyon suorittamista ja vahvistavat validiteettia, jolla tar-
koitetaan tutkijan pitaytymisté tarkasti tutkimusaiheessa. Tutkimusetiikka edellyttaa kayt-

tamaan tutkimusaineistoa tavalla, joka kunnioittaa alkuperaistutkimusten tekijéita ja hei-



dan toidensa tuloksia. Tama nakyy siten, etté toisten tutkijoiden tekstiin viitataan asian-
mukaisesti ja tasmallisin [Ahdemerkinnoin. (Hirsjarvi - Remes - Sajavaara 2010: 23-27;
Tuomi - Sarajarvi 2002: 131-140.) Analyysiosion kohdalla on kuitenkin huomioitava se,

etta aineiston analyysi on menetelméauskollisuudesta huolimatta aina tutkijan tulkintaa.

4.6 Tulosten julkistaminen

Valmis opinnaytetyd julkaistaan sahkdisesti Theseus-tietokannassa. Tydn keskeiset
kohdat esitellaan posterin muodossa oppilaitoksen kaytannén mukaisesti. Opinnaytetyd

myds esitellddn Niemikotisaation koulutustilaisuudessa huhtikuussa 2016.

5 Kaésiteanalyysin toteutus

5.1 Kasitteen valinta

Walkerin ja Avantin (2014: 166—167) mukaan kasiteanalyysi kaynnistyy kasitteen valin-
nasta. Kasitteen tulee liittya tutkijan omiin mielenkiinnon kohteisiin. Sen on oltava moni-
ulotteinen, mutta tarpeeksi helposti kasiteltdva. Kasitteen valinnassa tulee huomioida
sen kayttotarkoitus. Tutkija voi valita k&sitteen, joka on valttamaton tulevien tutkimusten

kannalta.

Analyysiin valittavan k&sitteen tulee myos olla esitelty ja jollain tavalla maaritelty kirjalli-
suudessa, jotta aineistoa analyysia varten on mahdollista 16ytédé. Kasiteanalyysiin vali-
taan usein kasitteitd, jotka ovat omalla alallaan merkityksellisia tai keskeisid, mutta joiden
sisaltd on epaselva. (Meleis 1997: 208—-209; Suhonen — Vaartio-Rajalin 2010: 8.)

Tassa tutkimuksessa analysoitava kasite on recovery. Recovery valittiin kasitteeksi ta-
han tutkimukseen seka tydelaman yhteistydkumppanin toiveesta ettd oman mielenkiin-
tomme perusteella. Recovery-kasitteen analysoinnin tarve nousee sen kayttotarkoitus-
ten vaihtelevuudesta ja kasitteen vahaisesta tunnettuudesta suomalaisessa mielenter-
veyshoitotytssa. Kasitteelle ei ole myodsk&dn olemassa vakiintunutta suomenkielista
vastinetta juuri edell& mainitusta syysta. Kaytdmme siksi opinndytetydssamme kasitteen

englanninkielista sanaa recovery.



5.2 Analyysin tavoitteet

Analyysin toinen vaihe on tavoitteiden laatiminen. Tassa vaiheessa tutkija maarittelee
analyysin tavoitteet yksityiskohtaisesti seké perustelee tyon tarkoituksen. Tarkoituksen
liséksi maaritelladn myds tulosten kayttotarkoitus. (Walker - Avant 2014: 167.)

Kasiteanalyysilla voidaan tavoitella valitun kasitteen yhdenmukaisen maarittelyn tai ym-
marryksen I0ytamistd, jotta yleisesti kaytetty termi tarkoittaisi kaikille sen kayttgjille sa-
maa asiaa. Merkitysalaltaan hailyvien kasitteiden kohdalla voidaan analyysilla taas ta-
voitella valitun kasitteen erilaisten merkitysten tunnistamista. Myos kasitteesta jo ole-
massa olevan tiedon taydentadminen, jasentdminen tai tismentaminen voivat olla kasite-
analyysin tavoitteita. (Puusa 2008: 36—42.) Taman kasiteanalyysin tavoitteena on luoda
ehyt ja selkea kokonaisuus recovery-kasitteen kayttotarkoituksista ja sen sisdisista ele-
menteista. Tyon tarkoituksena on jasentaa ja ymmartaa recoveryn kasitetta hoitotieteen
ja sosiaalitieteen nakokulmasta. Otimme sosiaalitieteen nakékulman mukaan analyysiin,
silla recoverya kasittelevia olemassa olevia analyysiimme sopivia hoitotieteellisia artik-
keleita on melko vahan. Lisaksi useissa maissa mielenterveysty6 on sosiaality6ta hoito-
tydn sijaan. Analyysimme tuloksia voidaan kayttaa suomalaisen mielenterveystyon ke-

hittdmisessa.

5.3 Kasitteen kayttétapojen tunnistaminen

Kasitteen kaikkien mahdollisten kayttétapojen tunnistaminen vaatii tutkijalta laajaa kar-
toitusta kirjallisuuteen ja muihin lahteisiin. Kirjallisiin [&hteisiin voi sisdltyd sana- ja tieto-
sanakirjoja, historiateoksia seka populaarikirjallisuutta (Coughlan ym. 2013: 24). Analyy-
siprosessin alkuvaiheessa tutkijan ei kannattaisikaan rajata tutkimuksensa nakoékulmaa
tiukasti, vaan tutustua myds kohteena olevan tieteenalan ulkopuolella tuotettuun tietoon
(Walker — Avant 2014: 167-168). Sisallytamme tahan tydéhon kuitenkin ainoastaan mie-
lenterveystyon kannalta olennaisia kayttGtapoja. Taman rajauksen teemme tyémme
luonteen ja tavoitteen vuoksi. Tunnistamme kuitenkin, etta termié recovery voidaan kayt-

taa kuvaamaan monia eri ilmioita eri aloilla.
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5.3.1 Kasitteen sanakirjamaaritelmia

Oxford Dictionaries maarittelee recoveryn: 1) normaalin terveyden- tai mielentilan tai voi-
mien palautumisena, 2) varastetun omaisuuden tai menetetyn tilaisuuden tai muun saa-
misena takaisin hallintaansa, 3) energialahteen tai teollisuuskemikaalin erottaminen tai
uuttaminen kayttoonottoa tai jatteidenkasittelya varten. Fraasi "in recovery” maaritellaan
lahteessa toipumisena psyykkisesta sairaudesta tai paihdeongelmasta. (Oxford Dicti-

onaries 2016 verkkosanakirja.)

Cambridge Dictionaries Online-sanakirjassa recovery maaritellaan: 1) sairaudesta tai
vammasta paranemisen prosessina, 2) vaikeuksien kokemisen jalkeen menestykseen
tai normaaliin olotilaan palaamisen prosessina, 3) jonkin takaisin saamisena. (Cam-

bridge Dictionaries Online 2016.)

Kliinisen hoitotydn englanti-suomi sanastossa (Hyrkés — Nieminen 2009: 194) recovery

on kdannetty suomeksi sanoin paraneminen, toipuminen.

Kielitoimiston sanakirjassa verbi toipua maaritellaan parantumiseksi, tervehtymiseksi,

voipumiseksi ja tointumiseksi (Kielitoimiston sanakirja 2016).

5.3.2 Analyysissa kaytetty tutkimusaineisto

Otimme analyysiin ensimmaiseksi mukaan alkuperaiset artikkelit, joiden sisaltd perustuu
recovery-kasitteen maarittelyyn. Naméa ovat artikkeleja, joihin myohemmissa tutkimuk-
sissa on useasti viitattu. Seuraavaksi valitsimme mukaan alkuperaistutkimuksia, joissa
on luotu uutta tietoa tutkimushaastattelujen kautta. K&siteanalyysia varten ldysimme yh-
teensé 19 artikkelia. Aineiston vahaisyyden vuoksi valitsimme analysoitavaksi myds ar-
tikkelit, joissa on paljon viittauksia muuhun kirjallisuuteen tai tutkimukseen, mutta joissa
tutkija on kuitenkin luonut uuden maaritelméan recoverylle. Kayttdmamme tutkimukset on

esitelty taulukossa 1.
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Taulukko 1. Kasiteanalyysissa kaytetty aineisto
Tekija(t) (vuosi) Artikkeli Julkaisutieto Keskeinen kasite
Andresen, Oades & | The experience of re- | Australian and New | Recovery
Caputi (2003) covery from schizo- | Zealand journal of psy-
phrenia: towards an | chiatry
empirically  validated
stage model
Anthony (1993) Recovery from mental | Psychosocial Rehabili- | Recovery
illness: The guiding vi- | tation Journal
sion of the mental
health service system
in the 1990s
Anthony (2000) A Recovery-oriented | Psychiatric Rehabilita- | Recovery
service system: Set- | tion Journal
ting some system level
standards
Aston & Coffey (2011) | Recovery: What men- | Journal of psychiatric | Recovery

tal health nurses and
service users say
about the concept of
recovery

and mental health

nursing

Buchanan-Barker &
Barker (2006)

The ten commitments.
A value base for men-
tal health recovery.

Journal of psychoso-
cial nursing

Mental health
recovery

Buchanan-Barker &

The tidal commit-

Journal of psychiatric

Mental health

experience of rehabili-
tation

tation journal

Barker (2008) ments: extending the | and mental health | recovery
value base of mental | nursing
health recovery

Deegan (1988) Recovery: The lived | Psychosocial rehabili- | Recovery

Jacob, Munro & Taylor

Mental health recov-

Contemporary nurse

Mental health

(2015) ery: lived experience recovery
of consumers, carers
and nurses
Jacobson & Greenley | What is recovery? A | Psychiatric services Recovery
(2001) conceptual model and
explication
Lloyd, Waghorn & Wil- | Conceptualising  re- | British journal of occu- | Recovery
liams (2008) covery in  mental | pational therapy
health

Andresen, Oades ja Caputi (2003) ovat luoneet useiden tutkimusten pohjalta recovery-

mallin, joka koostuu neljasta osa-alueesta. Heidan mukaansa recovery on mielentervey-

den prosessi, josta voi tunnistaa tiettyja erityispiirteitd. Erityispiirteet ovat toivo, identi-

teetti, tarkoitus ja vastuu. Heiddn mukaansa ideaalissa recoveryn mallissa ihminen 16y-

téd toivon ja oman itsensé positiivisten asioiden ja ihmisten kanssa. Lopullisessa reco-

very-prosessissa ihminen 16ytaa elamalleen tarkoituksen ja oppii ottamaan vastuuta.
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Identiteetti Tarkoitus

Recovery

Kuvio 1. Recoveryn osa-alueet Andresenin, Oadesin ja Caputin (2003) mukaan.

Anthonyn (1993) mukaan recovery on moniulotteinen konsepti, jolle ei ole yhtd maaritel-
maa. Han maarittelee recoveryn inhimilliseksi kokemukseksi, joka kaynnistyy trauman,
esimerkiksi avioeron, laheisen kuoleman tai vamman seurauksena. Recoveryn aikana
ihminen hyvaksyy menneisyyden tapahtuman ja lopulta pystyy padsemaan siita yli ja
suuntaamaan elamankulkuaan muihin mielenkiinnon kohteisiin ja aktiviteetteihin. Onnis-
tunut recovery ei sulje pois tapahtunutta eika sen vaikutuksia, vaan pitaa sisallaan myos
elaman peruuttamattomat muutokset. Anthony (2000) esittda my6s mielenterveystyolle
toimintamallin, joka perustuu taysin recovery-ajatteluun. Nain ollen recovery on myds
konsepti, jota voidaan soveltaa erilaisten palveluiden ja hoitomenetelmien suunnitte-

lussa.

Anthony (1993, 2000) kuvaa recoveryn mielenterveyden nadkokulmasta kahdeksan olet-
tamusta recoveryn toteutumiselle. Hanen mukaansa recovery ei valttamatta vaadi am-
mattilaisen lasndoloa, vaan yksilo voi hyotya vertaistuesta. Recoveryn tapahtuminen on
todennékdisempad, jos prosessissa on mukana ihmisia, jotka uskovat yksilon onnistu-
miseen. Tarkedd on ymmartaa, etta recoveryn aikana yksilo voi oireilla, mutta oireisia
jaksoja tulee yha harvemmin ja niiden kesto lyhenee. Tyypillista recovery-prosessille on
my0s jaksottaisuus, joka pitaa sisallaan vaikeita ja helppoja kausia. Viimeisena han ku-

vailee prosessin vaikeimmaksi haasteeksi sairauden syyn hoitamisen.

Astonin ja Coffeyn (2012) kvalitatiivisessa haastattelututkimuksessa on selvitetty mielen-
terveyspalveluiden kayttajien omakohtaisia kokemuksia seka hoitotydntekijoiden néake-
myksi& recoverysta. Myds taméan tutkimuksen |6yddsten mukaan recoverya on vaikea
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maaritella tasmallisesti. Tutkimuksesta kay ilmi, ettd vaikka kahden tutkimusryhmén ka-
sitykset eroavat toisistaan, joitain yhteisigkin kasityksié recoverylle 16ytyy. Tutkimukseen
haastateltujen ryhmien pienet koot tarkoittavat, etta tutkimuksen tuloksia ei voi yleistaa.
Niista saa kuitenkin ndkemyksen siihen, mita recovery haastateltujen kokemusten ja tie-
tamyksen mukaan on. Vaikka recovery oli kasitteend tuttu kaikille haastatelluille, oli
useimmilla vaikeuksia sitd maaritella. Mainittuja ajatuksia kuitenkin olivat, etta recovery
on jonkin kadotetun saamista takaisin, paranemista, paluuta takaisin sairautta edelta-
vaan mielentilaan, pystymista yllapitamaan normaalia elamad, olemista sairaudesta toi-
pumisen vaiheessa, kuntoutumista. Recovery nahtiin myés hoitona — jonain, mita hoitajat
potilailleen antavat, tukena. Astonin ja Coffeyn (2012) aineiston mukaan recovery on

prosessi, pitka prosessi, matka, pitka ja tuulinen tie, mutkikas tie, polku.

Buchanan-Barker ja Barker (2006) maarittelevat artikkelissaan kymmenen arvoa, jotka
ovat olennaisia recovery-ajattelun mukaisen hoidon toteuttamiselle. Tutkijat ovat kirjoit-
taneet erityisesti mielenterveyshoitotytssa kaytetysta Tidal model-mallista, jossa keskei-
sena kasitteena on recovery. Artikkelissa esitellyistd Tidal modelin arvoista voi juontaa
ajatuksia, joita recoveryn toteutuminen edellyttdd. Recoveryyn kuuluu taten asiakkaan
nakeminen oman elamansa asiantuntijana, asiakkaan kuunteleminen ja kunnioittami-
nen, itsemaardamisoikeus, asiakkaan auttaminen ldytamaan omat voimavaransa, yh-
teisty®d asiakkaan ja tyontekijan valilla ja asiakkaan omiin kokemuksiin perustuvan nay-
tén hyddyntaminen.

Recovery on myds Buchanan-Barkerin ja Barkerin (2006) mukaan prosessinomainen
tapahtuma, jota vahittdiset muutokset ohjaavat. Recoveryyn kuuluu myds ajoittainen hor-
juminen. Buchanan-Barkerin ja Barkerin toisessa artikkelissa (2008) recovery kuvataan
sosiaaliseksi konstruktioksi, joka mahdollisesti tarkoittaa eri ihmisille eri asioita. He luon-
nehtivat recoverya niin henkildkohtaiseksi tapahtumaksi, etta sita on vaikea yksiselittei-

sesti maaritella.

Deegan (1988) on kehittanyt yhden aikaisimmista recoveryn maaritelmista. Hanen mu-
kaansa recovery on riippuvainen yksilon omasta kokemuksesta, ja paras maaritelma tu-
lee juurikin itse kokemusasiantuntijoilta. Deegan kuvaa recoveryn jaksottaiseksi proses-
siksi, joka etenee pienissa osissa. Kuten Jacobson ja Greenley (2001) ja Andresen ym.

(2003), myos Deegan (1988) nimeé&é recovery-ajattelun keskeiseksi teemaksi toivon.
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Jacobin, Munron ja Taylorin (2015) mé&éaritelma perustuu kvalitatiiviseen tutkimukseen,
jossa he tutkivat hoitajien ja potilaiden kokemuksia recoveryyn liittyen. Tulosten perus-
teella he kuvailevat recoveryn siséisten ja ulkoisten prosessien yhdistymaksi, jossa tar-
keinta on yksildn oma itsetuntemus. Heiddn mukaansa recoveryssa heijastuu tAmanhet-
kisen elaméan ruumiillisia, ajallisia, avaruudellisia ja suhteellisia ulottuvuuksia. Seka Ant-
honyn (1993), ettd Jacobin ym. (2015) mukaan ihminen muuttuu recovery-prosessin

seurauksena, jolloin ihmisen ulkoinen olemus ja mielenkiinnon kohteet muuttuvat.

Jacobson ja Greenley (2001) kuvaavat artikkelissaan sisdisia ja ulkoisia ehtoja, joiden
sisélla recovery-prosessi muodostuu. Recovery on heidan mukaansa siis prosessi, jonka
keskeisia ehtoja ovat toivo, parantuminen, voimaantuminen ja yhteys sosiaaliseen ym-
paristoéon. Toivo tarkoittaa yksilon uskoa recoveryn mahdollisuuteen. Recovery on sosi-
aalinen prosessi, jossa korostuvat optimismi, voimavaralahtdisyys, yksilon (aktiivinen)
osallisuus ja vastuu. Recoveryn muodostavat ulkoiset ehdot ovat Jacobsonin ja Green-
leyn (2001) mukaan ihmisoikeudet, myonteinen hoitokulttuuri ja recovery-ajatteluun pe-
rustuvat mielenterveyspalvelut. Kaikki mainitut ehdot ovat vuorovaikutuksessa keske-
naan ja recovery-prosessi voi tapahtuessaan myds muokata sisaisia tai ulkoisia ehtoja.

Lloyd, Waghorn ja Williams (2008) ovat tutkineet jo olemassa olevaa recoveryyn liittyvaa
kirjallisuutta. He kayttavat artikkelissa pohjatietona Deeganin (1988) ja Anthonyn (1993)
aikaisempia maaritelmid, joissa recovery kuvataan prosessiksi. Lloyd ym. (2008) eritte-
levéat recovery-aiheista kirjallisuutta, ja tunnistavat sen nelja eri ulottuvuutta: kliininen,
henkildkohtainen, sosiaalinen ja toiminnallinen recovery. He korostavat, ettd recovery
poikkeaa henkilokohtaisena kokemuksena kliinisesti ymmarretystad toipumisen kasit-
teestd, jossa tavoitteena on sairauden oireiden vaistyminen tai parantuminen. Recove-
ryyn liittyy heidan mukaansa toivo, kunnioitus ja sosiaalinen osallisuus. Recovery on pro-
sessi ja lopputulos, seka kokijoilleen hyvin henkilokohtainen ja yksil6llinen matka. Lloyd
ym. (2008) yhdistavat recoveryyn myds identiteetin ja yksilon mielekkaan roolin yhtei-

sfssaan.

Taulukko 2.  Recovery-kéasitteen maaritelmia.

Méaarittelija Maaritelma

Anthony (1993) Moniulotteinen konsepti, josta voidaan eritella erilaisia osa-alueita.
Yhdistava inhimillinen kokemus. Rakenteeltaan epéalineaarinen.

Deegan (1988) Tarked ja keskeinen ilmid, seka fyysisen ettéa psyykkisen kuntoutuk-
sen perusta. Epélineaarinen prosessi, joka etenee pienissa osissa.
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5.3.3 Mielenterveysjarjestojen materiaali

Otimme tarkasteluun tieteellisten artikkeleiden liséksi myds aineistoa ei-tieteellisilta ta-
hoilta, eli valittujen jarjestojen ja yhdistysten recoveryyn liittyvia esitteita ja potilasohjeita.
Paatimme esitella naiden paéapiirteita ajatellen recoveryn jo vakiintunutta kayttéa muissa
maissa. Pohdimme myds niiden kiinnostavuutta yhteistydkumppanin, Niemikotisaation,
kannalta. Etsimme internetista tietoa Google-hakukoneella hakusanoilla "recovery men-
tal health” ja saksaksi "Recovery Psychiatrie”. Léysimme hakusanoilla paljon jarjestdjen
ja saatididen sivuja, jotka kasittelivat recoverya. Valitsimme aineiston sellaisten jarjesto-
jen ja yhdistysten materiaalista, jotka ovat tarpeeksi tunnettuja ja osana suurempaa ko-
konaisuutta. Saksankielisia artikkeleita emme valinneet, silla ne eivat mielestamme tayt-
taneet luotettavuuden kriteereja.

SAMHSA eli Substance Abuse and Mental Health Services Administration on osa Yh-
dysvaltojen terveysministeriota, ja sen tavoitteena on vahentaa vaestdn paihteiden kayt-
t6a ja mielenterveysongelmia Yhdysvalloissa. SAMHSA on kehittanyt asiakkaille ja
omaisille tarkoitetun esitteen, jossa maaritelladn recoveryn nelja merkittdvaa ulottu-
vuutta, jotka tukevat yksilda muutoksessa. Samassa listataan myos recoveryn kymme-
nen paaperiaatetta. SAMHSAN mukaan Recoveryn ulottuvuudet ovat terveys, koti, tar-
koitus seké yhteis6. Kymmenen paaperiaatetta ovat toivo, ihmislahtdisyys, monipolkui-
suus, vertaistuki, suhteellisuus, kulttuuri, trauman kasittely, vahvuudet, vastuu seka kun-
nioitus. (SAMHSA 2010.)

NHS England on Englannin kansallinen terveysjarjestelma, joka jakautuu pienempiin
alueisiin kunnittain (NHS England). NHS England pitaé sisallaan monia jarjestoja, jotka
edistavat mielenterveyttd ja edustavat recovery-ajattelua. Lontoossa toimii mielenter-
veyskuntoutujille tarkoitettu oppilaitos, joka kayttaa recovery-ajattelua oman tyénsa kul-
makivend. CNWL Recovery & Wellbeing Collegen internetsivuilla recovery kuvaillaan
henkilokohtaiseksi matkaksi kohti tyydyttavaa ja tarkoituksellista eldamaad, jonka varrella
yksilo 16ytaa uudelleen omat vahvuutensa. (CNWL 2016.) West London Mental Health
Trust on yksi suurimmista Englannin kansallisista mielenterveyspalveluiden tarjoajista.
Mental Health Trust on julkaissut asiakkaille lehtisen, jossa painotetaan recoveryn ole-
van itseluottamuksen, toivon seka elamanhallinnan synteesi, joka muodostaa elamalle

tarkoituksen uudelleen. (Taking back control 2008.)
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Australian government department of health méaéarittelee recovery-kasitteen mielenter-
veyspotilaan nakoékulmasta. Sen mukaan recovery tarkoittaa uskon saamista ja sen pi-
tamistd, omien kykyjen ja heikkouksien ymmartamista, itsemaarddmisoikeutta, sosiaa-
lista identiteettid, elaman tarkoitusta ja positiivista mindkuvaa. (Australian government
department of health 2010.)

5.4 Kasitteen ominaispiirteiden tunnistaminen

Kasitteen ominaispiirteiden tunnistaminen on kasiteanalyysin keskeisimpiad osioita. Ka-
sitteen ominaispiirteet ovat usein niitd, jotka kasitteeseen toistuvasti liitetdén. Naita omi-
naisuuksia voidaan myods nimittaa kasitteen kriittisiksi ominaispiirteiksi. (Walker — Avant
2014: 168-169; Puusa 2008: 36—42.) Naiden piirteiden avulla on mahdollista erottaa
kasite muista sille laheisista kasitteista (Nuopponen 2010: 245-256).

Kokemukselli- Vuorovaikutuk-

Suus

Voimavarakes- sellisuus

keisyys
Inhimillisyys

Toiveikkuus

Yksilollisyys

Moniulotteisuus Jaksottaisuus

Kuvio 2. Recoveryn ominaispiirteet.

Toiveikkuus on recovery-prosessissa tarkea alkutekija. Andresen ym. (2003) tutkimuk-
sessa recoveryn yhdeksi erityispiirteeksi on méaritelty toivo, josta myods Jacobson ja
Greenley (2001) ja Lloyd ym. (2008) puhuvat. Anthony (1993, 2000) mainitsee uskon
onnistumiseen olevan yksi recovery-prosessia edesauttavista tekijoistda. Voimavarakes-
keisyydesta ja voimaantumisesta kirjoittavat Buchanan-Barker ja Barker (2006, 2008)
seka Jacobson ja Greenley (2001). Naiden artikkelien mukaan yksilon voimavarojen 10y-

taminen ja niiden hyddyntaminen rakentavat recovery-prosessia.
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Kokemuksellisuus on recoveryn ominaispiirre, joka mainitaan useissa recoverya kasit-
televissa teksteissa. Anthony (1993, 2000) on méaaritellyt recoveryn inhimilliseksi koke-
mukseksi, Jacobin ym. (2015) mukaan recoveryssa heijastuvat tdménhetkisen elaman
eri ulottuvuudet. Buchanan-Barker ja Barkerin (2006, 2008) mukaan yksilon kokemukset
sairaudestaan ja selviytymiskeinoistaan tulee huomioida recovery-prosessissa. Deegan
(1988) korostaa, etta recovery on yksilon aito kokemus sairauden hyvéaksymisesta ja
haasteiden ylittdmisestd. Vuorovaikutuksellisuus on olennainen ominaisuus recove-
ryssa, joka on sosiaalinen prosessi (Jacobson — Greenley 2001) ja sosiaalinen konstruk-
tio (Buchanan-Barker — Barker 2006, 2008). Recovery tapahtuu vuorovaikutuksessa so-
siaalisen ympariston kanssa ja sosiaalinen osallisuus on siina tarkea elementti (Lloyd
ym. 2008). Onnistunutta recovery-prosessia edesauttaa muilta saatu tuki (Anthony 1993,
2000).

Inhimillisyys korostuu Anthonyn (1993, 2000) teksteissd. Hanen mukaansa recovery
on inhimillinen kokemus. Yksi recovery-ajattelun lahtdkohdista on yksildllisyys, vaikka
sosiaalista ulottuvuuttakin painotetaan. Andresenin ym. (2003) mukaan identiteetti on
yksi recoveryn neljasta erityispiirteesta ja onnistuneen recovery-prosessin seurauksena
ihminen l10ytdd oman itsensa ja merkityksen elamélleen. My6s Lloyd ym. puhuvat identi-
teetistd ja korostavat recoverya vahvasti yksilollisena tapahtumana. Buchanan-Barker ja
Barker (2006, 2008) nakevat ihmisen oman elaménsé asiantuntijana, jonka kuuntelemi-
nen ja kunnioittaminen ovat recovery-ajattelun mukaisen mielenterveyshoitotytn kulma-

kivid. He korostavat eri tavoin yksil6llisyyden huomioimista recovery-prosessissa.

Jaksottaisuus recoveryn ominaisuutena nékyy aineistossa Anthonyn (1993, 2000) As-
ton ja Coffeyn (2011) sekd Buchanan-Barker ja Barkerin teksteissa. Naiden mukaan re-
covery on vahittdin eteneva tapahtuma, jossa hyvat ja huonot jaksot usein keskenaan
vaihtelevat. Recoveryn moniulotteisuus nakyy artikkeleissa vaikeutena maaritella ka-
sitettd. Tasta puhuvat mm. Anthony (1993, 2000) seka Aston ja Coffey (2011). Moniulot-
teisuudesta kertovat myds Jacob ym. (2015) seka Jacobson ja Greenley (2001) kuva-

tessaan recoveryssa yhdistyvia sisaisia ja ulkoisia prosesseja.

5.5 Malliesimerkin laatiminen

Mallitapaus toimii esimerkkina valitun kasitteen sellaisesta kayttoyhteydestda, jossa ka-

sitteen ominaispiirteet tulevat nakyviksi. Malliesimerkin tulisikin olla kasitteen mahdolli-
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simman puhdas esimerkki, sellainen, joka kuvaa kasitteen kayttoa arkikielessa ja selke-
asti edustaa kasitetta. Siihen ei tulisi siten sisaltyd mitaan sellaisia piirteita, joita voidaan
liittd& muihin kasitteisiin. (Walker — Avant 2014: 169-170; Puusa 2008: 36—42.)

Malliesimerkki voi olla 1&ahtoisin todellisuudesta tai nousta kirjallisuudesta tai olla jopa
tutkijan muodostama. (Walker — Avant 2014: 163-186.) Malliesimerkin osoittaminen on
kasiteanalyysin ominaisuus, joka erottaa sen muista kirjallisuuskatsauksen muodoista
selvimmin (Coughlan ym. 2013: 24). Nostamme malliesimerkin Patricia Deeganin (1988)

tekstista, jossa hén kuvailee omaa recovery-kokemustaan.

Koin nuorella idlla maailmani, toiveideni ja unelmieni pirstaloitumisen saatuani skit-
sofrenia-diagnoosin. Olin eldnyt tavallista nuoren ihmisen elamé&a kuvitellen itselleni
jannittavan tulevaisuuden. Yhtakkia sairastinkin parantumatonta sairautta ja olisin
“sairas” lopun eldméaéni. Minulle kerrottiin, ettd hoidon avulla voisin oppia elamaan
sairauteni kanssa. Kieltdydyin uskomasta tadhan profetiaan (inhimillisyys). Ajattelin,
ettd diagnoosini suhteen on tehty virhe ja kaikki palaisi takaisin normaaliin muuta-
massa viikossa. Asian kieltdminen oli térkea vaihe recovery-prosessiani.

Kului viikkoja, enké voinut paremmin. Kavi vain vaikeammaksi ajatella, etta asiat pa-
laisivat normaaliksi. Aika ei parantanutkaan minua, se tuntui pettdneen minut. Kiel-
taminen muuttui toivottomuudeksi ja tuskaksi. Annoin periksi. En pystynyt tekemaan
mit&&n, vajosin vain pimeyteen vailla toivoa. Tama oli recovery-prosessini synkin ja
vaikein vaihe.

Ymparillani oli kuitenkin ihmisia, jotka valittivat, rakastivat, eivatka luovuttaneet. He
sailyttivat toivonsa ja kulkivat rinnallani. Vahitellen aloin ndhda heidan pyrkimyksensa
(vuorovaikutuksellisuus). Jotain minussa muuttui. Koin pienen, hennon toivon pil-
kahduksen ja lupauksen paremmasta tulevaisuudesta (kokemuksellisuus, toiveik-
kuus). Tama oli recoveryn kolmas vaihe, sen mysteeri ja armo, toivon synty.

On tarkeaa ymmartaa, ettei recovery ole yhtakkinen tapahtuma. Se etenee pienin
askelin, yksinkertaisten yritysten ja onnistumisten kautta. Aloin tehda asioita vahitel-
len: ajoin autolla, kavin kaupassa keskiviikkoisin, juttelin ystavieni kanssa muutamia
minuutteja. Myohemmin otin itse vastuun ladkkeistani, aloitin osa-aikatyon, hankin
itse rahani. Lopulta aloin opiskella psykologiksi (voimavarakeskeisyys). Rakensin
elamani uudestaan recoveryn kolmen peruspilarin - toivon, tahdon ja toiminnan - ylle.

Recovery ei tarkoita, etta olisin parantunut. Ennemminkin recovery-prosessini voi-
misti omien rajoitusteni hyvaksymistd. Ymmarsin, ettd omat henkilokohtaiset rajoit-
teeni ovat maaperd, josta yksilolliset mahdollisuuteni versovat (yksiléllisyys, inhi-
millisyys). Tama on recoveryn paradoksi: hyvaksyessamme sen, mitd emme ole tai
mihin emme kykene, [dydamme sen, mitd voimme olla tai tehda.

Recovery ei mydskaan tarkoita elamisté ilman tuskaa ja kamppailua. Siirtyminen tus-
kasta karsimykseen on osa recovery-prosessia. Toivon herdamisen myo6td omakin
tuskani vaihtui karsimykseen. Karsimys toi kuitenkin mukanaan sisaisen rauhan, tie-
toisuuden muutoksesta, joka johtaisi uudenlaiseen tulevaisuuteen (moniulottei-
suus). Matkalla sinne horjuisin, kompastelisin, joutuisin ehk& kulkemaan osan mat-
kasta uudestaan, mutta jatkaisin kuitenkin (jaksottaisuus).
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5.6 Raja-, vastakkais- ja lahitapausten etsiminen

Analysoitavan kéasitteen raja-, vastakkais- ja lahitapausten tunnistamisella on mahdol-
lista saada kasitetta rajattua selkeammin. Rajatapaukset sisdltavat useita, mutta eivat
kaikkia kasitteen ominaispiirteistd. Rajatapaukset eroavat analysoitavasta kasitteesta
yleensa jollain olennaisella tavalla monista yhtalaisyyksista huolimatta. (Walker — Avant
2014: 170-171.)

Kasitteen vastakkaistapaukset voidaan havaita selkeasti sellaisina, joita kasite itse ei
ole. Vastakkaistapausten tarkasteleminen auttaa tutkijaa nakemaéan analysoitavan kasit-
teen eroavaisuuksia vastakkaistapauksiin ja sitd kautta taas vahvistamaan ajatustaan

kasitteelle kriittisistd ominaispiirteista. (Walker — Avant 2014: 172.)

Kasitteen lahitapaukset ovat saman tyyppisia kuin analysoitava k&site ja jollain tavalla
aina siihen kytkoksissé. Nek&éan eivat sisalla kasitteen kaikkia ominaisuuksia. L&hita-
pausten avulla analysoitavan kasitteen ominaispiirteet voidaan maaritellda selkedmmin ja
havainnoida erottavat piirteet. (Walker — Avant 2014: 171-172.) Tuomme tydmme tassa

osiossa esiin juuri lahitapauksia recovery-kasitteelle.

Aineistossa recoveryn lahitapauksiksi voitaisiin laskea kuntoutuminen, voimaantuminen
ja parantuminen. Deegan (1988) osoittaa kuntoutumisen (rehabilitation) ja recoveryn ole-
van saman ilmion alla. Kuntoutuminen viittaa teknologiaan ja palveluihin, jotka ovat kun-
toutujan tukena elaman mukautumis- ja oppimisprosessissa. Recovery puolestaan viit-
taa yksilon kokemukseen hyvaksya ja selviytyd vamman tai kyvyttémyyden tuomasta
haasteesta. Recovery on konsepti, johon kuntoutustoimet vahvasti nojaavat. Deeganin
(1988) mukaan recoveryn toteutuminen on edellytys kuntoutumiselle. My6s Lloyd ym.
(2008) korostavat kuntoutumisen olevan vakiintunut nimitys enemmankin terveydenhuol-
lon ammattilaisten keskuudessa. Kuntoutuminen kasitteend pitaa sisallaén asiakkaalle
suunniteltuja aktiviteetteja, jotka johtavat ihmistd motivoitumaan oppimaan uusia taitoja,
hyddyntamaan saatavalla olevaa tukea ja |0ytdmaan voimavarat, joita yksilo tarvitsee
eladksensa tarkoituksellista elamaa. Lloyd ym. (2008) osoittavat, ettd itse palveluiden
kayttgjat ja kuntoutujat harvoin kayttavat sanaa kuntoutuminen omasta prosessistaan.
Sen sijaan he puhuvat recoverysta kompleksina, joka on epélineaarinen, moniulotteinen

ja yksilollinen elamanlaadun paranemisen prosessi.
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Voimaantuminen (empowerment) voidaan mieltéda recoveryn alakasitteeksi. Voimaantu-
mista kuvataan Jacobin ym. (2015) artikkelissa recoverylle l&heiseksi tapahtumaksi. Ja-
cobsonin ja Greenleyn (2001) mukaan voimaantuminen voi olla osana recoveryn tapah-
tumisessa, yksi prosessin vaihe. Voimaantuminen voidaan ymmartaa valiaikaisena
oman kontrollin puutteen korjaamisena, joka kumpuaa avuttomuuden tunteesta. Voi-
maantuminen konseptina on riippuvainen yksilon ja mielenterveyspalveluiden kanssa-
kaymisesta. Voimaantumisen tunne kumpuaa yksilon sisaltd, mutta se on yleensa riip-
puvainen ulkoisista olosuhteista ja edellytyksistd. Recoveryn tavoitteena on ohjata yksi-
|64 ottamaan vastuuta henkilékohtaisten tavoitteiden tekemisessa ja niihin pyrkimisessa,

seka tukea omatoimista paattksentekoa, jolloin yksilo hallitsee itse omaa elamaansa.

Jacobson ja Greenley (2001) osoittavat myds parantumisen (healing) olevan yksi reco-
veryn lahikasite. Heidan mukaansa recoveryn konsepti on erdanlainen subjektiivinen ka-
sitys parantumisesta. Tama kasitys muodostuu silloin, kun yksilé erottaa oman identi-
teettinsé sairaudesta, seka kokee hallitsevansa elamaansa loytamalla itsenaisesti kei-

noja vahentaa oireita ja lieventaa stressia.

5.7 Kasitteen ennakkoehtojen ja seurausten tunnistaminen

Kéasiteanalyysissa pyritddn myds tunnistamaan analysoitavan kasitteen ennakkoehtoja
ja seurauksia. Naiden tunnistamisen avulla voidaan havaita ne sosiaaliset kontekstit,
joissa kasitettd yleensd kaytetddn. Kasitteen ennakkoehdoilla tarkoitetaan tapahtumia
tai olosuhteita, joiden olemassaoloa kasitteen esiintyminen edellyttdd. Kasitteen seu-
raukset taas ovat tapahtumia tai olosuhteita, jotka johtuvat kasitteen ilmenemisesta. Ka-
sitteen ennakkoehtoja ja seurauksia kartoitettaessa on huomioitava, etteivat ne voi kos-

kaan olla samoja kuin kasitteen ominaispiirteet. (Walker — Avant 2014: 173-174.)

Recoveryn lahtbkohta mielenterveyshoitotydn kontekstissa on sairauden tai kriisin ole-
massaolo. Astonin ja Coffeyn (2012) tekstissa (Turner-Crowsonin ja Wallcraftin 2002:
249 mukaan) yksilon on tunnustettava sairautensa, jotta recovery-prosessi voi edes al-
kaa. Deegan (1988) pitaa recoveryn esiintymisen edellytyksena yksilon sinnikasta tahtoa
yrittda edeta prosessissaan epaonnistumisista huolimatta. Myds Andresen ym. (2003)
tukevat tata toteamalla, ettd recovery vaatii paattavaisyytta ja sitoutumista. Anthonyn
(1993) mukaan recovery voi toteutua ilman hoitointerventiota, mutta vahintaankin reco-

veryn toteutuminen edellyttaa siihen uskovia laheisia ihmisia ja heidén tukeaan sairas-
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tuneelle tai kriisin kanssa kamppailevalle. Toisaalta Lloyd ym. (2008) katsovat maaritte-
lemansa recoveryn Kliinisen ulottuvuuden esiintymisen ennakkoehdoksi yksilén paasyn
tarpeenmukaiseen hoitoon. Heiddn mukaansa yhteiskunnan tuki sairastuneelle on reco-

veryn sosiaalisen ja toiminnallisen ulottuvuuden esiintymisen edellytys.

Buchanan-Barkerin ja Barkerin (2006) artikkelissa maéaritelladn arvoja, jotka ovat olen-
naisia recovery-ajattelun mukaisessa hoitotydssa. Naiden perusteella voidaan sanoa,
ettd mielenterveyshoitotytssa recoveryn esiintyminen edellyttdd asiakaskeskeisyytta.
Asiakaskeskeisyyteen voidaan ajatella sisaltyvan asiakkaan arvostaminen oman ela-
mansa asiantuntijana ja asiakkaan kuunteleminen, hanen itsemaaraamisoikeutensa
kunnioittaminen ja hanen omien aikaisempien kokemustensa hyddyntaminen osana toi-
mivaa hoitoa. Andresen ym. (2003) tuovat myos artikkelissaan esiin asiakaskeskeisyy-
den merkityksen. Recovery-tavoitteiden tulee olla aidosti asiakasléahtoisia, kuntoutujan
omia tavoitteita. Anthony (1993) esittaa recoveryn edellytyksiksi mielenterveyshoitotyon
instituutioissa stigmaa vahentavan ja recovery-prosessiin kuuluvat tunteet hyvaksyvan

hoitokulttuurin.

Recoveryn seurauksina on aineistosta nostettavissa monia myonteisia ilmioita. Andre-
senin ym. (2003) tutkimuksen mukaan recovery johtaa yksilén hyvinvoinnin kohenemi-
seen elaman tarkoituksen Ioytamisen ja yksilon itsetuntemuksen ja resilienssin vahvis-
tumisen kautta. Recoveryn seurauksena ihminen kasvaa henkisesti. Jacobin ym. (2015)
tutkimuksessa keskioon nousee myos itsetuntemuksen paraneminen recoveryn myéta
ja siité seuraava laajempi elamanhallinta. Tama mahdollistaa yksilon suuremman osalli-
suuden ja merkityksellisen roolin vahvistamisen ymparéivassa yhteiskunnassa. Sosiaa-
lisen osallisuuden vahvistuminen nahdaan myds Lloydin ym. (2008) artikkelissa recove-
ryn seurauksena. Deegan (1988) toteaa, etté recovery sitouttaa ihmisen omaan kuntou-
tumisprojektiinsa. Recoveryn myoéta kuntoutujasta tulee aktiivinen toimija tuossa projek-
tissa. Eri tutkimuksissa (Andresen 2003; Anthony 1993; Deegan 1988; Jacob ym. 2015)
viitataan siihen, ettei recovery valttamatta tarkoita sairauden kaikkien oireiden vaisty-
mista. Niissa kuitenkin katsotaan recoveryn ansioksi yksilon oppiminen elamaan tyydyt-
tavaa elamaa oireista huolimatta. Anthony (1993) toteaa lisaksi, etté recoveryn seurauk-

sena oireiden ilmaantuminen ja kesto muuttuvat usein yksilén kannalta myonteisesti.
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6 Tulokset

Analyysin perusteella recovery-kasitteelle 16ytyy useita maaritelmia. Maaritelmét muis-
tuttavat pitkalti toisiaan, joskin pienia eroja on havaittavissa. Kirjallisuudessa recovery
kuvaillaan prosessiksi (Aston — Coffey 2012; Deegan 1988; Jacob ym.2015; Jacobson —
Greenley 2001), matkaksi (Aston — Coffey 2012) ja kokemukseksi (Anthony 1993; Dee-
gan 1988). Recovery maaritelladn myds sairauden seurauksista toipumiseksi (Andresen
ym. 2003). Kasiteanalyysissa recoveryn ominaispiirteiksi nousivat toiveikkuus, moniulot-
teisuus, jaksottaisuus, yksildllisyys, inhimillisyys, vuorovaikutuksellisuus, kokemukselli-
suus ja voimavarakeskeisyys. Recoveryn l&hikasitteind aineistossa nayttaytyvat kuntou-
tuminen, voimaantuminen ja parantuminen. Ennakkoehtoja recoveryn esiintymiselle oli-
vat aineistossa esimerkiksi sairauden tunnustaminen, tahto muutokseen ja oma seka
l&heisten usko recovery-prosessin onnistumiseen. Mielenterveyshoitotyon jarjestelmissa
edellytys recoverylle on kaytettyjen tutkimusten mukaan asiakaskeskeisyys. Recoveryn
seurauksista merkittavimpind voitaisiin nahda yksilon elaméanhallinnan, sosiaalisen osal-

lisuuden ja elaménlaadun paraneminen.

Mielenterveysjarjestdjen materiaalissa recovery-kasite sisaltda monia samoja element-
teja kuin kirjallisuuden maaritelmatkin, mutta kohderyhman vuoksi materiaali on muo-
toiltu helposti ymmarrettavaksi seka tiivistetty lukijaystavalliseksi. Jarjestdjen materiaa-

lista nousee samoja teemoja ja osa-alueita kuin tieteellisissa tutkimuksissakin.

7 Pohdinta

7.1 Tulosten luotettavuus

Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli analysoida recovery-kasitetta ja tutkia sen mer-
kityksia mielenterveystytssa. Tyon tavoitteena oli tuottaa tietoa recoverysta Niemiko-
tisdatiolle. Tutkimusmenetelmana kaytimme kasiteanalyysia, joka osoittautui melko han-
kalaksi ja haastavaksi. Liséksi kasiteanalyysi oli meille taysin vieras tutkimusmenetelma

ja aluksi sen kayttdminen mietitytti.

Analyysiin sopivaa aineistoa oli niukasti, ja kaytimme juurikin tiedonhakuun ja sopivien

tutkimusten valitsemiseen paljon aikaa. Usein 16ysimme tutkimuksia, jotka sivusivat ai-
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hetta, mutta itse recovery-kasitteen maarittely jai toissijaiseksi. Nama tutkimukset saat-
toivat myos perustua taysin johonkin toiseen tutkimukseen, ja siksi niiden kayttdminen
analyysissamme ei ollut perusteltua. Taméan takia luotettavuuden pohtiminen oli ajoittain
haastavaa, mutta siita huolimatta onnistuimme loytam&an sopivat artikkelit analyy-
siimme. Saavutimme tyon tavoitteen, silla saimme analyysimme tuloksena paljon tietoa

recovery-kasitteesta ja sen sisallosta.

Opinnaytety6ta varten jouduimme etsimaan valtavasti tieteellista tietoa eri tietokannoista
ja pohtimaan sen luotettavuutta ja kayttokelpoisuutta juuri meidan tyéssamme. Valit-
simme analyysiin ainoastaan englanninkielisia artikkeleita, mikéa vaikuttaa my6s osaltaan
luotettavuuteen. Englanti ei ole kummankaan aidinkieli, joten vahvasta kielitaidosta huo-

limatta tulkintavirheité voi esiintya.

Analyysin toteuttamisen vaikein osuus oli sopivien sanojen ja termien valitseminen seka
tekstin muotoileminen ymmarrettavaksi. Kasitteenad recovery kuvaa abstraktia ilmiota,
joka on viela tuntematon konsepti Suomessa. Taman vuoksi kaytimme kasitteen englan-
ninkielistd muotoa alusta loppuun saakka, miké vaikuttaa myos lukijan omaan tulkintaan.
Recoveryn ominaisuuksien ja lahikasitteiden maéaritteleminen suomeksi toi myos osal-

taan hankaluuksia jopa tekijoiden eriavien tulkintojen vuoksi.

7.2 Tulosten hyddynnettavyys

Saimme kasiteanalyysin lopputuloksena vastauksen tutkimuskysymykseemme. Tutki-
mustuloksemme ovat hyddynnettavissa recoveryyn perustuvan toiminnan suunnittelemi-
seen ja sen teoreettisen viitekehyksen rakentamiseen. Olemme kéasiteanalyysin tulok-
sena maaritelleet recovery-kasitteen ominaispiirteet, lahikasitteet seka sen ennakkoeh-
dot ja seuraukset. Niemikotisaatio voi hyddyntaa tuottamaamme tietoa jo heilla olevan

tiedon ja ammattitaidon syventdmisessa.

Kéasiteanalyysin laatiminen on ollut meille tekij6ille kaikin puolin rikastuttava kokemus.
Opinnaytetydprosessi on opettanut aikataulusuunnittelun taitoa ja erilaisten ty6tapojen
yhteensovittamista. Olemme oppineet mielenterveystyosta paljon. Tydn tuloksena reco-
very on meille tuttu konsepti, jota voimme hyddyntéda omassa tyéssamme niin psykiatrian
kuin somatiikan hoitoaloilla. Recovery on toivoon perustuva asiakasl&htdinen mielenter-
veystyon malli, jonka toivomme pian otettavan kayttoéon suomalaisessakin mielenter-

veyshoitotyossa.
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