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The purpose of this bachelor™ thesis and is to find out how mentally challenged
person’s the self-determination rights are implemented in housing unit Kivikoto in
Vaasa from the perspective of the staff in the unit. The main research problem
was to study how self-determination is implemented. The sub-research problem
was to study the factors which affect self-determination either by promoting or by
hindering the implementation.

The theoretical frame of reference consists of the definition of intellectual disabil-
ity and the description of organizing the housing services and self-determination.
The key concepts were intellectual disability, housing services and self-
determination. The research was made by using questionnaires and the results
were analyzed by using material-based content analysis. The research was qualita-
tive.

It can be concluded based on the research results that self-determination is imple-
mented fairly well in Kivikoto. The residents have a chance to affect things relat-
ed to themselves, but there are also matters that the residents cannot affect. The
situations in which residents have choices to make are mostly small things related
to everyday life. All staff members told that they think about self-determination at
least in some measure and the responses indicate that staff members think about
self-determination deeply. The results also show that self-determination is some-
times also contradictory.

Keywords Intellectual disability, housing services, self-determination



SISALLYS

THVISTELMA
ABSTRACT
1 JOHDANTO .ttt e e e e e e e ssa e e e nsaeeanneeaa 8
2 KEHITYSVAMMAISUUS. ..ottt 9
2.1 Lain MEArTEIMIA .......cooiiiiieie e 10
2.2 WHO:N MEANTEIMA ..o 11
2.3 AAIDD:N MEAMTEIMA. ..o s 11
2.4 Alyllisen kehitysvammaisuuden luokittelu WHO:n mukaan ................. 11
3 ASUMISPALVELUT ..ot 13
3.1 Jarjestdminen 1ain MUKEAN ...........ccvirieiirineeeee e 13
3.2 Vaasan kaupungin asumispalvelutarjonta............c.ccooeveieienencnennnnnnn. 14
3.2.1 Asumispalvelua jarjestavat yKSiKoOL..........c.cccoeveviieiiiiieiiecec, 15
4  ITSEMAARAAMISOIKEUS ........oooviviiiieeeteeeeeee et 16
4.1 Eettisyys itsemaaradmisoikeuden toteutumisessa.........coeeerererieriennnen 16
4.2 M ESE MY e 17
4.3 Suomen vammaispolitiiKKa..............cccoeveiiiiiiic e 18
4.4 ltsemaaradmisoikeus lakien ja sdadosten mukaan ............cccceevverieenene 18
4.5 LaKIMUUEOKSEL........ciieieieieiieee et 20
5 SUUNNITELMIA JA TOIMIA ITSEMAARAAMISOIKEUDEN
PARANTAMISEKSI ..ottt 22
6  AIKAISEMPIA TUTKIMUKSIA ..o 28
7 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS. ...t 32
8 N [ 51 (0] 1] =] VU SR 32
7.2 Kvalitatiivinen tutkimus ja aineistolaht6inen siséllénanalyysi............... 33
7.3 LUOLELtaVUUS JA BEIHISYYS . ...iiiii ettt 34
8 TUTKIMUKSEN TULOKSET ...ttt 36
8.1 TaUSIALIEUOL. .. ...ieeeiieeie e 36
8.2 Asukkaiden vaikuttamismahdollisuudet............cccooeiiiiiniiinnce, 38

8.3 Itsemadrédédmisoikeuden edistavat teKijat............ccocevvvevie i, 39



8.4 Itsemadradmisoikeuden estavat teKijat..........cocvvririiniieicieie e 42

8.5 Vaikuttamisalueen ulkopuolella olevat teKijat...........cccoooerininiiinnnnnne 44
8.6 Vaikutusalueen sisalld olevat teKijat............cccccevvveviiviiiicie e 46
8.7 Asukkaiden Vapaa-aika .............ccccvereiiieieeiiseeseese e 47
8.8 Tyontekijoiden ammattietiikka ...........ccoceveiiiiiiiiiicc e 47
8.9 Tyontekijoiden muita esille tuomia asioita..........cccceeeeveeieseeneeneneee, 48
9 JOHTOPAATOKSET ..ottt 50
10 POHDINTA . .ottt ettt sttt bbb enesne e 53

LITTEET



KUVIO- JA KAAVIOLUETTELO
Kaavio 1. Ammattinimike

Kaavio 2. 1k&

Kaavio 3. Tyovuodet

Kaavio 4. Vaikuttamismahdollisuudet
Kuvio 1. Edistavat tekijat

Kuvio 2. Miksi edistavat?

Kuvio 3. Estavat tekijat

Kuvio 4. Miksi estavat?

Kuvio 5. Mihin ei voi vaikuttaa?
Kuvio 6. Miksi ndin?

Kuvio 7. Mihin voi vaikuttaa?

Kaavio 6. Ammattietiikka

36

37

37

38

39

40

41

43

44

45

46

47



LITELUETTELO
LIITE 1. Saatekirje

LIITE 2. Kyselylomake



1 JOHDANTO

Opinndytetydssani on tutkittu kehitysvammaisten itsemadradmisoikeuden toteu-
tumista Kivikodon asumisyksikossa Vaasassa tyontekijoiden nakokulmasta. Kivi-
koto tarjoaa asumispalvelua kehitysvammaisille henkil6ille. Hoitajat tydskentele-

vat kolmivuoroty6ssa, joten henkilokuntaa on paikalla aina joka hetki.

Tutkimuksen toimeksiantajana oli Kivikoto ja tutkimuksen tarkoituksena oli sel-
vittdd kuinka itseméaaradmisoikeus toteutuu kyseisessa yksikossa. Itsemaaradmis-
oikeus on hyvin ajankohtainen ja tarked aihe, josta puhutaan paljon. Tutkimuksen
tavoitteena oli tuoda esille tyéntekijoiden nakemys asukkaiden itsemaarddmisoi-
keuden toteutumisesta Kivikodosta. Opinnéytetyon tutkimus oli kvalitatiivinen eli
laadullinen. Aineistonkeruu tapahtui kyselylomakkeen avulla ja tulokset analysoin

aineistolahtoisella sisallénanalyysimenetelmalla.

Tutkimus itsessaan tuo paljon informaatiota siitd, kuinka itsemaéradmisoikeus
konkreettisesti toteutuu juuri Kivikodon asumisyksikdssa. Organisaatio saa saman
tiedon seka evéitd siihen, kuinka asukkaiden itsemé&ardédmisoikeuden toteumista

voitaisiin kehitt&a viel4 paremmaksi.

Tutkimustuloksista kavi ilmi, ettd itsemaaraddmisoikeus toteutuu kokonaisuudes-
saan Yyleisesti ihan hyvin. Vastaajien mielestd asukkaat saavat vaikuttaa asioihin,
mutta tietenkin on asioita joihin ei voi vaikuttaa kovin paljon. Asukkaat voivat
suurimmaksi osaksi olla mukana arjen pienissé valintatilanteissa, isoissa paatok-
sissd tarvitaan paljon tukea tai paatoksentekoa puolesta. Vain yksi vastaaja oli sita

mieltd, ettd asukkaat eivét voi vaikuttaa oikein mihinkaan.



2 KEHITYSVAMMAISUUS

Suomessa asuu noin 40 000 kehitysvammaista henkil6d ja pitk&aikaisessa hoidos-
sa laitoksissa oli noin 1000 vuoden 2015 lopussa. Kehitysvammaisista henkilQista
noin 15 000 asuu omaisten kanssa ja heistd noin puolet on saavuttanut aikuisién.
Heist& noin 6 600 on arvioitu saavan omaishoidon tukea.Asumispalvelujen piiris-
sé& eri tukikeinoin asuu noin 12 500, perhehoidossa noin 1 300 ja itsendisesti
omassa kodissa noin 9 000 kehitysvammaista henkil6d. (Kehitysvammaisten asu-

misen ohjelman seurantaryhma 2016, 14.)

Asenteet kehitysvammaisia kohtaan ovat vaihdelleet kulttuurin ja ajan mukaan
hoiva-ajattelusta hylkddmiseen. 1800-luvun lopussa ajateltiin, ettd kdyhat, tyotto-
mat, psyykkisesti sairaat ja kehitysvammaiset olivat itse vastuussa heiddn omasta
kohtalostaan. Taman vuoksi keskiajalla ajateltiin, ettd kehitysvammaisia ei tule
séalia ja suojella vaan yhteiskuntaa tulee suojata heiltd. 1800-luvun suhtautuminen
kehitysvammaisiin ei pysynyt pitk&dan vaan muuttui 1900-luvulla. Alettiin ajatella,
etta kehitysvammaiset tarvitsevat hoivaa ja suojelua. Asenteet muuttuivat ladke-
tieteen kehittymisen myota ja alettiin ymmartéa, ettd kehitysvammaiset eivét tar-
vitse sairaanhoidollista apua sen enempaan kuin muukaan heidan ikaryhmassaan.
(Thornberry & Olson 2005, 3.) 1800-luvun lopussa ja 1900-luvun alussa monissa
lansimaissa oli vallalla rotuhygienia-ajattelu, joka merkitsi ajattelumallia siitg, etta
kehitysvammaiset haittaavat yhteiskuntaa ja heidan lisd&dntymista taytyy rajoittaa
(Journal of Intellectual Disabilities 2016, 372).

1900-luvun puolivélin jalkeen alkoi deindustrialisaatio eli teollisuuden tuotanto tai
resurssit vahenivat, politiikkaan, joka jatkuu nykypdivanakin. Monet muutokset
perheen rakenteissa ja toiminnoissa sodanjalkeisessa Euroopassa ja Pohjois- Ame-
rikassa johtivat siihen, ettd kehitysvammaisten lasten vanhemmat alkoivat perus-
taa yhdistyksid, joiden tarkoituksena oli ajaa ja edistda kehitysvammaisten lasten
etuja ja oikeuksia. Ensimmainen kehitysvammaisten hoitokoti perustettiin Yhdys-
valloissa vuonna 1848 ja sielld oli potilaita kerralla satoja ja useimmat viettivat

laitoksessa koko loppu elaménsd. Ennen kehitysvammaisten hoitokotien perusta-
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mista kehitysvammaiset sijoitettiin mielisairaaloihin jos heidan perheensa tai yh-
teisonsa ei huolehtinut heistd. Kehitysvammaisten kaltoin kohtelu oli yleista lai-
toksissa. (Thornberry & Olson 2005, 5.)

2.1 Lain maaritelmia

Vammaispalvelulain mukaan vammaiseksi méaaritelladn henkild, jolla on vamman
tai sairauden vuoksi pitkéaikaisesti erityisia vaikeuksia suoriutua tavanomaisessa
elaméssa ja sen toiminnoissa. Pitkaaikaisuus on kéytanndssa maaritelty noin vuo-
den pituiseksi ajaksi. (Repo & Talvela 2006, 368.)

Kehitysvammalaki madrittelee, etta erityishuollon palvelujen piiriin on oikeutettu
henkild, jonka kehityskulku tai henkinen toiminta on puutteellista tai henkild ei
kykene siihen lainkaan syntyperéisen tai kehityksen mukana saadun vamman tai
sairauden seurauksena ja hé&n ei ole oikeutettu muiden lakien mukaan saamaan
tarvittavia palveluja. Kyseessd ovat kaytanndssé kaikki yksilon kehityksen aikana
ilmenevét vaikeimmat vammaisuuden muodot. Vamma tarkoittaa fyysistd tai
psyykkistd vajavuutta, josta aiheutuu pysyva rajoite yksilon suorituskykyyn. Ky-
seessé ei ole pelkéastddn mekaaniseen syyn, esimerkiksi onnettomuuden aiheutta-
ma vamma, joten tassé mielessd vammakasite on laajentunut. (Kaski, Manninen &
Pihko 2009, 16.)

Kehitysvammaisuus merkitsee muidenkin elimien kuin hermoston vammoja ja
vaurioita. Kehitysvammaisuudessa merkittdvin ryhma ovat hermoston sairaudet,
vauriot ja muut toiminnan puutteet tai poikkeavuudet ja nditd kaikkia nimitetaan
hermoston kehityshairidiksi. Naista tarkeimpia ovat aivojen kehityshéiriét. Niihin
liittyy yleensa alyllisten toimintojen vajavuutta, jota Kehitysvammaisuus- teok-
sessa nimitetaan alylliseksi kehitysvammaisuudeksi, koska termi on WHO:n valit-
sema ja yleisesti tunnettu. (Kaski, ym. 2009, 16.)
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2.2 WHO:n méaaritelma

WHO:n mukaan élyllinen kehitysvammaisuus tarkoittaa tilaa, jossa henkinen suo-
rituskyky on estynyt. Puutteellisia ovat varsinkin taidot, jotka kehittyvat kehitys-
ian aikana eli henkiseen kykyyn vaikuttavat kielelliset, motoriset, kognitiiviset ja
sosiaaliset taidot. Henkil6lla voi olla &lyllinen kehitysvamma yksindén tai yhdessa
jonkin minké& tahansa psyykkisen tai fyysisen tilan kanssa. Muut kehityshairiot,
kuten aisti- ja liikuntavammat, epilepsia, mielenterveysongelmat, autismi, haas-

teellinen kaytos ovat esimerkkejé néista. (Kaski ym. 2009, 16-19.)
2.3 AAIDD:n maaritelma

Alyllinen kehitysvammaisuus on lahtokohdiltaan toiminnallinen seka kyvyt, ym-
paristd ja toimintakyky ovat ratkaisevien tekijoiden asemassa AAIIDD:n esitta-
man mallin mukaan. Kyse on siis ympadriston vaatimien tekijoiden ja henkildn
alyllisten ja adaptiivisten taitojen valilla olevasta vuorovaikutuksesta. AAIIDD:n
maadritelman mukaan alyllinen kehitysvammaisuus on siis vammaisuutta ainoas-
taan tdman vuorovaikutuksen tuloksena. Kehitysvammaisuus maéritellaan tarkoit-
tavan nykyhetken toimintakyvyn huomattavaa rajoitusta. Talle on ominaista mer-
kittdvasti keskimaaréistd heikompi alykkyysosaméard, johon liittyy myos rajoi-
tuksia kahdessa tai useammassa seuraavista adaptiivisten taitojen yksilollisesti
sovellettavista osa-alueista eli esimerkiksi kommunikaatio, kotona asuminen, it-
sestd huolehtiminen, sosiaaliset taidot, terveys ja turvallisuus, itsehallinta, toimi-

minen yhteisossa, oppimiskyky, ty6 ja vapaa-aika. (Kaski ym. 2009, 16-17.)
2.4 Alyllisen kehitysvammaisuuden luokittelu WHO:n mukaan

Lievaan alylliseen kehitysvammaisuuteen liittyvat oppimisvaikeudet koulussa.
Lapsella voi olla mahdollisuus kyetd opiskeluun normaalissa luokassa tukitoi-
menpiteiden avulla, mutta usein hén tarvitsee kuitenkin erityisopetusta. Henkil6-
kohtaisia toimia han kykenee yleensa hoitamaan omatoimisesti ja pystyy ai-
kuisidlld asumaan asumaan itsendisesti tai hieman tuettuna. Monet kykenevét te-

kemé&én toitad ja pitdamaan yll& hyvia sosiaalisia suhteita, mutta usein he kuitenkin
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tarvitsevat jonkinlaista jatkuvaa valvontaa ja opastusta tydssaan. (Kaski, Manni-
nen & Pihko 2012, 19.)

Lapsen kehityksessa aiheutuu merkittavid viiveitd, jos hanelld on keskiasteinen
alyllinen kehitysvamma. Koulussa lapsi tarvitsee erityisopetusta, mutta kykenee
saavuttamaan riittdvan kommunikaatiokyvyn ja jonkinlaisen riippumattomuuden
muista ihmisisté itsensa hoidossa. Suurin osa selvidé ilman apua tai melko itsenai-
sesti henkilokohtaisista toimistaan. Aikuisidlla he tarvitsevat vaihtelevasti tukea
eladkseen ja tyoskennellesséan yhteiskunnassa. He tarvitsevat suuremman méaéran
valvontaa asumisessaan kuin henkil6t, joilla on lieva kehitysvammaisuus. Ohjat-
tua tyotéd joko tavallisella tydpaikalla tai tydkeskuksessa seka kulkemaan itsendi-
sesti tydpaikalleen kykenevat suorittamaan useimmat henkilét, joilla on keskias-

teinen alyllinen kehitysvamma. (Kaski ym. 2012, 19-20.)

Vaikea alyllinen kehitysvammaisuus aiheuttaa jatkuvaa tuen ja ohjauksen tarvetta.
Henkild tarvitsee huomattavasti tukitoimia koulussa, asumisessa ja tyotehtavissa.
Henkild on riippuvainen muista ihmisistd, ja hdnen kuntouttamisensa vaatii paljon
tyotd. Pitkan kuntoutuksen avulla henkild voi kehittyd melko itsendiseksi toimi-
jaksi, kun on kyseessa henkilokohtaiset péivittdiset toimet. (Kaski ym. 2012, 20—
21)

Syvasta alyllisestd kehitysvammaisuudesta seuraa jatkuva hoiva ja muista ihmisis-
t4 riippuvaisuuden. Henkil6llda on vaikeita puutteita liikunnallisissa toimissa,
kommunikaatiokyvyssé seké henkilokohtaisista toimien huolehtimissa ja suolen ja
rakon toiminnan hallinnassa. Opetuksessa painopisteend on paivittéisiin elamanti-
lanteisiin liittyvien asioiden oppiminen sekd& mm. liikunnallisten ja kommunikoin-
tiin lukeutuvien taitojen kehittyminen. Henkil6 voi tulla omatoimiseksi joissakin
arkieldméan toiminnoissa, kuten ruokailussa ja oppia tekemaén yksinkertaisia tyo-
tehtavid. Henkil® tarvitsee asumisessa jatkuvaa ympérivuorokautista valvontaa.
(Kaski ym. 2012, 21.)
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3 ASUMISPALVELUT

Palvelu- ja tukiasumisen jérjestaminen seka erilaisia tukitoimia ja palveluja, joi-
den avulla mahdollistetaan vammaisten ihmisten asuminen lukeutuvat asumispal-
velujen madritelmaéan. Asumispalvelut on jaettu palveluiden tarpeen mukaan va-

haisesté tuen tarpeesta vaativaan apuun. (Sosiaali- ja terveys ministerié 2007, 37.)

Avohuollon eri asumismuotoja ovat tuettu asuminen, ohjattu asuminen ja autettu
asuminen. Tuetussa asumisessa asukas kykenee asumaan itsendisesti omassa
asunnossaan, mutta pulmatilanteissa tarvitsee ohjausta. Ohjatussa asumisessa
henkild asuu asumisyksikossa ja selviaa itsendisesti, mutta tarvitsee apua jokapai-
vaisissé toiminnoissaan erityisesti aamulla ja illalla. Autetussa asumisessa henki-
I6kunta on paikalla koko ajan, silla asukkaat tarvitsevat henkilokunnan lasné oloa
koko ajan. (Kaski, Manninen & Pihko 2012, 158.)

3.1 Jarjestaminen lain mukaan

Kehitysvammaisten henkildiden asumista séételevat sosiaalihuoltolaki, kehitys-
vammalaki ja vammaispalvelulaki. Sosiaalihuollon palvelut tulee ensisijaisesti
toteuttaa yleislainsaadannon perusteella. Jos kehitysvammaisen avuntarve on va-
hainen, asumispalvelut voidaan jarjestdd sosiaalihuoltolain mukaisesti. Asumis-
palveluja jarjestetddn vammaispalvelu- tai kehitysvammalain mukaan, kun yleiset
asumispalvelut eivét ole henkilon vamman vuoksi tarpeeksi riittavia tai sopivia.

(Sosiaali- ja terveys ministerio 2007, 34.)

Vammaispalvelulain tavoitteena on edistdd vammaisten henkiléiden mahdolli-
suuksia eldd ja toimia tasavertaisena yhteiskunnan jdsenend muiden kanssa. Ta-
voitteena on myds ehkaista ja poistaa haittoja ja esteitd, joita vammaisuudesta on
aiheutunut. Asiakkaan ja hanen huoltajansa kanssa on yhdessa laadittava palvelu-
suunnitelma, jonka avulla selvitetddn palvelujen ja tukitoimien tarve. (Kaski ym.
2012, 275-276.)
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Kunnan velvollisuutena on vammaispalvelulain mukaisesti palveluasuminen jér-
jestdminen vaikeavammaiselle henkil6lle, jos henkil6 tarvitsee palveluja arkipai-
vaisiin eldméan toimintoihin vammansa tai sairautensa vuoksi. Kunnan erityisen
jarjestamisvelvollisuuden alaisiin palveluihin kuuluu palveluasuminen, joten jos
henkild on oikeutettu kriteerien perusteella, palvelu tulee myontaa subjektiivisena
oikeutena. (THL 2016.)

Kehitysvammalaissa sédédetéén, etta erityishuollon jarjestaminen kuuluu henkil6l-
le, jonka kehitys tai henkinen toiminta on estynyt johtuen syntyperaisesté tai kehi-
tyksen aikana saadusta sairaudesta tai vammasta ja joka ei voi saada tarvitsemiaan
palveluja muiden lakipykalien perusteella. Kehitysvammalain mukaan jarjestetaan
toimintoja, jotka vaativat erityista perehtyneisyyttd kehitysvammaisuuteen. Vam-
maispalvelulaki on ensisijainen kehitysvammalakiin ndhden. (Kaski, Manninen &
Pihko 2012, 275-276.)

3.2 Vaasan kaupungin asumispalvelutarjonta

Vaasassa vammaisten henkildiden palveluasuminen jarjestaminen tapahtuu pal-
veluasumisryhméssd, palvelutalossa tai muussa asumisyksikéssd huomioiden

henkilon tarpeet ja toiveet sekd myods omassa asunnossa. (Vaasan kaupunki 2016.)

Vaikeasti vammaisille henkildille jarjestetadn vammaispalvelulain mukaisesti pal-
veluasuminen, johon kuuluvat asunto seké siihen liittyvat palvelut. Palveluihin
kuuluvat muun muassa liikkumisessa, pukemisessa, henkilokohtaisessa hygienias-
sa, ruokatalouden hoitamisessa, sekd siivouksessa apuna ja tukena oleminen. Vai-
keasti vammaiselle henkil6lle kaikki asumiseen liittyvat palvelut ovat maksutto-
mia. Palveluita jarjestetdan kotipalvelun, henkil6kohtaisen avustajan ja ostopalve-

lun avulla tai palvelutalossa. (Vaasan kaupunki 2016.)

Kehitysvammaiselle henkil6lle asumispalvelujen jarjestdminen toteutetaan eri-
tyishuoltolain mukaisesti, jos muut palvelut eivét ole hanen tarpeeseensa riittavia
tai sopivia. Asumispalvelu voidaan jarjestda tuettuna tai ohjattuna kehitysvam-

maisen omassa asunnossa tai ohjattuna ja autettuna ryhmaasuntolassa. Asumis-
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palveluiden jarjestdminen toteutetaan tukiasunnoissa tai kaupungin omissa asu-
misyksikoissa, ostopalveluna ja kuntayhtymien asumisyksikdissa. Yllapidosta ve-
loitetaan maksu, mutta muuten asumispalvelut ovat kayttéjille maksuttomia. (Vaa-
san kaupunki 2016.)

3.2.1 Asumispalvelua jarjestavat yksikot

Kivikoto on yksi néistd asumispalvelua tarjoavista yksikoista ja se tarjoaa ympari-
vuorokautista asumispalvelua kehitysvammaisille henkil6ille. Henkil6kuntaan
kuuluu vastaava ohjaaja ja noin 22 hoitajaa. Kivikodossa on kolme solua eli kol-
me eri aluetta, jossa on muutamien asukkaiden omat huoneet ja yhteinen keittio.
Olohuone ja suihkutilat on kaikkien solujen yhteisesséd kaytdssa. Solujen nimet on
tuisku, solina ja havina. Vakituisten asukkaiden kéytossa on kaksi solua. Tilapéis-
hoidon asiakkaiden k&ytdssé on viimeinen solu. Kehitysvammaisille on mahdolli-
suus tilapéishoitoon omaishoitajien lakisaateisten lomien aikana. Jokaisella asuk-
kaalla on oma huone, jonka voi itse haluamallaan tavalla kalustaa. Asukkaille tar-
jotaan yksil6a huomioiden ohjausta ja kokonaisvaltaista hoitoa turvallisessa ja ko-
dinomaisessa ymparistdssd. Tavoitteena on asukkaiden fyysisen, psyykkisen ja
sosiaalisen toimintakyvyn yll&pito. Vaasan kaupunki tarjoaa asumispalvelua kehi-
tysvammaisille henkildille myos kuudessa muussa eri asumisyksikossa, joita ovat
Kotikulta, Kultapiha, Makihovi, Purohovi, Puistokoti-Parkhemmet, sekéd Verkko-
koto- Nathemmet. (Vaasan kaupunki 2016.)
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4 ITSEMAARAAMISOIKEUS

Oman itsen maaraaminen eli ihmisen autonomia on tilannesidonnainen kasite ja
tarkoittaa eri asioita eri ihmisille (Mehtéldinen & Taipale 2000, 112). Itsemaa-
rédmisoikeudella tavallisesti tarkoitetaan sitd, ettd toimivaltaisen henkilén on mo-
raalisesti perusteltua saada toimia haluamallaan tavalla omiin asioihinsa liittyen.
(Pietarinen, Launis, Raikka, Lagerspetz, Rauhala & Oksanen 1994, 25-26.) Itse-
madradmisoikeutta voidaan tarkastella siséisesta ettd ulkoisesta ndkokulmasta. Si-
séinen puoli merkitsee henkilon kykya itsendisiin ja jarkeviin valintoihin eli se on
ihmisen itsensa ominaisuus. Ulkoinen puoli merkitsee toiminnan vapautta eli se
on ulkoisen ympadristén ominaisuus, sosiaalinen vapaus. (Mehtéldinen & Taipale
2000, 112-113))

4.1 Eettisyys itsemaaraamisoikeuden toteutumisessa

Eettinen itsemadraamisen periaate merkitsee sitd, ettd jokaisen henkilén moraalis-
ta oikeutta itsemé&araédmiseen on kunnioitettava niin paljon kuin mahdollista. Mo-
raalisen oikeuden kunnioittaminen tarkoittaa sité, etta oikeuden olemassaolo tun-
nustetaan ja pyritdén toimimaan sen toteuttamiseksi mahdollisimman hyvin. (Pie-
tarinen yms. 1994, 33.)

Kehitysvammainen ihminen ei ole véalttaméattd oppinut lainakaan muodostamaan
omaan mielipidettd&n asioista. Vanhempia ja tyontekijoitd on totuttu pitdmaén
asiantuntijoina kehitysvammaisen ihmisen asioissa. Itseméardamisoikeuden mah-
dollistumiselle on tarkeda oppia ilmaisemaan oma mielipide. Jos henkil6 ei ole
koskaan saanut valita esimerkiksi minkéa vérisen paidan hén haluaa laittaa paalleen
tai ei tiedd, mitd eri valinnoista aiheutuu, on henkilén mahdoton tehdd omia paa-
toksid. Omien valintojen tekemiseen on rohkaistava. Kehitysvammaisella ihmisel-
I4 on oltava vapaus valita ja tehdd virheitd kuin muutkin ihmiset, mutta myds vel-
vollisuus ottaa vastuu valinnoistaan ja seurauksista. (Kehitysvammaisten Palve-

luséatio, Kehitysvammaisten Tukiliitto ry & Me Itse ry 2006, 205.)
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Tuetussa ymparistossa riittavien ja yksil6llisten tukimuotojen avulla sosiaalinen
vapaus mahdollistuu. Vammaisten ihmisten itseméaradmisoikeuden kunnioitus
tapahtuu esimerkiksi opettamalla ja itsekin opettelemalla eri kommunikointitapo-
ja, kehittdamalla herkkyytta tunnistaa heidéan toiveitaan ja tarpeitaan, tuntemalla ja
ymmartamalla heidan eldmanhistoriansa seka heidan hyvéaksymisensa yhteisoon.
(Mehiléinen & Taipale 2000, 113.)

Mitéd suuremmat tuen tarpeet vammaisella henkil6lla, sitd enemman valtaa siirtyy
hanen itsensé ulkopuolelle olevalla ympéristolle. Tyontekijana on tarke&& pohtia
sité, ettd missa kulkee se raja, jolloin paatokset ovatkin tyontekijan tai vanhempi-
en eivatka henkilon itsensa. (Mehildinen & Taipale 2000, 112.)

4.2 Me ltse ry

Kehitysvammaisten ihmisten oma yhdistys nimeltddn Me Itse-ry, toimenkuvaan
kuuluu kehitysvammaisten ihmisoikeuksien turvaaminen. He paattavat itse yhdis-
tyksen tavoitteet ja toiminnan sisallosta. Yhdistys on toiminut jo lahes 20 vuotta ja
jasenia on kertynyt yli tuhat. Yhdistys tukee vammaisten osallistumista yhteis-
kunnan toimintaan tasavertaisesti kansalaisena. (Kehitysvammaisten Tukiliitto ry.
2017a.)

Yhdistyksen térkeimpiin tavoitteisiin kuuluvat omien oikeuksien tunnistus, toi-
minta oikeuksien puolesta ja ajatusmallit vajaavaltaisuudesta kohti itseméaaraamis-
td sekd hyva elam& muiden ihmisten joukossa. Yhdistyksen pyrkimyksend on
vammaisten osallistumisen edistdminen yhteiskunnan toiminnassa sek& edistéa
vammaisten asioiden jarjestamista ja myonteistd suhtautumistapaa vammaisuu-
teen. Yhdistyksen mukaan muut ihmiset ovat hoitaneet vammaisten asioita liian
kauan puolesta, joten he kokevat halua itse oppia hoitamaan asioita. Yhdistys il-
maisee, ettd vammaiset tarvitsevat tukea, mutta eivat holhousta. (Kehitysvam-
maisten Tukiliitto ry. 2017b.)
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4.3 Suomen vammaispolitiikka

Suomen vammaispoliittisen ohjelman VAMPON mukaan nykyaikaisen vammais-
politiikan kulmakivid ovat yksiléllisyys, kunnioittaminen ja valinnanvapaus. Oh-
jelma on laatinut useita eri toimenpiteitd, joiden tavoitteena on vammaisten henki-
I6iden itsemadradmisoikeuden toteutuminen yhdenvertaisesti. Tamén tavoitteen
edistamiseksi on tehty toimenpiteitd, joita ovat esimerkiksi asuin- ja kotikunnan
valintaoikeuden toteutuminen, itseméaaradmisoikeuden vahvistamista ja sen rajoit-
tamista koskevan saantelyn uudistaminen seka palvelusuunnitelman asiakaslah-

tdinen ohjaus. (Sosiaali- ja terveysministerié 2010, 156-157.)

Vammaispoliittisen ohjelman mukaan itsemaéaradmisoikeus tarkoittaa henkilon
oikeutta itsendiseen harkintaan, paatoksen tekoon ja toimintaan hanté itsedan kos-
kevissa asioissa. Jos voimavaroja ei ole omantahdon ilmaisuun, on vammaista
henkil64 tarpeen ja yleensd mahdollista antaa tukea siihen, ettd paatokset voidaan
tehda yhteisymmarryksessa hénen kanssaan. Tatd toimintaa kuvaa termi tuettu

paatoksenteko. (Sosiaali- ja terveysministerid 2010, 157.)

Pa&atoksen tekemiseen kuuluvat padtettavan asian lapi kayminen, paatoksen teke-
minen ja paatoksen mukainen toiminta ja tdhan kokonaisuuteen pdédmiehet tarvit-
sevat usein tukea. Jokainen ihmisen elamaan kuuluu pienié ja suuria paatoksia.
Pienia paatoksia ovat esimerkiksi ruokailuun liittyvat paatokset. Joka paiva ihmi-
set paattavéat paljon erilaisia asioita. Monet ihmiset tekevat pienid péaatoksia huo-
maamattaan ja pienten paattsten tekeminen onnistuu usein ilman muiden apua.
Suuria péaatoksia ovat esimerkiksi asumiseen liittyvat paatokset. Ehka tarkeimpia
paatettavia asioita elamdassa on asuminen ja siihen liittyvat asiat. Suurissa paatok-
sissd padmiehet tarvitsevat usein apua toisilta ihmisiltd. (Mykkénen & Puikkonen
2014, 21.)

4.4 ltsemadraamisoikeus lakien ja séddosten mukaan

Henkilon oikeus mé&aratd itseddn koskevista asioista on turvattu laajalti Suomen

lainsd&danndossa. Erityislaeissa on lisdksi turvattu esimerkiksi asiakkaan asemaa ja
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oikeuksia sosiaalihuollossa. Kansainvéliset sopimukset velvoittavat myds osaltaan
Suomen valtiota turvaamaan ihmisoikeuksien toteutumista, joista merkittavin on
vammaisten ihmisten nékokulmasta YK:n vammaisten henkil6iden oikeuksia

koskeva yleissopimus. (Verneri.net 2016.)

Suomen perustuslain ja YK:n Ihmisoikeuksien yleismaailmallisen julistuksen mu-
kaan itsemaaraamisoikeus on kaikille kuuluva oikeus. Kummassakaan ei kéytetéa
itsemaaraamis- termid, vaan puhutaan esimerkiksi oikeudesta henkilokohtaiseen
vapauteen, turvallisuuteen, oikeudesta sananvapauteen, koskemattomuuteen, va-
pauteen liikkua ja valita asuinpaikkansa. Namé kaikki ilmaukset mainitsevat juuri
ihmisten oikeuden tehd& itseddn koskevia paatdksia. Molemmissa asiakirjoissa
my0s sanotaan, ettd ketddn ihmista ei saa asettaa eri asemaan sukupuolen, ian, kie-
len, alkuperén, uskonnon, mielipiteen, vakaumuksen, terveydentilan, vammaisuu-
den tai muuhun henkiloon liittyvén tekijaan ilman hyvéksyttavaa perustelua. (Ve-
sala 2010, 123-124.)

Laissa sosiaalihuollon asiakkaan ja asemasta oikeuksista mainitaan, etta en-
sisijaisesti on otettava huomioon asiakkaan toivomukset ja mielipide seka
kunnioitettava muutoinkin hanen itsemaaraamisoikeuttaan sosiaalihuoltoa
toteuttaessa. Asiakkaalle on annettava mahdollisuus osallistua ja vaikuttaa
hanta koskevien palvelujen suunnitteluun ja toteuttamiseen. Asiakasta kos-
keva asiaa kasiteltdessa ja ratkaistessa on ensisijaisesti otettava huomioon
asiakkaan etu. (L 812/2000.)

Yhdenvertaisuuslain tarkoituksena on yhdenvertaisuuden edistdminen, syrjinnan
ehkaiseminen sekd syrjinnan kohteeksi joutuneen oikeusturvan tehostaminen.
Lain mukaan viranomaisen, tyonantajan, koulutuksenjarjestdjan seka tavaroiden
tai palveluntarjoajan on tehtdva tarvittaessa tehda kohtuulliset mukautukset, jotta

vammainen henkil6 saisi yhdenvertaista kohtelua muiden kanssa. (L 1325/2014.)
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4.5 Lakimuutokset

Valmisteilla on ollut itseméaraédmisoikeuslaki, joka on vield vaiheessa. Lain oli
tarkoituksena tulla voimaan vuonna 2014, mutta tyéryhmén esitys jai tuolloin
poydalle. Tamén lain jaatya kesken paatettiin kehitysvammalakiin tehdd ne muu-
tokset, jotka olivat vaatimuksena YK:n vammaissopimus saataisiin voimaan . It-
semaaraamisoikeuslain valmistelun on tarkoitus jatkua Juha Sipilan hallitukses-
sa.(Verneri.net 2016 b.)

Itsemadradmisoikeuden lakiesityksessa esitetdén, ettd itsemadradmisen rajoittami-
nen voi kohdistua vain henkiloon, jonka itsemaardamiskyky on alentunut. Mo-
niammatillinen tiimi, jolla on tuntemusta henkildsta ja hanen toimintaymparistos-
taan, tekee arvion henkilon itsemaaraamiskyvysta. Arvio on perustana paatoksen
tekevalle l&ékarille ja johtavalle viranhaltijalle. Henkilén kyvyttomyys tehdé so-
siaali- ja terveydenhuoltoon kuuluvia itsed&n koskevia paatoksia seka hanen ky-
vyttdmyytensd ymmartadd kayttdytymisensa seurauksia ja jos hén voi ilmeisesti
vaarantaa omaa tai toisten terveytta tai turvallisuutta tai voi rikkoa merkittavan
maarén omaisuutta, voidaan itsemaaraamiskyky todeta alentuneeksi. Yksikossa on
tehtdva aina yleinen suunnitelma, jos rajoitetoimenpiteitd kdytetddn. Sen paata-
voitteena on ennaltaehkaisté tilanteita, joissa voidaan tarvita rajoitetoimenpiteité.
Henkild, jonka itsemaaraamiskyky on alentunut, tulee tehda myos liséksi yksilo-
kohtainen suunnitelma. (Puhakka 2015.)

Kehitysvammalakiin tehtyjen muutoksien tavoitteena on ollut saada kansallinen
lainsdadantd YK:n vammaissopimuksen vaatimalle tasolle. Naiden muutosten
myo6td Suomi on ratifioinut YK:n vammaissopimuksen 10.6.2016 sekd kehitys-
vammalain muutokset astuivat talléin voimaan. Muutosten on tarkoitus vahvistaa
erityishuollossa olevan henkildon itsem&&raédmisoikeutta sekad rajoitustoimenpitei-
den k&yton vahentdminen erityishuollossa. (Verneri.net 2016 c.) Lailla koroste-
taan jokaisen erityishuollossa olevan kehitysvammaisen ihmisen oikeutta taysi-

maaréiseen osallistumiseen yhteiskunnassa. Henkilén mielipiteet, toiveet ja tar-
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peet on huomioitava, ja hanelle on turvattava mahdollisuus vaikuttaa ja osallistua

hantéd koskeviin asioihin. (Sosiaali- ja terveysministerié 2017.)

Valmistella on Valas- lainsaddannon uudistus, jonka tarkoituksena on sovittaa yh-
teen vammaispalvelulaki ja kehitysvammalaki yhdeksi vammaispalveluja ohjaa-
vaksi laiksi. Lain laht6kohtana on vammaisten henkildiden yhdenvertaisuus ja pe-
rusoikeuksien toteutuminen. Keskeisena tavoitteena on, ettd palvelut ja tukitoimet
turvaavat vammaisten henkildiden itsemaaraamisoikeutta, osallisuutta ja valtta-
maéattdman huolenpidon. Asiakkaan yksil6lliset tarpeet ja toimintakyky ovat Valas-
lain l&ht6kohtana. Palvelutarpeen arviointi ja palvelusuunnittelun aseman vahvis-
taminen ovat keskeisessa huomiossa lakiuudistuksessa. Asiakkaan tarpeisiin ja
elaméntilanteen muutoksiin tulee joustavasti vastata palvelujen avulla. Henkil®
itseddn tai hdnen edustajaansa tulee kuulla kaikessa suunnittelussa. Uuden lain
myota tuettu paatoksenteko ei saisi uuden lain my6té olla endd tuntematon kasite.
(Ohtonen 2015.)

Uusi sosiaalihuoltolaki on tullut vaiheittain voimaan 2015 vuodesta l&htien. Uusi
laki toimii yleislakina, joka ottaa huomioi kaiken ikaisten tarpeet ja edun. Tavoit-
teena on mahdollisimman tehokas ja lyhyt tuki mahdollisimman aikaisessa vai-
heessa. Keskeisena tavoitteena on vahvistaa sosiaalihuollon yleislain asemaa, so-
siaalihuollon yhdenvertainen saatavuus ja saavutettavuus, sosiaalihuollon paino-
pisteen siirtdminen Kkorjaavista toimista hyvinvoinnin edistamiseen ja varhaiseen
tukeen, asiakasléhtoisyyden vahvistaminen ja kokonaisvaltaisuutta asiakkaan tar-
peisiin vastaamisessa seké tuen saannin turvaaminen ihmisten omissa elinympa-
ristdissd. Ihmisten osallisuuden ja omatoimisuuden edistiminen ja tukeminen,
mahdollisuus vaikuttaa yhteiskunnassa ja omaan palveluprosessiin seka palvelu-
kokonaisuuden tarkastelu asiakkaan tarpeista k&sin ovat tavoitteina. Sosiaalipalve-
lujen on tuettava ihmisten arkieldmén sujumista, mik& merkitsee palvelujen kehit-
tamista siten, ettd kotona asuminen on mahdollista. (Kehitysvammaisten asumisen

ohjelman seurantaryhma 2016, 79.)
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5 SUUNNITELMIA JA TOIMIA ITSEMAARAAMISOIKEU-
DEN PARANTAMISEKSI

Vuonna 2010 Suomen valtionneuvosto teki periaatepdatoksen ohjelmasta kehitys-
vammaisten asumisen ja siihen liittyvien palvelujen jérjestamisesta eli Kehas-
ohjelmasta. vuosille 2010-2015. (Kehitysvammaisten asumisen ohjelman seuran-
taryhmé 2016, 13.)

Ohjelman tarkoituksena oli kehitysvammaisten ihmisten asumisen, oikeuden osal-
listua ja itsemaardamisoikeuden parantaminen. Kehas-ohjelman tavoitteena oli,
etta kehitysvammainen ihminen paasee yksilolliseen asumiseen muuttaessaan pois
lapsuudenkodistaan tai laitoksesta. YksilOlliseen asumiseen kuuluvat esteeton ja
toimiva asunto seka riittavat palvelut ja tukimuodot. Kehas-ohjelman pddmaarana
on, etta kenenk&an vammaisen henkilon ei pida asua laitoksessa vuoden 2020 jél-
keen. Vammaisella ihmisella taytyy olla oikeus madratd itse asumisjarjestelyistaan
eli hanella taytyy olla oikeus saada vaikuttaa asuinpaikkaansa ja asuinkump-
paniinsa. Palveluiden ja tukitoimien avulla varmistetaan, ettd vammainen henkil®
voi elaa haluamallaan tavalla ja muiden kansalaisten tavoin osallistua yhteiskun-

nan toimintaan. (Kehitysvammaisten asumisen ohjelman seurantaryhma 2016, 4.)

Valtionneuvosto teki periaatepddtoksen Kehas- ohjelman jatkamisesta ja laajen-
tamisesta vuonna 2012. Sosiaali- ja terveysministerion johtamana laadittu valta-
kunnallinen suunnitelma “Laitoksista yksillliseen asumiseen: Valtakunnallinen
suunnitelma palvelujen kehittdmiseksi 1dhiyhteiso6n” on periaatepdatoksen kehi-
tysvammaisten henkil6iden yksilollisen asumisen ja palveluiden turvaamisesta
perustana. Erityisesti toimenpiteet laitosasumisen lakkauttamisesta astettain seké
asumisen tukemiseksi tarvittavien kehittdminen linjattiin periaatepadtoksessa. Ta-
voitteeksi asetettiin, ettd vuoden 2020 jélkeen kukaan ei enédé asu laitoksessa. Pe-
riaatepdatoksen kuuluu viisi eri tavoitealuetta, joiden toteuttamiseksi luotiin eri
toimenpiteitd. Tavoitealueita ovat vammaisten henkil6iden ja heidan l&heistensa

osallisuuden ja oikeuksien toteuttaminen, vammaisten lasten osallisuuden ja oike-
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uksien varmistaminen, palvelujen kehittdminen, laitosasumisen lakkauttaminen
sekd hallinnonalojen vélisen yhteistyon kehittdminen. (Kehitysvammaisten asumi-

sen ohjelman seurantaryhma 2016, 13.)

Kehas-ohjelmalla on toteutettu k&ytdnndssé kansallisesti ja kansainvélisesti hy-
vaksyttyjé linjauksia vammaisten henkiléiden yhdenvertaisuuden, perus- ja ihmis-
oikeuksien sekéd osallisuuden ja itsendisen eldmén turvaamisesta. L&htdkohdat
vammaisten henkildiden laitosasumisen lakkauttamiselle on maariteltyna perus-
tuslaissa seka YK:n vammaisten henkildiden oikeuksia koskevassa yleissopimuk-
sessa. Yksilollisen asumisen palvelujen turvaaminen kehitysvammaisille liittyy
my0s Suomessa meneillddn olevaan vammaisten ja ikdihmisten palveluiden ra-
kenteen uudistamiseen sekd moniin ohjelman aikana toteutettuihin ja vireilld ol-
leisiin lakiuudistuksiin. Naitd ovat esimerkiksi vammaislainsdddannon uudistami-
seen, sosiaalihuollon lainsdadannon kokonaisuudistus, sosiaali- ja terveyshuollon
palveluiden jarjestamisvastuiden uudistaminen ja integraatio seké sosiaali- ja ter-
veydenhuollon asiakkaan itsemaaraamisoikeuden vahvistaminen. (Kehitysvam-

maisten asumisen ohjelman seurantaryhma 2016, 13.)

Vammaisten henkil6iden itsem&&rdadmisoikeuden ja valinnanvapauden vahvista-
minen on yksi tehostettava toimenpide Kehas-ohjelman tuloksien arvioinnin jal-
keen. Suunnitteilla on, ettd vammaisille henkil6ille luodaan paremmat mahdolli-
suudet itsemaardamiseen heidan kykyjensa mukaisesti sekd kotirauhaan ja yksilol-
lisyyteen. Yksilon mahdollisuutta tehd& valintoja elaméssdén korostetaan kaikissa
palveluissa. Vammaisten henkildiden tekemiin valintoihin ei tule puuttua tarpeet-
tomasti. Tilastoinnin, valvonnan ja seurannan avulla itsemaéaraamistd rajoittavat
kaytdnnot tuodaan paremmin nadkyviksi. Rajoitetoimenpiteiden véhentamiseksi
etsitdén keinoja ja otetaan kayttoon. Tahot, jotka vastaavat asumisen ja palvelui-
den tuottamisesta ja jarjestamisestd, parantavat vammaisten henkiléiden mahdolli-
suutta asuntoa ja asuintovereita valitessaan ja tukevat heitd toteuttamaan itsemaa-
rédmisoikeuttaan joka péiva. Jotta vammaiset henkil6t voivat osallistua aktiivises-

ti omaa elaméaansa koskevaan paatdksentekoon, he saavat siihen tarvittavan tuen.



24

Tuettua paatoksentekoa kehitetadn vahvistamalla itsemadradmisoikeuden ja valin-
nanvapauden toteutuminen. Itsemaardé@misoikeuden toteutumista tehostetaan osa-
na vammaislakien ja itsemaaradmistda koskevan lainsaadannon uudistusta seka
osana hallituksen “Palvelut asiakaslahtoisiksi”- kdrkihanketta. (Kehitysvammais-

ten asumisen ohjelman seurantaryhmé 2016, 72.)

Palveluita voidaan tuottaa vaihtoehtoisesti yksilollisesti seka edistden asiakkaan
osallisuutta ja omien valintojen mahdollisuutta ovat henkilokohtainen budjetointi
ja palveluseteli. Tydntekijoiden vuorovaikutus- ja kommunikointitaitoja vahviste-
taan vammaisty0ssé osana perustutkintojen ja tdydennyskoulutuksen uudistamis-
ty6td. Tamé tyd on osa Opetus- ja kulttuuriministerié hallitus ohjelman mukaista
kirkihanketta ”Toisen asteen ammatillisen koulutuksen reformi”. Palvelujen tuot-
tajilta vaaditaan kehitystd omavalvontasuunnitelmalle, rajoitustoimenpiteiden pii-
levien ja ndkyvien tekijoiden tunnistamista ja tekemistd nékyvaksi, asiakkaan
oman tahdon ja toiveiden selvittamisty6té ja kirjaamista seké rajoitustoimenpitei-
den véhentamistd. (Kehitysvammaisten asumisen ohjelman seurantaryhméa 2016,
72.)

Henkil6kohtaisen budjetoinnin avulla voidaan lisata valinnanvapauden ja vaikut-
tamisen mahdollisuuksia sosiaalipalvelujen kayttajille. Sen avulla jokaisella on
mahdollista raataloida itselleen sopivat palvelut ja muut tukimuodot. Sosiaalityon-
tekija ja asiakas- roolit kaantyvat toisin pdin henkilékohtaisessa budjetoinnissa.
Useimmissa tapauksissa sosiaalityontekija yrittdd tarjota asiakkaalleen ennalta
madriteltyja ja hinnoiteltuja palveluja ohjeenaan asiakkaan itsemaaraamisoikeu-
den kunnioittaminen. Tama voi kuitenkin johtaa ratkaisuihin, jotka eivét ole asi-
akkaalle oikeita. Asiakas voi saada palvelua, joka ei vastaa hanen tarpeitaan tai
kunnan palvelutarjonnasta ei 16ydy sopivaa tukimuotoa. Asiakkaan oma &ani jaa
monesti kuulematta. Uutta ja erilaista toimintatapaa kannattaisi siis kokeilla, silla
asiakkaan toiveet, mielipide, etu ja yksilolliset tarpeet tulisivat paremmin kuulluk-
si ja saddokset naistd asioista on maaréatty sosiaalipalveluita koskevassa lainséé-
danndssékin. (Rajalahti & Ahlstén 2017.)
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Henkil6kohtainen budjetointi on prosessi, jossa sosiaalihuollon palveluja tarvitse-
van henkil6 suunnittelee omaa omia palvelujaan seka niihin tarkoitetun budjetin
kayttoa. Perusajatuksena on, ettd ihmiset tietdvat itse parhaiten, ettd mitka asiat
ovat heille tarkeitd ja millainen on heille mieluinen el&m&. Tavoitteena on ihmisen
itsemadrdédmisen vahvistuminen siten, ettd han voi eld4 itsensé nakoista elaméa ja

olla ohjaamassa omaa tukeansa. (Ahlstén & Rajalahti 2017.)

Tiedan mita tahdon!- Henkilokohtaisen bubjetoinnin kehittdminen- hanke vuosille
2010-2013 oli Kehitysvammaisten Palvelus&étion ja Kehitysvammaliiton toteut-
tama hanke. Hanke sai jatkorahoituksen vuodelle 2014. Hankkeen tavoitteena oli
kehittéda ja kokeilla henkilokohtaista budjetointia yhteistydssé kuntien, vammais-
ten henkildiden ja heidan laheistensd kanssa. (Kehitysvammaisten Palvelusaatio
2017h.)

Kunnalla tai kuntayhtymélld on mahdollisuus tuottaa sosiaali- ja terveyspalvelu-
jaan palvelusetelilla. Sen kayttod ohjaa sosiaali- ja terveydenhuollon palveluseteli-
laki. Palveluseteli tarkoittaa kunnan tai kuntayhtyman myodntaméa sitoumusta
korvata palvelun kustannukset palvelun saajalle. Sita voidaan ké&yttdd myos palve-
lujen ostamiseen yksityisilt4 palvelujen tuottajilta. Asumis-, kuljetus- kotipalvelut
ovat palvelusetelilla yleisimpia hankittuja palveluita. Asiakkaiden valinnanvapa-
utta, palvelujen monipuolistamista seké kuntien ja yksityisten palvelujen tuottaji-

en yhteistyota pyritadan lissdmaan palvelusetelin kaytolla. (Aspa 2017.)

Ryhméamuotoisissa asumispalveluissa asuvien kehitysvammaisten itseméaarédamis-
oikeuden toteutumista pyritadn edistaméan Kansalaisuuden avaimet- hankkeessa
vuosille 2016-2018. Hanke kohdistuu Eteld-Pohjanmaan alueella asuvien kehitys-
vammaisten ihmisten itsemadradmisoikeuden toteutumisen selvittdmiseen, alueel-
liseen verkostotydhon seké itsemadraamistd vahvistavaan ja sen esteitd poistavaan
kehittdmis-, koulutus- ja vertaisryhmatoimintaan. Hankkeen sopimuskumppaneita
ovat Aspa Palvelut Oy, Autisminkirjon pohjaliset ry, Eskoon sosiaalipalvelujen
kuntayhtyma, Me Itse ry, Kuntayhtymé Kaksineuvoinen, KVPS Tukena Oy sek&
Seingjoen ja Vaasan kaupungit. (Kehitysvammaisten Palvelusaatié 2017.)
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Tuetusti padtoksentekoon- projekti toimi tavoitteenaan kehitysvammaisten henki-
I6iden omaan elaméan liittyvan péaatoksenteon vahvistaminen koulutuksen ja eri-
laisten valineiden avulla. Hankkeen aikana kehitetysta koulutuksesta on julkaistu
malli, jonka avulla projektissa keréttyd informaatiota voidaan hyddyntéa eri puo-
lilla Suomea. Hanke alkoi vuonna 2011 ja p&attyi vuonna 2015 ja sitd johti Savon

Vammaispalveluséatio. (Gronstrand 2015.)

Projektin toimialue oli koko Savon alue. Eteld-Savossa Projektin tydskentelymuo-
tona oli pitkdkestoinen asiakasty® kolmen paljon tukea tarvitsevan kehitysvam-
maisen henkilon kanssa. Hankkeeseen kuului erilaisten tiimien veto, kouluttami-
nen, ohjaaminen ja konsultointi. Pohjois-Savossa projektiin kuului tydyhteisojen
ohjaamista, konsultoimista ja kouluttamista seké erilaisia tiedotus- ja koulutusti-
laisuuksia. Kehitysvammaisten ihmisten mahdollisuuden vahvistaminen tehda
omaan eldmé&énsa liittyvia paatoksia toimi projektin tavoitteena. Kehitysvam-
maisten henkil6iden kanssa tydskentelemalld, heidédn ohjaamisellaan seké koulut-
tamalla ja ohjaamalla laheisid ja ammattilaisia tahan tavoitteeseen pyrittiin. Vah-
vistusta pyritddn saamaan vammaisalan tyontekijoiden tietotaitoon tukea asiakkai-
taan. (Gronstrand 2015.)

Tarkoituksena ei ole kehittad uutta mallia tuettuun paatdksentekoon, vaan kerata
tietoa, hyviad kaytantdja seka tyovélineitd, joita kehitysvammaiset henkil6t voivat
hyodyntédéd paatoksenteossa ja tyontekijat asiakkaiden kanssa tydskennellessaén.
Projektin yksi tavoitteista on muutos tyontekijoiden ajattelutapaan. Pyrkimyksena
on vaikuttaa tydntekijoiden ajattelutapaan nahda oma tydnsa seké siihen liittyvat
arvot sekd eettinen osaaminen. Jos tyontekijan arvot eivét ole oikeanlaiset, ei hy-
villakaan tyovalineilld ole merkitysta” pohtii Tuetusti paatoksentekoon— projektin
projektipdallikkd Maarit Mykkénen. Uuden itsemaardémislain voimaantulo seka
myo6s kehitysvammaisten ihmisten eldmasté nousevat arjen tarpeet vaikuttivat pro-
jektin muodostumiseen. Projektia ennen tehtiin kysely, jossa kysyttiin mitka asiat
ovat téarkeité itseméaradmisoikeuden edistdmisen nédkokulmasta ja millaista tietoa

ja toimintaa tarvitaan. Kyselykartoituksen tarkeimmiksi asioiksi nousivat kommu-
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nikaatio-osaaminen sekd puhetta tukevat ja korvaavat kommunikaatiomenetelmat,
joiden avulla kehitysvammaisilla ihmisilla olisi mahdollisuus kertoa, mité he ajat-
televat eri asioista. Kehitysvammaisille ihmisille suunnattujen palvelujen kehittéa-
mistarpeet oli toinen térkeédksi asiaksi nostettu asia kyselyssa. Naita olivat esimer-
kiksi tulkkauspalvelu seké& henkilokohtaisen avun mahdollisuus ja sen nékokul-

mana olisi itsemaaraédmisen toteuttaminen. (Gronstrand 2015.)
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6 AIKAISEMPIA TUTKIMUKSIA

Laitoskulttuurista itseméardédmiseen tutkimus henkilokohtaisesta budjetoinnista
vammaispalveluissa-tutkimuksessa asiakastyotd ja asiakaslahtOisyytta pohditaan
usein eettisesti oman tyon kautta. Pohdinta omasta tydstdan on kuin itsetutkistelua
omasta osaamisesta asiakastydssa. Sosiaalityén onnistuminen on kiinni yksittaisis-
t& asiakaskohtaamista ja siind luodussa yhteisymmarryksessd, joten omia ratkaisu-
ja ja tapoja tullaan pohtineeksi tyon arjessa usein. Asiakasty6 perustuu ammatilli-
sesti vahvoille eettisille normeille, joten sosiaalitydssa eri ratkaisut asiakkaiden
elamén haasteisiin ovat jo eettisia luonteeltaan. Sosiaalitydssa toiminnan eettisyy-

den katsotaan kuuluvan ammattiosaamisen ydinsisaltoon. (Erikson 2013, 70.)

Tutkimuksessa erds haastateltava kritisoi kehitysvammaisten asumisyksikdiden
nykykaytantoja siksi, ettd asiakkaalle tuputetaan erilaista tekemisté, eivatké he saa
paattaa itse milloin tekisi mitakin. Omassa kodissa kaikilla tulisi olla oikeus paat-
ta4 itse, koska pesee esimerkiksi pyykkia. Tyontekijan paattamat pyykki- tai sau-
napéivat tiettyyn kellon aikaan ei anna vammaiselle ihmiselle mahdollisuutta vali-
tan koska hanen mielipidettddn ei ole kysytty asioista paatettaessa. Asiakkaan it-
semaaraamisoikeus rajoittuu, koska elamé on kuin lukujarjestyksesta. Erikson
2013, 67.)

Asiakkaan kuuntelu ja yhteisen savelen 16ytdminen vaatii ammattitaitoa vammais-
ty6ssd, jossa tarkednd tekijoind ovat tunne- ja vuorovaikutustaidot. Joidenkin asi-
akkaiden kanssa yhteisymmarryksen l6ytaminen ei ole vélttdmatta kovin helppoa
ja yhteisen késityksen parhaimmasta ratkaisusta eteen voidaan joutua tyoskente-
lem&én pitkdankin. Tyé on juuri haasteellista talla vuorovaikutuksen tasolla ja
omaa tarkkaavaisuuttaan voi kehittdd sen suhteen, kuinka osaa késitellda ihmisia

ammattitaitoisesti ja kuinka eettisesti hoitaa tyotehtavat. (Erikson 2013, 71.)

Laitoskulttuurista itsemé&éaradmiseen- Tutkimus henkilokohtaisesta budjetoinnista
vammaispalveluissa- tutkimus on toteutettu kehittdmishankkeen aikana, jossa ko-

keilun alla oli henkilokohtaisen budjetoinnin malli vammaispalveluissa vuosina
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2010-2013. Kahden suomalaisen kuntatahon palvelukayttéjia ja vammaispalve-
luntydntekijoitd oli mukana pilotissa. Tutkimuksen keskeinen tarkoitus tutkia, mi-
ten vammaisen ihmisen asemaa madritellaan pilottikokeilun alkaessa ja onko sen
kuluessa ollut mahdollista parantaa vammaisen palvelunkayttajan itsemaaraamis-
oikeutta omien palvelujen jarjestamisessa. Tutkimus toteutettiin haastatteluin ja
ryhmékeskusteluin, joita jarjestettiin hankkeen koulutus- ja valmennustilaisuuk-
sissa. Aineiston analysoinnissa kadytettiin kriittista diskurssianalyysia kiinnittamal-
l& huomiota vammaisille palvelunkayttéjille maéariteltyihin asemiin erilaisissa pu-
he- ja keskustelutilanteissa. Analyysista tuli ilmi, ettd vammaiset henkil6t ovat
sidoksissa institutionaalisiin kaytantoihin ja valtasuhteisiin, joita my6s henkil6-
kohtainen budjetointi osaltaan yllapitdd. Ammattilaiset, jotka olivat mukana hank-
keessa, perustelevat hankkeen hyotyd ammatillisella kehittymiselld vammaisen
henkilon kanssa tehtévédssa asiakastyossa seké silld, ettd vammaispalveluja tulisi
muutenkin kehittdd monipuolisemmiksi ja paremmin itsemaaraamisoikeutta tuke-
vaksi. Hankkeen tulokset henkildkohtaisesta budjetoinnista olivat myonteisia. It-
seméaaradamisoikeuden parantuminen prosessin kuluessa on liittynyt yksilokeskei-
seen palvelusuunnitteluun, jonka myota on mahdollistunut oman eldmankulun
pohtiminen parannuskeinojen keinojen haluamisen kannalta. Kokeilu sai aikaan
suuriakin muutoksia joiden palvelunkayttajien eldmassa. Tutkimustulokset Kkui-
tenkin kertovat, ettd institutionaalisten valtasuhteiden merkityksestd vammaisen
palvelunkayttajan elaméssé osoittavat, ettd yksilokeskeisen palvelusuunnittelun
kaytanto ei sindllaédn paranna itsemaaraamisoikeutta, jos professionaalinen valta

tyontekijoiden keskuudessa jaa hallitsevaksi. (Erikson 2013, 5-6.)

Korteméden (2012, 2) tutkimuksessa tutkimusongelma on itseméardédmisoikeuden
toteutuminen kehitysvammaisten asumisyksikoissa. Tutkimus on kvalitatiivinen ja
toteutettu kyselylomakkeen avulla, joka on tehty henkilokunnalle sekd Korteméki
on havainnoinut asuntoloiden arkea. Tutkimuksessa on ilmennyt, ettd asumisyk-
sikOisséd asuvien kehitysvammaisten itsemadradmisoikeus on hyvin vahaista.
Tyoskentelytavat ovat rutiininomaisia ja ne madrittelevat kehitysvammaisen elé-

mé&4, jolloin ei huomioida asukkaiden yksilollisyyttd. Tutkimuksesta kdy myds
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ilmi, ettd tyontekijoiden asenteissa nakyy laitosmaisen hoivakulttuurin perinne.
Tutkimustulosten pohjalta on péatelty, ettd asumisyksikdissé tulisi kehittaa tyon-
tekijoiden koulutusta ja samalla pureutua heiddn asenteisiinsa ja arvoihinsa, jotta

laitosmaisista rutiineista voitaisiin luopua seka yksikdiden rakennetekijoihin.

Finlay, Walton & Antaki (2008) ovat tutkineet Englannissa kehitysvammaisten
itsemaardadmisoikeuden toteutumista joka péiva koetuissa vuorovaikutustilanteis-
sa. Huomion alle kohdistui nelja eri seikkaa, jotka voivat itsemaaraamisoikeuden
toteutumisen esteend. Henkilokunnan erilaiset periaatteet, arvot ja tavoitteet voi-
vat olla ristiriidassa kehitysvammaisen henkilon itseméaraédmisoikeuden kanssa.
Kehitysvammaisen henkilon itsemaardamisoikeus katsotaan ensisijaisesti liittyvan
eldmén “isoihin” valintatilanteisiin, jolloin arjen jokapdivdiset valintatilanteet j&a-
vt huomioimatta ja niita ei valttdméatta lainkaan ymmarreta valintatilanteina. Kun
kehitysvammaisella henkil6lla on ongelmia kommunikoinnissa, voi tyontekijalla
olla vaikeuksia tarjota vaihtoehtoja oikealla tavalla tai tulkita henkilon haluamia
valintoja, tai olla varma siitg, ettd onko henkilé ymmartanyt valintatilanteen. Ke-
hitysvammapalveluiden pyrkimyksen& on kehitysvammaisen henkilon kykyjen ja
taitojen kehittdminen, joka on hyva asia, mutta riskind on ndhdé kehitysvammai-
nen henkilond, jolta puuttuu taitoja ja on aina “oppilaan” asemassa. Ohjaaja tai
hoitaja on talléin opettajan roolissa ja voi pyrkid ohjaamaan kehitysvammaista

henkil6é ~oikeanlaisiin” valintoihin. (Vesala 2010, 127.)

Kehitysvammaliiton ja Kehitysvammaisten palveluséation tekeman hankkeen tut-
kimusaineistossa pohdiskellaan paljon, mita asiakaslahtdisyys merkitsee vam-
maispalveluissa. Sen ajatellaan olevan vastakkainen ajattelutapa ”organisaatiokes-
keisten” kéytintdjen ajatukselle, joka puolestaan nahddén hallitsevana vammais-
palvelujen toimintatavoissa. Olennainen piirre organisaatiokeskeisyydessa on, etta
vammaisten ihmisten tarpeet ymmaérretddn organisaation toiminnasta kasin eika
ihmisen omista tarpeista késin. Tyontekijéiden koetaan pitdytyvan liikaa vanhois-
sa, totutuissa ratkaisuissa silloin, kun tuetaan vammaista ihmista asumisyksikoissa

ja toimintakeskuksissa. Kéytannot tukemisessa ovat rutiininomaisia ja niissa kes-
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Kitytaan perustarpeiden mukaiseen hoivaan ilman, ett4 otetaan huomioon ihmisel-

le mielekkaita ja tarkeita asioita tarpeeksi huomioon. (Erikson 2013, 63.)

Organisaatiokeskeisen toimintatavan kritiikki kohdentuu siihen, ettd vammaisen
thmisen pdivarytmin olevan liikaa sidoksissa asumisyksikon tai toimintakeskuk-
sen rutiineihin ja eri kaytantoihin. Tarkoitetaan siis aamu- ja iltavuorossa tehtavia
toitd, joihin on yhteydessa erilaisia askareita. Tutkimusaineistossa ilmenee asia-
kaslahtoisyyden kehittdmisen olevan keskeinen vayla pois itsemééaradmisoikeutta
rajoittavista kéytannagista. (Erikson 2013, 63-64.)
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7 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

Opinnaytetyossa tutkittiin kehitysvammaisten itseméaraédmisoikeutta tyontekijoi-
den nakokulmasta asumisyksikkd Kivikodossa Vaasassa.

Tutkimuksen péaatutkimusongelmana oli, ettd kuinka kehitysvammaisten itseméaé-
ré@misoikeus toteutuu tydntekijoiden ndkdkulmasta asumisyksikéssa. Tutkimuk-
sen alatutkimusongelmat olivat, ettd mitka asiat vaikuttavat edistavasti ja estavésti
asukkaiden itsemadradmisoikeuteen. Tutkimuksen avulla voidaan saada selville,
kuinka itsemaaraamisoikeus todellisuudessa toteutuu ja, kuinka sita voitaisiin vie-
I& paremmin huomioida. Aineiston kerddmiseksi oli tehty kyselylomake, (LIITE
2) joka jaettiin paperiversioina tyontekijoille. Lomake vietiin Kivikotoon vastaa-
valle ohjaajalle ja jokaisella vastausajajan aikana olevalle t0issé olevalle tyonteki-
jalla oli mahdollisuus vastata kyselyyn. Saatekirjeessd (LIITE 1) kerrottiin tutki-

muksen aihe vastaajille ja taattiin sen luotettavuus.
7.1 Aineistonkeruu

Tutkimuksen aineisto kerdattiin kyselylomakkeella ja siihen vastasivat osa tyonte-
kijoista. Kyselylomakkeen alussa on taustatietoihin liittyvia kysymyksid. Osa ky-
symyksista on strukturoituja ja suurin osa avoimia kysymyksid. Vastausaikaa oli
alun perin viikko, mutta se muuttui lopulta noin kolmeen viikkoon. Kyselyt vietiin
Kivikotoon ja tyontekijat pystyivat siihen vastaamaan. Vastauksia tuli yhteensa
yhdeltétoista tyontekijalta.

Tutkimuksen aihe on tarkein vastaamiseen vaikuttava asia, joten myos kyselylo-
makkeen laadinnalla ja kysymysten tarkalla suunnittelulla iso merkitys tutkimuk-
sen onnistumisen kannalta. Avoimissa kysymyksissa esitetddn vain kysymys ja
jatetdén tyhja tila vastausta varten. Avoimien kysymysten toimivuutta perustel-
laan silla, ettd ne antavat vastaajalle mahdollisuuden sanoa, mité heilld on mieles-
s&an, kun taas monivalintakysymykset voivat kahlita vastaaja valmiiksi tehtyihin

32vaihtoehtoihin. (Hirsjarvi yms. 2013, 198-201.) Kyselylomakkeeseen on laitet-



33

tu enemman avoimia kysymyksid, mika voi olla monipuolisten vastatusten saami-
sen kannalta toimiva tapa sekd antaa vastaajille mahdollisuuden saada ilmaista

mielipiteensa omin sanoin, eika jonkin valmiiksi annetun virkkeen mukaan.
7.2 Kvalitatiivinen tutkimus ja aineistolaht6inen sisallonanalyysi

Opinnaytetyossa tehtavé tutkimus oli kvalitatiivinen eli laadullinen. L&ht6kohtana
kvalitatiivisessa tutkimuksessa on todellisen eldman kuvaaminen. Tahan liittyy
ajatusmalli siitd, ettd todellisuus on moninainen. Tutkimuksessa todellisuutta ei
voi kuitenkaan pirstoa moneen osaan. Tapahtumat muovaavat samanaikaisesti toi-
siaan, ja on mahdollista 16ytdd monensuuntaisia suhteita. Tarkoitus on tutkia koh-
detta mahdollisimman kokonaisvaltaisesti. Kvalitatiivisessa tutkimuksessa on
pyrkimyksend 16ytaa tai paljastaa tosiasioita sen sijaan, etta todennetaan jo ole-

massa olevia vaittamia. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2013, 161.)

Tutkimustulokset analysoitiin aineistolahtdiselld sisallonanalyysimenetelmélla.
Siséllénanalyysi on menettelytapa, jolla voidaan analysoida dokumentteja syste-
maattisesti ja objektiivisesti. Talld menetelmélla pyritddn luomaan tutkittavasta
ilmidsta kuvaus tiivistetyssd ja yleisessa muodossa. Sisallénanalyysilla saadaan
kerattya aineisto vain jarjestetyksi johtopé&étdsten tekoa varten. Aineistolahtoiseen
sisallonanalyysiin kuuluu kolme vaihetta: aineiston redusointi eli pelkistaminen,
aineiston klusterointi eli ryhmittely ja abstrahointi eli teoreettisten kasitteiden
luominen. Aineiston pelkistdmisessd analysoitava tieto voi olla haastatteluaineis-
to, muu asiakirja tai dokumentti, joka pelkistetdén siten, ettd aineiston epéolennai-
suudet Kkarsitaan pois. Aineiston ryhmittelyssa aineistosta kdydaan tarkasti lapi
alkuperéiset ilmaukset, ja aineistosta etsitddn samankaltaisuutta tai eroavaisuutta
kuvaavia késitteita. Aineiston abstrahointiin kuuluu tutkimuksen kannalta olennai-
sen tiedon erottaminen ja tdmén perusteella muodostetaan kasitteitd. Ryhmittely

on osa abstrahointiprosessia. (Tuomi & Sarajarvi 2013, 103- 111.)
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7.3 Luotettavuus ja eettisyys

Tutkimuksessa on pyrkimyksena valttaa virheiden syntymista, mutta silti patevyys
ja luotettavuus tuloksissa vaihtelevat. Tdmén vuoksi kaikissa tutkimuksissa pyri-
taan arvioimaan onko tutkimus luotettava. Tutkimuksen validius tarkoittaa mitta-
rin tai tutkimusmenetelman kykya mitata juuri sité asiaa, mitd on tarkoitus mitata.
Esimerkiksi kyselylomakkeiden kysymyksiin saadaan vastaukset, mutta vastaajat
ovat voineet késittdd kysymykset eri tavalla kuin tutkija. (Hirsjarvi yms. 2013,
231.) Opinndytetyon kysymyksia tehdessé on pyritty muotoilemaan ne niin, etté
jokainen vastaaja ymmartdisi ne samalla tavalla ja ymmarrys siitd mita kysymyk-
selld haetaan, olisi kaikilla sama. Kysymykset ovat avoimia, joten kysymysten

muotoilu on erittéin tarkead, silla valmiita vastauksia ei ole.

Lomaketta testattiin siten, etté sitd naytettiin ensin yksikon vastaavalle ennen kuin
se laitettiin virallisesti jakoon. Lomaketta muutettiin parannusehdotusten perus-
teella. Kun lomakkeet vietiin Kivikotoon, tavoitteena oli saada lomakkeet taytet-
tyiné takaisin viikon kuluttua. Tavoitteena oli, ettd kaikki tyontekijat vastaavat,
jotka olivat kyselyn aikana t6issd. Kun lomakkeet oli saatu, ne pidettiin poissa
muiden nahtaviltd ja niitd ei annettu muiden luettavaksi ja niitd kasitteli ainoas-
taan tutkija ja mahdollisesti ohjaava opettaja. Kun lomakkeita ei enaa tarvittu, ne

havitettiin. Myos koneella olevat materiaalit havitettiin.

Eettisyys on tutkimuksen luotettavuuden toinen puoli. Eettisyys siis kiertyy tutki-
muksen luotettavuus- ja arviointikriteereihin, mutta tutkija on moraalisesti vaaral-
Ia tielld, jos kriteerit ovat hanelle vain tarkistuslistoja. Hyvaa tutkimusta ohjaa si-
toutuminen eettiseen toimintaan. Hyvén tieteellisen kdytannon loukkauksia ovat
esimerkiksi puutteellinen viittaaminen aikaisempiin tutkimustuloksiin, tulosten
puutteellinen kirjaaminen ja séilyttdminen tai samojen tulosten julkaiseminen uu-
sina. Hyvaan tieteelliseen kaytdntoon kuuluu muun muassa tutkijoiden rehelli-

syys, huolellisuus ja tarkkuus. (Tuomi & Sarajarvi 2013, 127- 131.)
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8 TUTKIMUKSEN TULOKSET

Tutkimustulokset on analysoitu aineistolahtdisella sisallonanalyysilla. Kysymys-
ten vastaukset on jaettu eri teemoihin ja teemoihin on jaettu vastauksien eri ilmai-
sut. Taustakysymykset ja valintakysymykset on esitetty ja kaavioiden avulla. Ki-
vikodossa on kaiken kaikkiaan yhteensa noin 22 hoitajaa. Vakansseja on 18, mut-

ta osa hoitajista on osa-aikaisia. Vastauksia tuli yhteensa 11 kappaletta.
8.1 Taustatiedot

Kaavio 1 esittad tyontekijoiden ammattinimikkeet.

Ammattinimike

M L3hihoitaja (8)
B Kehitysvammaisten
hoitaja (1)

1 Hoitoapulainen (1)

M Ei vastausta (1)

Kaavio 1. Ammattinimike

Vastaajista suurin osa on ammattinimikkeeltdan lahihoitaja eli yhteensa kahdek-
san henkil6a. Kehitysvammaistenhoitajia oli yksi henkil6 ja hoitoapulaisia oli

my®os yksi henkild. Yksi vastaajista oli jattanyt vastauskohdan tyhjaksi.
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Kaavio 2 esittdd mihin ik&luokkaan vastaajat kuuluvat. Vastaajia pyydettiin

valitsemaan ikaluokka johon he kuuluvat.

Ika

 _

m19-28 (5)
m29-49 (5)
m50-62 (1)

Kaavio 2. k&

Vastaajista noin puolet eli viisi kuului ryhméaan 19-28-vuotiaat. Noin puolet vas-
taajista eli viisi taas kuului ryhmaan 29-50-vuotiaat. Yksi vastaajista kuului ryh-

maan 50-60-vuotiaat.

Kaavio 3 esittdd vastaukset kysymykseen kuinka kauan henkilé on tydskennellyt

yksikdssa. Kysymys oli avoin, joten ajan sai merkita vapaasti.
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Tyovuodet

m 2kk- 10 v. (7)
m11-17v. (4)

Kaavio 3. Tyévuodet

Tyontekijat olivat tydskennelleet yksikdssa jokainen eri pituisia aikoja. Taulukos-
sa on jaettu heidan tyévuotensa kahteen eri luokkaan eli 2 kuukautta - 10 vuotta
sekd 11 vuotta — 17 vuotta. Ensimmaiseen luokkaan kuului seitseman vastaajaa ja

jalkimmaiseen kuului nelja vastaajaa.

Kyselyssa pyydettiin tydntekijoita kertomaan heidan sukupuolensa. Kaikki vastaa-
jista olivat naisia eli yhteensd 11 vastaajaa. Miehid ei siis vastaajien keskuudessa

ollut yhtaan.
8.2 Asukkaiden vaikuttamismahdollisuudet

Kaavio 4 esittelee vastaukset kysymykseen, ettd saavatko asukkaat vaikuttaa tar-
peeksi vastaajien mielesté heité itseddn koskeviin paatoksiin. Kysymys oli struktu-

roitu ja vastausvaihtoehdot olivat valmiina.
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Vaikuttamismahdollisuudet

m Kyl (4)
M Jonkin verran (6)
M Ei (0)

M Ei vastausta (1)

Kaavio 4. Vaikuttamismahdollisuudet

Vastaajista nelj& oli sitd mielt4, ettd asukkaat saavat vaikuttaa tarpeeksi heita itse-
aan koskeviin paatoksiin. Kuusi vastaajaa eli yli puolet oli sita mielta, ettd asuk-
kaat saavat vaikuttaa omiin paatoksiin jonkin verran. Kukaan vastaajista ei ollut
sitd mieltd, ettd vaikuttamismahdollisuutta ei olisi ollut lainkaan. Yksi vastaajista

oli jattanyt kysymykseen vastaamatta.
8.3 Itsemaaraamisoikeuden edistavat tekijat

Kuviossa 1 esitetddn vastaajien mielestd edistavia tekijoita asukkaiden itsemaa-
ré@misoikeuteen. Kysymys oli avoin ja siind pyydettiin mainitsemaan 3-5 tekijaa,
jotka vaikuttavat edistdvasti asukkaiden itsemadradmisoikeuteen. llmaisuja tuli

vastauksista yhteensa 23 ja ne jaettiin kolmeen eri teemaan (ks. kuvio 1).
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Toimintakyky
4

Edistavat
tekijat

Ammattitaito
10

Kuvio 1. Edistavat tekijat. (23 kpl)

Toimintakyky (4) Osan vastaajan mielestd asukkaiden toimintakyky on edistdvana
tekijanad itsemaaraédmisoikeuden edistamiseen. Asukkaiden kommunikointikyky,
tassa tapauksessa puhekyky on vaikuttava tekija. Myods toimintakyvyn yllapito

koettiin tarkedna tekijana itsemaaraédmisoikeuden edistdmisessa.

Eri tahot (9) Suuren osan mielestd yksi edistavé tekijané toimivat eri tahot. Ta-
hoihin kuuluvat tyontekijat itse, edunvalvojat ja asukkaiden péiva- ja tydtoiminta-

paikat.

Ammattitaito (10) Suurin osa vastaajista oli sitd mieltd, ettd tyontekijoiden ammat-
titaito vaikuttaa merkitsevasti asukkaiden itsemadradmisoikeuteen. Antamalla
asukkaalle kaksi vaihtoehtoa koettiin parin vastaajan mielestd hyvana kéaytantona
valintatilanteissa. Asiakkaan kuuntelu ja toiveiden toteuttaminen koettiin tarkeé-
nd. Henkilokunnan taito tulkita asukkaiden eleet ja ilmeet olivat osan mielesta
ammattitaitoon vaikuttavia tekijoitd. Asiakkaiden tuntemus sekd heidan huomioi-

misensa yksil6ind koettiin merkitsevina tekijoina.
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Kuviossa 2 esitetddn vastaajien nakemyksia siitd, miksi heidan mielestaan eri teki-
jat vaikuttavat asukkaiden itseméaardédmisoikeuteen edistavésti. Kysymys oli avoin
ja se oli jatkokysymys edelliseen kysymykseen. llmaisuja tuli yhteensé seitsemén
ja ne jaettiin kolmeen eri teemaan. Kuusi vastaajaa oli jattanyt kysymyksen tyh-

jaksi.

Toimintalkyyn lasku
1

Miksi
edistavat?
7

Tydntekijdiden
tietotaito
3

Kommunikaztictaioto
3

Kuvio 2. Miksi edistavat? (7 kpl)

Toimintakyvyn lasku (1) Yksi vastaaja oli maininnut syyksi edistaviin tekijoihin
sen, ettd asukkaiden toimintakyky laskee vanhetessa, joten toimintakyvyn yllapito

mahdollisimmanpitkaan mahdollistaa asukkaiden osallistumisen.

Tyontekijoiden tietotaito (3) Yksi vastaaja mainitsi, ettd asukkaiden huomioimi-
nen yksiloind vaikuttaa edistavasti itseméardédmisoikeuteen, koska talloin asukas
saa nauttia hanelle tarkeista asioista, vaikka ei pystykaan ilmaisemaan itsedan sa-
nallisesti. My6s asiakkaan historian tunteminen on tarkeda. Erds vastaaja mainit-

see, ettd hoitajat osaavat tulkita asukkaita ja tietdvat misté he pitavat.
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Kommunikaatiotaito (3) Osa vastaajista oli sitd mieltd, ettd kommunikaationtaito
vaikuttaa edistavasti itsemadraamisoikeuteen, koska tallgin asukas pystyy itse sa-

nomaan mika hanelle on térkeaa.
Itseméaaraamisoikeuden estavat tekijat

Kuviossa 3 esitetdan asukkaiden itsemaaradmisoikeuteen estévasti vaikuttavia te-
kijoitd. Kysymys oli avoin ja siind pyydettiin mainitsemaan 3-5 tekijad, jotka vai-
kuttavat estavasti asukkaiden itsemaaraamisoikeuteen. lmaisuja tuli yhteensa 27

ja ne jaettiin viiteen eri teemaan. (ks. kuvio 3).

Kommunikaatiokyky
g

Ulkopuoliset tekijat
(@)

Kehitysvammaisuus

Estavat

tekijat

Liikuntarajoitteisuus
5

toimet
5

Kuvio 3. Estéavat tekijat (27 kpl)

Kommunikointikyky (9) Suurin osa vastaajista oli sitd mieltd, ettd asukkaiden
kommunikointikyky vaikuttaa estavésti itseméaraédmisoikeuteen. Tdssa tapaukses-

sa vastaajat tarkoittavat kommunikointikyvylla puhekykya.

Ulkopuoliset tekijat (4) Osa vastaajista mainitsi estaviksi tekijoiksi eri ulkopuoli-
sia tekijoitd. Naihin kuuluivat omaisten toiminta, Kiire, ruoan tilaaminen yksik-
koon ulkopuoliselta taholta sekd asukkaiden tottumattomuus tehda itse paatoksia.
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Liikuntarajoitteisuus (5) Osa vastaajista oli sitd mieltd, ettd asukkaiden liikuntara-
joitteisuus on yksi estavé tekijéa.

Kehitysvammaisuus (4) Parin vastaajan mielestd kehitysvammaisuus itsessdan on
estava tekija itsemaaraamisoikeuden nakdkulmasta. Asukkaiden ymmarrys ja mie-

lenmuutokset vaikuttavat itsemaaraamisoikeuden toteutumiseen.

Tyontekijoiden toimet (7) Muutaman tydntekijan ndkemyksena on, tyontekijoiden
jotkin toimet vaikuttavat estavéasti itsemaaradmisoikeuteen. Naihin kuuluvat méaa-
ratyt suihku- ja saunapaivéat, pakkosyottaminen, viitsimattomyys, kaikkien asuk-
kaiden tasapuolinen huomiointi sek& litkkumisen rajoittaminen. Liikkumisen ra-
joittamiseen kuuluu kaappien lukitus, solun ovet, turvavyot pyoratuolissa seka

teippaukset vaatteissa.

Kuvio 4 esittelee tyontekijoiden ndkemyksia siitd, miksi jotkin asiat estavat asuk-
kaiden itseméaaraédmisoikeutta. Kysymys oli avoin ja se oli jatkokysymys edelli-
seen kysymykseen. llmaisuja tuli yhteensa 16 ja ne jaettiin kolmeen eri teemaan.
Kaksi vastaajaa oli jattanyt kohdan tyhjaksi. (ks. kuvio 4).

Kommunikointilyly
3

Miksi
estavat?

toimet Kehitysvammaisuus

5 8

Kuvio 4. Miksi estavat? (16 kpl)
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Kommunikointikyky (3) Osan mielestd kommunikaatiokyvyn puutteet vaikuttavat
estavasti, silld asukas ei saa sanotuksi asioita ja suurimmat paatokset joudutaan

tekemaan asukkaiden puolesta.

Kehitysvammaisuus (8) Suuren osan mielestd kehitysvammaisuus itsesséan vai-

kuttaa estavasti siksi, ettd asiakas ei kykene ilmaisemaan asioita.

TyoOntekijoiden toimet (5) Vastaajien mielestd kaikkien tasapuolinen huomioimi-
nen vaikuttaa siihen, etté jossain tilanteissa asukkaita taytyy kieltéa ja evéaté asioi-
ta, mika vaikuttaa negatiivisesti itsemaaradmisoikeuteen. Tyontekijat joutuvat ra-
joittamaan asukkaiden toimintaa muissakin tapauksissa ja perusteena on asukkaan

hyvinvoinnin ja turvallisuuden turvaaminen.
8.5 Vaikuttamisalueen ulkopuolella olevat tekijat

Kuvio 5 esittelee asioita, joihin asukkaat voisivat vastaajien mielesta vaikuttaa,
mutta nain kuitenkaan tapahdu. Kysymys oli avoin ja siind pyydettiin mainitse-
maan 1-5 asiaa, joihin asukkaat voisivat vastaajien mielesta vaikuttaa itse, mutta
nain ei kuitenkaan tapahdu. llmauksia tuli yhteensd 13 ja ne jaettiin kahteen eri

teemaan. Tyhjid vastauksia oli kolme kappaletta. (ks. kuvio 5).

Talon
sisdiset
asiat
7

Mihin ei voi
vaikuttaa?
13

Vapaa-aika
[
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Kuvio 5. Mihin ei voi vaikuttaa? (13 kpl)

Talon siséiset asiat (7) Osa vastaajista oli sitd mieltd, ettd joissakin talon siséisissa
asioissa on joitakin asioita, joihin asukkaat voisivat heiddn mielestaan vaikuttaa.
Néihin asioihin lukeutui nukkumaanmenoaika, ruokailu, tyontekijat ja asukkaille
tarkedt asiat esimerkiksi iltakahville osallistuminen. Yksi vastaaja mainitsi, etta
asukas voi yrittaa ilmaista mielipidettd&n, mutta hoitaja ei valttdméattd ymmarra
sité tai ehdi vaikuttaa siihen. Vastaaja mainitsi mygs, etta hoitajan tietaméattomyy-
den tai “typeryyden” takia asukas voi jadda paitsi hinelle tirkeistd asioista, koska
hoitajan mielestd asia on pikku juttu tai, ettd joku asia on paatetty, niin hoitajan
mielesta se on siis tehtava.

Vapaa-aika (6) Osasta vastauksesta kavi ilmi, ettd asukkaiden vapaa-ajassa olisi
asioita, joihin he voisivat vaikuttaa. Ndihin kuuluvat harrastukset, ulkoilu ja muu

vapaa-ajan toiminta.

Kuvio 6 esittelee syitd siihen miksi jotain asioita ei toteudu, vaikka asukkaat voi-
sivat niihin vaikuttaa vastaajien mielesta. Kysymys oli avoin ja se oli jatkokysy-
mys edelliseen kysymykseen. Siind kysyttiin "Miksi ndin?”. llmauksia tuli yh-
teensd 10 ja niistd muodostettiin kolme eri teemaa. Tyhjié vastauksia tuli 5 kappa-
letta. (ks. kuvio 6).

Tydntekijat
2

Miksi nain?
10

Ulkopuolinen
tekija
2

Asukas
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Kuvio 6. Miksi nain?

Tyontekijat (2) Asioiden vaikuttamismahdollisuuksia perusteltiin silla, ett4 hoitaja
voi olla uusi tai sijainen, jolloin ei tydntekijana tieda kaikkia asioita. Yksi vastaaja
ilmaisi myos, ettd joskus harvoin tyontekijén ajattelemattomuus tai jaarapaisyys

voivat vaikuttaa siihen, ettd asukkaat eivéat voi vaikuttaa asioihin.

Asukas (6) Vastauksista tuli ilmi, etté kaikki asukkaat eivat osaa tehdé paatoksia,
mika vaikuttaa vaikutusmahdollisuuksiin seké kaikki eivét pysty ostamaan itse-
néisesti vaatteita tai ulkoilemaan. Asukkaat eivat vélttamatta halua kayda missaan

harrastuksissa tai poistua talon ulkopuolelle.

Ulkopuolinen tekija (2) Joidenkin ulkopuolisten tekijoiden koettiin vaikuttavan
asukkaiden vaikuttamismahdollisuuksiin. Naihin kuuluvat kiire ja ruoan tulemi-

nen valmiina ulkopuoliselta taholta.
8.6 Vaikutusalueen sisalla olevat tekijat

Kuvio 7 esittelee tekijoitd, joihin asukkaat voivat vastaajien mielesta vaikuttaa ja
nain myos tapahtuu. Kysymys oli avoin ja siind pyydettiin mainitsemaan 1-5 asi-
aa, joihin asukkaat voivat vastaajien mielesta vaikuttaa itse ja ndin myos tapahtuu.

IiImauksia tuli yhteensé 35 kappaletta ja ne jaoteltiin viiteen eri teemaan.

Vaatteet

ey Nihin voi

Pienet
valinnat

8
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Kuvio 7. Mihin voi vaikuttaa?

Ruokailu (12) Vastaajista osa oli sitd mieltd, ettd asukkaat voivat ruokailutilan-

teessa saada mahdollisuuden vaikuttaa asioihin ja ndin myos tapahtuu.

Vaatteet (8) Vaatteisiin liittyvat valinnat koettiin myods asioina, joihin asukkaat

voivat vaikuttaa ja sithen heille myds annetaan mahdollisuus.

Pienet valinnat (8) Osa vastaajista oli sitd mieltd, ettd asukkaiden tekemét pienet
valintatilanteet olivat heidan vaikuttamisalueensa sisalla. Pieniin valintatilanteisiin
lukeutuu tv- tai radiokanavan valinta, haluaako asukas saunaan vai suihkuun, ha-

luaako asukas suihkuun ennen vain jélkeen iltapalan.

Vapaa-aika (6) Vapaa-ajan toimintoihin asukkaat saavat vastaajien mielesta vai-
kuttaa. Naihin kuuluvat ulkoilu, viriketoiminta itselle tarkeat asiat sekd muu va-

paa-ajan toiminta.

Ei mihink&an (1) Yksi vastaaja oli sitd mieltd, ettd asukkaat eivat voi vaikutta mi-
hinkaan.

8.7 Asukkaiden vapaa-aika

Kyselyssa kysyttiin, ettd saavat saavatko asukkaat vastaajan mielesta tarpeeksi
paatosvaltaa siihen mité he tekevat vapaa-ajallaan. Kaksi vastaajista oli valinnut
kohdan “’kylld”. Suurin osa eli yhdeksén vastaajaa oli valinnut kohdan ”jonkin

verran”. Kukaan vastaajista ei ollut valinnut “ei” kohtaa.
8.8 Tyontekijoiden ammattietiikka

Kaavio 6 esittelee kuinka paljon tyontekijat ajattelevat tyossdén asukkaiden itse-
maardédmisoikeutta. Kysymys oli monivalintakysymys ja vastaajien tuli valita
vaihtoehto, joka kuvaa parhaiten sitd, kuinka paljon he ajattelevat asukkaiden it-

semaaraamisoikeutta.
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Itsemaaraamisoikeus

M Usein (4)
M Jonkin verran (7)

[ Harvoin (0)

Kaavio 6. Ammattietiikka

Suurin hoitajista ilmaisi ajattelevansa asukkaiden itsemaardamisoikeutta jonkin
verran. Osa eli nelja hoitajaa ilmaisi ajattelevansa usein tata asiaa. Kukaan vastaa-

jista ei ollut valinnut kohtaa harvoin.
8.9 Tyontekijoiden muita esille tuomia asioita

Kyselylomakkeessa oli vastaajille tilaisuus tuoda esille jotain mitd muuten kyse-
lyssa voinut mainita. Kolme vastaajista kirjoitti tdhan kohtaan. Kaikki kolme vas-
taajaa pohtivat asukkaiden itsemadraamisoikeutta ja siihen liittyvaa eettisyytta

esille tuoduissa asioissaan.

"Valinnat, joita henkilokunta joutuu tekemddn asukkaiden puolesta, ovat aina

hyvin tarkkaan mietittyja. Asukkaan kannalta ja hanen hyvinvointiaan ajatel-

2

len.

”Asukkaiden hyvinvointi ym. tulevat usein hoitajilta selkd rangasta ja valinta

tilanteet ym. ovat arkipaivaa. Rajoittamistoimenpiteet ovat aina perustettuina

3

janiiden tarkoitus on aina asukkaiden turvallisuus.’
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"Vaikeasti/syvasti kehitysvammaisten ihmisten kohdalla itsemaaraamisoikeu-
den toteutuminen koskee vain pienid, arkisia asioita, koska asukas ei osaa il-
maista mielipidettaan isoissa asioissa. Puhekykyiset asukkaat eivét voi paat-
taa omista asioistaan, koska he eivét tieda mika heille on parhaaksi. Ja lisaksi

on noudatettava yhteisid sddntojd.”
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9 JOHTOPAATOKSET

Taman opinndytetyon tutkimuksen tarkoituksena oli selvittad, miten kehitysvam-
maisten asukkaiden itsemaaradmisoikeus toteutuu asumisyksikkd Kivikodossa
Vaasassa. Tutkimus on tehty kyselylomakkeen avuin henkilokunnan kanssa, joten
tutkimus on tehty siis heidan nékokulmastaan. Tutkimuksen péatutkimusongel-
mana oli, ettd kuinka kehitysvammaisten itseméaaraédmisoikeus toteutuu tyonteki-
joiden ndkokulmasta asumisyksikossd. Tutkimuksen alatutkimusongelmat olivat,
ettd mitk& asiat vaikuttavat edistavésti ja estdvasti asukkaiden itsemaaraamisoi-

keuteen.

Kivikodossa on yhteensa 18 vakanssia, mutta hoitajia on tdissa noin 22, silla osa
hoitajista tekee osa-aikaista ty0td. Tutkimus toteutettiin elokuussa. Vastausaikaa
oli ensin viikko, mutta koska vastauksia ei ollut viikon jalkeen tullut vield kovin
paljon, niin vastausaikaa pidennettiin noin kolmeen viikkoon. Vastauksia saatiin
11 eli puolet tyontekijoista taytti kyselyn. Vastausmaara oli ihan hyva, silla osa
hoitajista oli kesdlomalla kyselyn aikana. Tutkimus kattaa vain yhdentoista ihmi-
sen ajatuksia ja mielipiteitd asukkaiden itsemaaraamisoikeudesta, joten tutkimuk-

sen tuloksia ei voi yleistéa.

Tutkimuksen mukaan suurin osa vastaajista on sitd mieltd, ettd asukkaiden itse-
maaraadmisoikeus toteutuu yleisesti ihan hyvin. Vain yksi vastaaja oli sitd mielta,
ettd asukkaat eivat vaikeavammaisuutensa vuoksi vaikuttamaan melkein mihin-
kadn asioihin tai aika heikosti. Suurin osa vastaajista oli ammattinimikkeeltdin
ldhihoitaja ja ikaskaala oli monipuolinen. Vastaajien tyovuodet vaihtelivat kah-

desta kuukaudesta aina 17 vuoteen saakka.

Suurin osa vastaajista eli kuusi vastaajaa oli sitd mieltd, ettd asukkaat saavat vai-
kuttaa heitd itsed&n koskeviin paatoksiin jonkin verran. Nelja vastaajista oli valin-
nut vastauskohdan “kylla”. Kukaan vastaajista ei ollut valinnut ’ei” kohtaa, joten
tasta voi paatelld, ettd kaikkien vastaajien mielestd asukkaat voivat edes jonkin

verran vaikuttaa itseddn koskeviin paatoksiin.
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Tyontekijoita pyydettiin kyselysséd mainitsemaan 3-5 tekijaa, jotka heidan mieles-
taan vaikuttavat edistavésti asukkaiden itsemadradmisoikeuteen. Suurin osa vas-
taajista oli sitd mieltd, ettd tyontekijoiden ammattitaito vaikutti suurimmaksi osak-
si edistavasti siihen, kuinka asukkaiden itsemé&arédamisoikeus toteutuu. Erilaiset
hyvat kaytannot asukkaiden kohtaamisessa ja heiddn kanssa toimiessaan koettiin
asukkaiden itsemaaraamisté edistaviksi tekijoiksi. Myos tyontekijoiden kyky tul-

Kita asukasta ja tietdmys hanesta olivat tarkeita tekijoita.

Osan vastaajan mielesta myods asukkaiden toimintakyvyn tason koettiin vaikutta-
van edistavasti itsemaaraédmisoikeuteen. Esimerkiksi koettiin, ettd puhekyvylla on
suuri merkitys itseméaardédmisoikeuden toteutumisessa. Myos asukkaiden toimin-
takyvyn yllapito koettiin edistavaksi asiaksi. Myds eri tahot koettiin edistaviksi
tekijoiksi ja niihin lukeutuivat mm. tyontekijat itse, edunvalvojat ja asukkaiden

péiva- ja tydtoimintapaikat.

Vastaajia pyydettiin myds perustelemaan mielipiteensa siit4, ettd miksi jotkin asiat
vaikuttavat edistavésti asukkaiden itsemaaraamisoikeuteen. Toimintakyvyn ylla-
pitoa perusteltiin silld, ettd asukkaiden toimintakyky vanhetessaan ja vaikuttaa
tietenkin asukkaan itsendiseen osallistumiseen eri asioihin. TyOntekijoiden am-
mattitaidon koettiin edistavén asukkaiden itseméaardédmisoikeutta, koska asukas
saa talloéin paremmin oman mielipiteensd kuuluviin. Kommunikaatiotaidolla asu-

kas taas luonnollisesti pystyy parhainten ilmaisemaan itsedén.

Kyselyssa pyydettiin vastakohtaisesti vastaamaan mainitsemaan myos 3-5 tekija,
jotka vaikuttavat estdvasti asukkaiden itseméardédmisoikeuteen. Suurimman osan
vastaajien mielestd asukkaiden kommunikointikyky oli suurin estavin tekija. Ul-
kopuoliset tekijat, esimerkiksi Kiire sekéd asukkaiden liikuntarajoitteisuus, kehitys-
vammaisuus sekd tyontekijoiden eri toimet vaikuttivat vastaajien mielesté estavas-

ti itsemaaraamisoikeuteen.

Suurin osa vastaajista perusteli, ettd kehitysvammaisuus itsessadn vaikuttaa esta-
vasti itsemadrdédmisoikeuteen, koska itsensa ilmaisu on hankalampaa. Osa vastaa-

jista kertoi, ettd kommunikaatiokyvyn puuttuessa suurimmat paatokset joudutaan
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tekemadn puolesta. Tyontekijoiden toimia perusteltiin sillg, etta esimerkiksi asuk-

kaiden rajoittaminen vaikuttaa estavasti.

Vastaajien mielestd asukkaat eivat saa paatosvaltaa erilaisiin talon siséisiin asioi-
hin, esimerkiksi nukkumaanmenoaikaan, ruokailuun ja asukkaille térkeisiin asioi-
hin, vaikka ndihin he voisivat heidan mielestdan vaikuttaa. Osan vastaajan mieles-

t& asukkaiden harrastukset ja muut vapaa-ajan asiat lukeutuivat myds naihin.

Vaikuttamismahdollisuuksia perusteltiin esimerkiksi silld, ettd hoitajana voi olla
uusi hoitaja tai sijainen, joka ei ole vield sisdistanyt kaikkia asioita. Asiaa perus-
teltiin myos sillg, ettd kaikki asukkaat eivat osaa tehdd paatoksia eivétka kykene
tai halua poistua talon ulkopuolelle. My6s kiireen ja ruoan tuleminen ulkopuoli-

selta taholta koettiin vaikuttavan asiaan.

Asioita, joihin vastaajat kokivat asukkaiden voivan vaikuttaa ja ndihin myos ta-
pahtuvat, lukeutuivat ruokailutilanteeseen liittyvat asiat, vaatevalinnat, pienet va-
linnat sek& vapaa-ajan asioihin. Vain yksi vastaaja oli sitd mieltd, ettd asukkaat

eivat voi vaikuttaa mihinkaan asioihin.

Tutkimuksesta tuli myds ilmi, ettd suurimman osan vastaajan mielestd asukkaat
saavat vaikuttaa vapaa-aikaansa jonkin verran ja osa eli kaksi vastaajaa oli vastan-
nut kohdan “’kylld”. Kukaan vastaajista ei ollut valinnut kohtaa “ei”, joten kaikki-
en vastaajien mielestd asukkaat saavat siis vaikuttaa vapaa-aikaansa edes jonkin

verran.

Suurin osa vastaajista ilmoitti ajattelevansa asukkaiden itsemé&dradmisoikeutta
jonkin verran tydssaan. Nelja vastaajaa ilmaisi ajattelevansa sitd usein. Kukaan
vastaajista ei ollut valinnut kohtaa harvoin”, joten itsemdardadmisoikeus ilmenee

ainakin jonkin verran hoitajien ajatuksissa.

Viimeisesséd kohdassa kyselyssé oli vapaa sana ja kaikki siihen vastanneet pohti-
vat itsemadradmisoikeutta eettisestd ndkokulmasta ja esimerkiksi perusteltiin,

miksi joissakin tilanteissa asukkaita taytyy rajoittaa.
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10 POHDINTA

Opinnaytetyoni aiheen halusin liittyvan vammaistyéhon ja huomasin, etta Kiviko-
to halusi tutkittavan asukkaiden itsemaaradmisoikeutta. Olin myds osan harjoitte-
luani Kivikodossa, joten paikka oli minulle entuudestaan tuttu. Aluksi aihe arve-
lutti itseéni, silla ajattelin, ettd se on aika haastavaa tutkia. Olen kuitenkin erittain
tyytyvainen, ettd lahdin tekeméén aiheesta opinnaytety6td. Aihe on todella mie-
lenkiintoinen ja olen oppinut paljon opinnaytety6ta tehdessa. Esimerkiksi kaikki
aiheeseen liittyvat lakipykélat ovat tulleet tutuiksi. Aihe on haastava, koska siihen

liittyy niin paljon ristiriitaisuuksia, eri ndkokantoja ja tulkintoja asioista.

Aluksi pohdin, etta olisin tehnyt tutkimuksen haastatteluin, mutta hoitajien Kiireel-
lisen tyon vuoksi kyselylomake tuntui lopulta parhaimmalta vaihtoehdolta. Haas-
tatteluissa olisi ollut tietenkin se mahdollisuus, ettd kysymyksia olisi voinut tar-
kentaa ja jotain vastauksiakin. Aluksi myds mietin, ettd olisin toteuttanut tutki-
muksen asukkaiden nékokulmasta, mutta tulin siihen paatoksen, ettd asukkaiden

vaikeavammaisuuden vuoksi tutkimuksen toteutus olisi ollut erittdin haastavaa.

Muutaman avoimen kysymyksen jélkeen oli kysymys ”Miksi ndin?”. Naitd kysy-
myksi& olisin voinut muotoilla vield vahan selkeammiksi, silla kysymyksen tar-
koitus saattoi joillekin nakyé eri tavalla, mikd olennaisesti vaikuttaa tutkimustu-
loksiin. Suurin osa oli kuitenkin kasittanyt kysymyksen siten, mité itse olin sen
tarkoittanut. Esimerkiksi kysymyksen estdvistd tekijoista jalkeen kysytddn “Miksi
ndin?”, yksi vastaus kertoi sen, etta vastaaja oli kasittanyt kysymyksen véhéan kuin
”miksi ndin toimitaan?”. Itse on hirvedn helppo ajatella, ett4d oma laatima kysymys
on ymmarrettava, kun itse ymmartdd mitd kysymyksellddn hakee. Tarkeaa olisi
siis yrittdd asettua ulkopuolisen asemaan ja pohtia kysymyksia siltd ndkokantilta.
Joissakin vastauksissa perustelut eli ”miksi ndin?” perustelut tulivat heti samassa

iImi.

Muutamissa ilmauksissa tuli ilmi, ettd “miksi ndin?” kysymyksen jdlkeen muuta-
mat vastaajat pikemminkin selittivat tiettyjen tekojen, esimerkiksi asukkaiden ra-

joittamisen syitd. Tdma on oikeastaan aika positiivinen piirre, sill4 tastdhan voisi
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paatelld, ettd rajoitustoimenpiteiden k&yton perusteleminen tulee hoitajilta ns. sel-
karangasta. Perustelu on siis niin tuttua toimintaa, ettd se tulee kuin luonnostaan
mukana, kun puhutaan asukkaiden rajoittamisesta. Yhdessa vastauksessa on ko-
rostus siitd, ettd jotkin valinnat ovat pienid, mutta merkityksellisia asioita asuk-
kaille, mista tulee ilmi, ettd my0ds pienet valinnat huomioidaan eika vain sivuuteta

olemattomina asioina.

”Miksi ndin?”, joka tulee asukkaiden vaikutusmahdollisuuksista kysyttdessa jal-
keen, sai muutamia ilmauksia liittyen siihen, ettd asukkaat eivat itse halua kayda
harrastuksissa, joten tdma rajoittaa sitd, ettd asukkaat eivat voi vaikuttaa harras-
tuksiin. Itselle tuli ajatus, etté siind tilanteessa asukas nimenomaan itse saa paattaa
juuri sen, ettd han ei halua harrastaa mitéan, joten itsemaardamisoikeus toteutuu.
Toki asukkaita olisi hyva kannustaa aktiiviseen eldmantapaan ja eri harrastusten
kautta saa sosiaalisia kontakteja, jotka voivat joillakin olla ainoastaan hoitajat, sil-
l& omaisia ei vélttdmaétta ole joillakin asukkailla lainkaan.

Tassa tulee esille itseméaaraamisoikeuden yksi ristiriitaisista puolista eli tarkoitus
olisi asukkaan hyvinvointi ja paras, mutta itsemaaraamisoikeuden perustein ei ke-
taan tietenkaan voi pakottaa harrastamaan. Tietenkin asia voisi olla my®ds niin, etta
jokin harrastus aiheuttaisi asukkaassa ahdistusta ja siten huonontaisi hédnen hen-
kistd hyvinvointiaan. Toisaalta asukas ei vélttamatta tieda kuinka mukavaa jokin

harrastoiminta voisikaan olla, mutta ennakkoluulot voivat olla negatiiviset.

Yksi tallainen ristiriita voi aiheutua myo6s yhteiskuntamme yhdestd suurimmasta
asiasta, joka vallitsee seka tyo- etta yksityiselaméassa eli kiire. Jos tyontekija toimii
yhden asukkaan kanssa ja yrittdd kunnioittaa hénen itseméaaradmisoikeuttaan ja
antaa hénen valita mieluiset vaatteet paalle, mutta jos valinta vie liian kauan, se

voi olla pois jonkun toisen asukkaan vaikkapa suihkuhetkesta.

Jatkotutkimusvaihtoehtoina voisi tutkia esimerkiksi aihetta asiakkaiden nakokul-
masta vaikka esimerkiksi siten, ettd kysymyksié selkiytetddn aina jonkin esimer-
kin avulla. Haastattelu olisi myds paras vaihtoehto. Tutkimuksen voisi myos koh-

dentaa esimerkiksi vaikka siten, ettd miten itsemadradmisoikeutta voisi parantaa.
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LIITE1
Heil

Olen sosionomiopiskelija Sanni Sallila Vaasan ammattikorkeakoulusta. Olen te-
kemaéssa opinnaytetyota kehitysvammaisten itseméaraédmisoikeuden toteutuminen
ja sithen vaikuttavat tekijat asumisyksikossé. Tarkoituksenani on tutkia asiaa hen-
kilokunnan nakokulmasta. Tassd mukana on aiheeseen liittyva kyselylomake, jo-

hon voi vastata nimettdmana.

Toivon, ettd auttaisitte minua saamaan aineistoa tutkimustani varten. Vastaukset

kasitellaan luottamuksellisesti.

Vastausaikaa on viikko ja tulen itse hakemaan lomakkeet. Minuun voi ottaa yhte-

ytta jos tulee jotain kysyttavaa.
Terveisin,

Sanni Sallila
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LIITE 2

KYSELYLOMAKE ITSEMAARAAMIS-
OIKEUDESTA

1. Ammattinimikkeesi:

2. Ik&:

3. Sukupuolesi: Nainer Mies

4. Kuinka kauan olet tyskennellyt tyoyksikoss

5. Saavatko asukkaat mielestasi vaikuttaa tarpeeksi heitéd itseddn koskeviin paéa-

toksiin

Kylla Jonkin verran Ei

6. Mainitse 3-5 tekija4, jotka mielestasi vaikuttavat edistévasti asukkaiden itse-

maaraamisoikeuteen.
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Miksi nain?

7. Mainitse 3-5 tekijaa, jotka mielestési vaikuttavat estdvasti asukkaiden itsemaa-

radmisoikeuteen.

Miksi ndin?
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8. Mainitse 1-5 asiaa, joihin asukkaat mielestési voisivat vaikuttaa itse, mutta

nain ei tapahdu.

Miksi nan?

9. Mainitse 1-5 asiaa, joihin asukkaat mielestdsi voisivat vaikuttaa itse ja ndin

myas tapahtuu.




Miksi nain?
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10. Saavatko asukkaat mielestasi padtosvaltaa tarpeeksi siihen mité he tekevét va-

paa-ajallaan?

Kylla

11. Kuinka paljon ajattelet tyossasi asukkaiden itsemaaraamisoikeutta?

Usein

Jonkin verran

Jonkin verran

Ei

Harvoin




