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Opinnadytetydmme tarkoituksena oli kartoittaa kuntoutusta saavien lasten perheiden kokemuksia ja
parannusehdotuksia liittyen asuinpaikkakuntansa kuntoutugjarjestelmaan. Opinndytetydbmme on osa
Lapsen ja nuoren hyvan kuntoutuksen toteutuminen palveluverkostossa 2007-2011 -hanketta, joka
pyrkii luomaan uusia kuntoutuskaytanteita hel pottaakseen perheiden arkea. Hanke koostuu kymmenesta
osahankkeesta, joista yhteen opinndytetydmme keskittyi. Kyseisen osahankkeen tarkoituksena on ollut
kehittaé toimiva kuntoutustyoryhma paikkakunnalle. Hanketta koordinoi Vaaaliikkeisten kunto ry ja
rahoittaa Raha-automaattiyhdistys.

Opinnaytetydmme noudatti laadullisen tutkimuksen periaatteita. Aineistonkeruumenetelmana
k&ytimme teemahaastattelua, jonka teemat tahto, tottumus, suorituskyky ja ympéristd nousivat
Inhimillisen toiminnan mallista, jokaoli yksi kéyttamistamme teorioista. Taustateorioina kaytimme
myds toimintakyvyn, toimintargjoitteiden ja terveyden kansainvalisté luokitusta (ICF), Hyvan
kuntoutuksen periaatteita seké hankkeen tavoitteita. Haastattelimme kolmea erityista tukea tarvitsevan
lapsen vanhempaa. Analysoimme haastattelut abduktiivisesti teemoittelemalla. Liséksi ker&simme
tietoa haastattelemalla paikkakunnan kuntoutusohjaajaa.

Tuloksistailmenee, etté perheet ovat pddosin tyytyvaisia kuntoutuksen jarjestamiseen
paikkakunnallaan. Kuntoutusty6ryhman jarjestamisen ansiosta yhteydenpito lapsen kuntoutuksesta
vastaavien tyontekijoiden valilla on sujuvampaa. Vanhemmat kokevat tulevansa kuulluiks lastaan
koskevissa asioissa. Tyontekijoiden panos, joustavuus ja lapsilahtdisyys saavat kiitosta. Lapsen terapiat
on jarjestetty siten, etté ne kuluttavat mahdollisimman véhan perheen voimavaroja. Byrokratian
haastavuus ja vaativuus nousivat vanhempien haastatteluissa voimavaroja eniten kuluttaviksi asioiks.

Tulosten perustella voidaan péétel 1§, ettd kuntoutustydryhman perustaminen paikkakunnalle on
helpottanut perheiden arkea ja vahentényt heidan taakkaansa. Hankkeen periaatteet nékyvat
kuntoutuksen kehittamisessa ja jarjestamisessé. Perheiden ndkokulmasta byrokratiajarjestelman
keventdaminen olisi ensiarvoisen tarkeda.

Avainsanat

kuntoutuksen kehittdminen, lasten ja nuorten kuntoutus, osallistuminen, inhimillisen toiminnan malli




Helsinki

(1" Metropolia

University of Applied Sciences

Degree Programmein Degree
Occupational Therapy Bachelor of Health Care
Author/Authors

Noora Makild and Niina Suurinkeroinen

Title

Working Group on Rehabilitation as an Easer of the Everyday Life of Families. Final Project to the
Good Practice in Rehabilitation of Children - in the Real World 2007—2011 -Project.

Type of Work Date Pages

Final Project Spring 2010 35 + 3 appendices

The purpose of this study was to survey the experiences of families with a disabled child and their
suggested improvements to the rehabilitation system. Our study is part of the project Good Practice in
Rehabilitation of Children —in the Real World 2007-2011 that aims to create new practicesto the
rehabilitation system to ease the everyday life of families with a disabled child. Our study focuses on
one of the ten subprojects that the main project consists of. The purpose of the project has been to
create aworking group on child rehabilitation in the locality. The project is coordinated by the
registered association Vajaaliikkeisten Kunto and financed by Finland's Slot Machine Association
(RAY).

As for methods, we collected the data for our qualitative study by theme interviews of three parents of a
disabled child. The themes - volition, habituation, performance capacity and environment - emerged
from The Model of Human Occupation. As other background theories, we used International
Classification of Functioning, Disability and Health and principles of the project. We analyzed the three
interviews of parents with abductive reasoning under the four themes. We also collected information by
interviewing the rehabilitation guide of the locality.

The results showed that the families are mainly pleased with the way the rehabilitation is organized in
their locality. The working group on rehabilitation had improved communication between the
employees that were responsible for the children's rehabilitation. Parents felt that their opinions were
taken into consideration when making decisions about their child. The role and flexibility of the
employees and their being child centered were appreciated. Therapies had been organized to consume
the resources of the families as little as possible. Bureaucracy was still regarded as difficult and the
most consuming factor.

The results indicate that the founding of working group on child rehabilitation in the locality has eased
the everyday life of the families. Principles of the project are visible in the development and organizing
of rehabilitation. In the parent's point of view, it would be most important to bring down the
bureaucracy.
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1 JOHDANTO

Nykyinen palvelujérjestelmé edellyttda erityista tukea tarvitsevien lasten perheilta pal-
jon oma-aloitteisuutta seka vastuunottoa. Kokemus tukitoimien puutteellisuudesta ja
sekavuudesta johtuu seka jarjestelman monimutkaisuudesta ja siina tapahtuvista muu-
toksista etta perheiden hartelille jaéaneista jarjestamisvelvollisuuksista. (Koivikko — Sipa-
ri 2006: 8.)

Nahin epékohtiin on haluttu puuttua valtakunnallisessa Lapsen ja nuoren hyvan kun-
toutuksen toteutuminen palveluverkostossa 2007—2011 -hankkeessa. Kyseessi on Va
jaaliikkeisten Kunto ry:n kehittémishanke, jota rahoittaa Raha-automaattiyhdistys. Eri
puolille Suomea sijoittuvissa osahankkeissa luodaan uusia kuntoutusk&ytanteita, joiden
tarkoituksena on helpottaa kuntoutusta saavien lasten perheiden arkea. Opinndytetyom-
me sijoittuu yhteen ndisté osahankkeista.

Opinnaytetyon tehtavana on selvittdd, miten uudet kuntoutuskéytannott tukevat perhei-
den arkea ja osallistumista heidan omasta nékokulmastaan, seka millaisen kuntoutugar-
jestelman he kokevat omaa arkeaan ja osallistumistaan tukevaksi. Tarkedd on selvittas,
mitka kaytanteet perhe kokee hyodyllisiksi, ja milta osin olisi viel& parannettavaa. Nain
muutoksia on mahdollista tehda vield hankkeen puitteissa, koska se jatkuu vuoteen
2011.

Haastattelimme kolmea erityista tukea tarvitsevan lapsen vanhempaa yhden osahank-
keen toteutumispaikkakunnalta. Kaytdmme nimitysta erityist tukea tarvitseva lapsi
tuodaksemme esiin lasten yksilollisyytta ja sitg, ettd vammattomien lasten tapaan hekin
ovat ensisijassa lapsia (Koivikko — Sipari 2006: 108). Tydomme aihe ja rgjaus valikoitui-
vat yhteistydssa hankkeen projektipddllikon ja projektisuunnittelijan seka ohjaavien
opettgjiemme kanssa. Hankkeen puolelta toiveena oli saada ulkopuolista apua arviointi-
vaiheeseen, ja yhteen osahankkeeseen keskittyminen sopi hyvin opinndytetyon tyomaé-
réan. Valitulla paikkakunnalla prosessi oli siiné vaiheessa, ettd muutoksia oli mahdollis-
tatarkastella ja perheiden parannusehdotuksia kuulla.

Paikkakunnalle on perustettu lasten ja nuorten kuntoutustyoryhma. Perheiden kuulemi-

nen on tarkedd osahankkeen onnistumisen arvioinnissa, silla juuri he ovat hankkeen
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keskiossa ja heidan arkeensa ja osallistumiseensa yritetéan muutoksilla vaikuttaa. Haas-
tattelimme my6s paikkakunnan kuntoutusohjagjaa ymmartddksemme kuntoutusjérjes-
telméd paremmin ja saadaksemme tarkempaa tietoa siina tehdyistéa muutoksista. Seu-

raavassa kuviossa (kuvio 1) havainnollisamme opinnaytetydomme suhdetta hankkee-

seen.
Vajaaliikkeisten | |15 alueellista asian-
Kunto Iy [ | tuntijatoimikuntaa
il | toimikunnissa hankkeen
RAY _ ' .
osahankkeita ympéri
Suomea \Z
OPINNAY-

Lapsen ja nuoren hyvin
kuntoutuksen toteutu-

minen palveluverkostossa
20072011 -hanke

kuntoutustyo-
ryhmén muodos-

taminen yhdessi
osahankkeessa

TETYO osana
kuntoutusjérjes-
telmén kehittdmi-
sen arviointia

perheiden ja kuntou-

tusohjaajan haastattelu
— kuntoutusjirjestelméin
muutoksien vaikutus arkeen
ja osallistumiseen

KUVIO 1. Opinnaytetyon suhde hankkeeseen.

Tyomme teoreettisena taustana on Gary Kielhofnerin (2008) inhimillisen toiminnan
malli. Lisdks olemme kayttaneet Matti Koivikon ja Salla Siparin (2006) teosta Lapsen
ja nuoren hyva kuntoutus, johon hanke pohjautuu. Jalkimmaisen kattavana teoriana on
kansainvdinen toimintakyvyn, toimintargjoitteiden ja terveyden |CF-luokitus, joka lin-
kittéd tyomme hankkeeseen ja tekee tulokset laajemmin ymméarrettaviksi kuin ensiksi

mainittu toimintaterapian teoria yksindan.

Opinndytetydmme on luonteeltaan laadullinen ja sisdltda tapaustutkimuksen piirteita
Haastatteluiden padteemat tahto, tottumus, suorituskyky ja ymparistd nousivat inhimilli-
sen toiminnan mallista. My6s Hyvan kuntoutuksen periaatteet (Koivikko — Sipari 2006)
olivat merkittavassa roolissa seka haastatteluita suunnitellessamme etta aineistoa ana-
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lysoidessamme. Tuloksissa ja johtop&dtoksissA mukana ovat myos |CF-luokitus seké
hankkeen tavoitteet.

Tyon yhteiskunnallinen merkitys tulee nékyvaks hankkeen kautta. Hanke on valtakun-
nallinen ja sen tuloksia tarkastellaan ja hytdynnetd&n myods osahankkeisiin kuulumat-
tomilla paikkakunnilla. Toivomme opinnaytetydbmme hyddyttavan yhteistyokump-
panimme lisaksi koko suomalaista kuntoutugéarjestelméa ja sen kehittdmista. Tehtéessa
muutoksia kuntoutugjrjestelmassa tai muuten yhteiskunnassa, huomioidaan jatkossakin

toivottavasti yksilon ja perheen ndkokulma.

Vaikka opinndytetydmme ei suoranaisesti kasittelekdan toimintaterapiaa, voi tyollamme
olla arvoa myos toimintaterapialle alana. Hyvan kuntoutuksen periaatteet voivat toimia
ohjenuorana kenelle tahansa kuntoutuksen piirissa tyoskentelevalle. Y hteisymmarryk-
seen pyrkiminen ja sitoutuminen, perhekeskeisyys, lapsilahtdisyys, kuntoutuksen toteu-
tuminen arjen toiminnoissa ja lasta lahella seka pyrkiminen yhteistoiminnallisuuteen
tyontekijoiden valilla ovat kaikki hyddynnettavissa tyokentasta riippumatta.

Henkilokohtaisesti pidimme aihetta mielenkiintoisena, ja kuntoutuksen yhdenmukais-
tamista ja perheiden taakan véhentamista térkeind asioina. Opiskelujen ja tyoharjoittelu-
jen myoté olemme néhneet, kuinka paljon erityista tukea tarvitsevan lapsen vanhemmil-
ta vaaditaan. Kummallakaan meisté ei ollut aiempaa kokemusta hanketydskentelysta,
mikateki aiheesta seka mielenkiintoisen etta haastavan.

2 LAPSEN JA NUOREN HYVAN KUNTOUTUKSEN TOTEUTUMINEN PAL-
VELUVERKOSTOSSA 2007-2011 -HANKE

Lapsen ja nuoren hyvan kuntoutuksen toteutuminen palvel uverkostossa 2007-2011 on
Vagjaaliikkeisten Kunto ry:n valtakunnallinen kehittamishanke. Vajaaliikkeisten Kunto
on Arvo Ylpdn vuonna 1953 perustama asiantuntijaorganisaatio, jolla on seitseman j&
senyhteisbd: Mannerheimin lastensuojeluliitto, Lastensuojelun keskusliitto, Vammaisten
lasten ja nuorten tukisdétio, Samfundet folkh&lsan, Suomen lastenlé&kariyhdistys, Suo-
men CP-liitto ry ja Suomen lastenneurologinen yhdistys. (Vajaaliikkeisten kunto 2009.)
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toon liittyvista syistd vammautuneiden lasten ja nuorten tutkimusta, hoitoa, kuntoutusta
ja vaikeuksien ehkdisya. Samalla yhdistys tukee vammaisen lapsen ja nuoren oikeutta
hyvaan elaméan ja tulevaisuuteen. Asiantuntijatoimikuntia on ympéari Suomea. Niiden
tavoitteena on edistda aueensa vammaisten lasten tutkimusta, hoitoa, huoltoa ja kuntou-
tusta. Vaikuttamisen keinoina ovat muun muassa asiantuntijatapaamiset, koulutustilai-
suudet ja kannanotot. (Asiantuntijatoiminta 2009.)

V gjaaliikkeisten kunto ry:n vuosina 2002—2005 toteutettu hanke Lasten ja nuorten hyva
kuntoutus osoitti, ettd perheet kokevat kuntoutuksen ja muiden tukitoimien olevan puut-
teellisia ja hajanaisia (Lapsen ja nuoren hyva kuntoutus 2009). Hankkeen pohjalta syn-
tyi kirja Lapsen ja nuoren hyva kuntoutus, jonka ovat kirjoittaneet Matti Koivikko ja
Salla Sipari. Nykyinen hanke k&ynnistettiin, koska haluttiin varmistua, etteivét luodut
Hyvan kuntoutuksen periaatteet j&a vain kirjan kansien valiin, vaan ne otetaan kayttoon.
Lapsen ja nuoren hyvan kuntoutuksen toteutuminen palvel uverkostossa 2007-2011 on
gisjatkoa aiemmin toteutetulle hankkeelle.

Hankkeen tarkoituksena on:

1. Saada lasten ja nuorten kuntoutukseen uusia toimintatapoja, jotka liséavat yh-
teistoimintaa perheiden ja asiantuntijoiden valillg, jotta olemassa olevia voima
varoja hyddynnettaisiin tarkoituksenmukaisesti ja tehokkaasti.

2. Tukea kuntia kehittama&an kuntoutuksen ja muiden kasvatuksellisten tukitoimien
jérjestamista.

3. Toteuttaa kuntoutus jatkossa niin, etta se on perheiden taakkaa vahentavaa, alu-
eelliseen yhteistoimintaan perustuvaa ja valtakunnallisesti yhdenvertaista.

(Seppéld 2009.)

Hanke koostuu yhteensd kymmenesta osahankkeesta, jotka toteutetaan ympéri Suomea.
Tavoitteisiin pyritddn koulutustilaisuuksilla, avoimilla keskustelufoorumeilla, uusilla
kuntoutuksen oppailla ja nettisivuilla. Myds Metropolia Ammattikorkeakoulussa jérjes-
tetéddn hankkeen puitteissa taydennyskoulutusta. Y hdys- ja avainhenkil6t ovat sosiaali-
ja terveydenhuollon, kuntoutuksen seka sivistys- ja koulutoimen asiantuntijoita seka
vammaisten lasten vanhempia. He pyrkivét omilla paikkakunnillaan vaikuttamaan kun-
toutuksen laatuun. (Seppéala 2009.)



3 HYVAN KUNTOUTUKSEN PERIAATTEET

Lapsen ja nuoren hyvan kuntoutuksen toteutuminen palveluverkostossa 2007-2011-
hanke pohjautuu Vaaaliikkeisten Kunto ry:n aiempaan hankkeeseen Lapsen ja nuoren
hyva kuntoutus 2002—2005. Sen pohjalta tehdyssa kirjassa Lapsen ja nuoren hyva kun-
toutus (Koivikko — Sipari 2006) esitellaan hanketta ja sen tuloksia. Nyt k&ynnissa ole-
van hankkeen tarkoituksena on saada kirjan teoria elamaan k&ytannossa.

L &htokohtana on vammaisen lapsen ja tdman perheen oikeus taysipainoiseen eléamaan.
Taman perusoikeuden taustalla on EU:n perustuslaki (11-26 artikla) sekd YK:n Lapsen
oikeuksien julistus (20.11.1959). Lapsen ja nuoren hyva kuntoutus -hankkeen tarkoituk-
sena oli koota ne k&ytannon seikat, jotka ovat térkeitd kuntoutuksen onnistumisen kan-
nalta ja tehda perusteltu linjaveto siitd, miten edell& mainitut lait ja julistukset saataisiin
sovelletuiks perheiden arkeen (Koivikko — Sipari 2006: 11). Esitetyt seikat tukeutuvat
voimakkaasti WHO:n toimintakyvyn, toimintargjoitteiden ja terveyden kansainvaliseen
| CF-luokitukseen, joka pyrkii pois vammakeskeisyydesté osallistumisen suuntaan (Koi-
vikko — Sipari 2006: 10).

Vuosien 2002—2005 hankkeen tuloksena on kirjattu kuntoutuksen arvot, periaatteet seka
toimintamallit niiden toteuttamiseksi (Koivikko — Sipari 2006: 100-135), jotka olemme
koonneet seuraavalle sivulle taulukkoon (Taulukko 1.). Nama yhdessa organisaatioita,
lakeja seka kuntoutuspalveluita koskevien toimenpide-ehdotusten kanssa muodostavat
suositukset kuntoutuksen jérjestamisesta niin, etta tukitoimet saatettaisiin lapsen arkeen.
Kuntoutus tulisi sovittaa yksilollisesti perheen arkeen ja aikatauluihin. Kuntoutuksen
suunnittelu tulisi toteuttaa yhdessi perheen kanssa seké kirjata sovitut asiat kuntoutus-
suunnitelmaan (Koivikko — Sipari 2006: 8).



TAULUKKO 1.

PERIAATTEET/ |TOIMINTAMALLIT/
ideologia toimintatapa

Y hteisymmarryk-
Rehellisyys seen pyrkiminen ja
sitoutuminen

ARVOT / asenteet

Y hdess& neuvoteltu sopimus,
dialoginen vuorovaikutus

Perheen turvallisuus,

vastuullisuus ja Perhekulttuurin ja -dynamiikan

keskindinen Perhekeskeisyys huomioiminen, voimavaraldhtoisyys
kunnioitus
. Y ksil6llinen toimintakyky ja
?ﬁ(iuaglcleg(rennukaiwus to!m!ntamghdollisqudet, o
sissinen sopusointu " | Lapsilahtbisyys tom_nn_nallls_et tav_0|tt_eet, taitojen
terveys ’ opplmlnemasosaallnen
osallistuminen

Monipuolinen elama, Kuntoutustoteutuu | Kuntoutuksen muodot tukevat arjen

|agj katseisuus, arjentoiminnoissa | toimintoja

luovuus
Nakokulma tulevaisuuteen,

Elaman mielekkyys ggﬁgﬁi‘g’eﬁl Wi | pitkéianteiset jakattavat
suunnitelmat, tiedon hallintakei not
Y hteisdpohjaisuus, kuntouttava

| asaavo Kuntoutustoteutuu | tydote, monipuoliset kuntoutuksen

lastalahella tukitoimet, aueellinen horisontaali-

nen suunnittelu ja tiedolla ohjaus

ltsekuUnnioitus Kuntoutus on Verkogotyo, palveluohjauksellinen

yhteistoiminnallista | tydote

4 TOIMINTAKYKYLUOKITUSICF

Hankkeen taustateoriana on toimintakyvyn, toimintargjoitteiden ja terveyden kansainvé-
linen luokitus ICF (International Classification of Funtioning, Disability and Health).
Kaytamme | CF-luokitusta, jotta tydtamme olisi helppo verrata ja soveltaa muihin hank-
keen materiaaleihin. ICF ja kayttamamme toimintaterapian teoria, inhimillisen toimin-

taydentam&an toisiaan.

|CF on standardi véeston toimintaedel lytysten kuvaamiseen. Toimintaedellytykset sisal-
tavét toimintakyvyn ja -rgjoitteet seka terveyden. Luokitus nostaa esiin sosiaali-, terve-
ys-, yhteiskuntapolitiikan kannalta térkeita asioita sitd, kuinka véaestd selviaa kotona,
paivahoidossa, koulussa, tydssd, asumispalvelussa tai laitoshoidossa. (ICF 2004.) Se
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korostaa yksilon kykyjé ja edellytyksia toimia, ei hdnen puutteitaan (Koivikko — Sipari
2006: 20-21).

| CF-luokituksessa on pyritty kayttamaan kieltd, joka olisi eri ammatti- ja tieteenalojen
sekd asiakkaiden ymmarrettavissa kautta maailman. Sen on kehittanyt maailman terve-
ysjérjestd WHO (World Health Organization). (ICF 2004: 3, 5.)

Aihealueita, jotka siséltyvét |CF-luokitukseen, kutsutaan terveyden aihealueiks tai ter-
veyden |ahiaihealueiksi. ICF jakaa terveyden osa-alueisiin seuraavasti: kehon toiminnot
jaruumiin rakenteet, suoritukset, osallistuminen, yksilotekijat ja ymparistotekijat, kuten
kuviosta 2 nékyy. Osa-alueet toimivat vuorovaikutuksessa keskendan, joten vaikutta
malla yhteen osa-alueeseen, vaikutetaan myos muihin joko suoraan tai vélillisesti. (ICF
2004: 3.)

Laketieteellinen terveydentila
(hairio tai tauti)

1 %
1 ¢ 1

Ruumiin/kehon toiminnot ja ~<€——  Suoritukset =~ €————P  Osallistuminen
Ruumiin rakenteet

T ! |

! |

Y mpiristotekijat Yksilotekijat

KUVIO 2. ICF-luokituksen osa-alueiden vuorovaikutussuhteet (ICF 2004: 18).

Y htena osa-alueena ovat ruumiin ja kehon toiminnot ja rakenteet. Ruumiin ja kehon
toiminnot késittavéat ihmisen fysiologiset ja psykologiset toiminnot, i aistien toimin-
nan, aivotoiminnan ja gjattelun. Ruumiin rakenteita ovat ragjat ja anatomiset osat. Vaja
vuuksia ruumissa ovat kehon toimintojen ongelmat, kuten huomattavat poikkeamat tai
puutokset. (ICF 2004: 12-13.)

Suorituskyvylla tarkoitetaan | CF-luokituksessa yksilon kykya toteuttaa jokin tehtava ja
osallistumisella elamén eri tilanteisiin osallistumista. Niihin siséltyy oppiminen ja opi-
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tun tiedon soveltaminen, kommunikointi, litkkuminen, itsesta huolehtiminen, kotielama,
henkil6iden valinen vuorovaikutus ja ihmissuhteet ja yleiset tehtavét ja vaatimukset
seka yhteisollinen-, sosiaalinen- ja kansalaiselama. (ICF 2004: 14-15.)

Yksilo- ja ympéristétekijat muodostavat kontekstuaaliset tekijét, jotka |CF ndkee sisal-
tavan koko eldaman ja elamisen taustan. Y mpéristotekijat on ryhmitelty kahdeksi tasoksi:
Ensmmaéinen on yksittaisen ihmisen taso, johon kuuluvat ihmisen valiton ymparisto,
kuten koti, koulu ja tydpaikka. Se sisdltdd ympériston fyysiset ja aineelliset piirteet, seka
kontaktit muihin ihmisiin kuten perheenjaseniin, tuttaviin ja vieraisiin ihmisiin. Toinen
taso on yhteiskunnallinen, mika koostuu yksil6on vaikuttavista virallisista ja epaviralli-
Sista sosiaalisista rakenteista, jarjestelmista ja palveluista yhteisdssa ja yhteiskunnassa.
Y hteiskunnalliseen tasoon kuuluvat tydelaman organisaatiot, valtion laitokset, lait, sé&

(ICF 2004: 16-17, 21.)

5 TOIMINNALLINEN OSALLISTUMINEN

The Model of Human Occupation (MOHO), suom. inhimillisen toiminnan malli, on
kenties lagjimmin kaytetty toimintaterapian malli. Olemme valinneet sen yhdeksi opin-
ndytetydmme taustateorioista tuodaksemme aiheeseen toimintaterapeuttista nakokul-
maa. Inhimillisen toiminnan malli huomioi yksilén oman kokemuksen tilanteestaan
| CF-luokitusta paremmin, mink& takia se soveltuu hyvin perheiden haastatteluiden ana-

lysointiin.

Inhimillisen toiminnan mallissa ihminen ndhdd&an moniulotteisena kokonaisuutena, jon-
ka toimintaan vaikuttavat niin hanen henkilokohtaiset piirteensé kuin elinymparistonsi-
kin. Toiminnalliseen osallisumiseen vaikuttavia henkilokohtaisia piirteitd ovat tahto,
tottumus ja suorituskyky. Y mpéristo taas voi toimia joko mahdollistavana tai rajoittava-
na. (Kielhofner 2008: 101-102.)

Inhimillisen toiminnan mallin mukaan toiminnan eri tasoja ovat yksilon taidot, suoritus-
kyky ja osallisuminen. Toiminnallinen osallisuminen on néista korkeimman tason toi-
mintaa, silléa se sisaltéd myos henkilokohtaisen kokemuksen. Palkkatyon tai opiskelun

lisdksi osallistumistason toimintoja voivat olla esimerkiksi vapaaehtoinen jérjestotoi-
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minta, ystavien tapaaminen, leikki seka itsesta ja asuinymparistosta huolehtiminen. Osa-
alueet sisdltavat myods muita toimintoja. Esimerkiksi asuinympéristosta huolehtimiseen
voi kuulua vuokranmaksu, kodin korjausty6t, siivoaminen, sisustus, seka taloyhtion
asukastapaamisissa kaynti. (Kielhofner 2008: 101-102.)

Lapsen toiminnalliseen osallistumiseen voi kuulua esimerkiksi itsestd huolehtimista,
pukeutumista, kotitdita, koulunkayntid, harrastuksia, perheen kanssa oloa seka leikki&
Na&itd muovaavat lapselle asetetut sosiaaliset roolit ja odotukset. Esmerkiksi leikkeihin
ja harrastusvalintoihin voivat seka vaikuttaa etté niiden kautta ilmeta lapsen suoritusky-
ky, henkilékohtainen vaikuttaminen, arvot ja mielenkiinnonkohteet seka asuinalueella
tarjotut mahdollisuudet. (Kielhofner 2008: 102.)

51 Tahto

Tahdolla viitataan toimintaan motivoitumiseen. I|hmisten luontainen tarve toimia ja on-
nistua on perusta kaikelle toimintaan motivoitumiselle. Halun toimia lisdksi ihmisilla on
erilaisia gjatuksia ja tunteita toimintaan liittyen. Inhimillisen toiminnan mallissa naista
kaytetddn termeja henkilokohtainen vaikuttaminen, arvot ja mielenkiinnonkohteet.
(Kielhofner 2008: 12-13, 35.)

Henkilbkohtainen vaikuttaminen viittaa yksilon kokemukseen omista kyvyistéan ja te-
hokkuudestaan, eli kokemuksestaan itsesta toimijana. Arvot ndkyvét siing, mitaihminen
pitéd térkedna ja merkityksekkaana toimintana. Mielenkiinnonkohteet ohjaavat teke-
m&aén asioita, joista nauttii tai saa mielihyvaa. Todellisuudessa osa-alueet eivét ole néin
selkedsti erotettavissa, vaan vaikuttavat yhdessd valintoihimme. Kulttuuri vaikuttaa
vahvasti etenkin arvoihin. (Kielhofner 2008: 13, 34).

Tahto el ole pysyva tila, vaan kokonaisvaltainen prosessi. Yksilolliset kokemukset ja
gjatukset itsestd toimijana seka ilmenevét ettd muuttuvat ailempien kokemusten, tulkin-
tojen, ennakoinnin ja toimintojen valinnan kautta. Vammat ja rgjoitteet voivat vaikuttaa
negatiivisesti kokemukseen itsestd toimijana, mikéli vertailukohteena on vain terveita
ihmisia ja tarjolla vain liian haasteellista toimintaa vastaamaan omia kykyja. Kokemus
henkil6kohtaisesta vaikuttamisesta, arvot ja mielenkiinnonkohteet voivat joko vahvistua
tal muuttua toimintaa toistettaessa. (Kielhofner 2008: 14, 16, 34-35.)
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5.2 Tottumus

Tottumus tarkoittaa toiminnan kaavoja tai rutiineita. Suuri osa péivittaisista toimistam-
me pohjautuu tdlaisiin tuttuihin toimintatapoihin. Asioiden toistaminen tietylla tavalla
mahdollistaa niista suoriutumisen ldhes automaattisesti. Tottumukset voivat joskus olla
myos haitallisia yksilon terveydelle tai hyvinvoinnille. Rutiinit muodostuvat usein itses-
téén ja huomaamatta ja ovat merkittavassa roolissa muokkaamassa toiminnallista identi-
teettiamme. (Kielhofner 2008: 12, 16, 57.)

Fyysisen, gjallisen ja sosiaalisen ympériston tulee olla tuttuja, jotta rutiinit toimisivat.
Y mparistédmme sisdltyykin tiettya pysyvyyttd, joka mahdollistaa aiempien kokemus-
kennettuina tiettyja tapoja ja roolegja, joita pyrimme hyddyntamaan uusissakin ympéris-
toissd. Sairastumisen myo6ta saattaa joutua miettimdan uudestaan kaiken aiemmin totu-
tun toiminnan. (Kielhofner 2008: 16, 64.)

Toistettaessa tiettya toimintaa tutussa ympéristossd, se muodostuu tavaksi eika vaadi
enda niin paljon huomiota ja keskittymistd. Toimintatavoissamme ndkyy myos omak-
sumamme sosiaaliset roolit, esimerkiksi puolison, vanhemman tai opiskelijan rooli.
Rooleihin saattaa liittya seké sosiaalisia ettéa henkilokohtaisia, itsemme rakentamia odo-
tuksa. Meillakaikilla on useampia rooleja, joita kaytdmme tilanteen mukaan. (Kielhof-
ner 2008: 16-18.)

5.3 Suorituskyky

Suorituskyvylla tarkoitetaan niité fyysisia ja psyykkisia kykyja ja ominaisuuksia, joita
toiminnasta suoriutumisen taustalta 10ytyy. Erilaiset sairaudet voivat heikentéé suoritus-
kyky&a. Suorituskyvyn ja sen puutteiden arvioimiseen on kehitetty monenlaisia testeja ja
mittareita. Inhimillisen toiminnan malli huomioi objektiivisesti arvioitavien ominai-
suuksien lisdksi myos yksilon kokemuksen omasta suoriutumisestaan. (Kielhofner
2008: 12, 18, 20.)

Subjektiivinen kokemus suorituskyvysta on olennainen kokonaistoimintakyvyn ymmar-
tamiseksi, mutta myos koska se voi suoraan vaikuttaa toimintakykyyn joko sitéa edistéd
vasti tai heikentavasti (Kielhofner — Tham — Baz — Hutson 2008: 69).
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54 Y mparistd

Henkilokohtaisiin piirteisiin, eli tahtoon, tottumukseen ja suorituskykyyn vaikuttaa aina
my6s ymparistd. Kaikki toiminta on sidottua siihen ymparist6on, jossa se tapahtuu.
Y mpéristolla tarkoitetaan niitd fyysisid, sosiaalisia, kulttuurisia, taloudellisia ja poliitti-
Sia tekijoitd, jotka vaikuttavat toimintaan motivoitumiseen, sen jérjestémiseen ja siita
suoriutumiseen. Kaytannon tasolla néista nakyvimpia ovat fyysiset tilat, esineet, ihmi-
set, odotukset ja mahdollisuudet, laajempien kulttuuristen, taloudellisten ja poliittisten
tekijoiden vaikuttaessa vahvoina taustalla. (Kielhofner 2008: 12, 21, 86.)

Toiminnalliset rajoitteet saattavat vaikuttaa henkilon toiminnalliseen osallistumiseen,
mutta elvat valttamétta esta sitd. Y mpéristoihin sisdltyy seké mahdollisuuksia etta haas-
teita, jotka ovat aina yhteisvaikutuksessa yksilon arvojen, mielenkiinnonkohteiden, hen-
kilokohtaisen vaikuttamisen, roolien, tapojen ja suorituskyvyn kanssa. Y mpariston tulisi
tarjota riittavasti tukea, jotta yksilon olisi mahdollista esimerkiksi vamman mukanaan
tuomista rajoitteista huolimatta osallistua haluamaansa toimintaan. (Kielhofner 2008:
21, 102.)

Inhimillisen toiminnan malli on aina ollut kiinnostunut henkilokohtaisten ja ymparisto-
tekijoiden vaikutuksesta yksilon toiminnalliseen osallistumiseen. Tahdon, tottumuksen,
suorituskyvyn ja ympariston merkitysta on tutkittu lagjalti. Téhan liittyy laheisesti myos
toiminnallisen pétevyyden seké toiminnallisen identiteetin kautta tapahtuva toiminnalli-
nen adaptaatio. (Kramer et al. 2008: 467, 472.)

5.5 Inhimillisen toiminnan mallin suhde | CF-luokitukseen

Maailman terveysjarjestd6 WHO:n toimintakyvyn, toimintargjoitteiden ja terveyden kan-
sainvdinen |CF-luokitus on kehitetty kuvaamaan yksilon terveydentilaa sekd ympéris-
totekijoiden (suotuisaa) vaikutusta. Se on seké kansainvalisessa etta eri ammattiryhmien
valisessa kaytossa. (Kramer et al. 2008: 520.)

|CF ja inhimillisen toiminnan malli pitavét kumpikin osallistumista keskeisena tekijana
ja suorituksia tai toiminnallista suoriutumista sen ilmenemismuotona. Terveydentilan
lisaksi myos yksildllisten tekijoiden ja ympéariston ndhddan vaikuttavan osallistumiseen
jasuorituksiin. Namatekijat ovat seka | CF-luokituksen ett& inhimillisen toiminnan mal-
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lin teorian mukaan vaikutuksessa toisiinsa, tosin inhimillisen toiminnan malli huomioi

ympariston vaikutukset moniulotteisemmin (Kramer et al. 2008: 520, 525.)

Inhimillisen toiminnan mallin toiminnallista osallistumista vastaa | CF-luokituksen osal-
listuminen ja vastaavasti toiminnallista suoriutumista (suorituskykyd) |CF-luokituksen
suoritukset. Inhimillisen toiminnan mallin mukaisista toiminnan tasoista kolmas, taidot,
jé& ICF-luokituksessa vaille huomiota. Myds monet muut teorioiden termit vastaavat
ainakin osittain sisélloltaan toisiaan, vaikka niitd nimitetéan eri tavalla. ICF ei huomioi
eri osa-alueilla tapahtuvien muutosten vaikutusta toimintakykyyn yhta kattavasti kuin
inhimillisen toiminnan malli. (Kramer et al. 2008: 520, 521, 525.)

Mallit ovat kehittyneet erilaisista taustateorioista ja erilaisiin tarpeisiin, inhimillisen
toiminnan malli toimintaterapeuttisista ja |CF biopsykososiaalisista lahtokohdista. Suu-
rin ero lienee inhimillisen toiminnan mallin painotus osallistumisen yksilollisen merki-
tykseen ja kokemukseen, ihmiseen oman eldmansd asiantuntijana. ICF taas keskittyy
kuvaamaan sairauden ja toimintakyvyn suhdetta ulkoapéin, huomioimatta niinkdan hen-
kilon omaa kokemusta. (Kramer et al. 2008: 521.)

6 OPINNAYTETYON TOTEUTUS

On térkeds, etté lukija saa itse kuvan siitd, miten olemme toteuttaneet opinnaytetydom-
me, jotta hén voi siten itse arvioida opinnaytetydmme luotettavuutta (Tuomi — Sargjarvi:
2009: 142). Siksi pyrimme t&ssé luvussa kertomaan mahdollisimman perusteel lisesti eri
tyovaiheista. Esittelemme opinndytetydmme tutkimuskysymykset, mita tutkimusmeto-

deja kaytimme ja miten kerésimme ja analysoimme aineissomme.

6.1 Tutkimuskysymykset jatutkimusmenetelma

Opinnaytetydmme tutkimuskysymykset ovat:
1. Mika paikkakunnan kuntoutusjérjestelméssa on muuttunut?
2. Miten osahankkeen kehittamistoimenpiteet liittyvat Hyvan kuntoutuksen peri-
aatteisiin ja hankkeen tavoitteisiin?
Miten muutokset ovat tukeneet perheiden arkea ja osallistumista?
Mité parannettavaa kuntoutuspalveluissa olisi perheen nékokulmasta?
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Tutkimuskysymyksid on suunniteltu yhdessa hankkeen projektipadllikko Eeva Seppélan
japrojektisuunnittelija Tarja Niemisen kanssa, jotta ne vastaisivat seka hankkeen tarpei-
ta ettd opinnaytetybhomme liittyvié vaatimuksia

Opinnaytetydomme noudattaa laadullisen tutkimuksen kriteergjd Laadullisella tutki-
musmenetelmalla tehdyssa tutkimuksessa tarkastel ussa on merkitysten maailma, joka on
ihmisten vélinen ja sosiaalinen. Sen avulla voidaan tutkia toimintaa, gjatuksia ja yhteis-
kunnan rakenteita. Laadullisessa tutkimuksessa tavoitteena ovat ihmisen omat kuvauk-
set koetusta todellisuudestaan. (Vilkka 2009: 97.) Hirsjdrven ja Hurmeen (2004: 28)
mukaan laadullisen tutkimuksella saadaan esille tutkittavien ndkokulma ja heidan oma
danensd. Laadullista tutkimusmenetel méa kaytettéessa totuuden [6ytdminen tutkittavasta
asiasta @ ole pagasia. Pyrkimys on pikemminkin tutkimuksen aikana muodostuneiden
tulkintojen avulla 16ytda ihmisen toiminnasta jotakin, joka on véittdman havainnon
ulottumattomissa. Tulkinnan tai arvoituksen ratkaisemisen avulla luodaan uusia ohjeita,
toimintaperiaatteita ja kuvauksia tutkittavasta asiasta. (Vilkka 2009: 98.)

Valitssmme laadullisen tutkimusotteen opinndytetydhomme, silla opinndytetydmme
tavoitteena on saada selville kuntoutuksen piirissa olevien perheiden mielipiteita, ko-
kemuksia ja kehittdmisehdotuksia heidan kuntoutumisjérjestelméansa gjatellen. Kaytta
essimme laadullista tutkimusmenetelméi emme siis pyri 10ytamaan totuutta vaan van-
hempien omia kuvauksia koetusta todellisuudestaan, kuten Vilkka (2009: 98) sanoo.

6.2 Haadtattelu aine stonkeruumenetelmana

Kun tutkitaan ihmisig, niin miksen kayttéisi hyvaks sité etua, etta tutkitta-
vat itse voivat kertoa itsed8n koskevista asioista (Robson 1995: 227. Hirs-
jarvi — Hurme 2004: 34 mukaan).

Valitsimme aineistonkeruumenetelméksi yksilohaastattelun. Y ksilohaastattelu sopii
kéaytettavaks silloin, kun tutkitaan henkilon omakohtaisia kokemuksia (Vilkka 2009:
101). Haastattelun avulla perheen vanhemmille annettiin mahdollisuus tuoda esille las-
taan ja perhettéén koskevia asioita mahdollismman vapaasti. Vanhemmat olivat haas-
tattelutilanteessa merkityksia luova ja aktiivinen osapuoli. (Hirgjdrvi — Hurme 2004:
34.) Koska hanke ja my0s haastattelupaikkakunnan tyontekijat pyrkivét kuulemaan ja
ottamaan perheen ja lapsen yksilollisesti huomioon, koimme haastattelun sopivan yh-
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teen sekd hankkeen tavoitteiden ettd paikkakunnan aiempien kuntoutusta koskevien
linjauksien kanssa. Haastattelun valintaa aineistonkeruumenetelméaksi puols myos se,
ettd haastattelutilanteessa on mahdollista esittéd tarkentavia kysymyksid, mikali jokin
asiajaa epaselvaks (Hirsjarvi — Hurme 2004. 35). Haastateltavan kannalta yksityiskoh-
taisen ja runsaan tietomaéran antaminen haastattelemalla on kenties mielekkéin tapa,
slla muussa tapauksessa tiedonantgjalta kuluisi paljon aikaa vastaustensa antamiseen.
Jollain muulla menettelyllé vastaukset olisivat saattaneet j8ada siis suppeammiksi ja osa
tiedosta saamatta

Tiedostimme my6s haastattelun ongelmallisia puolia: haastattelu vie aikaa ja haastatte-
luissa haastateltavalla saattaa olla taipumus antaa sosiaalisesti suotavia vastauksia, vé
hétella ongelmia, yrittéa luoda itsestédn paremman mielikuvan tai yrittéa miellyttéa
haastattelijaa. Haastattelusta kertyy myds kustannuksia. (Hirsjarvi — Remes — Sgjavaara
2009: 206 — 207.) Pyrimme huomioimaan myo6s ndita seikkoja. Jouduimme matkusta-
maan toiselle paikkakunnalle haastatteluja varten, mutta saimme onneksi kaikki tapaa-
miset sovittua samalle péivélle ja hankkeelta tukea matkakustannuksiin. Matkustami-
seen kului aikaa, mutta matkan aikana saatoimme suunnitella yhdessa opinndytetyo-

tamme, ja haastattelujen valissa meilld oli aikaa tydskennella sen parissa

Koska kyseessd oli pieni paikkakunta, jollaei olisi ollut kovin montaa sopivaa henkil6a
haastatteluamme varten, oli térkedd, ettd kaikki heista sitoutuivat yhteistyéhon kans-
samme. Mikali olisimme toteuttaneet tiedonkeruun jollain muulla tavoin, esimerkiksi
lomakkeella, vastausprosentti olisi saattanut jdada paljon alhaisemmaksi (Hirgérvi —
Hurme 2004: 36). My0s siksi haastattelu sopi hyvin tiedonkeruuseen.

Kéaytimme haastattelumuotona teemahaastattelua. Hirsjdrven ja Hurmeen (2004: 48)
mukaan teemahaastattelussa edetéddn tiettyjen keskeisten etukéeen valittujen teemojen
ja nithin liittyvien tarkentavien kysymysten mukaan, mutta haastattelutilanteessa on
kuitenkin my0s liikkumavaraa. Siind korostetaan ihmisen omia tulkintoja asioista, hei-
dan asioille antamia merkityksid seka sita, miten merkitykset ovat vuorovaikutuksessa.
Tarkoituksenamme oli nimenomaan selvittéé perheiden omia gatuksia, kokemuksia ja
ehdotuksia, joten teemahaastattelu antoi hyvét raamit tiedon ker&amiseen. Teemahaas-
tattelussa e ole merkitystg, missa jérjestyksessa kysymykset esitetédn, mutta tavoitteena
on, etté haastateltava sais kertoa kaikista aihealueista (Vilkka 2009: 101-102).
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Haastattelujemme teemat nousivat Hyvan kuntoutuksen periaatteista, joita ovat perhe-
keskeisyys, lapsilahtdisyys, kuntoutuksen toteutuminen lasta lahella ja osana perheen
arkea, kuntoutus elamankaaren tukena seké yhteisymmarrykseen pyrkiminen ja sitou-
tuminen. Haastattelujen runkoa suunnitellessamme tarkastelimme néiden arvojen ja
periaatteiden yhteensopivuutta ja vastaavuutta inhimillisen toiminnan mallin késitteiden
kanssa. Tassa vaiheessa meille oli jo selvéd, etta tulisimme my6hemmin analysoimaan
aineistoainhimillisen toiminnan mallin pohjalta

6.3 Aineiston keruu

Opinndytetydmme aineisto on kerétty kolmen perheen vanhemman yksil6haastatteluista
seka paikkakunnan kuntoutusohjagjan puhelinhaastattelusta. Opinnaytetydprosessimme
aikana olimme kuntoutustyontekijdan yhteydessa myos sahkopogtitse ja puhelimitse,
jolloin saatoimme esittéd hanelle lisékysymyksia. Lisdksi tapasimme hanet kdydessam-
me paikkakunnalla haastattelemassa vanhempia. Tyomme p&&paino on vanhempien
haastatteluissa, mutta kuntoutustyontekijan haastattelu oli valttaméton paikkakunnan

kuntoutug érjestelman ymmartamiseksi.

Alkaessamme valmigtella haastattelurunkoa vanhempien haastattelua varten, huo-
masmme ymmartdvamme liian vahan osahankkeesta ja siitd, mitd paikkakunnalla ta-
pahtuu ja on tapahtunut. Vilkan (2009: 111) mukaan onkin térkedd, etta haastattelija on
perehtynyt tutkimuksen aihepiiriin. Niinpé otimme yhteytta osahankkeen yhdyshenki-
166N, joka on paikkakunnan kuntoutusohjaaja. Sovimme hanen kanssaan puhelinhaastat-
telugjan, silla valimatkan ja aikataulun vuoksi haastattelu kasvokkain ennen paikkakun-
nalle menoamme olisi ollut vaikeaa. Haastattelu toteutui 15.4. Teimme jo puhelun aika-
na muistiinpanoja, eli pelkistimme aineistoa saman tien. Kuntoutusohjaajalta ssamiem-
me tietojen pohjalta muokkasmme haastattelurunkoamme vanhempien haastattelua

varten.

Ohjaava opettajamme tarkisti suunnittelemamme haastattelukysymykset ja antoi joitain
vinkkeja vield ennen haastattelumatkalle 1éhtéa Vanhempien haastattelut toteutettiin
22.4. perheiden asuinpaikkakunnalla, kuntoutustyontekijan tyopaikalla. Olimme sopi-
neet haastattelugjat vanhempien kanssa siten, etteivéat he kohdanneet toisiaan ennen tai
jalkeen haastattelun. Haastattelujen valissd keskustelimme kuntoutusohjagjan kanssa,

mik& auttoi meita vield paremmin ymmartamaan paikkakunnan kuntoutusjérjestel maa.
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Haastateltavat perheet valikoituivat osahankkeen tyontekijan eli paikkakunnan kuntou-
tusohjagjan kautta. Saimme kolmen vanhemman yhteystiedot ja otimme heihin puheli-
mitse yhteytta ja sovimme haastattelugjat. Lahetimme haastatteluun osallistuville van-
hemmille haastattelua koskevan informaatiokirjeen (liitteet 1 ja 2), johon heilla oli
mahdollisuus tutustua ennen suostumuksen allekirjoittamista. Kirjeestailmeni haastatte-
lun tarkoitus, toteutus, vaitiolovelvollisuuteen liittyvét asiat, aneiston sdilyttamiseen ja
havittamiseen liittyvét selkat sek& haastattelun gjankohta. Télla tavoin haastateltavat

saattoivat etukdteen orientoitua tilanteeseen.

Matkustimme haastattelupaikkakunnalle ja saavuimme perille hyvissa gjoin ennen en-
simméisen haastattelun alkamista. Paikkakunnan kuntoutusohjagja oli jarjestanyt meille
tilat haastatteluja varten. Emme pitkan valimatkan vuoksi olleet pdasseet tutusumaan
tilaan etukdteen, mutta kuntoutusohjagjalta olimme varmistaneet tilan olevan sopiva
meidan tarpeisimme. Tutkimustilanteeseen vaikuttaa aina tutkimuksen konteksti: aika,
paikka ja tilanne, eli my0s haastattelutilalla on merkitystéa haastattelun laatuun (Vilkka
2009: 112). Jarjestelimme viela hieman tilaa, jotta puitteet olisivat miellyttavét ja rau-
halliset haastatteluja gjatellen. Tallennusnauhurin toimintaan olimme tutustuneet etuké
teen ja varmistaneet sen toimivuuden.

Haagtateltavien sagpuessa jutteimme aluksi arkipéivaisia asioita, mika Hirgéarven ja
Hurmeen (2004: 90) mukaan on keino auttaa haastateltavaa siirtymaan uuteen rooliin ja
tutustumaan haastattelijaan, jotta luottamus vois syntyd. Ennen haastattelujen alkua
kertasmme vield kunkin haastateltavan kanssa haastattelun tarkoituksen ja allekirjoi-
timme suostumuspaperin (liite 3) opinndytetybhaastatteluun osallistumisesta. Joskus
haastateltavat saattavat vield empi& ennen haastattelun alkua, vaikka olisivat aiemmin
antaneetkin suostumuksensa. Siksi ennen haastattelua on hyva varmistaa, etta haastatel-
tava on tietoinen tutkimuksen tarkoituksesta. (Vilkka 2009: 112.)

Vanhempien haastattelut nauhoitettiin Metropolia Ammattikorkeakoululta lainatulla
nauhurilla. Noora kirjoitti varmuuden vuoksi tietokoneellaan haastattelun pé&dasioita
ylos, mikali &nitys ei olisikaan onnistunut. Sovimme tyonjaosta jo etukéteen, silla Noo-
ra on nopeampi kirjoittagja ja Niina perehtynyt enemman haastattelua kasittelevaan kir-
jallisuuteen. Muistiinpanojen kirjoittamisesta huolimatta Noora osallistui haastatteluihin
esttamala joitakin lisékysymyksig, jotka auttoivat tarkentamaan kysyttyd asiaa
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Etenimme teemarunkomme mukaisesti, mutta muutimme hieman kysymyksié haastatte-

6.4 Aineiston analyysi

Aineiston analyysiprosessi akoi vanhempien haastatteluiden litteroinnilla. Litteroitavaa
aineistoa meilla oli 86 minuuttia. Litteroimme aineiston sanatarkasti sen olennaisilta
lia tai teoriaa, vaan tarkoituksena oli selvittéd faktoja paikkakunnan kuntoutuskaytan-
teista ja hankkeen mukanaan tuomista muutoksista. Teimme muistiinpanot jo haastatte-
lun aikana, mika pelkisti haastattelusta ssamamme aineiston olennaiseen saman tien.
Kuntoutusohjaajan haastattelua el nauhoitettu.

Litteroinnin jalkeen seuraavana tyGvaiheena oli luokittelu. Se on olennainen osa proses-
Sa, silla sen avulla haastatteluaineistoa voidaan tulkita, yksinkertaistaa ja tiivistéa. Mi-
kali halutaan vertailla aineiston osia keskenaén, on luokittelu valttaméatonta (Hirgjarvi —
Hurme 2004: 147.) Litteroinnin jadkeen tulostimme kunkin haastattelun neljana kappa-
leena. Luimme haastattelut yksi kerrallaan pohtien niité vuorotellen kunkin inhimillisen
toiminnan mallin teeman ndkokulmasta. Jaoimme teemat niin, ettd Noora luki haastatte-
lut pohtien ja alleviivaten niit& tahdon ja tottumuksen ndkokulmasta ja Niina suoritus-
kyvyn ja ympéariston nékokulmasta. Luimme vield toissemme alleviivaamat haastattelut
varmistaaksemme olevamme samaa mielté asioista. Hirsjarvi ja Hurme (2004: 142—143)
suosittelevatkin lukemaan aineistoa useampaan kertaan, jotta se tulisi tutuksi. Useam-
paan kertaan lukeminen auttaa myds hahmottamaan haastatteluvastausten oleellista si-
sdtoa

Luokiteltuamme haastatteluaineistomme, kirjoitimme A3-papereihin otsikoiks haastat-
teluja ohjanneet inhimillisen toiminnan mallin teemat, eli tahdon, tottumuksen, suori-
tuskyvyn ja ympériston. Leikkasimme alleviivatut lauseet analyysiyksikdiks ja kiinni-
timme ne sinitarralla paperille. Olimme alleviivanneet kunkin vanhemman haastattelut
tietylla véarillg, jotta kootessamme aineistoa teemojen alle tietdissimme kenen vanhem-
man tekstia mikakin lause oli. Nain meidan oli mahdollista jaljittéa lauseita, mikali ha-

lusimme tarkentaa jotakin.
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Y ritimme muodostaa valiluokkia teorialdht6isesti inhimillisen toiminnan mallin pohjal-
ta, mutta analyysiyksikot elvét taipuneet siihen. Dey (1993) onkin sanonut, etté luokat,
jotka ndyttavét hienoilta teoriassa, eivét ole hyvig, jos ne eivé ole sopusoinnussa aineis-
ton kanssa (Hirgéarvi — Hurme 2004: 147 mukaan). Niinpa aloimme pohtia vaihtoehtois-
ta tapaa luokitella aineistoa eteenpdin. Kunkin teeman alta akoi aineistolahttisesti
muodostua valiluokkia pohdittuamme ja tutkittuamme analyysiyksikoita tarkasti. Seu-
raavassa taulukossa (Taulukko 2) on esitelty kunkin teeman alle muodostuneet valiluo-
kat.

TAULUKKO 2.
TAHTO TOTTUMUS SUORITUSKYKY [ YMPARISTO
. Suorituskyvyn pa-
I\(/a?nr:rrllzr:plen kuu- Koulu, avustaja ranemiseen vaikut- | Koulu
taviatekijoita
Byrokratia jataiste- | Terapiat ja niiden ?Ahhi;l?yr?gzgnwo- Poliittinen ja eko-
lemaan joutuminen | toteutus edistyminen nakyy nominen ympéaristd
Kuntoutustyotyhma | Erityista tukeatar- | Suorituskykya jaltai
ja kuntoutussuunni- | vitsevan lapsen sen paranemista Koti ja vapaa-aika
telma vaikutus arkeen estavat tekijét
| Kuntoutustyéryhma
M ug;_a_kur_]_togtuk .. | arkea helpottamas- Kuntoutustyoryhma
sen jarjestamisesta <
Paikkakunnalla
Kuntoutus ja arki tapahtuva kuntou-
tus
Kuntoutus muualla

Luokiteltuamme aineiston véliluokkiin, pelkistimme niiden alle koottuja alkuperéisia
analyysiyksikoita. Osasta pelkistyksid muodostimme viela yhdistettyja alaluokkia, mi-
kali pelkistykset olivat sisélloltéan |ahell&toisiaan. Osa analyysiyksikoiden pelkistyksis-
téa muodosti suoraan oman alaluokan, eli ne eivét olleet yhdistettéavissa muihin pelkis-
tyksiin. Seuraavan sivun taulukossa (Taulukko 3.) on esimerkki alkuperéisten ana-
lyysiyksikoiden pelkistamisesta sek& alaluokkien muodostamisesta samankaltaisten
pelkistysten pohjalta.



TAULUKKO 3.

Alkuperéinen .

analyysiyksikko Pelkistys Alaluokka
Ku tehdan kuntoutussuunni-

telmaa ni sehan e oo kankee | Kuntoutussuunnitelma

kaava mité kayddan vaan se | tehdéén keskustelun

tavallaan jutellaan ne 1&pi ja
sitte kirjotettaan vahan niin-
ku vapaamuotoiseksi.

pohjalta yksil6llisesti ja
vapaamuotoisesti.

Mun mielesté se palvelee
just tété et setulee sen lapsen
ndkonen ja perheen nékdnen.

Mielestani suunnitel-
masta tulee siten lapsen
japerheen nakoinen.

Kuntoutussuunnitelmasta
tehdaén lapsen ja per-
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heen tarpeisiin sopiva.

Ettel se 00 vaan jostain val-
miinatullu se kaikki. Ei se
minun mielesta mee oikein
josjostain valmiinatullee
lautasella kaikki. - - - Lapset
on erilaisia, eri tahtiin kehit-
tyvat.

Lasten erilaisuuden ja
eri tahtiin kehittymisen
takia on tarkeda, ettel
kaikki tule valmiina.

Alkuperédisia analyysiyksikdita oli 245 ja ne olivat pituudeltaan yhdesta sanasta pariin
lauseeseen. Pelkistysten tai niisté koottujen alaluokkien pituus oli paria poikkeusta lu-
kuun ottameatta yksi lause. Tahdon alla alaluokkia oli 24, tottumuksessa 25, suoritusky-
Vvyssa 16 ja ymparistossa 24.

Vanhempien haastattelujen analyysi toteutettiin siis aineistoléhtdisesti, mutta teemat
inhimillisen toiminnan mallista olivat taustala selkiyttaméssa kokonaisuutta. Aineiston
analyysimme oli abduktiivista. Mikéli analyys el ole tiukasti joko aineisto- ta teo-
rialéhtoistd, sité kutsutaan abduktiiviseksi eli teoriasidonnaiseksi paéttelyksi (Eskola —
Suoranta 2008: 174). Teoriasidonnaisessa paattelyssa tutkijalla on joitakin teoreettisia
johtoideoita valmiina, joita han pyrkii todentamaan aineistonsa avulla (Hirgjérvi — Hur-
me 2004: 136).

Analyysivaiheen jalkeen tuloksia tulee viela tulkita. Tulkintoja on usein monia, ja jo-
kainen valmiin tyon lukija tekee vielda omansa. Tulkinnoista olisi hyvé laatia synteesegj§,
jotka kokoavat yhteen paéseikat ja antavat kirkkaasti vastaukset asetettuihin tutkimus-
ongelmiin. Synteeseihin pohjautuvissa johtopa&toksi ssi tulee pohtia tulosten merkitysta
seka tutkimusalueella etta lagjemmin. (Hirgjérvi — Remes — Sgjavaara 2009: 229-230.)
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7 TULOKSET

Osana Lapsen ja nuoren hyva kuntoutus palveluverkostossa 2007-2011 -hanketta on
kehitetty kuntoutuskaytanteita eri puolilla Suomea. Y hteen pilottikunnista on perustettu
lasten ja nuorten kuntoutusty6ryhmé. Opinndytetydmme sijoittuu téhan osahankkeeseen
ja kyseiselle pienelle paikkakunnalle. Osana opinnéytetyotdmme olemme haastatelleet
kolmea erityista tukea tarvitsevan lapsen vanhempaa seké paikkakunnalla tytskentele-

vaa kuntoutusohjagjaa.

Tama luku on jaettu neljdan aalukuun tutkimuskysymystemme mukaan. Kahden en-
simméaisen alaluvun tiedot koskien jarjestelmén muutoksia olemme keranneet kuntou-
tusohjagjaa haastattelemalla. Toisessa alaluvussa tuloksia on tarkasteltu hankkeen ta-
voitteiden ja Hyvan kuntoutuksen periaatteiden ndkokulmasta. Kolmas ja neljas alaluku
késittelevéat vanhempien haastatteluja analysoituna inhimillisen toiminnan mallin poh-
jalta. Johtopédtoksissa tuloksia on tarkasteltu kaikkien edelld mainittujen liséksi myos
| CF-luokituksen nakokulmasta.

7.1 Muutokset paikkakunnan kuntoutusjérjestelméassa

Kuntaan on hiljattain perustettu moniammatillinen lasten ja nuorten kuntoutustyéryhmé.
Kuntouttavaa tyota on pyritty tekemaan moniammeatillisesti ja asiakaslahtoisesti jo use-
an vuoden gjan, mutta toiminnasta vastaava ydinryhma on puuttunut. Ryhman puuttu-
minen on tuonut tydskentelyyn padallekkaisyytta ja osin sekavuutta. Perheet elvat myos-
k&an ole aina tienneet, mika taho kuntoutusasioita hoitaa.

Kuntoutustyéryhméén kuuluvat |&8kéri, sosiaalityontekija, fysioterapeutti seka kuntou-
mattiryhmilla. Kuntoutustyéryhman toiminnan tavoitteena on hahmottaa koko kunnan
lasten ja nuorten kuntoutuksen tarve, luoda siihen hyva ja toimiva asiakas dhtdinen toi-
mintakulttuuri, kehitté ja arvioida omia toimintatapoja, seké kayda ryhman sisdlla ar-
vokeskustelua, minka pohjana on erityisesti perheen nékdkulma.

Kunnan palvelujarjestelma on esimerkki siitd, miten pienessa kunnassa tuotetaan palve-
luita. Alueellatoimii oma pieni terveyskeskus vuoteen 2011 asti, jonka jalkeen kunta on
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Paras-hankkeen (kunta- ja palvelurakenneuudistus) myoéta liittyméssa perusterveyden-
huollon yhteistoiminta-alueeseen. Asukkaiden ikarakenteen vuoksi palvelut painottuvat
elamankaaren loppuvaiheeseen, joten perustetulle lasten ja nuorten kuntoutusty6ryhméal-
le on ollut tilausta.

Varhaisessa huomioimisessa ja arjen kuntoutuksessa kunnan perustoiminnoilla on kes-
keinen rooli. Kunnassa tehddan kaikille 4-vuotiaille leikki-ik&isen neurologinen arvioin-
ti Lene-testi. Siina arvioidaan aistitoimintoja, karkea- ja hienomotoriikkaa, vuorovaiku-
tusta, tarkkaavaisuutta, kielellista kehitystd, visuaalista hahmottamista, lukivalmiuksia
(6-vuotiaana), leikkid ja omatoimisuutta. VARSU-arviointimenetelman (varhaisen op-
pimaan oppimisen suunnitelma) pohjalta on yhdessa vanhempien ja moniammatillisen
tydryhman kanssa suunniteltu kuntoutuksen liittyminen arjen toimintoihin sopivaksi.

Ostopalveluina kunnassa kaytetéan télla hetkella perheneuvolan palveluja ja lastenneu-
volassa ja kouluterveydenhuollossa ostetaan psykologin palvelut kunnan ulkopuolelta.
Myo6s toiminta- ja puheterapiapalvelut kunta ostaa jossain méaarin yksityisilta palvelun-
tuottgjilta. Aiemmin kuntoutussuunnitelman teossa kaytettiin 1&himman yliopistokau-
pungin erikoissairaanhoidon palveluja. N&in on osittain edelleen, mutta nyt suunnitelma
on mahdollista tehdd myds omassa kunnassa tai ostopalveluna. Lapsen ensimmaiset
kuntoutussuunnitelmat sek& suuremmat muutokset aiempiin suunnitelmiin hoidetaan

usein ostopalveluina.

Suurimmalla osalla asiakkaista on jonkinasteinen kehitysvamma, myds AD/HD on ta
vallinen diagnoosi. Vaikeimmin vammaiset lapset hoidetaan keskussairaalassa. Kuntou-
tustyoryhmaan tulevilla lapsilla on usein ollut Kelan kustantama terapia, joka on lak-
kautettu. Kunnan on kyettéva vastaamaan terapian tarpeeseen tassé muuttuneessa tilan-
teessa.

Kun tyoryhma kokoontuu tekeméan kuntoutussuunnitelmaa, on paikalla mahdollisuuk-
sien mukaan lapsi tal nuori itse seka hanen vanhempansa. Kuntoutusohjagja on kaynyt
Jo ennen tapaamista asioita perheen kanssa |1&pi. Kuntoutusohjagjan tyOparina toimii
vahvasti sosiaalityontekija, ja tyota tehdaén paljon myos fysioterapeutin kanssa. Kun-
toutusohjagja vastaa yhteydenpidosta lastenneuvolaan ja sosiaalityontekija koulun oppi-
lashuoltoryhmiin. Tarvittavat lausunnot terapeuteilta tai muilta tahoilta pyydetéan etu-
kéteen.



22

Perustetun lasten ja nuorten kuntoutustydryhman myoéta arviointi oman paikkakunnan
terveyskeskuksessa on vahvistunut ja liséantynyt. Hanke on auttanut tyoryhman perus-
tamisvaiheessa, jolloin tydoryhmétytskentely ja perheiden kuunteleminen ovat muotou-
tuneet toimivammiksi. Kuntoutusohjaaja nékee muutosten suurimpana hyotyna sen, etta
asiakkaan aani jatoiveet ovat tyontekijoiden tiedossa. Kuntoutussuunnitelmapalavereis-
sa perhe on lasna kun lapsen asioita kasitelldan. Asiakkaan hyddyks on myos se, etta
kuntouttavasta toiminnasta kunnassa vastuuta kantaa nimetty ryhma. Kunnan kannalta

hyvaa on tyoskentelyn selkiintyminen ja jarkeva g ankaytto.

Kuntoutustyoryhman toiminnassa ja sisallossa on viela kehitettavaakin, Néin suuret
prosessit kdynnistyvét ja sisdistyvat kunnissa hitaasti. Myoskaan yhteistyotahot tai asi-
akkaat eivat ainatiedd, kuinka asiat on kunnassa tapana hoitaa. Polku, mita kautta asi-

akkaat sujuvimmin tulisivat kuntoutustyéryhmaan, on myos edelleen mietinnan alla.

7.2 Kehittdmistoimenpiteiden yhteys hankkeen tavoitteisiin ja Hyvan kuntoutuksen
periaatteisiin

Hankkeen tarkoituksena on ” saada lasten ja nuorten kuntoutukseen uusia toimintatapo-
ja, jotka lisdavét yhteistoimintaa perheiden ja asiantuntijoiden valillg, jotta olemassa
olevia voimavaroja hyoddynnettéisiin tarkoituksenmukaisesti ja tehokkaasti” (Seppélé
2009). Pilottikuntaan perustettu lasten ja nuorten kuntoutustydryhma tuo pédtoksenteon
lahelle perhetta. Perheen ollessa mukana heidan danensa tulee paremmin kuulluksi.
Kuntoutuksen tavoitteet asetetaan perheen ja moniammatillisen tydoryhman valisessa
yhteistydssa. Olemassa olevat voimavarat voidaan aiempaa paremmin hyodyntéag, kun
yhteistyd sujuu ja tieto valittyy tehokkaammin kaikille tyontekijoille. Kuntoutusohjaa-
jan mukaan myos tyontekijoissd on uudistusten myota vahvistunut perheldhtdinen ote
tyohon.

Kuntoutuksen j&rjestdmiseen on haettu mahdollisimman paikallista mallia. Tapauskoh-
taisesti se toteutuu joko omassa kunnassa tai ostopalveluina tai erikoissairaanhoidossa
Ostettaessa esimerkiksi toimintaterapiapalveluita kunnan ulkopuolelta, joutuu perhe
usein ainakin arviointivaiheessa matkustamaan. Itse terapia saattaa sen sijaan toteutua
my6s asiakkaan omassa ympéaristossa. Ei sis aina automaattisesti tietylla tavalla, vaan
perheesta riippuen. Hankkeen tarkoituksena on ollut "tukea kuntia kehittamaan kuntou-
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tuksen ja muiden kasvatuksellisten tukitoimien jarjestamista’ (Seppala 2009). Hanke on
ollut taustatukena entista paikallisemman mallin kehittdmisessa seké& kuntoutustyoryh-

man perustamisessa.

Lapsen ja perheen tilanteen tunteva kuntoutustydryhma, sujuva tiedonkulku seka arjessa
tapahtuva kuntoutus vahentavét perheiden taakkaa. Hankkeen kolmantena tarkoituksena
onkin "toteuttaa kuntoutus jatkossa niin, etta se on perheiden taakkaa véhentavaa, alu-
eelliseen yhteistoimintaan perustuvaa ja valtakunnallisesti yhdenvertaista’ (Seppdéa
2009). Pienella paikkakunnalla palvelujen hyva saatavuus saatetaan toteuttaa yhteis-
tydssa [ dhikuntien kanssa. Palvelujen saatavuus |8helta helpottaa perheitd. Kuntoutusoh-
jagja pitéa valtakunnallista yhdenvertaisuutta vaikeana asiana, ja eri kunnissa tulisi 10y-
téd oma, toimivin mahdollinen ratkaisu kuntoutuksen toteuttamiseen.

Hyvan kuntoutuksen periaatteet (Koivikko — Sipari 2006: 100-135) ovat yhteisymmér-
rykseen pyrkiminen ja sitoutuminen, perhekeskeisyys, lapsilahtdisyys, kuntoutuksen
toteutuminen arjen toiminnoissa, kuntoutus eldmankaaren tukena, kuntoutuksen toteu-

tuminen lasta |dhella seka kuntoutuksen yhteistoiminnallisuus.

Y hteisymmarrykseen pyrkiminen, sitoutuminen seka yhteistoiminnallisuus nékyvét mo-
niammatillisen kuntoutustyéryhman toiminnassa. Myos perhe on [&snd kuntoutussuun-
nitelman teossa ja vaikuttamassa kun paétoksia tehdaan. Kirjallinen kuntoutussuunni-
telma viestii kaikkien osapuolten sitoutumisesta tyoskentelemaan kohti yhteisia tavoit-

ndkokulmaa tulevai suuteen, jolloin kuntoutus toimii elamankaaren tukena.

Y ksil6llisesti tehty kuntoutussuunnitelma mahdollistaa Hyvan kuntoutuksen periaatteis-
tamyos lapsilahtoisyyden. Tavoitteista pyritdan tekemaan toiminnallisia ja osallistumis-
ta edistdvia Kuntoutusta myos toteutetaan arjen toiminnoissa, esimerkiks kotona tai
koulussa. Nain mahdollistuu sek& kuntoutuksen toteutuminen lasta lahell& etta arjessa
vaadittavien taitojen harjoittelu ja edistdminen juuri siind ymparistdssa jossa ne ovat
tarpeen. Kaikkea kuntoutusta el pienelld paikkakunnalla ole mahdollista jérjestéd, vaan

osatoteutuu suuremmissa kaupungeissa tai ostopalveluna.

Perheen voimavaroja sééstyy kun kuntoutusjarjestelméa toimii ja asiat sujuvat. Vanhem-
pien yhteydenpito eri tyontekijoihin helpottuu lapsen asioita pohtimaan kokoontuvan
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kuntoutustyéryhman avulla. Kuntoutuksen toteutuminen lasta lahelléa vahentéa perhei-
den taakkaa ja jérjestdmisvastuuta., kun taas 1&himpaan yliopistokaupunkiin terapioiden
takia matkustaminen vie perheiden alkaa ja voimia. Perhekeskeisyytta edistéd myos
yksil6llisesti ja perhekulttuuria ja -dynamiikkaa huomioiden tehty kuntoutussuunnitel-

ma.

7.3 Muutosten tuki perheiden arkeen ja osallistumiseen

Olemme halunneet kayttaa tyossamme suoria lainauksia vanhempien haastatteluista,
jotta perheiden &ani tulisi selkeammin kuuluviin. Lainaukset on pyritty valitsemaan si-
ten, ettei perheiden anonymiteetti vaarannu.

Kuntoutustybéryhmén ansiosta vanhempien tunne omista vaikuttamisen mahdollisuuk-
sistaan on liséantynyt. Henkilokohtainen vaikuttaminen on inhimillisen toiminnan mal-
lin mukaan yks tahdon osa-alueista. Kaikki vanhemmat kokivat tulevansa kuulluiksi
kuntoutustydryhmassa ja pystyvansd esittdmédn omia mielipiteitddn ja ehdotuksiaan.
Mielipiteiden vaihtoa ja palaverien pitdmista pidettiinkin tarkedna asiana. Kuntoutus-
suunnitelman tekemista eras vanhempi kuvas seuraavasti:

Ku tehdan kuntoutussuunnitelmaa ni sehan el 0o kankee kaava mita kay-
dadn vaan se tavallaan jutellaan ne 18pi ja sitte kirjotettaan vahan niinku
vapaamuotoiseksi.

Kuten edelta kdy ilmi, kuntoutustydryhma ymparisténa on vanhempia tukeva ja hel pot-
tava. Sosiaalinen ympéristd voi joko estéa tai edistda toiminnasta suoriutumista. Kun-
toutustyoryhman tutut tyontekijdt sddstévét vanhempien voimavaroja, kun lasta koske-
via asioita el tarvitse aina selittéé uudelleen. Tydryhman puoleen on myos helppo kaan-
tya eika jokaiseen tyontekijdan tarvitse olla yhteydessa erikseen, jotta tieto lapsen asi-
oistatavoittaisi tyontekijéat.

Vanhempien haastatteluissa korostui tiedonkulun parantuminen ja yhteistyon lisdanty-
minen eri kuntoutustahojen valilla Muuttuneen k&ytannon ansiosta essmerkiks 1a8kari,
kuntoutusohjagja ja koulu eivét p&dta yksin omista alueistaan vaan toimivat yhdessa.
Erityista kiitosta vanhemmilta sai kuntoutusohjagja hanen tuestaan ja avustaan perhei-
den elédmassi. Haastatteluista kavi ilmi, etta hdneen on helppo olla yhteydessa ja kes-
kustella lasta koskevista asioista.
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(Kuntoutusohjagjan) kautta kaikki onnistuu niin hyvin etta oikeestaan tar-
vii ku sille ilmottelee jos on jotakin ni hommat ruppee etenemméai.

Perheiden gjallisen ympéariston huomioon ottaminen nékyi kommentissa, jossa vanhem-
pi kertoi kuntoutuspalaverin olevan aikaisin aamulla, jotta hdnen puolisonsa ehtis mu-
kaan ennen tyopaivan alkua. Lapsen asioiden hoitaminen lahell& koettiin tarkedks ja
arkea helpottaneeks asiaks.

Vanhempien haastatteluista ilmeni kuntoutustyoryhman tukevan myos perheiden suori-
tuskykya. Kun tyotekijét hoitavat tyonsa hyvin, se auttaa perheitd poistamalla ragjoitteita
ja esteita heidéan elamastéan ja toiminnastaan. V anhempien kasitys kuntoutustydryhman
vaikutuksesta oli, etté se on enemman edistanyt kuin estéanyt heidan osallistumistaan.

7.4 Perheiden kehittdmisehdotukset kuntoutuspalveluihin

Kuntoutuspalveluilla ymméarramme tarkoitettavan lagjemmin koko kuntoutugjérjestel-
ma4, jossa vanhemmat joutuvat toimimaan, el vain kuntoutustyéryhmaa. Parannusehdo-
tukset koskevat siis myos yleisesti vallitsevaa jarjestelméa, jolla kuntoutus paikkakun-
nalla ja Suomessa on toteutettu.

Henkilokohtaisen vaikuttamisen mahdollisuudet koettiin haastattelujen perusteella toi-
sinaan rajalisiksi. Kuntoutustybryhman toimintaan oltiin tyytyvaisia mutta muualla
toimiessaan osa vanhemmista koki joutuvansa taistelemaan kuntoutukseen tai koulun-
k&yntiin liittyvista asioista. Oman aktiivisuuden merkitys korostui vanhempien haastat-
teluissa tukitoimien saamiseksi kunnalta tai Kelalta. Yks vanhemmista oli joutunut né-
kemaan erityisen paljon vaivaa saadakseen lapselleen taman tarvitsemaa kuntoutusta
Han kertoi joutuneensa pyytamaan apua, vaatimaan, valittamaan ja taistelemaan:

- - - muualla péin saa kylla taistellaja sanoo et " hei haloo, ihan oikeesti!”

Poliittinen ja ekonominen ympéristd, johon luokittelimme kuuluvaksi hakemusten tayt-
tamiset ja asioimisen muun muassa Kelan kanssa ovat perheiden voimia ja jaksamista
suuresti kuluttavia. Hakemukset ovat vaikeita téyttaa ja tulevat usein takaisin taydennet-
tavaks. Monia hakemuksia tulee jéttéa Kelalle vuosittain, vaikka vanhempien néko-

kulmasta papereiden tayttdmisvalia voisi harventaa. Vanhemmat perustelivat harvempaa
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lomakkeiden tayttamista sillg, ettel erityista tukea tarvitsevan lapsen kehitys ole niin

nopeaa, etta kuntoutuksen tarve ehtisi vuoden aikana muuttua.

--- Sit joka vuos on se sama rumba, aina hommaat tuota noin niin todistuk-
set ja et niinku tavallaan pitéis uskaltaa teha vahan pitempia padtoksia. Et
tavallaan niinku vahan kevent&a sit, ja sitten vaan jos tilanteet muuttuu ni
Sit katoittais uudestaan.

Lapsen suorituskykya estavaks tekijaks mainittiin vaihtuvat kuntoutustyontekijét. Vie-
raan ihmisen kanssa lapsi kayttaytyy eri tavalla kuin normaalisti. Y hdella lapsella oli
tulossa monia muutoksia eldamdan samanaikaisesti, jolloin tuttu tyontekija voisi olla
turvana henkiselle tasapainolle. Lapsen vanhempi toivoi lapselleen enemman psyykki-
sen puolen tukemista, silla erityista tukeatarvitsevan lapsen vaara syrjaytyé on tavallista
suurempi. Kunta on pystynyt vastaamaan tahan tarpeeseen vain osittain.

Vanhempien haastatteluissa el tullut ilmi selkeita parannusehdotuksia kuntoutusty6ryh-
méan liittyen. Osa heiga kuitenkin mainitsi, ettel 1&8kari aina ollut paéssyt osallistu-
maan palavereihin, joten ne oli jouduttu pitdm&an ilman |&8karid. Haastattelujen perus-
teella |88karitilanne paikkakunnalla ei ollut kovin hyva Laakarikdynnit oli jouduttu
osittain hoitamaan muualla, useimmiten |&himmé&ssa yliopistokaupungissa.

8 JOHTOPAATOKSET

Opinnaytetydmme tehtavana oli selvittdd, miten uudet kuntoutuskayténnot tukevat per-
heen arkea ja osallistumista heidan omasta ndkdkulmastaan, seka millaisen kuntoutus-
jarjestelmén he kokevat omaa arkeaan ja osallistumistaan tukevaksi. Lisaksi meita kiin-
nosti, mita parannettavaa kuntoutusjarjestelméassa viel & perheen nékokulmasta olisi.

8.1 Hankkeen tavoitteiden ja Hyvan kuntoutuksen periaatteiden nakokulma

Lasten ja nuorten kuntoutustyéryhman perustamisessa paikkakunnalle on haastattelui-
den perusteella toteutunut hankkeen padméérat. Tyoryhma lisda yhteistoimintaa perhel-
den ja asiantuntijoiden valilla My6s vanhemmat kokevat helpottavana, kun lapsen asi-

oista vastaa tydryhmad, jossa kaikki tuntevat lapsen ja perheen tilanteen.
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Arviointi oman paikkakunnan terveyskeskuksessa on vahvistunut ja lisdantynyt, mika
vastaa hankkeen tavoitetta tukea kuntia kehittama&an kuntoutuksen jarjestamista. Mallis-
ta on kuntoutustyéryhman myota luotu entista paikallisempi. Perheiden ndkokulmasta
tama on mahdollistanut esimerkiksi kuntoutussuunnitelman tekemisen omalla paikka-

kunnalla

Kuntoutuksen tuominen l&hemmas perheiden arkea vahent&a vanhempien ja koko per-
heen taakkaa. Valtakunnallista yhdenvertaisuutta kuntoutusohjagja pitéé vaikeana asia-
na. Eri kunnissa tulisikin 16ytda oma, toimivin mahdollinen ratkaisu kuntoutuksen jér-
jestamiseen. Vanhemmat kokevat tiedonkulun parantuneen yhteistoiminnallisen kuntou-
tustyoryhman ansiosta.

Hyvan kuntoutuksen periaatteista yhteisymmarrykseen pyrkiminen ja yhteistoiminnalli-
suus nékyvét vanhempien haastatteluissa mahdollisuutena olla mukana lasta koskevissa
palavereissa keskustelemassa ja tekemdassa padtoksid. Kuntoutussuunnitelman kautta eri
tahot sitoutuvat yhdessa sovittuihin tavoitteisiin.

Perhekeskeisyys nékyy vanhempien haastatteluissa esimerkisss, jossa kuntoutustapaa-
misia on sovitettu perheen aikatauluihin. Kysyttéessa vanhempien huomioimista ja mu-
kaanottoa palavereissa, yks vanhemmigta totesi: "Totta kai siella kuunnellaan”. Tasta
kaikkien haastattelemiemme vanhempien nékemyksen tiivistavastd kommentista ilme-
nee, etta kuntoutustyéryhmassa otetaan vanhemmat aktiivisesti mukaan padtoksente-
koon.

Perhekeskeisyyden lisdksi myds lapsildhtdisyys toteutuu perheiden tilanteet huomioiden
tehdyissa kuntoutussuunnitelmissa. Myds lapsen tai nuoren itsensé ottaminen mukaan
palavereihin ja padtoksentekoon ilmentaa lapsilahtoisyytta.

Kuntoutus toteutuu arjen toiminnoissa ja lasta 1ahel 18, p&8asiassa integroituna paivakoti-
tal koulupdiviin. Kuntoutusohjagjan haastattelun perusteella ensimmaisten kuntoutus-
suunnitelmien tai suurempien suunnitelmien muutosten ollessa kyseessd, perhe saattaa
joutua matkustamaan yliopistokaupunkiin. Toisinaan terapiat tapahtuvat myos lapsen
kotona
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Kuntoutuksen toimiminen eldméankaaren tukena nakyy kuntoutussuunnitelmien tavoit-
teiden asettelussa. Kunnan ei ole aina mahdollista tarjota lapsen tai nuoren tarvitsemaa
tukea, kuten yhden haastateltumme lapsen kohdalla. Vanhempi olisi toivonut lapselleen
psykologin tapaamisia eldmén siirtymavaiheessa, mutta kunnalla ei ollut siihen resurs-

sga

Kaiken kaikkiaan voidaan péételld, ettd perheet ovat tyytyvaisia kuntoutustyéryhman
toimintaan. Tama vanhemman kommentti kiteyttéd mielessamme hyvin sen kasityksen,

joka meille haastattelujen ja analysoinnin jalkeen muodostui:

Keskussairaalan reissulla kuunteli ja keskusteli muitten vanhempien kans-
sa ni ne kaikki ettd el voi olla totta, ettd missa te asutte, etté pitaiskbhan
muuttaa.

Suurimpien haasteiden koetaan liittyvan kuntoutustydryhméan ulkopuolisiin asioihin,
jotkarasittavat edelleen suuresti perheiden arkea ja osallistumista. Suurimpana taakkana

perheiden jaksamiselle ndhd&an byrokratian vaikeus.

8.2 ICF-luokituksen ja inhimillisen toiminnan mallin n&kokulma

Perinteisesti |CF-luokituksessa kuvataan yksilon toimintaedellytyksid. Tydssamme tar-
kastelemme osa-alueiden vaikutuksia koko perheen ndkokulmasta. Opinndytetydmme
tulokset sijoittuvat |CF-luokituksen osa-alueista ymparistotekijoihin, joihin kuuluu yh-
tend tarkastelutasona yhteiskunnallinen taso. Tulosten perusteella voidaan todeta, etta
kuntoutustydryhman jérjestaminen on vaikuttanut myonteisella tavalla yhteiskunnalli-
sen tason asioihin, silléa paikkakunnan terveyspalvelut ovat kehittyneet entista perhelah-
toisemmiksi. |CF-luokituksen yhteiskunnalliseen tasoon kuuluva poliittinen paéatanta tai
vastaavasti inhimillisen toiminnan mallin poliittinen ja ekonominen ympéristd koetaan
edelleen perheen suorituskykya ja osallistumista estavaks vaikeiden ja raskaiden hake-

musten ja muun vanhempien harteille jévan jarjestamisvastuun vuoksi.

Y htenéa | CF-luokituksen yhteiskunnallisen tason p&dluokkana on tuki ja keskinéiset suh-
teet. Siihen sisdltyy kuntoutustydryhman ja erityisesti kuntoutusohjagjan antama avus-
tus, kuunteleminen, neuvot ja perheen muu henkinen tukeminen. Inhimillisen toiminnan

mallin ndkokulmasta kuntoutustydryhman voidaan vastaavasti todeta auttavan perhei-
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den osallisumista, silla se edistda heidan vaikutusmahdollisuuksiaan seka toimii tuke-

vana sosiaalisena ymparistona.

| CF-luokituksen osallistumisen osa-alueeseen sisdltyy muun muassa kotielamaan, sosi-
aaliseen ja kansalaiselamaan liittyvid asioita. My6s ndiden asioiden voi olettaa helpottu-
van kuntoutustydryhman ansiosta. 1CF on suunniteltu kuvaamaan yksilon toimintaedel-
Iytyksig, joten osallistumisen kaikki tarkenteet eivét ole sovellettavissa koskemaan per-
hettd. 1CF-luokituksen tarkenteet ovat lisdksi niin yksityiskohtaisia, ettd saamiemme
tulosten tulkinta niiden avulla on vaikesa. Pelkastéan 1CF-luokituksen nékokulmaa
kayttdmalla emme siis vois olla varmoja kuntoutustydryhman vaikutuksesta perheen
osallistumiseen. Inhimillisen toiminnan mallin k&site toiminnallinen osallistuminen vas-
taa monilta osin |CF-luokituksen osallistumista, mutta on valjempi ja huomioi parem-

min yksilon/perheen kokemuksen tilanteestaan.

| CF-luokituksen osa-alueet toimivat dynaamisessa vuorovaikutuksessa toistensa kanssa,
eli yhteen osa-alueeseen vaikuttamalla vaikutetaan myods muihin joko suoraan tai valilli-
sesti. Vaikka hankkeen suotuisat vaikutukset nakyvét selvasti vain yhdella osa-alueella,
niiden vaikutusten voidaan olettaa ulottuvan myos muualle, esimerkiksi lapsen tervey-
dentilaan. My6s inhimillisen toiminnan mallin osa-alueet ovat keskenéén vuorovaiku-
tuksessa. Nain ollen kuntoutustyéryhman voi sanoa edistdvan perheiden osallistumista

ja helpottavan heidan arkeaan.

9 LUOTETTAVUUSJA ETIIKKA

Laadullisella tutkimusmenetelmalla tehdyssa tutkimuksessa luotettavuuden kriteeri on
tutkija itse ja hanen rehellisyytensa, koska arvioinnin kohteena ovat hanen tekemansa
teot, valinnat ja ratkaisut tutkimusprosessin aikana (Eskola — Suoranta 2000: 208, 210).
Tyoskennellessimme opinndytetybaineissomme parissa, olemme keskustelleet yhdessa
valinnoistamme ja pohtineet hankalia kohtia yhdessé. Olemme my0s tarkastuttaneet

toisillamme osiot, joita olemme itsenédisesti tydstaneet.

Haastattelimme kolmea erityisté tukea saavan lapsen vanhempaa, mik& on melko pieni
otanta. Paikkakunnalla on kuntoutusta saavia lapsia yhteensa parikymmentd, joista kun-
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toutusohjagja valitsi haastateltaviksemme sellaisia, joille on projektin atkana tehty kun-
toutussuunnitelma. Kuntoutusohjagja siis valitsi perheet, mik& oli mielestdmme tassi
tilanteessa perusteltua, vaikka hanen valintojensa mahdollista vaikuttavuutta tulosten

luotettavuuteen voisi jossain tilanteessa kritisoida.

tulosten yleistettavyytta. Laadullisella tutkimuksella ei kuitenkaan ole samanlaisia tois-
tettavuusvaatimuksia kuin maaréllisellg, ja uskomme tulostemme olevan riittéavan yleis-

tettévid yhteistyokumppanimme tarpeisiin.

Kokemattomuutemme haagtattdijoina voi heikentda opinndytetydmme tulosten luotet-
tavuutta. Vilkan (2009: 105) mukaan kokematon haastattelija saattaa kysymyksisséin
peilata omia kasityksidan tutkittavasta asiasta ja muotoilla kysymykset siten, ettd ne
lisuutta ja valmistauduimme haastattelutilanteisiin, jotta ssamamme tulokset olisivat
mahdollisimman luotettavia. Olemme pyrkineet valitsemaan mahdollisimman uusia

teorialdhteita luotettavuuden lisdamiseksi.

Pohdimme salassapitoasiaa paljon eri vaiheissa opinndytetyoprosessia Mukana olleiden
perheiden ei tulisi olla tunnistettavissa tydstamme, joten pdadyimme lopulta jattédmadn
my6s paikkakunnan ja sielld tyoskentelevan kuntoutusohjagan nimen mainitsematta.
Huomioimme perheiden yksityisyytta myds suunnittelemalla haastattelujen aikataulun
niin valjaksi, etteivat vanhemmat kohtaisi toisiaan tullessaan haastatteluihin. Pyrimme
huomioimaan my6s vanhempien omat toiveet haastattelujen ajankohdasta. Toimitimme
perheille etukdteen postissa lisétietoja opinnaytetyohaastatteluun osallistumisesta (liit-
teet 1 ja 2). Haastattelujen yhteydessa allekirjoitimme suostumuslomakkeet (liite 3).

10 POHDINTA

Lahdimme opinnaytetyoprosessiin noin puoli vuotta jéljessa ryhmétovereihimme nah-
den. Emme olleet aiemmin tyoskennelleet yhdessa ja paadyimme opinnaytetyopareiksi
sattumalta. Idea tydelaman yhteistybkumppanista tuli erdaltd opettgaltamme, mutta
tartuimme aiheeseen nopeasti ja |ahdimme ottamaan asiasta enemman selvéd. Arvelim-

me hankkeen olevan selked ja strukturoitu projekti, jossa meilld olisi selkea tehtava ja
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raamit tyoskentelylle ja saisimme siten Kirittya opinnaytetydprosessin aikataulua kiinni.

Pohdittavaa oli vield kuitenkin paljon, silla aihekaan ei tullut valmiina. Alkuun etenim-
me hitaasti, emmekd meinanneet saada otetta mistddn konkreettisesta tarpeesta tai on-
gelmasta, johon hankkeen puoleltatoivottaisiin ratkaisua. Kun opinndytetydmme tarkoi-
tukseks selkiytyi yhden osahankkeen arviointi, alkoivat palaset loksahdella paikoilleen.
Emme pa&tyneet suoraan tekemaan haastatteluita, vaan rinnalla kulki jonkin aikaa myds

ideat jonkinlaisen toimintapéivan tai lomakekyselyn teosta.

Haastattelujen teko oli siind mé&&rin kunnianhimoinen ratkaisu, etta jouduimme matkus-
tamaan melko kauas niiden tekoa varten. Matka teki haastatteluista myos aivan erityisa
ja ratkaisu osoitti mielestamme rohkeutta astua tuttujen kuvioiden ulkopuolelle. Haas-
tattelut olivat meille mieluinen kokemus ja suoriuduimme niista mielestamme hyvin.
Meita el jannittanyt vaan olimme rentoja ja toimimme rauhallisesti ja ammatillisesti.
My06s haagtateltavat olivat rentoja ja mukavia, mika teki ilmapiiristéa kaikille osapuolille
mieluisan. Tila oli haastateltaville tuttu, mik& varmasti teki heidan olonsa luontevam-

maksi. Muutoinkin tilaoli rauhallinen ja toimiva haastatteluympéristo.

Haastattelujen valilla jajalkeen meitd mietitytti paljon, olimmeko osanneet kysya oikeat
kysymykset, ssimmeko toivottuja vastauksia tai johdattelimmeko kysymyksillamme
litkaa. Inhimillisen toiminnan malliin perehtyminen tapahtui osittain vasta haastattelujen
jalkeen. Kysymysten tarkempi suunnittelu teemoihin nojaten olisi voinut tuottaa toisen-
laisia vastauksia. Kykenimme silti muokkaamaan kysymyksia ja niiden jarjestysta kes-
ken haastattelujen seké niiden valilla, huomatessamme jonkun kysymyksen olevan vai-
kea ymmaért&a Pyrimme myos tarkkailemaan omaa k&ytostamme ja luomaan ilmapiirin,
jossa haastateltavan olisi helppoa ja turvallista puhua. Kaiken kaikkiaan keskustelut

olivat melko vapaamuotoisia, vaikka meilla haastattelurunko tukenamme olikin.

Mietimme paljon hankkeen opinndytetydstdmme saamaa hyotya ja miten vastaamme
yhteisty6tahon toiveisiin tydmme annista. Suuresta osasta vanhempien vastauksia e
valittynyt selked kokemus muutoksesta kuntoutuksessa tai perheiden osallistumisessa,
joten mietimme miten vahvasti heidan vastauksensa ovat yhteydessi kuntoutustyoryh-
man perustamiseen. Vaikeinta oli miettid kysymysten asettelua ja aineiston analysointia

ilman ettd tyon luotettavuus karsisi. Saamamme vastaukset liittyivét suurelta osin muu-
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hun kuin kuntoutustyéryhman toimintaan. Teemahaastattelulle onkin tyypillistéd saada
tietoa paljon myds epéolennaisista asioista (Hirsjarvi — Hurme 2004: 36).

Erilaisten teorioiden yhdistdminen tydssamme oli haastavaa, mutta koimme sen myos
mielenkiintoisena ja opettavaisena, silla yhtaléisyyksia 16ytyi. Jouduimme tarkasti pe-
rehtymaan teorioihin, jotta meidan oli mahdollista vertailla niita toisiinsa. Inhimillisen
toiminnan mallin k&yttdminen tydssamme tuntui erityisen hyvétg, silla piddmme sita
hyvin keskeisena tulevan tyoelaman kannalta, eika se téhan mennessa ollut viela taysin
avautunut. Eri teoriat antoivat meille mahdollisuuden tarkastella samaa asiaa useam-
masta nakokul masta.

Tybnjakomme opinndytetytta tehdessa oli toimiva. Olemme tydskentelytavoiltamme
hyvin erilaisia, mutta yhteensopivat luonteet seka [ahtokohdat ja asenteet opinndytetydn
tekoon tekivéat prosessista sujuvan. Etenemisemme on ollut varsin aaltomaista, mika on
vdlillaollut hidaste, mutta valilla myos mahdollistanut tiiviin ja tuotteliaan tydskentelyn
niissd hetkissa joissa se on ollut tarpeen, esimerkiksi yopymista vaatineen haastattelu-

reissun ja loppurutistuksen yhteydessé.

Vahvuutemme ovat eri osa-alueilla, minka vuoks tyodskentelimme analyysivaiheeseen
asti padasiassa tahoillamme. Toinen meistd on nopea ja tehokas, toinen taas hitaampi
mutta perusteellisempi, joten saatoimme jakaa tehtavia niiden laadun mukaan ja tasa
kaampaa kuin yhdessa koneen &rella istuminen. "Hyvéksytimme” itsendisesti teke-
mamme osiot toisillamme, ja koimme myds loppuvaiheen tiiviin yhdessa tyoskentelyn

luontevaksi.

Opinnaytetyoprosessi on kehittényt meitd sekd ammatillisesti ettd yksilétasolla. Opin-
ndytetyon ansiosta meilla oli monia hyvié ja mielenkiintoisia keskusteluja, jotka ovat
syventdneet ymmarrystdmme teorioistamme ja kuntoutuksesta. Yksilollinen kehittymi-
kasvamisena. Tyoskenneltdessa intensiivisesti toisen ihmisen kanssa, on oppiminen ja
kehitys erilaisten persoonien ja tydskentelytapojen kohtaamisen vuoksi ollut miltei véis-

tamatonta.
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Ammatillisesti olemme opinndytetydprosessin aikana kehittyneet syventamalla teoria-
tietoamme, tekemdlla yhteistyota yhteistydkumppanien ja haastateltavien perheiden
kanssa, keskustelemalla ohjagjiemme kanssa ja ottamalla vastuuta opinnaytetydproses-
Sin etenemisesta ja saattamisesta paétokseen. Olemme oppineet seké teoriassa etté kay-
tannossa tutkimusprosessin ja haastattelujen tekemisen vaiheista. Myos hanketydskente-
lysté olemme oppineet jonkun verran. Y hteistyo ty6eldman kanssa on tuntunut mielek-
k&élta ja luontevalta, ja toivomme tydmme auttavan ja edisavan pyrkimyksia parantaa
lasten ja nuorten kuntoutusta.

Tyomme myG6ta olemme entista paremmin ymmartaneet, miten téarkedd perheiden huo-
mioiminen on. Tulevina kuntoutuksen ammattilaisina tiedostamme, kuinka toimiva kun-
toutus ja perhetta tukevat tyontekijat voivat helpottaa koko perhettd, heidan arkeaan ja

jaksamistaan seka edistéd heidan osallistumistaan ja vaikutusmahdollisuuksiaan.

Hanke pé&éttyy vuonna 2011. Vuoden alusta kunta liittyy naapurikuntineen seututer-
veyskeskukseen, jolloin jérjestelméai kohtaavat taas uudet muutokset. Lasten ja nuorten
kuntoutuksen kannalta t&sté voi olla seka etua etta haittaa. Hankkeen puitteissa luotu
kuntoutustydryhma on varmasti hyva tuki ja turva perheille jarjestelmén muutosvai-
heessa. My0s tulevaisuudessa on téarkeda pitéé perhel&htdinen asenne kuntoutuksen jér-
jestamiseen ja kysya perheiden toiveita ja parannusehdotuksia — esimerkiksi opinndyte-

téiden muodossa.
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Helsingissa
19.4.2010

Hei!

Kiitos mielenkiinnostasi olla vapaaehtoisena haastateltavana opinnaytetydssamme.
Tasta on meille suuri apu!

Luethan oheisen informaatiokirjeen ennen tapaamistamme.
Haastattelujen yhteydessa allekirjoitetaan vield suostumuslomakkeet.

Tavataan torstaina 22.4.2010 klo osoitteessa XXX XXX X XXX XX XXX XXX,
Haastattelun kesto on enintdan 60 minuuttia.

Tervetuloal

Kevatterveisin,



LIITE 2

Tietoja opinnaytetydbhaastatteluun osallistumisesta

1. Tietoa opinnaytetyosta:

*Opinnaytety6 on osa Lapsen ja nuoren hyvan kuntoutuksen toteutuminen
palveluverkostossa 2007—-2011 —hankkeen arviointia.

*Opinnaytety6n tehtavana on selvittaa, miten hankkeen puitteissa luodut uudet
kuntoutuskaytannot tukevat perheen arkea ja osallistumista heidan omasta
nakokulmastaan, seka millaisen kuntoutusjéarjestelmén perheet kokevat omaa
arkeaan ja osallistumistaan tukevaksi.

*Opinnaytetyon tekijat Noora Mékila ja Niina Suurinkeroinen ovat Metropolia
ammattikorkeakoulun toimintaterapeuttiopiskelijoita.

*Opinnaytety6 valmistuu kevaalla 2010.

2. Osallistuminen on vapaaehtoista:

*Suostumus annetaan kirjallisesti haastattelujen yhteydessa. Suostumus voidaan perua
missa vaiheessa tahansa.

*Osallistuminen tai siita kieltdytyminen eivat vaikuta tulevaan hoitoon / kohteluun.

3. Toteutus:
Haastattelut toteutetaan huhtikuussa 2010.
sHaastatteluihin osallistumisesta ei makseta korvausta.

4. Tutkimuksessa kerattavat tiedot ja tietolahteet:

*Haastateltujen henkilttietoja ei kerata tutkimusta varten.

*Tutkimuksen varsinaisena kohteena on hanke seka paikkakunnan kuntoutusjarjestelma,
eivat haastatellut ihmiset.

*Tietolahteina opinnaytetydssa kaytetadn kuntoutusta saavien lasten perheiden seka
kuntoutustydntekijdn haastattelua.

*Haastateltujen henkilotietoja ei paljasteta ulkopuolisille. My6skaan haastateltujen
kotipaikkakuntaa ei mainita lopullisessa opinnaytetydssa.

5. Tietojen kaytto, suojaaminen ja sailytys

*Haastatteluissa keratty tieto on salassapitovelvollisuuden alaista, ja opinnaytetyon tekijat
ovat vaitiolovelvollisia. Opinnaytetyon perusteella ei ole yksilditavissa haastatteluun
osallistuneita henkil6itd/perheita.

*Tietoja tullaan kayttdmaan opinndytetydssa niin, ettei haastateltujen/perheiden
henkildllisyys tule esille. Tutkimusaineistoa ei luovuteta eteenpain. Lopullinen opinnaytety6
jaéd myos hankkeen kayttoon.

*Tutkimusaineisto tuhotaan asianmukaisesti opinnaytetydn valmistuttua.

6. Liséatietoja:
Noora Makild, XXXXXXXXXX
*Niina Suurinkeroinen, XXXXXXXXXX
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SUOSTUMUS OPINNAYTETYOHAASTATTELUUN OSALLISTUMISEEN

- Opinnaytety6 on osa Lapsen ja nuoren hyvan kuntoutuksen toteutuminen
palveluverkostossa 2007-2011 —hankkeen arviointia.

- Opinnaytety6n tehtdvana on selvittaa, miten hankkeen puitteissa luodut uudet
kuntoutuskaytannot tukevat perheen arkea ja osallistumista heidan omasta
nakokulmastaan, seka millaisen kuntotusjarjestelmén perheet kokevat omaa arkeaan ja
osallistumistaan tukevaksi.

- Opinnaytetyon tekijat Noora Mékila ja Niina Suurinkeroinen ovat Metropolia
ammattikorkeakoulun toimintaterapeuttiopiskelijoita.

- Opinnaytety0 valmistuu kevaalla 2010.

Suostun osallistumaan ylla mainittuun tutkimukseen ja siina tarvittavien
tietojen keraamiseen. Suostumus on annettu vapaaehtoisesti. Minulle on
ennen suostumustani annettu tutkimuksesta ja siihen liittyvasta
henkilttietojen kasittelysta informaatiota suostumuslomakkeen liitteené
olevalla informaatiokirjeelld, johon olen tutustunut. VVoin milloin tahansa
peruuttaa taman suostumuksen ilmoittamalla peruutuksesta tutkimuksen
toteuttajalle.

Alaikaisen puolesta suostumuksen antaa hanen laillinen edustajansa. Mikéli alaikainen
ikdnsa ja kehitystasonsa puolesta kykenee ymmartamaan tutkimukseen osallistumisen,
tulee suostumus pyytad myos hanelta itseltdan.

Paikka ja aika Suostumuksen antajan allekirjoitus ja nimen selvennys

Paikka ja aika Suostumuksen vastaanottajan allekirjoitus ja nimen selvennys
Paikka ja aika Suostumuksen vastaanottajan allekirjoitus ja nimen selvennys
LITE Tutkimukseen osallistuvalle annettu tutkimusta koskeva informaatiokirje, johon

tutkimukseen osallistujalla on ennen suostumuksen antamista ollut
mahdollisuus tutustua.

Lomake allekirjoitetaan kahtena kappaleena, joista yksi on suostumuksen vastaanottajalle
ja yksi suostumuksen antajalle.



