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1 JOHDANTO

Viime vuosikymmenina on ajateltu lasten ja nuorten terveydentilan parantuneen. Kuiten-
kin yhteiskunnassa, lasten ja nuorten ymparistoissa ja perheiden elamassé, on tapahtu-
nut suuria muutoksia. Esimerkiksi mielenterveys- ja paihdeongelmat ovat lisdéntyneet ja
vaikeusasteet ovat pahentuneet viime vuosikymmenien aikana. Kouluterveyskyselyjen
mukaan masennus on lapsilla ja nuorilla yleistad. Nuorilla ei ole valttdmatta tietoa, taitoa
ja kokemusta kasitella mielenterveyteen liittyvia asioita. Selke& ohjaus ja neuvonta ovat
tarkeita lahtokohtia nuoren mielenterveyttd tukevassa tyossd, koska nuorilla ei valtta-

méatta ole tietoa kenen puoleen voi kdantya ongelmatilanteissa.

Olemme suuntautuneet sosionomi (AMK) opinnoissamme palveluohjaukseen, joka an-
taa hyvét puitteet ohjauksellisen palveluoppaan tekoon. Opinnaytetyd on lahinn&a mielen-
terveysongelmista ja mielenterveyspalveluista kertova palveluopas (lite 4) nuorille. Aihe
on mielestdmme, seka tutkimusten perusteella ajankohtainen. Varsinainen oma kiinnos-
tus aiheeseen herasi opintojen ohessa keskusteluissa ja oppitunneilla. Omaa kiinnostus-
ta lisési myds mediassa kaydyt keskustelut, joissa on pohdittu nuorten lisaantyvia mie-
lenterveysongelmia ja sitd, ettd palvelujen piirin ohjautuminen voi olla hankalaa. Taméa

heratti meissa idean opinndytetydhon, jonka esitimme toimeksiantajallemme.

Toimeksiantaja on Lapinlahden kunnan perhe- ja mielenterveysneuvola. Teimme yhteis-
tyotd myos muiden Lapinlahden kunnan terveys- ja perheosaston tyontekijoiden kanssa.
Opinnaytety6n tarkoituksena on tuottaa palveluopas, joka siséltda tietoa Lapinlahden
kunnan mielenterveyspalveluista seka tietoa yleisimmistd nuoruusian mielenterveyshai-
ridista. Oppaan tarkoituksena on olla tiedonvalittamisen véaline. Tallaista opasta ei viela
ole tuotettu, joten talla tavalla saamme mielenterveyspalveluita ndkyvammaksi. Opasta
hyédyntamalla nuoret voivat helpommin hyddyntaa saatavilla olevia mielenterveytta tu-
kevia palveluita. Kaikki nuoret eivat osaa hakeutua avun piiriin. Lapinlahdelle tulee myds
paljon ulkopaikkakuntalaisia opiskelijoita, joten opas tekee palvelut myds heille tutuiksi.
Tavoitteena on tukea lapinlahtelaisten nuorten mielenterveyspalveluihin hakeutumista.
Tavoitteena on myds tiedon valittdminen Lapinlahdella olevista palveluista seka tuottaa

tietoa yleisimmistad nuorten mielenterveyshairidista.

Toiminnallinen opinndytetydmme siséltdd kaksi osaa. Tuotamme sek& raportti- etta

opasosat. Raporttiosassa kuvaamme opinnaytetyoprosessia ja tydskentelyamme. Pal-



veluopas on koottu JAmsan ja Mannisen (2000) osaamisen tuotteistamisprosessin vai-
heittaisen etenemisen mukaan. Prosessiin kuluu viisi vaihetta: kehittamistarpeen tunnis-
taminen, ideavaihe, tuotteen luonnosteluvaihe seka tuotteen kehittelyvaihe ja viimeiste-
lyvaihe. Opas on koottu lyhyesta teoriaosuudesta, jossa kasittelemme mielenterveytta,
tyypillisimpid nuoruusidssa ilmenevia mielenterveysongelmia, avun hakemisen tahoja ja
yhteistietoja seka kunnallisesti etta valtakunnallisesti. Opas ei sisélla ainoastaan kunnan
perhe- ja mielenterveyspalveluita vaan my6s koulun, kunnallisen nuorisoty6n, seura-

kunnan seka valtakunnallisten auttavien puhelimien ja Internet-sivustojen yhteystietoja.

Opinnaytetydétamme varten haimme teoriatietoa kirjallisuudesta, valtakunnallisista koulu-
terveyskyselyista ja haastattelemalla nuorten kanssa tydskentelevia ammattilaisia.
Saimme tietoa seka valtakunnallisesti ettd Lapinlahden osalta nuorten mielenterveydes-
ta seka palveluiden piiriin hakeutumisesta. Lapinlahden tilanteesta haimme tietoa myods
lapinlahtelaisilta nuorilta toteuttamalla kyselyn (liite 1). Nuoret, jotka vastasivat kyselyyn,

antoivat meille suuntaa-antavaa tietoa mitd oppaassamme tulisi kasitella.



2 NUORTEN MIELENTERVEYS JA SITA TUKEVAT PALVELUT

2.1 Keskeiset kasitteet

Opinnaytetyon keskeisia kasitteitd ovat mielenterveys ja mielenterveyshairitt. Kasitte-
lemme my6s nuoruutta ja nuoruuden mielenterveyshairiditda. Sosiaalialan tyéhén kuuluu
olennaisesti ohjaus ja neuvonta. Mielenterveysty0 ja sitd ohjaavat reunaehdot seka var-
sinkin nuorten parissa toteutettavaa mielenterveytta tukevaa tyéta ohjaavat reunaehdot

ja palvelujarjestelméa ovat tarkeita kasitteitd opinnaytetydssa.

2.1.1 Mielenterveys ja mielenterveyshairiot

Mielenterveys on tila, joka muuttuu elamén aikana. Kasitteena se viittaa hyvinvointiin ja
henkiseen toimintakykyyn. (Pylkkanen, Syvalahti & Tamminen 2003, 117.) Mielenterve-
ys kasittdd oleellisen osan terveytta ja kokonaisvaltaista hyvinvointia. Siihen kuuluvat
psyykkiset, fyysiset, sosiaaliset ja henkiset varannot ja voimavarat. Naitd varantoja ja
voimavaroja keraamme ja kaytamme lapi elaman. Niitd voi opetella my6s tukemaan ja
vahvistaman. (Haasjoki & Ollikainen 2010, 7.) Kasitteena mielenterveys on mielenkiin-
toinen, koska se sisaltaa kaksi erilaista latausta. Se voidaan kasittda joko myénteisena
tai kielteisend voimavarana. Suomen kieleen sana on tullut 1950-luvulla ja kun siitd on
puhuttu, on varsinaisesti tarkoitettu mielen sairautta. On puhuttu kuitenkin mielentervey-
destd, eikéd sairaudesta, koska se on vahemman leimaava termi. (Heiskanen, Salonen &
Sassi 2007, 25.)

Synonyymina mielenterveydelle voidaan kayttdd myos psyykkisen tasapainon kasitetta.
Silla tarkoitetaan riittAvan eheda ja ristiriidatonta kokemusta omasta minastéd, sisaisen
mielekkyyden kokemuksesta ja itsehallinnan tunteen séailyttdmisesta. Psyykkisen it-
sesdaatelyn katsotaan hallitsevan kaikkia ihmiselle tarkeitéq toimintoja. Tarve itsesaate-
lyyn syntyy varsinkin silloin, kun jokin ihmisen itse kokema uhkatilanne tai uhkatekija
jarkyttaa ihmisen psyykkista tasapainoa. (Saarelainen, Stengard & Vuori-Kemila 2000,
17.)

Mielisairaus on laéketieteellinen tila, joka hairitsee ihmisen ajattelua, tunteita, tunnetiloja

ja kykyd samastua toisiin seka paivittaisia toimintoja. Mielenterveyden hairioét ovat usein
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tulosta kadotetusta kapasiteetista parjata tavallisissa elaman vaatimuksissa. Vakavia
mielenterveyshairidita ovat muun muassa vakava masennus, skitsofrenia sek& kak-
sisuuntainen mielialahairié. Mielenterveyshairiét voivat tulla kenelle tahansa iasta, ro-
dusta, uskonnosta tai tuloista riippumatta. Ne eivat ole merkki tai tulos ihmisen heikkou-
desta, luonteen puutteesta tai puutteellisesta kasvatuksesta tai dlykkyydesta. Mielenter-
veydenhairigitd voidaan hoitaa ja niistd parantuminen on mahdollista. (Mental illnesses
2010.) Mielisairauksia uskotaan olevan yli 400 miljoonalla ihmiselld maailmassa. (Mental
illness on the increase 2001). Noin 1,5 prosenttia suomalaisesta vaestdsta sairastuu
vuosittain johonkin mielenterveyshairiodn. Hairiot ovat yleisia kaikissa ikaryhmissa,
usein ne alkavat nuoruudessa ja ovat tyoikdisten sairauksia. (Heiskanen, Salonen &
Sassi 2007, 113.)

2.1.2 Nuoruus ja nuoruuden mielenterveyshairiot

Nuoruutta ikdkautena on vaikeaa maaritella. Joskus katsotaan, etta nuoruus alkaa mur-
rosian alussa, joskus sen paattyessa. Nuori ei ole lapsi, eikd mydskaan aikuinen. Nuo-
ruusika on valttdmaton ihmiselaman kehitysvaihe, jonka kautta nuori kasvaa aikuiseksi.
(Pylkkénen, Syvalahti & Tamminen 2003, 116.) Nuoruutta on vaikeaa maaritella varsi-
naisesti tiettyyn ikdén kuuluvaksi, koska jokainen nuori kehittyy omalla vauhdillaan. Al-
kaminen on helpompi méaaritelld kuin loppuminen. Usein katsotaan nuoruuden alkavan
biologisista muutoksista eli kaytdnndssa puberteetista. Fyysisesti nuoruus onkin suhteel-
lisen helppoa maaritelld erilaisiksi ikdvaiheiksi. Myds sosiaalinen kehitys alkaa usein
fyysisen kehityksen myota. Naiden nakdkulmien perusteella nuoruus voidaan jakaa kol-
meen eri vaiheeseen varhaisnuoruuteen (11-14-vuotiaat), keskinuoruuteen (15-18-
vuotiaat) ja myohaisnuoruuteen (19-25-vuotiaat). (Aaltonen, Ojanen, Vihunen & Vilén
2003, 18.)

Nuoruus voidaan kokea niin voimakkaana kriisind, ettd se saa epailemadn oman kayt-
tdytymisen normaaliutta (Aaltonen, Ojanen, Vihunen & Vilén 2003, 278). Nuoruuden
mielenterveyshairitt voivat laukaista erilaisia oireita ja kaytdshairioitd. Naita oireita ja
kaytoshairioitd voivat olla muun muassa nuorilla ilmenevat, kastelu ja tuhriminen, jotka
ovat kuitenkin darimmaisen harvinaisia. Mielenterveyshairi6ina nuorella voi olla myds
univaikeudet, sybmishairidita kuten esimerkiksi ylipaino, valikoiva syominen, anorexia
nervosa ja bulimia nervosa. Erilaisia ahdistuneisuushairidita voivat olla pelko-oireiset

ahdistuneisuushairiot, paniikkihairiot, lapsuusian eroahdistushairiot, lapsuusian sosiaali-
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nen arkuus ja pakko-oireinen hairid. Mielialanhairidind todetaan usein eri-ikdkausien
masennukset. Myos kaksisuuntainen mielialah&irid ja mania ovat mielenterveydenhairi-
0it4, joita nuorilla voi ilmeta. Myos erilaiset stressireaktiot, itsetuhoinen kayttaytyminen ja
oppimishairiot seka tarkkaavaisuushéairiot voidaan lukea mielenterveydenhairitihin.
(Friis, Eirola & Mannonen 2004, 95-129.)

Lasten ja nuorten psyykkiset hairidt ovat usein kulttuuriin ja aikaan sidottuja. Samanlai-
sia hairigitd esiintyy kaikissa kulttuureissa, vaikka ne kuitenkin ilmenevat ja esiintyvat
vaihtelevasti. Kehitys ja kasvu tapahtuvat lapsuuden ja nuoruuden aikana. Omasta kehi-
tystasostaan riippuen lapsi ilmentda oireitaan. Mielenterveydenhairiot ja sairaudet vai-
kuttavat lapsen ja nuoren koko kehitykseen. Aikaisemmassa kehitysvaiheessa koettu
mielenterveydenhdirid tai sairaus voi vaikuttaa oleellisesti mybhemmassa kehitysvai-
heessa. Aikaisemman kehitysvaiheen ongelmat voivat myés korjaantua mybhemmassa

kehitysvaiheessa, kuten nuoruudessa. (Friis, Eirola & Mannonen 2004, 95.)

Nuoren normaali psyykkinen kehitys sisdltdd seuraavat kehitysvaiheet: vanhemmista
irtautuminen, ikatovereihin turvautuminen, fyysisiin muutoksiin sopeutuminen ja seksu-
aali-identiteetin jasentdminen. Normaali psyykkinen kehittyminen ei ole nuorella poikke-
uksetta suoraviivaista, vaan kehitysvaiheiden lapikdayminen voi vaihdella. Psyykkinen
kehittyminen nuoruudessa nayttaytyy eri tavoin. Kehitys saattaa olla tasaista, vaihtele-
vasti kuohuvaa, kovasti kuohuvaa tai nahtavissa voi olla kehityksen valttamista seka
suora hyppy aikuisuuteen. Kuohuva kehitys ilmenee muun muassa héairiokayttaytymise-
na, epasosiaalisuutena tai paihteiden kayttona. Kuohuvaan kayttkseen tulisi puuttua
normaalin kehityksen turvaamiseksi. Nuoruuden mielenterveyttd voidaan tarkastella
jasentdmalld sita suojaavia ja haavoittavia tekijoitd. (Kauppila, Lahtinen & Tanska 2009,
7,9.)

Mielenterveytta suojaavat ja haavoittavat tekijat on jaoteltu sisaisiin ja ulkoisiin tekijoihin.
Suojaaviin sisdisiin tekijoihin kuuluvat muun muassa fyysinen terveys, myonteiset var-
haiset ihmissuhteet, hyvaksytyksi tulemisen kokeminen, hyva itsetunto, kyky selvittaa
ristiriitoja ja vuorovaikutustaidot. Haavoittaviin siséisiin tekijoihin kuuluvat muun muassa
synnynndiset vammat ja sairaudet, itsetunnon haavoittuminen, avuttomuuden tunteet,
huonot ihmissuhteet ja sosiaalinen asema, eristaytyminen sekéa ongelmat seksuaalisuu-
dessa. Nuoren mielenterveyttd suojaavat ulkoiset tekijat ovat muun muassa ravinnon

riitthva saanti, suojan tunne ja sosiaalinen tuki seka myonteiset mallit, ty6llisyys, koulu-
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tusmahdollisuudet ja ympariston turvallisuus. Haavoittaviin ulkoisiin tekijoéihin kuuluvat
muun muassa suojattomuus, kodittomuus, menetysten kokeminen, vakivalta, kiusaami-
nen, paihteiden kayttd seka haitallinen ymparistd. (Kauppila, Lahtinen & Tanska 2009,
9)

Onnistuneeseen kehitystehtévien ratkaisemiseen vaikuttavat muun muassa positiivinen
minakasitys, selked kasitys maailmasta, henkiset arvot, perheeltéd saatu tuki, itsenaisty-
minen ja vanhemmista irtautuminen, ystavat, seurustelu, opiskelu seka tyokokemukset.
Uhkana onnistuneelle kasvulle ja kehitykselle ndhdaéan kielteinen minakasitys, henkisten
arvojen ristiritaongelmat, kehitystehtavien epaonnistuneet ratkaisut, paineet sosiaalisis-
sa suhteissa ja kavereiden kielteinen vaikutus, vanhempien takertuminen, péaihteiden
kaytto, vakivalta ja rikollisuus. (Friis, Eirola & Mannonen 2004, 47.) "Nuoruuden kehitys-
vaiheet ja tapahtumaketjut muuttavat persoonallisuutta ratkaisevalla ja hyvin lopullisella
tavalla” (Kauppila, Lahtinen & Tanska 2009, 9 —10).

Nuoruusian mielenterveyshairiot voivat hidastaa tai pysayttdd nuoruuden kehityksen.
(Heiskanen, Salonen & Sassi 2007, 113). "On arvioitu, ettd noin joka viidennella nuorella
on sellaisia mielenterveysongelmia, joihin he tarvitsevat ulkopuolista apua. Nama on-
gelmat vaikeuttavat selvasti jokapaivaista selviytymista.” (Haasjoki & Ollikainen 2010,
28).

2.1.3 Nuorten ohjautuminen mielenterveyspalveluihin

Viimeisen 20 vuoden aikana suomalaisten toimintakyky on parantunut fyysisesti. Nyky-
aan huoli suomalaisen véaeston terveydentilasta on siirtyméssa erilaisiin mielentervey-
den hairidihin kuten masennukseen, ahdistukseen ja paihteiden kaytt6on. Naiden asioi-
den uskotaan olevan 2000-luvun suurin haaste. (Heiskanen, Salonen & Sassi 2007,
113.) Vaikka suomalaisten toimintakyky on kokonaisuudessaan parantunut, ovat mielen-
terveyden hairiot lisdantyneet jokaisessa ikdryhmassa. Hairiot aiheuttavat paljon muun
muassa tyokyvyttomyyttd, ennenaikaisia elakoitymisia, kaytoshairiditd ja sosiaalisia on-

gelmia.

Nykyaan nuoret suhtautuvat ennakkoluulottomammin avun ja hoidon hakemiseen kuin
vanhemmat ik&polvet. Ongelmana on usein se, etta nuoret eivat tieda, mista apua voi

hakea tai apua ei haeta riittdvan ajoissa. (Aaltonen, Ojanen, Vihunen & Vilén 2003,



13

377.) "Suurin osa nuorista selviytyy kouluajasta hyvin. On kumminkin my®s nuoria, jotka
kohtaavat nuoruudessaan kriiseja. Jos nuori ei saa asiantuntevaa tukea ja apua, voivat
nuoren ongelmat aiheuttaa jopa koulunkaynnin keskeytymisen. Oman kriisin keskella

nuori ei aina osaa tai uskalla hakea apua itselleen.” (Haasjoki & Ollikainen 2010, 13.)

Ihmisen ollessa todella masentunut, masentuneisuus voi viedd mukanaan voimat, koska
masentunut uskoo tuntemuksiensa olevan pysyvia. Usein tama tekee ihmisesta avutto-
man ja toivottoman. Yhdysvaltalaisen tutkimuksen mukaan vain alle kolmasosa masen-
tuneista hakeutuu minkaénlaisen avun piiriin. Masentunut ihminen siis tarvitsee apua
pystydkseen hakemaan apua. (Cobain 2001, 109.) Vaikka lasten ja nuorten auttamiseen
tarvittava moniammatillinen verkosto onkin turvattu lakien, asetusten, suositusten ja so-
pimusten pohjalta, ovat auttamis- ja hoitoverkostot l&hinn& vain asiantuntijoiden tiedos-
sa. (Lamsa 2009, 141.)

Vaikka nuoret suhtautuvat ennakkoluulottomammin avun ja hoidon hakemiseen ja osa
nuorista osaa hakea apua, on vield nuoria, joilla voimavarat tai tiedot eivat siihen riita.
Mielestamme on erittéin tarkedd tuoda nuorille tietoa kouluun ja nuorisotoimeen, jotta
jokaisen nuoren olisi helpompaa l6ytaa edes yksi yhteyshenkild, joka voi auttaa tai ohja-
ta nuorta eteenpdin saamaan apua ongelmaansa. On myos tarkeda tehdd oppaasta

nakyva ja helposti saatava, jotta nuoret voivat sita tarvitessaan kayttaa.

Usein sekd vanhemmat ettd nuoret ovat epdtietoisia avun saannin ja hoitoon paasyn
mahdollisuuksista. Vanhempien kasitykset avun saannista ovat siis samanlaiset kuin
nuorten. Yleensa nuori ei tiedosta itse ongelmaansa, vaan kokee olonsa tunnetasolla
vaikeaksi. Vaikka lasten ja nuorten auttamiseen tarvittava moniammatillinen verkosto
onkin turvattu lakien, asetusten, suositusten ja sopimusten pohjalta, ovat auttamis- ja
hoitoverkostot lahinna vain asiantuntijoiden tiedossa. Tallin nuorten ja perheiden on

vaikeaa tietad, mihin olla yhteydessa. (Lamsa 2009, 139, 141))

"Kovinkaan usein nuoret eivat itse pysty tunnistamaan omaa masennustaan tai mieli-
alaongelmiaan. Myds vanhemmat eivét ole tietoisia siitd, mitk& ongelmat liittyvat nuo-
ruuden normaaliin kasvuun ja mitk& ongelmat viittaavat sairauteen. On erityisen tarkeaa,
ettd nuori tunnistaa itse muutoksen omissa tunnetiloissaan ja kayttaytymisessaan”. (Co-
bain 2001, 30.) "Kun nuori saa ajoissa apua, voidaan usein ehkaista vakavampiin mie-

lenterveysongelmiin sairastumista” (Aaltonen, Ojanen, Vihunen & Vilén 2003, 249).
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On tarkedd, ettd nuoret saavat myos tietoa tyypillisimmistd nuoruusidan ongelmista ja
kriiseista. Sitd kautta nuoret tunnistavat ongelmiaan ja mahdollisesti osaavat hakeutua
avun piiriin ajoissa. Tama mahdollisesti ehkédisee vakavampia mielenterveyshairioita.
Nuoret myods saattaisivat paremmin ymmartaa ongelmiaan ja omaa olotilaansa ja vointi-
aan. Jokaisen nuoren nuoruuteen kuuluu tietynlaisia kriiseja ja ongelmia, joista yleensa
selviydytdén ilman ammattiapua. On kumminkin térke&a, etta nuorille tiedotetaan avun

hakemisen mahdollisuuksista.

"Nuoruusikd muuttuu huomattavasti nopeammin kuin sosiaali- ja terveyspalveluidemme
palvelujarjestelmd” (Pylkk&nen, Syvalahti & Tamminen 2003, 116). Tdman vuoksi on
tarkeda kartoittaa nuorten tietamysta nykyisista palveluista, jotta paastaisiin tarpeen
mukaan kehittamaan niiden nakyvyyttd ja saatavuutta. Téhén tarkoitukseen erilaiset
oppaat, tiedotukset ja informaatiot ovat oivallisia tiedon julkituomiseen, koska yhteystie-
dot muuttuvat jatkuvasti. Mita nakyvampaa tiedottaminen on, sitd paremmin nuoret saa-

vat tietoa asioista. Tamé edesauttaa avun hakemista ajoissa ja rohkeammin.

"Mielisairauden leima hankaloittaa ihmissuhteita, estda hoitoon hakeutumista ja avun
saantia” (Heiskanen, Salonen & Sassi 2007, 115). Kun mielenterveyshairiita tuodaan
enemman julki, niistd puhutaan ja niistd on enemman tietoa, on mahdollista, etta lei-
maantuminen vahenee. Vaikka mielenterveyshairitt eivat varsinaisesti ole nykypaivana
enaa tabu, niista ei kuitenkaan mielellaan puhuta hapean vuoksi. Hapeé usein vaikuttaa
my6s avun hakemiseen. Kun ei tunnisteta mielenterveyshairioita, ei mytdskaén tunniste-
ta omaa avun tarvetta. Jos ei tunnisteta oman avun tarvetta, ei haeta apua, joka voi pa-

hentaa ongelmaa.

Mielenterveysongelmien ennaltaehkéisyn, varhaisen tunnistamisen ja puuttumisen ydin-
alueena on perusterveydenhuolto. Nuorten kohdalla tama tarkoittaa lahinnd kouluter-
veyden- ja oppilashuoltoa. Nama tahot voivat keskeisesti vaikuttaa nuorten elamaan.
(Syvyydesta minad huudan 2001, 33.) Paras tapa saada nuorelle asiantuntevaa tukea on
koulupsykologin, kuraattorin tai terveydenhoitajan luo meneminen. Oppilashuolto pystyy
kartoittamaan helposti nuorten tarvitseman tuen ja hoidon tarpeet monipuolisesti. (Aal-
tonen, Ojanen, Vihunen & Vilén 2003, 377.)
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Tarkasteltaessa lasten ja nuorten seka kouluyhteisdn asioita mielenterveyden nakékul-
masta, tulee nostaa esille sellaisten voimavarojen vahvistaminen, jotka mahdollistavat
omasta ja yhteistjen terveydestad huolehtimisen sekéd ehkaisevat ongelmien syntya. Sil-
loin on konkreettista se miten henkistd hyvinvointia edistavat asiat on otettu huomioon
koulun tavoitteissa, toimintasuunnitelmassa ja kaytdnnon toimenpiteissa. (Haasjoki &
Ollikainen 2010, 7-8.) Oppilashuollon ja varsinkin koulun terveydenhoitajan ja koulun
psykologin esille tuominen on erittain tarkeda. Moni nuori ei tieda missa asioissa naiden
henkildiden puoleen voi kdantya tai miten heidat tavoittaa. Taman vuoksi tuomme erityi-
sesti esille naita henkildita, jotta nuoret uskaltaisivat menna puhumaan heille mielta as-

karruttavista asioista.

Ennaltaehkaisevé ja varhaiseen hoitoon panostava toiminta nuorille on vahaisté eli hoito
kohdennetaan lahinna vakaviin ja pitkélle edenneisiin ongelmiin. Suurin osa aikuisian
pitkékestoisista mielenterveyden ongelmista alkaa jo nuorena. Siksi on tarkeaa ja mer-
kittavaa hoitaa nuoruusian psyykkisid ongelmia jo varhain. (lija, Almqvist & Kiviharju-
Rissanen 1997, 95.)

2.1.4 Ohjaus ja neuvonta mielenterveystyossa

Sosiaalialan tyd sisdltdd sek& ohjausta ettd neuvontaa. Neuvonnan tarve lahtee siita,
ettd asiakkaalla on elaman tilanteeseensa vaikuttava kysymys, johon hén etsii vastaus-
ta. Valillisessa neuvonnassa tyontekijalla ei ole suoria vastauksia vaan han ottaa selvaa
erilaisista vaihtoehdoista ja vastaa neuvottavan kysymyksiin mydhemmin. Neuvottavan
paatettavaksi jaa, mitd han tekee saamallaan tiedolla ja miten sitd kayttdd hyoddykseen.
(Mé&kinen, Raatikainen, Rahikka & Saarnio 2009, 125.)

Ohjaus ja neuvontatyo tulevat englannin kielen sanaparista counselling and guidance.
Nama sanat maaritellddn niihin ammatillisiin kaytantdihin, joiden tarkoituksena on asiak-
kaan auttaminen seka itsenséa toteuttaminen elamassaan. Menetelmiltddn ja tavoitteil-
taan ohjaus- ja neuvontaty® poikkeaa hoito- ja opetustytsta. Ohjaus- ja neuvontatydssa
osallistutaan asiakkaan elamanmuutosten ja muutosprosessien hallintaan aikaa, huo-

miota ja kunnioitusta antamalla. (Onnismaa, Pasanen & Spangar 2000, 259-260.)

"Mielenterveystyolla tarkoitetaan yksilén psyykkisen hyvinvoinnin, toimintakyvyn ja per-

soonallisuuden kasvun edistamista sekd mielisairauksien ja muiden mielenterveydenhai-
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rididen ehkaisemista, parantamista ja lievittdmista. Mielenterveystyohdn kuuluvat mieli-
sairauksia ja muita mielenterveydenhairiita poteville henkildille heidan ladketieteellisin
perustein arvioitavan sairautensa tai hairionsa vuoksi annettavat sosiaali- ja terveyden-
huollon palvelut (mielenterveyspalvelut). Mielenterveystybhon kuuluu myds vaeston
elinolosuhteiden kehittaminen siten, ettd elinolosuhteet ehkaisevéat ennalta mielenter-
veydenhairididen syntya, edistéavat mielenterveystyota ja tukevat mielenterveyspalvelu-
jen jarjestamista.” (Mielenterveyslaki L 1990/1116.) Mielenterveysty6ta saatelevat useat
eri lait ja asetukset sekd suunnitelmat ja suositukset. Keskeisimpia lakeja ja suosituksia
ovat mielenterveyslaki, mielenterveysasetus, laki potilaan asemasta ja oikeuksista, sosi-

aalihuoltolaki seka paihdelaki. (Saarelainen, Stengéard & Vuori-Kemila 2000, 26.)

Mielenterveystyd voidaan jasentaa primaari-, sekundaari- ja tertiaaripreventioksi. Pri-
maaripreventio kasittda suotuisan psyykkisen kehityksen edistamisen. Tahan kuluu
yksildiden ja perheiden selviytymistapojen ja voimavarojen tukeminen. Nuoriin kohdistu-
via palveluita ovat muun muassa kouluterveys- ja sosiaalihuolto. Sekundaaripreventio
kasittdd varhaisen mielenterveystyon toteuttamisen nuorille suunnattujen palveluiden
avulla mielenterveysriskin varhaisen tunnistamisen ja valittdman avun tarjonnalla. Terti-
aaripreventio kasittda jo havaittujen mielenterveysongelmien hoitoa seka tarvittavaa
kuntoutusta, joka tukee toimintakyvyn takaisin palautumista. (Saarelainen, Stengard &
Vuori-Kemila 2000, 26-27.)

2.2 Nuorten mielenterveyden tilanne ja palvelujarjestelma

2.2.1 Nuorten mielenterveyden tilanne

Selvittédksemme nuorten psyykkisen hyvinvoinnin tilan valtakunnallisesti perehdyimme
vuosina 2000—-2009 tehtyihin kouluterveyskyselyihin. Emme tutkineet kyselyita sukupuo-
len mukaan vaan yhteistuloksen perusteella. Joka toisvuosittaiset kouluterveyskyselyt
tuottavat valtakunnallista ja alueellista seuranta- ja vertailutietoa muun muassa nuorten
elin- ja kouluoloista seka terveydesta. Kyselyihin ovat vastanneet peruskoulujen ylaluok-
kia ja toisen asteen koulutuksessa olevat. Selvitimme myds muita teorialahteitd hyddyn-

tamalla tilannetta yleisesti.

Yleisesti ottaen nuorten psyykkinen terveys on valtakunnallisesti hyva. Kyselyista ilme-

nee peruskoulu- ja lukioikdisten nuorten mielialan olevan paaasiallisesti positiivinen.
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My6s alavireisyytta ja huonoa mielialaa l16ytyy, prosentuaalisesti kumminkin vahan. Nuo-
rista 80 prosenttia ei koe minkdanlaisia masennuksen tunteita ja oireita. Noin 11 pro-
senttia nuorista kokee lievdd masennusta. Noin yhdeksan prosenttia nuorista on keski-
vaikeasti masentuneita ja vaikeasti masentuneita on noin 3 prosenttia vastaajista.
(Nuorten hyvinvointi 2000-luvulla 2010.)

Valtakunnallisesti nuorten suhtautuminen omaan tulevaisuuteen on valoisa. Noin 90
prosenttia kaikista nuorista suhtautuu tulevaisuuteen toiveikkaasti. Alle kymmenen pro-
senttia vastauksista osoittaa, etta tulevaisuus tuntuu myds toivottomalta. Noin 80 pro-
senttia nuorista tuntee onnistuneensa elaméassaan. Noin 15 prosenttia nuorista tuntee
epaonnistuneensa tavallista useammin. Peruskouluikdiset nuoret tuntevat epaonnistu-
neensa useammin kuin lukioikdiset nuoret. (Nuorten hyvinvointi 2000-luvulla 2010.)
Epadonnistumisen tunne kuuluu nuoruusikddn ja varsinkin varhaisnuoruuteen, jolloin

epaonnistumisen tunnetta koetaan herkemmin.

Noin 85 prosenttia nuorista tuntee olevansa tyytyvainen eldaméaénsa seka itseensa. Suur-
ta tyytymattomyytta ei ole havaittavissa, vaikka hieman yli kymmenen prosenttia nuoris-
ta ei nauti asioista samalla tavalla kuin ennen tai ole tyytyvédinen itseensa. Lisaksi tutki-
muksista kavi ilmi, ettd nuorilla esiintyy normaalia tyytymattémyyttd muun muassa
omaan ulkonaké6n, unen laatuun ja maardan seka ruokailutottumuksiin.(Nuorten hyvin-
vointi 2000-luvulla 2010.) Namé& ovat normaaleja nuoruuden ongelmia, joita jokainen

nuori osaltaan kokee kasvaessaan aikuiseksi.

Mielenterveysseuran seminaarissa vuonna 2008 todettiin joka seitseménnella nuorella
olevan mielenterveysongelmia. Itsemurha-ajatuksia on perati 10—20 prosentilla nuorista.
Nuorten ongelmien yleisyytta k&siteltin mielenterveysseuran seminaarissa 10.9.2008.
(Joka 7. nuorella on mielenterveysongelmia 2008.) Vaestoliiton tutkimuksen mukaan
jopa 15-25 % nuorista on jonkintasoinen mielenterveyshairié. Vakavaa masennusta on
havaittavissa 5—-10 % ja hairioksi luokiteltavaa ahdistuneisuutta noin 5-15 % nuorista.

(Murkun kanssa.)

Kansanterveyslaitoksen tutkimusprofessori Jouko Lénngvistin mukaan suuri osa nuorten
mielenterveysongelmista jad hoitamatta, vaikkakin hoitoon hakeutumisen kynnys on
madaltunut ja asenteet ovat muuttuneet parempaan suuntaan. Esimerkkind han kayttaa

sita, ettd depressiopotilaista hoidossa on vain joka kolmas. Suuri tarve on etenkin mata-
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lankynnyksen paikoista, joihin nuoren on helppo menna. Mauri Marttunen kansanterve-
yslaitokselta kertoo, ettd nuoret eivat hae apua, jos on varattava ensin aika terveyskes-
kukseen ja sitten mentava lahetteen turvin johonkin kauas hoitopaikkaan. (Joka

7.nuorella on mielenterveysongelma 2008.)

2.2.2 Nuorten mielenterveyspalveluita ohjaavat reunaehdot

"Mielenterveystydn yleinen suunnittelu, ohjaus ja valvonta kuuluvat, jollei lailla toisin
saadeta, sosiaali- ja terveysministeridlle. Kunnan on huolehdittava omalla alueellaan
mielenterveyslaissa nimettyjen palvelujen jarjestdmisestd. Kunnan tulee huolehtia alu-
eellaan tassa laissa tarkoitettujen mielenterveyspalvelujen jarjestamisesta osana kan-
santerveystyota siten kuin kansanterveyslaissa sdadetdén ja osana sosiaalihuoltoa siten
kuin sosiaalihuoltolaissa s&adetaan. Erikoissairaanhoitolaissa tarkoitetun sairaanhoito-
piirin kuntayhtyman tulee huolehtia erikoissairaanhoitona annettavista mielenterveyspal-
veluista alueellaan siten kuin sanotussa laissa ja tdssé laissa saddetdaan. Kunnan tai
kuntayhtyman on huolehdittava siita, ettd mielenterveyspalvelut jarjestetédén sisalloltaan
ja laajuudeltaan sellaisiksi kuin kunnassa tai kuntayhtyman alueella esiintyva tarve edel-
Iyttdd. Mielenterveyspalvelut on ensisijaisesti jarjestettava avopalveluina seka niin, etta
oma-aloitteista hoitoon hakeutumista ja itsenaista suoriutumista tuetaan" (Mielenterveys-
laki L 1990/1116.)

"Mielenterveyspalvelujen jarjestdmisessa on sairaanhoitopiirin kuntayhtyman ja sen alu-
eella toimivien terveyskeskusten yhdessa kunnallisen sosiaalihuollon ja erityispalveluja
antavien kuntayhtymien kanssa huolehdittava siitd, ettd mielenterveyspalveluista muo-
dostuu toiminnallinen kokonaisuus. Mielisairautta tai muuta mielenterveyshéiriota pote-
valle henkilélle on riittdvan hoidon ja palvelujen ohella yhteistytéssa asianomaisen kun-
nan sosiaalitoimen kanssa jarjestettava mahdollisuus hénen tarvitsemaansa laakinnalli-
seen tai sosiaaliseen kuntoutukseen liittyvaan tuki- ja palveluasumiseen siten kuin siita

on erikseen saadetty.” (Mielenterveyslaki L 1990/1116.)

Nuorille suunnattuihin peruspalveluihin kuuluvat neuvola, kouluterveydenhuolto seka
terveyskeskusladkarin ja terveyskeskuspsykologin jarjestamat palvelut. Naissa palve-
luissa tehdaan alustavia tutkimuksia ja hoidetaan lievia hairiditd. Erikoistuneisiin palve-
luihin kuuluu kasvatus- ja perheneuvolat, joita on vain osassa Suomen kuntia. Niissa

asiakkaan tarpeisiin on vastaamassa sosiaalityontekijoita, psykologeja ja lastenpsykiat-
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reja. Osassa yksikoistd palvelee myo6s toiminta- ja puheterapeutteja. Porrastuksen mu-
kaan vaikeimmat lastenpsykiatriset hairiot kasitellaan erikoissairaanhoidon piirissa. Ne
toimivat keskussairaaloiden yhteydessa poliklinikka- ja osastohoitona. Naiden yhteyteen
on lisdksi perustettu vimevuosina lasten- ja nuortenpsykiatrisia akuuttitydryhmid. Naissa
tarjotaan nopeaa akuuttihoitoa sita tarvitseville lapsille, nuorille ja heidan perheilleen.
Erikoissairaanhoidossa tytskentelee lasten- ja nuortenpsykiatreja, sairaanhoitajia, psy-
kologeja ja sosiaalityontekijoitéa. (Friis, Eirola & Mannonen 2004, 87.) Kuviossa 1 on

esimerkki palvelujarjestelmé&n muotoutumisesta kunnassa.

Peruspalvelut Erikoistuneet palvelut
1) neuvola Kasvatusneuvolat
2) kouluterveydenhuolto 1) sosiaalityontekija
3) terveyskeskuslaakari 2) psykologi
4) terveyskeskuspsykologi it 3)  lastenpsykiatri
5) puheterapeutti % 4) puheterapeutti
6) toimintaterapeutti 5) toimintaterapeutti
6) perhe- ja yksilopsykoterapeutti

Erikoissairaanhoito

Poliklinikka

— akuuttityoryhmat

— varhaisen vuorovaikutuksen tydryhma
— lasten- ja nuortenpsykiatri

— perhe- ja yksilopsykoterapeutit

Osasto

— kriisihoito

— tutkimusjaksot
— hoitojaksot

KUVIO 1 Palvelujarjestelma (Friis, Eirola & Mannonen 2004, 97)

2.3 Nuorten mielenterveyden tilanne ja palvelujarjestelma Lapinlahdella

2.3.1 Nuorten mielenterveyden tilanne

Selvittddksemme lapinlahtelaisten nuorten psyykkisen hyvinvoinnin tilaa tarkastelimme
kouluterveyskyselyjen alueellisia tuloksia. Nostimme tuloksista esille kokonaisuuksia,
jotka kasittelivat paaasiallisesti mielialaa. Kouluterveyskyselyjen liséksi haastattelimme
nuorten kanssa tyoskentelevid Lapinlahden kunnan perhe- ja mielenterveysneuvolan

tydntekijoita ja Lapinlahden kunnan johtavaa terveydenhoitajaa seka koulupsykologia.
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Kouluterveyskyselyjen ja haastattelujen lisaksi teimme kahdelle lapinlahtelaiselle nuori-
soryhmalle puolistrukturoidun esiselvityksen (liite 2). Esiselvityksessa kartoitimme tietoa
nuorten mielialasta. Selvitimme myds palveluihin ohjautumista ja avun tarvetta. Esiselvi-
tyksen tarkoituksena oli havainnoida nuorten tarvetta ja tapaa hakea ja kayttaa heille
tarjottuja palveluita. Esiselvitysjoukko koostui kahdesta nuorisoryhmasta. Ensimmainen
joukko oli Lapinlahden Matin ja Liisan ylakoulun kahdeksannesta luokasta. Koska lukio
perustuu luokattomaan opetukseen, kysely tehtiin yhdelle opiskelijaryhmaélle.

Lukion ja ylakoulun rehtorit valitsivat sattumanvaraisesti ryhmat, joille kyselyt tehtiin.
Luvat esitietokyselyiden toteuttamiseen saatiin koulujen rehtoreilta. Kohdejoukon kaikKki
henkilot suostuivat osallistumaan esiselvityskyselyyn. Annoimme jokaiselle vastaajalle
mahdollisuuden kieltaytyd vastaamasta kyselyyn. Painotimme sitd, ettd kysely on luot-
tamuksellinen ja jokaisen tunnistamattomuus sailyy. Kyselylomakkeella tehdyn esiselvi-
tyksen keraamisen toteutimme itse 5.5.2010 ja 7.5.2010. Lukion rehtori suoritti lukiolai-

sille tarkoitetun kyselyn itsenaisesti tunnin aikana.

Kouluterveyskyselyistéa ilmeni peruskoulu- ja lukioikéisten nuorten mielialan olevan paa-
asiallisesti positiivinen. Alavireisyytta ja huonoa mielialaa on, mutta vahan. Suurin osa
peruskouluikdisista ja lukioikaisista nuorista tuntee mielialansa valoisaksi ja hyvéksi tai
ei tunne itsedén alakuloiseksi tai surulliseksi. Lapinlahdella alle 75 prosenttia nuorista ei
koe minkaanlaisia masennuksen tunteita ja oireita. Noin 16 prosenttia nuorista kokee
lievdd masennusta. Noin kahdeksan prosenttia nuorista on keskivaikeasti masentuneita
ja vaikeasti masentuneita on noin 3 prosenttia vastaajista. Lapinlahdella nuorten suhtau-
tuminen omaan tulevaisuuteen on paaasiallisesti valoisa ja nuoret tuntevat onnistuneen-
sa elamassaan. Tuloksista kavi ilmi, ettd nuoret ovat hieman tyytyméattémid muun muas-

sa ulkon&akdon, unen laatuun ja maaraén seka ruokailutottumuksiin. (Lommi 26.7.2010.)

Haastattelimme Lapinlahden kunnan mielenterveys- ja perheneuvolassa tytskentelevia
tyontekijoitd Lapinlahden nuorten mielenterveystilanteesta. Tyontekijat olivat sosiaali-
tyontekija ja psykologi. Heiddn mielestaan mielenterveysongelmien méaaraan on vaikeaa
ottaa kantaa. Kaynnit eivat tilastoidu ikaryhmittain siten, etté eri-ikdisten kayntien maaria
seurattaisiin. Liséksi he kertoivat, ettd avun hakeminen ei kerro suoraan ongelmien
maarasta vaan koetusta avun ja tuen tarpeesta. Perhe- ja mielenterveysneuvolaan oh-

jaudutaan seka laakarin tai muun terveydenhuollon ammattilaisen, koulun- tai sosiaali-
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toimen ohjauksen ettd suoraan oman yhteydenoton perusteella. Kynnys avun hakemi-

seen on pyritty tekemaan matalaksi. (Murrosvuo & Roivainen 1.2.2010.)

Kaikissa ikdryhmissa yleisin mielenterveysongelma valtakunnallisesti, ja niin myds La-
pinlahdella, on masennus. Tyodntekijdiden mukaan masentuneisuus voi nékya nuorten
kohdalla muun muassa kaytésoireina, mik& on yleinen palveluihin ohjautumisen syy.
Nuorten kohdalla on myos syyta korostaa sita, ettd he eivat tarvitse mielenterveyspalve-
luja ainoastaan mielenterveyden hairididen tutkimiseen ja hoitamiseen vaan my6s nuo-
ruusian kehitykseen liittyvissa haasteissa ja ongelmissa seka kehityksellisissa vaikeuk-

sissa. (Murrosvuo & Roivainen 1.2.2010.)

Haastattelimme myos Matin ja Liisan koulun sekad Lapinlahden lukion koulupsykologia,
Elina Komulaista. Koulupsykologi on aloittanut tydnsa Lapinlahden kunnassa tammi-
kuussa 2010, joten hanella ei ole viela pitkélta ajanjaksolta kuvaa lapinlahtelaisten nuor-
ten mielenterveydentilasta. Kevaan 2010 aikana koulupsykologin luokse on kuitenkin
ehditty ohjautua monista eri syista. Nuorilla on sek& masennusta, ahdistusta etta vasy-
mysta. Useimmiten ongelmat ovat esimerkiksi alavireisyyttd ja vasymystd. Ongelmat
huomataan usein nuoren hairikayttaytymisen yhteydessa. Varsinkin lukiossa ahdistu-
neisuus ja jannittyneisyys ovat tavallisimpia ongelmia. Kaikkien ongelmat ja ahdistus
eivat ilmene nékyvalla tavalla esimerkiksi kaytdshairidind tai poissaoloina koulusta ja
silloin ei valttdmatta osata tarjota oikeanlaista apua varhaisessa vaiheessa. (Komulainen
26.4.2010.)

Lapinlahden lukion terveydenhoitajan, Katja Kéykan, mielesta on vaikeaa sanoa, ovatko
nuorten mielenterveysongelmat seké yleisesti ettd Lapinlahdella lisdéntyneet. On myos
mahdollista, etta nyky&&n on paljon enemman menetelmia, joilla nuorten ongelmat ha-
vaitaan nopeammin. Han on pohtinut myos sitd, osaavatko nuoret hakeutua hoitoon
paremmin ja aikaisemmin, mika sitten nakyisi ongelmien laajentumisena. Ongelmat ovat
voineet lisdantya, koska arjen ja paineiden sietokyky ovat heikentyneet ja yhteiskunnas-
ta on tullut enemman suorituspainotteinen vuosien mydta. Nykymaailma aiheuttaa muu-
tenkin enemmaén paineita yhteiskunnassa toimimisessa ja elamésta selviytymisesta.
Terveydenhoitajan mielesta yleisimmat nuorten mielenterveydelliset ongelmat ovat |a-
hinnad itsendistymiseen ja ik&an liittyvat kriisit, koulu- ja suoritusstressi, syomishairiot,
perusmasentuneisuus, itsetuhoisuus ja ahdistus. Nuoret reagoivat naihin usein hairio-
kayttaytymisella ja paihteiden kaytolla. (Koykkéa 27.4.2010.)
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Teettamamme esiselvityksen vastausten perusteella voidaan todeta, ettd lapinlahtelaiset
nuoret, jotka osallistuivat kyselyyn, voivat hyvin. Alle viidesosalla vastanneista ylakou-
luikaisistd mieliala on kohtalainen. Lukioikaisilla esiintyy hieman enemman tyytymatto-
myyttd mielialassa, mutta kumminkin mieliala koetaan p&&aasiallisesti hyvéksi. Valtaosa
vastaajista kokee mielihyvaé usein arkipaivaisista asioista, kuten kavereista ja harras-
tuksista. Myds mielipahaa koetaan usein samoista arkipaivan asioista. Ylakoululaisille
mielipahaa aiheuttaa yleensé esimerkiksi aamulla kouluun her&dadminen. Lukiolaisille
mielipahaa aiheuttaa useimmiten esimerkiksi epaonnistuminen jossain tarkeassa asias-

sa.

Lapinlahtelaiset nuoret tunnistavat hyvin mielipahaa aiheuttavia tekijoita. Tama tuli ilmi
vastausten perusteella, joissa naita tekijoitd osattiin mainita laajasti. Vastauksista voi-
daan myo6s paatella, etta lukioikéiset nuoret tunnistavat paremmin oikean mielipahan ja
pelkdn hetkellisen arsytyksen tunteen eron. Ylakoululaiset vastasivat mielipahan johtu-
van esimerkiksi kouluun menemisesté ja saasta, kun taas lukiolaiset mainitsivat mielipa-

han johtuvan esimerkiksi ihmissuhteista, suorituspaineista ja epaonnistumisista.

Vastauksista kavi ilmi, ettéd nuoret tuntevat alavireisyytta suurimmaksi osaksi viikoittain
ja kerran kuukaudessa. Vaikka alavireisyyttd on, vastaajat kumminkin tuntevat oman
mielialansa paaosin hyvaksi. Tama saa pohtimaan, kokevatko nuoret alavireisyyteen
vaikuttavat ongelmat tunnistettavina. Tunnistavatko nuoret ongelmat esimerkiksi koulun
kayntiin liittyvissa asioissa, jotta he voisivat hakea niihin apua? Esiselvityslomakkeen
vastausten perusteella nuorilla on paljon alavireisyyttd, mutta vain harva on hakenut

apua ongelmiinsa.

2.3.2 Mielenterveytta tukevien palvelujen reunaehdot

Lapinlahdella toimii peruspalvelulautakunta, jolle kuluu perinteiset sosiaali- ja terveyslau-
takunnan sek& myds p&adosin sivistyslautakunnan toimialaan kuuluvat tehtavét. Lauta-
kunnan alainen toiminta kattaa noin 75 % kunnan kayttotalousarviosta. Peruspalvelulau-
takunnan alaisuudessa toimii kaksi osastoa, terveysosasto ja perheosasto. Perheosasto
jakautuu kahteen tulosalueeseen: perhepalvelut ja koulutuspalvelut. Perhepalveluihin
kuuluu perinteisen sosiaalitydn ja paivahoitopalvelujen lisdksi myds aitiys-, perhesuun-

nittelu- ja lastenneuvola, kouluterveydenhuolto, puheterapia ja nuorisotyd seka lapsiper-
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heisiin kohdistuva perhety6. Terveysosastolle kuuluu perinteisen perusterveydenhuollon
lisdksi vanhusten laitoshoito sekd muut vanhus- ja vammaispalvelut. (Perheosasto
2009.)

Nuoria tukevia palveluita ovat muun muassa sosiaalitoimen, koulutoimen ja terveystoi-
men alaisuudessa jarjestettavat palvelut. Hallinnollisesti perhe- ja mielenterveysneuvola
lukeutuu terveysosaston ja perheosaston alle. Palvelu on kunnallinen ja osana kunnallis-
ta palvelurakennetta vaikkakin toimii omana yksikkonaan. Perhe- ja mielenterveysneu-
volan yhteistybkumppaneita ovat muun muassa koulun ja terveystoimen tyontekijat.
Nuoria ohjautuu palveluun oman tai laheisen henkilon yhteydenoton perusteella seka
[&hetteelld, ja hoitopolku nuoren tueksi on kuvattu seuraavassa kappaleessa. (Murros-
vuo 25.8.2010.)

Ensimmaisen yhteydenoton jalkeen sovitaan selvittely- ja tutkimuskaynneista ammatti-
auttajan kanssa. Tama tapahtuu yhdella tai useammalla kéyntikerralla perhe- ja mielen-
terveysneuvolan tydntekijdn luona, jolloin arvioidaan nuoren tuen tarve. Arvio pyritaan
tekemaan seka nuoren ettd hanen huoltajansa kanssa. Kun arvio tuen tarpeesta on teh-
ty, sovitaan jatkosta. Tuen tarve voi olla lyhytaikaisempi, jolloin selvittely ja tutkimus-
kaynnit riittavat. Jos nuori tarvitsee pidempikestoista tukea, jarjestetaan nuorelle lisda
kaynteja, jotka tapahtuvat paasdantoisesti perhe- ja mielenterveysneuvolassa. Silloin
kuin nuoren tilanne vaatii erikoissairaanhoitoa, hanet ohjataan sinne lahetteella perhe- ja

mielenterveysneuvolasta (Murrosvuo 25.8.2010.)

Lapinlahden kunta uudisti toimintatapojaan ennen kaikkea perheiden palvelujen tuotta-
miseksi valtuustokauden 2001-2004 alussa. Toimintatapojen uudistamisella myds orga-
nisaatio uudistui. Sosiaali- ja terveyslautakunnat oli yhdistetty jo aikaisemmin lautakun-
tahallinnossa. Perinteiseen kuntaorganisaatioon verrattuna Lapinlahdella kaytettava
malli poikkeaa siten, ettd palveluja pyritddn kokoamaan perheille toimiviksi, tavoittee-
naan se, ettei kuntalaisten tarvitsisi hakea palveluja useasta toimipisteesta, vaan asiat
hoidettaisiin kokonaisvaltaisesti. Runkona perheosaston toiminnoille toimii sosiaalitoimi

ja sivistystoimi. (Perheosasto 2009.)

Mielenterveys ja hyvinvointipalveluista tiedotetaan Lapinlahdella paikallislehden ja kun-
nan Internet-sivustojen kautta. Nuorille suunnattua tiedottamista ei ole, vaan kaikki tie-

dottaminen tapahtuu edelld mainittujen tahojen kautta kaikille. Oppaan avulla nuoret
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saavat tietoa varsinkin heille suunnatuista palveluista, jolloin kynnys ottaa yhteytta voi

olla matalampi.
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3 PALVELUOPPAAN TUOTTEISTAMISPROSESSI
Etenimme palveluoppaan tuotteistamisessa Jamsan ja Mannisen (2000, 28-81) osaa-
misen tuotteistamisen prosessia hyotdyntaen. Uutta tuotetta kehitettdesséa prosessi on
kolmivaiheinen. Ensimmainen vaihe on tunnistettu kehittamistarve, jossa havaitaan ja

perustellaan kehittdmisen tarve. Toinen vaihe on tuotteistamisprosessi. Viimeinen vaihe

on valmis tuote. (Kuvio 2.)

Tunnistettu Tuotteistamis- Tuote
kehittamistarve prosessi

KUVIO 2. Uuden tuotteen kehittaminen (ks. Jamsa & Manninen 2000,30)

Tuotteistamisen prosessissa tydsuunnitelma jaetaan viiteen eri vaiheeseen: ongelman ja
kehitystarpeen tunnistaminen, ideavaihe, luonnosteluvaihe, tuotteen kehittelyvaihe seka
tuotteen viimeistelyvaihe. Tuotteistamisen prosessin jakaminen eri vaiheisiin jasentda
tehtavaa tuotetta. Nain ollen vaiheittain rakennettu tyd vastaa kaikkiin tarvittaviin kysy-
myksiin. Talla varmistetaan valmiin tuotteen laatu. Viimeinen vaihe on valmis tuote. (Ku-
vio 3) (Jamséa & Manninen 2000, 28.)

1.
Kehittamistarve
5. Tuotteen 2. ldeavaihe
viimeistely
Valmis tuote
4. Tuotteen
kehittely 3. Tuotteen
luonnostelu

KUVIO 3. Tuotteistamisprosessi. (ks. Jamsa & Manninen 2000, 28)
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Sosiaali- ja terveysalan tuotteen suunnittelu ja sen kehittaminen jasentyy perusvaihei-
den mukaan. Prosessin tavoitteet ja sen myota tuleva aikaansaannos maaraytyy hanke-
kohtaisesti. Kun paatos tuotteesta ja sen ominaisuuksista on tehty prosessin alussa, on

paapaino tuotteen valmistamisessa. (Jamsa & Manninen 2000, 28.)

Opinnaytetydémme oli hanke, jonka mukaan tavoitteet tuotteeseen maaraytyivat. Tarkoi-
tuksena oli tuottaa lapinlahtelaisille nuorille palveluopas, joka helpottaa nuoria tunnista-
maan tyypillisimpid nuoruusidn mielenterveydellisid ongelmia ja auttaa heitd avun ha-
kemisessa. Opas esittelee myds muuta nuorille suunnattua toimintaa Lapinlahdella, ku-
ten nuorisoty6én. Otimme yhteytta Lapinlahden kunnan perhe- ja mielenterveysneuvo-
laan. Esitimme idean palveluoppaastamme ja siitd mita se tulisi kaytdnndsséa sisalta-
maan. Toimeksiantajan kanssa kaydyn keskustelun perusteella aihe todettiin sopivaksi,
koska tdmankaltaista opasta ei ole Lapinlahdella viela tehty. Tuotteen valmistamisen
paapaino on tuoda nuorille tietoa Lapinlahdella kunnallisesti tarjottavista seka joistakin

valtakunnallisista kolmannen sektorin palveluista.

3.1 Ongelman ja kehitystarpeen tunnistaminen

Sosiaali- ja terveyspalvelujen kehittamiseen kaytetddn erilaisia laadunkehittamisen me-
netelmid. Esimerkiksi tietoa voidaan kerata nykyisista palveluista. Yksikot voivat tehda
esimerkiksi asiakas- ja potilaskyselyja. Palautetta voidaan keratd myds eri tavoin. Eri-
laisten selvitysten ja tutkimusten avulla kerataan tietoja, joista voidaan loytda haettua
tietoa palvelujen nykytilanteesta. Naiden tietojen analysointi osoittaa, mita palvelumuoto-
ja ja kehittdmistarpeita eri organisaatioilla on. Usein tavoitteena on joko palvelun paran-
taminen tai tuotteen kehittdminen. Tavoitteeksi voidaan laittaa myds taysin uuden tuot-
teen valmistaminen vastaamaan asiakkaiden tarpeita. (JAms& & Manninen 2000, 29—
31)

Keskeista kehittdmistarpeiden tunnistamisessa on kasittdd ongelman laajuus ja mita
ryhmaa ongelman ratkaisu palvelee. Kaikilla osapuolilla (esimerkiksi asiakkaat ja palve-
luntarjoajat) ei valttdmaéattd ole samaa kéasitysta epakohdista ja kehittamisen tarpeista.
Tasta syysta uuden tuotteen tarpeen varmistamiseksi voidaan kayttda esi- ja lisaselvi-
tystd. (JAmsa & Manninen 2000, 29-31.)
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Tunnistaaksemme kehitystarpeen kerdasimme tietoa lahteista, jotka olivat joka toisvuosit-
taiset kouluterveyskyselyt Lapinlahden osalta, seké teoriakirjallisuudesta ja mediasta.
Tietoa saimme myods Lapinlahden perhe- ja mielenterveysneuvolan tydntekijoilta, johta-
valta terveydenhoitajalta ja koulupsykologilta. Lisdksi saimme tietoa kehitystarpeen tun-

nistamiseen nuorille teettdmastamme esiselvityskyselysta.

Olemme suuntautuneet sosiaalialan opinnoissamme palveluohjaukseen, joten opinnéay-
tetydsta tuli opas, jolla voidaan tehostaa ohjausta ja neuvontaa nuorten keskuudessa.
Kehitimme yhteistydssa toimeksiantajan kanssa uuden tuotteen ohjauksen ja neuvon-
nan toteuttamisen tueksi oppaan muodossa. Opas tarjoaa apua sen kayttgjalle, joka
tekee paatoksen siitd miten kayttad oppaan tietoja ja hyddyntaa niitd omassa tilantees-

saan.

Opinnaytetytssa tarkoituksena oli tuottaa taysin uusi tuote, joka palvelee lapinlahtelaisia
nuoria. Osa nuorista on tietoisia tarjottavista palveluista, mutta oppaan tarkoituksena on
tavoittaa myds ne nuoret, jotka eivat ole tietoisia jarjestettavista palveluista. Toimeksian-
tajamme mielesta palvelut ovat hyvin esilla ja niiden piiriin on helppo péasté, koska pal-
velut ovat hyvin esilla paikallislehdessa ja kunnan Internet-sivuilla. Palveluihin ei myds-
k&an tarvita lahetetta, eika niihin ole jonoja. Nuorille suunnattuja mielenterveyspalvelui-

ta voisi kuitenkin esitelld viela laajemmin ja useammissa muodoissa.

3.1.1 Kehitystarve kouluterveyskyselyjen mukaan

Suurin osa nuorista kokee, etta ei tarvitse apua masentuneen tai ahdistuneen mielialan
takia. Peruskouluikdisistd nuorista noin puolet on hakenut apua ystavaltaan. Lukioikai-
sista nuorista apua on hakenut vastaavalta taholta hieman enemman. Apua mielialaon-
gelmiin vanhemmilta on hakenut peruskouluikdisistd kolmasosa ja lukioik&isista alle
puolet. Muilta aikuisilta apua on hakenut viidesosa peruskouluikaisista ja kolmasosa
lukioik&isista. (Lommi 26.7.2010.)

Lapinlahtelaisista nuorista noin 10 prosenttia on hakenut apua terveydenhoitajalta tai
psykologilta. Koulukuraattorilta apua mielialaongelmiin on hakenut peruskouluikaisista
yhdekséan prosenttia ja lukioikaisistd kolme prosenttia. Muilta terveydenhuollon ammatti-
laisilta apua hakee korkeintaan nelja prosenttia. Vain muutama vastaaja on hakenut

apua opettajalta. Noin viidesosa lapinlahtelaisista nuorista on kdynyt vastaanotolla jutte-
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lemassa mielialastaan kerran, kahdesti tai useasti. Noin 84 prosenttia nuorista ei ole

hakeutunut vastaanotolle. (Lommi 26.7.2010.)

3.1.2 Kehitystarve asiantuntijahaastattelujen mukaan

Koulupsykologin mukaan lapinlahtelaiset nuoret hakeutuvat lukiossa aktiivisemmin itse
hoidon piiriin kuin yldkoulussa. Lukiolaiset saattavat tulla kertomaan arkipéivan ongel-
mista itse kun taas ylakoulun puolelta nuoret ohjautuvat hoidon piiriin usein jonkun kou-
lutydntekijan avulla. Koulupsykologin kasityksen mukaan Lapinlahdella lukiolaisilla on
suhteellisen matala kynnys hakeutua koulupsykologin vastaanotolle. TAma on kaynyt
ilmi keskusteluissa muiden paikkakuntien sosiaalialan tyontekijoiden kanssa. Koulupsy-
kologi kertoi myds, etta ylakoulussa nuorten reagoiminen omiin ongelmiin seka sita kaut-
ta usein heijastuvat kaytdéshairiot huomataan yleensa hyvissa ajoin. Tdma onnistuu
muun muassa saanndllisen oppilashuoltotydén ansiosta, jonka vuoksi nuori on helppo
ohjata keskustelemaan joko terveydenhoitajan tai koulupsykologin kanssa. Hanta kui-

tenkin mietityttd& moniko nuorista jaa silti ilman apua. (Komulainen 26.4.2010.)

Nuoret ovat kertoneet, etta useimmiten mielta painavista asioita on keskusteltu yleensa
jonkun kaverin kanssa, jotka ovat toisinaan osanneet my®s auttaa nuorta hakemaan
apua muualta. Toiset ovat kertoneet myds vanhemmilleen. Vanhempiin voi kuitenkin olla
vaikeaa joskus saada tarvittavaa yhteytta, jolloin nuori ei valttamatta paase avun piiriin,
jos kukaan ei hanta osaa sinne neuvoa. Huolimatta siitd, ettéd esimerkiksi koulupsykolo-
gin vastaanotosta on pyritty tekemaan mahdollisimman matalan kynnyksen paikka, voi
kynnys ottaa yhteyttd auttavaan tahoon olla viela suuri. Nuorille on viela uutta, ettd kou-
lulla on tarjolla omat psykologipalvelut. Tatd kynnysta koulupsykologi on pyrkinyt madal-
tamaan muun muassa kaymalla kaikissa luokissa esittaytymassa ja kertomassa tyds-
tdan. Han on myos kertonut, ettéd mista ja milloin koulupsykologin tavoittaa. Liséksi h&n
on pitanyt lukiolaisille kevaallda 2010 oppitunteja opiskelustressiin liittyen. Koulupsykolo-
gin mielesta on tarkeaa, ettd nuoret ovat tavanneet koulupsykologin jossain yhteydessa.
On helpompaa menna puhumaan asioistaan, kun tietdd kuka on vastaanottamassa.
(Komulainen 26.4.2010.)

Koulupsykologi on sita mieltd, ettd oppaan tekeminen on erittdin tarkeaa. Han uskoo

siité olevan hyotya nuorille. Hyo6ty tulee esimerkiksi siita, ettéd oppaassa esitelladn koulu-
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psykologin ja terveydenhoitajan tehtavat ja mahdollinen annettava apu vield tarkemmin.
(Komulainen 26.4.2010.)

Lukion terveydenhoitajan mielestd mielenterveysongelmista puhuminen voi olla viela
hankalaa nyky-yhteiskunnassa. Ongelmat voivat kasaantua ja nuoret pyrkivat sinnitte-
lemaan ongelmiensa kanssa niin pitkéaéan, ettd ongelma voi olla jo suuri. Lukiolaiset
osaavat hakea apua ja heilta 16ytyy ymmarrysta ja ndkdkulmaa omiin ongelmiinsa. Jos
nuoret osaavat hakea apua, useimmiten he hakevat sitd ensimmaisena kaveripiirista.
Jotkut kaantyvat vanhempiensa puoleen. Terveydenhoitajan vastaanotolle tulee myds
naitd nuoria. Moni ei kuitenkaan osaa hakea apua suoraan sitd mahdollisesti antavalta
tasolta. Opas on terveydenhoitajan mielesta tarpeellinen ja hyva keino saada tietoa nuo-
rille palveluista seka tukea nuoren omaa varhaista puuttumista ongelmiinsa. (Koykka
27.4.2010.)

3.1.3 Kehitystarve kyselyyn osallistuneiden lapinlahtelaisten nuorten mukaan

Nuorille suunnatun kyselyn vastaukset osoittavat, ettd suurin osa lapinlahtelaisista nuo-
rista ei ole kokenut tarvitsevansa apua ongelmiensa kanssa. Nama nuoret ovat turvau-
tuneet asioissaan laheisiinsa. Kuitenkin muutamat, jotka ovat kokeneet tarvitsevansa

apua, ovat sitéd hakeneet lahipiirin lisaksi ammattiauttajilta.

Nuoret kertovat asioista lahipiirilleen. Ylakouluikaisilla vastaajilla ensimmaéiset keskuste-
luvaihtoehdot ovat kaverit ja vanhemmat. Lukioikaisilla vastaajilla huomattavissa on se,
ettd ongelmista ei puhuta ensimmaisena vanhemmille, vaan kavereille. Nuoret haluaisi-
vat puhua ensimmadisend ja enemman ongelmistaan samalle lahipiirille. Muutama vas-
taaja haluaisi puhua my6s muun muassa koulun terveydenhoitajalle tai terapeutille, mut-
ta eivat hakeudu vastaanotolle. Puute avun hakemiseen voi johtua siitd, etta nuorilla ei
valttdmatta ole kykya tunnistaa sita millaisissa ongelmissa voi tai on tarpeen hakea kou-
lun terveydenhoitajalta tai muulta tyontekijalta apua. Muutama kuitenkin uskoo saavansa
parhaiten apua ammatti-ihmiseltd. My6s tdma on perustana sille, ettéd nuoret eivat osaa
hakeutua ammatti-ihmisen puheille. On totta, ettd usein kaverit ja vanhemmat osaavat
auttaa arkipaivan asioiden ratkaisussa, jolloin ammatti-ihmista ei tarvita avuksi. Toisaal-
ta nuoret eivat ole tietoisia, millaisissa asioissa ammatti-ihmiselle voi puhua, jolloin usko-

taan lahipiirin vastaavan avun tarpeeseen parhaiten.
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Ylakouluikaisistd kaksi kolmasosaa kokee hankalaksi menna puhumaan ongelmistaan
koulun terveydenhoitajalle, koulupsykologille tai muulle koulun aikuiselle. Lukioikaisista
vastaajista noin puolet kokee asian hankalaksi. Perusteluina hankalaksi kokemiseen
olivat muun muassa, ettd nuoret eivat halua puhua tuntemattomille ihmisille, he eivat
tienneet mista ja miten heidat tavoittaa ja mista heille voi puhua. Nuoret eivat myoskaan
tieda, ovatko omat ongelmat tarpeeksi suuria avun hakemiseen ja niistd koetaan usein

hapeaa.

Vastauksista voidaan paatelld, etté lukioikainen tunnistaa jo ongelmat ja niiden asteen
siten, ettd haluaa keskustella asioista enemman myds ammatti- ihmisen kanssa. On
myds mahdollista, ettd lukioikéiset ovat jo itsenaistymisen kynnykselld, jolloin vanhem-
piin ei haluta turvautua enda samoissa maarin, kuin ylakouluikaiset tekevat. Ylakou-
luikaisille vastaajille vanhemmat ovat viela niin laheisia, ettd heidan koetaan olevan pa-
ras keskustelukumppani. Lukioikdiset vastaajat tahtovat keskustella asioistaan ulkopuo-

lisen aikuisen kanssa, mika tukee olettamustamme halusta itsendistya.

3.2 ldeointivaihe

Ideointiprosessi kaynnistyy, kun on saatu varmuus kehittdmistarpeesta. Paatosta ratkai-
sukeinoista ei ole tehty joten ideointiprosessissa kaydaan vaihtoehtoja l&api. Eri innovaa-
tioilla ja vaihtoehdoilla pyritaan I0ytamaan ratkaisu juuri siihen paikalliseen ja organisaa-
tiokohtaiseen ongelmaan, joka on silla hetkelld ajankohtainen. Kun luodaan uusi tuote,
ratkaisua ongelmaan etsitddn kayttden erilaisia lahestymis- ja ty6tapoja. Useimmiten
nama ovat luovan toiminnan ja ongelmanratkaisun menetelmat. Sosiaalialalle sopii esi-
merkiksi aivoriihi. Vaihtoehtoja voidaan myos loytda esimerkiksi palautteita ja aloitteita
keradamalld. Ideavaiheessa saatujen ratkaisujen avulla laaditaan tuotekonsepti. (JAmsa
& Manninen 2000, 35-38, 85.)

Ideointivaiheessa on hyva olla mukana useampi henkilé tuottamassa erilaisia ideoita ja
nakokulmia. On myds tarkeda, ettd ideointivaiheeseen osallistuvat henkildt ovat kriittisia
ideoiden suhteen. Erilaisten n&kodkulmien yhteensovittamiseksi ryhméssé on hyva olla
ohjaaja, joka huolehtii yhteenvedoista ja jatkosuunnitelmista. Kehittajat itse arvioivat
ideoiden suorittamista. On my0s tarkedd pyytdaa kehittamishankeen toimeksiantajalta

arviointia. (JAmsa & Manninen 2000, 38.)
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Ideointivaiheessa kdvimme yhdessa lapi erilaisia vaihtoehtoja, jotta padsisimme mahdol-
lisimman hyvaan lopputulokseen. Pohdimme muun muassa, etta teemmekd Internetiin
sahkoisen palveluoppaan vai kansion muodossa olevan oppaan. Arvioimme ideoita ja
ratkaisuvaihtoehtoja kriittisesti. Tassa vaiheessa tulimme siihen tulokseen, etta konk-
reettinen kansiomallinen palveluopas on paras vaihtoehto. Taméa siksi, ettd se on hel-
posti nuoren kaden ulottuvilla ja sitd on helppo paivittaa. Esimerkiksi sahkodiseen versi-
oon verrattuna konkreettinen kansio on helpommin saatavissa aina tietystd paikasta
myds niille, jotka eivat valttamattd itse ole avun tarpeessa juuri silla hetkella. Séhkdisen
oppaan julkaiseminen voi olla mahdollista tulevaisuudessa esimerkiksi tukemaan kan-

siomallista opasta. Ideointivaiheessa pyysimme arviointia toimeksiantajalta.

Ennen kuin paatetaan, minkalainen tuote valmistetaan, on pohdittava mita hyotya tuot-
teesta ja juuri kyseessa olevasta ratkaisuvaihtoehdosta on ja miten eri vaihtoehdot
eroavat toisistaan? Miten oleellisesti kyseessa olevan vaihtoehdon kayttéénotto muuttaa
nykyista toimintaa seka kenelle vaihtoehto on suunnattu, miten he siihen suhtautuvat ja
onko tuotteella kysyntdd? On my0s pohdittava mitkd ovat vaihtoehdon ominaisuudet,
mitk& ovat muun muassa seuraukset ja kustannukset seka mitkd ovat toteuttamis- ja

rahoitusmahdollisuudet. (Jamsa & Manninen 2000, 40.)

Tuotteen hyodty on muun muassa se, ettd nuoret loytavat apua useammasta lahteesta,
jolloin he tulevat tietoisemmaksi saatavilla olevista palveluista. Kyseesséa oleva vaihtoeh-
to on hyddyllinen, koska se on helposti nuorten saatavilla koulujen ja nuorisotilojen ti-
loissa. Opasta ei tarvitse lahted hakemaan eri paikasta vaan se on saatavilla aina tie-
tyista paikoista, joista nuorille on tiedotettu ja, joissa nuoret konkreettisesti likkuvat ja
oleilevat. Esimerkiksi sahkoista versiota nuori joutuu erikseen etsimdan ja hakemaan
Internetista kun taas kansiomallinen opas on aina léydettavissa heti. Nuori, joka hakee
tietoa Internetista, kokee tarvitsevansa tai on kiinnostunut aihepiirista. Palveluopas an-
taa nuorille tietoa jo ennen ongelmien syntymista yleisella tasolla sekd avun piiriin ha-
keutumisesta. Kun nuori on selannut opasta joskus lapi, ongelmien ilmaantuessa han

voi olla jo tietoinen paikoista, joista han voi apua hakea.

Esiselvityslomakkeesta saatujen tietojen perusteella aloimme koota palveluopasta. Tie-
toa hankimme myds siten, ettd kdvimme haastattelemassa seka nuorisotoimea etta kou-

lun tyontekijoitd. Haastattelemalla haimme tietoa siité4, mita mieltd nama tahot ovat lapin-
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lahtelaisten nuorten tuntemuksista palveluiden saatavuutta kohtaan. Haastatteluiden

yhteydessa saimme myds yhteystietoja, joita opas tuli sisltamaan.

Ominaisuuksiltaan oppaan tulisi olla helposti luettava, visuaalisesti miellyttava ja sen
tulisi sisaltdd tasmallista tietoa. Toivomme, ettd opasta hyddyntamalla nuoret tuntevat
paremmin oman kunnan mielenterveyspalveluita ja tietavat enemméan nuoruuden on-
gelmista ja avun hakemisen mahdollisuuksista. Tarkoituksena oli saada oppaaseen
mukaan varsinkin sellaisia tahoja, joista nuoret eivat valttamatta ole tietoisia. Tarkoituk-
sena oli pyytdd myos joistakin lahikuntien yksikoista esitteitd ja kuvauksia yksikon toi-
minnasta. LaAhetimme l&hikuntien mielenterveys- ja nuorisotydn yksikoihin kirjeité, joissa
esittelimme opinnaytetydbmme sekd pyysimme kuvausta ja esitteitd sekd lupaa kayttaa
naita tietoja oppaassa. Yksikdan naista tahoista ei vastannut meille takaisin, jolloin idea
l[ahikuntien mukaan ottamisesta jatettiin pois. Alun perin lahetimme myds valtakunnalli-
sille auttaville puhelimille ja Internet-sivustoille samanlaiset kirjeet, mutta nailtdkaan ta-
hoilta emme saaneet vastauksia. Tallbin teimme paatdksen vain oman kunnan palvelui-
den mukaan ottamisesta. Myohemmin meille selvisi, etté valtakunnalliset auttavat puhe-
limet ja Internet-sivustot voimme ottaa mukaan ilman virallista lupaa, koska ne ovat jul-
kista tietoa ja ndin ollen kenen tahansa saatavilla. Talldin paatimme ottaa nama tahot

my6s mukaan.

3.3 Luonnosteluvaihe

Tuotteen luonnostelu voidaan aloittaa, kun on tehty paatos siita, millainen tuote on ai-
komus tuottaa. Luonnosteluvaiheelle on ominaista tehda analyysi siita, mitka eri tekijat
ja nakokohdat ohjaavat tuotteen suunnittelua ja valmistamista. (Jamsa & Manninen
2000, 43.) Luonnosteluvaiheessa on otettava selvaa siitd, mika on tuotteen asiasisalto.
Oppaan asiasisaltd on Lapinlahdella tarjottavat mielenterveyspalvelut ja nuorisotytn

palvelut nuorille.

Luonnosteluvaiheessa on selvitettdva tuotekehityksen tarkeimmat osa-alueet, joilla var-
mistetaan tuotteen laatu. Laatu syntyy siten, ettd kaikki osa-alueet otetaan huomioon ja
niilla pyritdan tukemaan toisiaan. Osa-alueet ovat asiantuntijatieto, arvot ja periaatteet,
toimintaymparistd, saadokset ja ohjeet, sidosryhmaét ja asiakasprofiili. Osa-alueita ovat
myos tuotteen asiasisaltd, palvelujen tuottaja seka rahoitusvaihtoehdot. (Jamséa & Man-
ninen 2000, 43.)
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Tuotteen luonnostelu- ja suunnitteluvaiheessa seka sen valmistamisessa tarvitaan asi-
antuntemusta ja osaamista ja viimeistaan tassa vaiheessa tulee tarve neuvotella koke-
neiden ammattilaisten kanssa. Lisaksi kirjallisuuteen tutustuminen on tarkeaa, jotta tie-
detdan minka vaiheiden kautta ja mitd menetelmia kayttaen tuote syntyy. Tuotteen laatu
voidaan tunnistaa kirjallisuuteen perehtymalla sekd asiantuntijatietoa hankkimalla.
(Jamsa & Manninen 2000, 50.) Asiantuntijatietoa saimme toimeksiantajaltamme, perhe-
ja mielenterveysneuvolan tydntekijoilta, nuorisotydntekijaltd ja aiheeseen liittyvasta kir-
jallisuudesta, tehdyista tilastotutkimuksista seka itse tekemamme kyselyn perusteella.
Uuden tuotteen asiasisallon selvittdmiseksi on hyodyllistd tutustua tutkimustietoon ai-
heesta (JAmsé& & Manninen 2000, 47).

Toimeksiantajalla voi olla arvoja ja periaatteita, joiden toteutuminen halutaan varmistaa.
Usein nama liittyvat yksikon julkikuvaan, ovat osa palveluajatusta ja niiden markkinoin-
tia. Toisinaan myods yksikon ideologia voi vaikuttaa tuotteen asiasisaltoon ja tyyliin.
(Jamsa & Manninen 2000, 49.) Arvot ja periaatteet, jotka meitd muun muassa ohjasivat,
olivat mielenterveystyota ja sosiaali- ja terveydenhuoltoa ohjaavat arvot ja periaatteet.
Esimerkiksi mielenterveyslaki ohjasi oppaan tekemistd. Otimme myds huomioon toi-
meksiantajan vaatimia periaatteita. Esimerkiksi perhe- ja mielenterveysneuvola on mata-

lan kynnyksen paikka, joten korostimme oppaassa viela tata periaatetta.

Tuotteen kannalta olisi hyva kayda tutustumassa paikan paalla varsinaiseen toimintaan
havainnoimalla asiakkaita ja haastattelemalla eri osapuolia. Toimintayksikkd, jonka kayt-
téon tuote suunnitellaan, on tarpeen tuntea ja erityisesti on tutustuttava sen toimintaa
ohjaaviin sdadoksiin, ohjeisiin, suunnitelmiin ja toimintaohjelmiin. Nama voivat usein olla
esimerkiksi valtakunnallisia, alueellisia ja kansainvalisid. (JAms& & Manninen 2000, 43—
44.) Kyselylomake ja haastattelut mahdollistivat meille varsinaiseen toimintaan tutustu-
misen seka asiakkaiden havainnoinnin. Kavi ilmi, ettd nuoret halusivat olla tuotteen
luonnostelussa ja kehittdmisessa innokkaasti mukana ja olivat selkeasti kiinnostuneita

aiheesta.

Luonnosteluvaiheessa on tarkeda kuunnella eri sidosryhmia. Yksikon paattksentekijat ja
rahoituksesta vastaavat henkilét ovat voineet tuoda esille tarkkojakin nakdkohtia jo idea-
vaiheessa. (Jamsa & Manninen 2000, 48.) Sidosryhmien kanssa kaytyjen palaverien

kautta olemme saaneet tietoomme paljon erilaisia n&kdkohtia ja kehittdmisideoita. Si-
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dosryhmind ja oppaaseen vaikuttavina tekijdind ovat toimineet muun muassa toimek-
siantajamme, opinnaytetyon ohjaajamme, Lapinlahden kunnan nuorisotyontekija seka
koulun psykologi ja terveydenhoitaja. My6s esiselvitys- ja palautekyselyjen pohjalta

saimme paljon ideoita nuorilta itseltaan.

Tuotteen luonnostelu perustuu asiakkaiden profiilin ja analyysin laadintaan. Talloin selvi-
tetddn asiakkaan tarpeet ja odotukset. On tdsmennettava, ketk&a ovat tuotteen ensisijai-
set hyédynsaajat. Parhaiten asiakkaita palvelee sellainen tuote, jonka suunnittelussa on
otettu huomioon tulevan kayttajaryhman tarpeet, kyvyt ja ominaisuudet. (JAmséa & Man-
ninen 2000, 44.) Kyselyllda otimme selvda asiakkaiden kokemuksesta oppaan tarpeelli-
suudesta ja tarkoituksesta, jotta osaisimme tehda oppaan vastaamaan kyseisen kaytta-
jarynméan kokemaa tarvetta. Kerasimme myds palautetta oppaasta tulevalta kayttaja-
ryhmaltd varmistaaksemme laadun. Palautteen kerddminen suoritettiin myos, jotta saa-
taisiin kayttajaryhmaltd mielipiteitd ja heidan nakdkulmaansa tuotteen sopivuudesta

kayttajaryhmalle.

On my0s tarkeaa selvittdd palvelujen tuottajan tarpeet ja ndkemykset, jotta saadaan
kaikkien osa-puolten ndkodkohdat selville. Talloin varmistetaan, etta itse tuote ja sen
asiasisaltd vastaavat tarkoitustaan. (Jamsa & Manninen 2000, 45.) Palvelun tuottaja on
Lapinlahden perhe- ja mielenterveysneuvola, jonka kanssa kdvimme useita neuvotteluja

opinnaytetyoprosessin aikana.

Luonnosteluvaiheelle on ominaista sellaisten ratkaisujen teko, jotka vaikuttavat tuotteen
kustannuksiin (Jamsa & Manninen 2000, 51). Luonnostelun aikana teimme paattkset
oppaan materiaaleista ja muista kustannuksista. Kustannuksia tuli oppaan kansiosta,

paperista seka tulostuskuluista.

Kun saimme kyselylomakkeesta tarvittavat tiedot, aloimme tehda analyysia siitd, mita
palveluopas tulee kokonaisuudessaan sisaltam&éan. Luonnosteluvaiheessa kerdttiin pal-
veluista tietoa monitahoisesti. Tietoa hankittiin 1&hdekirjallisuuden avulla, haastattelemal-
la nuorten kanssa tytskentelevia tyontekijoita ja tutustumalla nuorille suunnattuihin aut-
taviin puhelinnumeroihin ja Internet-sivustoihin. Tietoa hankittin myos nuorille teetetysta
kyselylomakkeesta. Naista tiedoista aloimme luonnostella kattavaa tietopakettia, josta

kaytdnnossa rakentui palveluopas.
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3.4 Tuotteen kehittelyvaihe

Tuotteen kehittely etenee siten, ettd luonnosteluvaiheessa valitaan ratkaisuvaihtoehdot,
periaatteet ja rajaukset. Naiden mukaan aletaan kehitella tuotetta. Usein tuotteen val-
mistamisen ensimmainen vaihe on niin sanottu typiirustusten tekeminen. Kun tuotteen
keskeinen ominaisuus on informaatio, tyopiirustusta vastaa tuotteen asiasisallosta laa-
dittu jasentely. Keskeisin siséltd tuotteissa muodostuu tosi-asioista, jotka pyritdan ker-
tomaan mahdollisimman tasmaéllisesti, ymmarrettdvasti ja huomioiden vastaanottajan

tiedontarve. (Jamsa & Manninen 2000, 56.)

Kaikilla informaation valittamiseen tarkoitetuilla tuotteilla on usein yhteiset ongelmat,
jotka ovat asiasisallon valinta ja maara, seka tietojen muuttuminen tai niiden vanhentu-
minen. Myds kohderyhmén heterogeenisyys voi aiheuttaa ongelman sopivasta asiasisal-
I6n valinnasta. Kun laaditaan informaatiota siséltava materiaali, on pyrittava elaytymaan
tiedon vastaanottajan asemaan. Usein informatiivinen tuote on painotuote, kuten ohje-
lehtinen tai esite. Sen suunnittelu etenee tuotekehityksen vaiheiden mukaan, mutta vas-
ta tekovaiheessa tehdaéan lopulliset sisdltéa ja ulkoasua koskevat valinnat. (Jamséa &
Manninen 2000, 56.)

Valmistettavan tuotteen kehittelyn aloitimme jasentamaélla oppaaseen tulevat ja tarvitta-
vat tiedot. Teimme selkean rajauksen mitéd oppaaseen tulee ja haimme teoria- ja infor-
maatiotietoa monilta eri tahoilta. Kyselyn vastauksissa nousivat usein esille paihteet.
Pohdittuamme asiaa, tulimme tulokseen, ettd emme ota tata osa-aluetta kasittelyyn tydn
laajuuden ja rajaamisen vuoksi. Asiasisallon valitseminen oli helppoa, koska heti alusta
l[ahtien aiheen valinta oli meille selkea ja tietoa asiasta l6ytyy paljon. Aihe on myds ajan-
kohtainen. Tuotetta valmistaessa pyrimme siihen, etta siita tulee mahdollisimman selkeéd
ja helposti ymmarrettava kohderyhmalle. Selkeys edesauttaa myos oppaan paivittamista

tulevaisuudessa.

Asiasisallon tyyliin vaikuttaa kayttajaryhman ominaisuudet seké tiedon laajuuden valit-
tamisen maara. Kirjoitetun tekstin on myos auettava ensilukemalta lukijalle ja ydinaja-
tuksen tulee olla selked. Teksti viestii myos sen tekevan ammattikunnan kulttuuriin, ar-
voihin ja ihmiskasityksiin liittyvistd nakotkohdista. Painoasu on myds tarkea osa tuotteen

oheisviestintda markkinointia. (Jamsa & Manninen 2000, 56-57.)
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Tuotteen tyyliin vaikuttivat esimerkiksi kayttdjaryhmén ominaisuudet. Kayttdjaryhmana
ovat nuoret, joten teimme sek& sisalto- etta painoasultaan tuotteesta mahdollisimman
nuorta kayttajaa miellyttdvan. Muun muassa varit, kuvat ja fontin muotoilu olivat osa tata
ratkaisua. Teksti on kirjoitettu nuorille ymmarrettavalla kielella. Oppaassa on johdanto,
joka kertoo kayttajalle oppaan tarkoituksen, kenelle se on suunnattu ja mink& vuoksi
opas on tehty. Johdannossa tuomme ilmi opiskelemamme alan, joka viestii nuorille mei-
déan edustavan tulevaa sosiaalialan ammattikuntaa. TAméa ja toimeksiantajan mainitse-
minen antaa oppaasta luotettavan ja ammatillisen kuvan, jolloin nuoret saattavat ottaa

informatiivisen tiedon vakavammin vastaan.

3.5 Tuotteen vimeistelyvaihe

Kaikkien tuotteiden tuottamisen eri vaiheissa tarvitaan seké palautetta ettd arviointia.
Hyvaksi keinoksi on koettu tuotteen koekaytto tai esitestaus sen valmisteluvaiheessa.
Olisi hyva hakea palautetta sellaisilta tuotteen kayttajaryhmilta, jotka eivat ole tutustu-
neet tuotteeseen entuudestaan. Testaajat voivat esittdd muutosehdotuksia ja erilaisia
ratkaisuvaihtoehtoja tuotteen kehittdmiseen. Kun lopullinen tuote on valmis, alkaa sen
viimeistely saatujen palautteiden ja arviointien perusteella. Usein viimeistely on yksityis-
kohtien hiomista, kayttdohjeiden laadintaa ja paivittamisen suunnittelua. Viimeistelyvai-
heeseen sisaltyy myds tuotteen jakelun suunnittelu ja markkinointi. (JAmsa & Manninen
2000, 80-81.)

Tuotteen viimeistelyvaiheessa kerasimme palautelomakkeella (lite 2) palautetta op-
paasta niiltd ryhmilté, joille esiselvityskysely oli tehty. Ryhmaét eivat olleet tutustuneet
varsinaiseen oppaaseen aikaisemmin, joten kohderyhma oli ihanteellinen. Varasimme
koulujen rehtorien kautta ajan, jolloin kdvimme kysymdassa palautetta oppilailta. Teimme
vapaamuotoisen palautelomakkeen, joka taytettin 4—5 hengen ryhmissd. Ryhmia ol
kymmenen. Ryhmajako toteutettiin seka ajankaytollisista etta palautteen monipuolisuu-
den kannalta. Itse valituissa ryhmissa nuorten oli ehk& helpompaa keskustella ja tuoda
nakemyksiin esille monipuolisesti ja kattavasti. Palautetilanteessa annoimme nuorille
ensimmaisen version oppaasta tutustuttavaksi. Palautteen perusteella kehitimme opasta

vastaamaan enemman kayttajaryhman tarpeita.

Paédasiassa palaute oli positiivista, ja nuoret olivat tyytyvaisia oppaan siséltéon. Nuoret

olivat tyytyvaisia muun muassa siihen, miten sisélto ja kokonaisuus on rakennettu. Opas
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oli heiddn mielestdan helppolukuinen ja helposti ymmarrettava. Positiivista palautetta
saimme oppaan teoriaosuudesta, joka oli nuorten mielesta tiivis ja selked. Pyrimme jo
oppaan kehittelyvaiheessa muuttamaan teoreettista tekstida nuorten kielelle, ja tassa
onnistuimme palautteen mukaan hyvin. Mukaan ottamamme apukeinot ja itsehoitoneu-
vot saivat my0os positiivista palautetta. Nuoret nostivat palautteissa esille myds sen, etta
kasittelemme oppaassamme paljon sellaisia asioita joita nuorten on hyva tietad. Nuoret
kokivat, ettd olimme ottaneet sopivan maaran palveluita oppaaseemme, ja heidan mie-
lestdan kaikki tarvittavat palvelut oli otettu esille. Yhteystiedot ja yhteyshenkil6t oli hyvin
esitelty ja positiiviseksi koettiin myds se, ettd olimme esitelleet toimipisteissa toimivat
henkilot.

Kehittamistarpeita olivat muun muassa yksityiskohtien hiominen kuten vérien ja kuvien
kaytté. Oppaastamme puuttui tdssa vaiheessa kokonaan johdanto, tasta saimme monil-
ta nuorilta palautetta. Osa nuorista kaipasi lisdtietoa tydntekijdiden koulutuksesta ja joi-
denkin palautteen antajien mielestd olisimme voineet viela tarkemmin jaotella sen, ke-
nelle ammattilaiselle voi soittaa missékin tilanteessa. Padasiassa kehittamisideat tulivat
kuitenkin oppaan visuaalisuutta koskien. Myo6s itsehoitovinkkeja kaivattin enemman,
seka pohdittiin sitd, onko Lapinlahdella saatavilla vield joitain palveluita enemman. Myos

nimetonta linjaa, kuten auttavaa puhelinta, kaivattiin oppaaseemme.

Paaasiallisesti tuotetta testattin kohderyhmalla eli nuorilla. Heiltd saadun palautteen
mukaan kehitimme ja muokkasimme opasta. Lisdsimme oppaaseen kuvia, jdsentelimme
sisélléon varein, kirjoitimme johdannon seké lisdsimme anonyymeja avun hakemisen
linjoja. Taman jalkeen palautetta pyydettiin toimeksiantajalta ja osalta yhteistyokumppa-
neilta, joita oppaassa esitellaédn. Saimme positiivista palautetta muun muassa aihepiireit-
téin tehdysta vérijaosta. Joitakin tyontekijdiden kuvauksia muokattiin vield saadun pa-
lautteen mukaan. Palautetta pyydettin myds ohjaavalta opettajalta seké yliopettajalta,

jonka jalkeen lopullinen opas valmistui.

Tassa vaiheessa teimme myds lopullisen paatoksen toimeksiantajan ja yhteistydkump-
paneiden kanssa siita, minne tuote tullaan sijoittamaan ja montako kappaletta niité teh-
daan. Tulimme siihen tulokseen, ettd yhteensa oppaita tulee olemaan nelja. Opinnayte-
tydsta valmistuva palveluopas tulee Lapinlahden lukion, Matin ja Liisan koulun ja nuori-
sotilojen kayttéon. Yhden version jatamme myds toimeksiantajalle. Tuotetta markkinoi-

tiin siten, ettd marraskuussa 2010 kavimme esittelemassa oppaan molemmilla kouluilla.
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Naisséa tilanteissa sovimme myds henkilokunnan kanssa oppaan paivittamisesta ja sen
vastuu henkilosta. Opas markkinoitiin ja tuotiin nuorten tietoisuuteen myos Lapinlahden
paikallislenden kautta, joka teki lehtiartikkelin (lite 3) opinnaytetytn esityksestéa ja sen

aihealueesta.
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4  POHDINTA

Opinnaytetydmme aiheena on ollut nuorten mielenterveyden tukeminen ja palveluihin
ohjautumisen tarkastelu. Aiheena mielenterveys ja palveluihin ohjautuminen on laaja ja
haastava. Oma kiinnostus aiheeseen herasi opintojen aikana. Opiskelujen aikana kes-
kustelimme useasti nuorten hyvinvointiin ja mielenterveytta koskevista asioista. Ehka
taman kautta osasimme kiinnittdd enemman huomiota nuoriin ja heidan hyvinvointiinsa
littyviin kysymyksiin yhteiskunnallisella ja yleisellda tasolla. Myods arkielaméssamme
olemme pohtineet kysymyksia ja ongelmia jotka liittyvat opinnaytetyomme aiheeseen.
Nuorten ongelmat puhuttavat monia ihmisia péaivittdin. Naiden ajatusten pohjalta herasi
mielenkiinto toiminnalliseen opinnadytetydhdn, joka palvelisi nuorten mielenterveyden

tukemista.

Nuorten mielenterveydelliset ongelmat ovat lisdantyneet vime vuosikymmenina. On-
gelmat ovat my6s menneet monimutkaisemmiksi. Syitd ongelmien kasvuun voivat olla
perhe- ja yhteiskuntarakenteen muutokset ja tapa, jolla mielenterveys kasitteena on
muuttunut. Voi olla, ettd nykypaivand ongelmista puhutaan enemman, eivatkd mielen-
terveysongelmat ole en&a niin suuri tabu. Palvelujarjestelman muutokset ovat varmasti
avartaneet ihmisten nédkemyksia. Myos kolmannen sektorin tarjoamat palvelut ovat tuo-
neet auttamisvaylia niille, jotka eivat valttamatta tarvitse varsinaista psykiatrista hoitoa.
Kolmannen sektorin palvelut ovat laajentaneet palvelujarjestelmaéa lahemmaksi ihmisten

arkielamaa.

Nuorten oireilua on huomattavissa jokapdaivaisessa kanssakaymisessa monin tavoin.
Usein nuoret tuomitaan kaytoksensa perusteella ongelmanuoriksi, mutta kuitenkaan
syitd ongelmiin ei pohdita. Oireileva nuori ei mytskaan valttamatta itse tieda syyta kay-
tokselleen, ja voi olla hAmmentynyt mielentilastaan ja pahasta olostaan. TA&méa voi pur-
kautua erilaisina ongelmina, kaytdshairi6ind tai muuna vastaavana negatiivisena kay-
téksena. Taman vuoksi on tarkeda, etté nuorille annetaan tietoa erilaisista mielentervey-
den ongelmista, ja avun hakemisen vaylista, jotta nuoret osaisivat itsekin pohtia syita

kaytokselleen ja hakea apua.
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Nykyaikainen palvelujarjestelmé palvelee monitahoisesti erilaisissa ongelmissa. Kuiten-
kin nuorilta puuttuvan tiedon ja taidon vuoksi kaikki nuoret eivéat valttamatta osaa hyo-
dyntaa tarjolla olevia palveluita. He eivat ehka tieda mista ja miten apua saa. Voi olla
my0s, ettd nuoret eivat tunnista oireitaan ja avun tarvettaan. Nuoren ongelmat voivat
olla myds niin laajoja, ettd nuori ei jaksa hakea apua itselleen. Naista syistd paatimme
tuottaa nuoria palvelevan oppaan. Opas kasittelee mielenterveytta, yleisimpid mielenter-
veydenhairiditd nuoruudessa sek&a nuorille tarkoitettuja palvelujarjestelmén tarjoamia
palveluita. Opinnaytetyolla tavoiteltiin sita, ettd nuoret tunnistaisivat mielenterveyshairi-
oitdan helpommin ja osaisivat hyddyntaa tarjolla olevia palveluita. Pyrkimys oli myo6s
lisdtd nuorten tietoisuutta mielenterveydesta yleensd, jotta nuoret eivat kokisi mielenter-

veysongelmia niin leimaaviksi.

Opas on rakennettu siten, ettd se kattaisi nuorten tarpeet mahdollisimman laajasti ja
monitahoisesti. TAman vuoksi oppaassa esitellaan seka mielenterveytta, yleisimpia on-
gelmia ettd auttavia tahoja. Kaikki l6ytyy talloin samasta oppaasta, jolloin nuorten tiedon
hakeminen helpottuu. Informoitu opas auttaa nuoria hakemaan apua silloin kun he ko-

kevat avun hakemisen hankalaksi.

Moniammatilliset verkostot ovat ensisijaisen tarkeitd puhuttaessa nuorten hyvinvoinnin
tukemisesta. Kouluyhteisd ja nuorten omat vapaa-ajan yhteisét vaikuttavat paljon nuor-
ten hyvinvointiin ja sen rakentumiseen. Siksi on tarkeaa, ettd aikuiset ja ammattihenkilot
ovat tiiviisti lasn& nuorten mukana heidan arjessaan. Nuorten paaasiallinen toimintaym-
paristd on koulu. Taman vuoksi varsinkin koulussa toimivat ammattihenkilét on esitelty

laajasti oppaassa.

Valitsimme lahtokohdaksi sen, ettd kokoamme tiedot nuorten omalle kielelle. Kohde-
ryhmamme ovat nuoret, jolloin on tarke&dd, etta teksti ja sisaltd ovat nuorelle helppolu-
kuista ja mielenkiintoa yllapitavaa. Oli valittava kohderyhmadlle sopiva ja mielekas tapa
iimasta asia. Esimerkiksi teoriaosuus oppaaseemme otettiin kirjallisuudesta, joka sisélsi
my6s ammattilaisille tarkoitettuja tekstejd. Muokkasimme tekstid siten, ettd se on hel-
posti ymmarrettavdd nuorten nakdkulmasta. Nuorilta sadun palautteen mukaan onnis-

tuimme tassé hyvin.

Pohdimme sitd, kuinka opas loppujen lopuksi tulee ndkym&én palveluun ohjautumises-

sa. Lisaako palveluopas palveluihin hakeutuvien nuorten maardd? Saako tekemamme
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opas nuoret hakeutumaan palvelujen piiriin helpommin ja kuinka oppaan vaikutusta sii-
hen tutkittaisiin? Pohdimme myds, ettd edesauttaako opas nuorten hyvinvointia Lapin-
lahdella. Meilla ei ole tilastotietoa siita, kuinka moni nuori jo kayttaa perhe- ja mielenter-
veysneuvolan palveluja, paljonko oppilaat kayttavat oma-aloitteisesti kouluterveydenhoi-
tajan tai koulupsykologin palveluja tai on mukana nuorisotoimen jarjestimésséa toimin-
nassa. Toivomme, ettd opas lisaisi mielenkiintoa ja rohkeutta hakeutua avun piiriin.
Mydhemmin palveluihin ohjautumisen luvuista ja oppaan vaikutuksesta niihin voi tehda

jatkotutkimuksen.

Oppaan tekemisen yhteydessd pohdimme paljon sitd, ettd mielenterveysongelmat ja
paihdeongelmat kulkevat kasi kddessa. Tama kavi ilmi nuorten vastauksista esiselvitys-
kyselyssa seka yhteistydkumppaneiden kanssa kaydyistéa keskusteluista. Olemme sa-
maa mieltd, ettd paihdeongelmat ja mielenterveysongelmat ovat monta kertaa yhtey-
dessa toisiinsa, ja on tarkeaa, etta niistd molemmista puhutaan avoimesti ja tietoa valit-
taen. Kuitenkaan emme siséllyttaneet oppaaseen paihdeongelmia, koska alkuperainen
ajatus oli keskittyd mielenterveysongelmiin. Myods aiheen rajaaminen vaikutti asiaan.
Pohdimme, ettd meidan tekemalle oppaalle voisi tehda rinnalle kokonaisen oman op-
paansa paihdeasioista ja paihteisiin liittyvistd ongelmista. Tassa on idea kokonaan uu-

delle opinnaytetydlle, joka toisi jatkumoa meidan tekemallemme oppaalle.

Pohdimme voisiko ylakoulun ja lukion opetukseen sisallyttad enemman opetusta mielen-
terveyteen liittyen. Olisiko esimerkiksi terveystiedon tunneilla mahdollista keskittya
enemman mielenterveys asioihin? Esiselvitystd tehdessamme myés monet nuoret pu-
huivat siita, ettd miten mielenkiintoista olisi oppitunteihin siséllyttdd enemman osioita
aiheeseen liittyen. Olemme sitd mieltd, ettd tamankaltaista opetusta pitaisi huomattavas-

ti liséta ja muutenkin tuoda enemman nuorten tietoisuuteen.

Taman paivan terveyden- ja sosiaalihuollon ala vaatii jatkuvaa kehittamista, ja ennalta-
ehkaisevan toiminnan korostamista ja lisddmistd. Yhteiskunta muuttuu jatkuvasti, on-
gelmat lisdantyvat ja avun tarve lisdantyy. Nykyaan puhutaan moniongelmaisista tilan-
teista, jolloin kehittamisty0 avun tarvetta vastaavaksi on tarkeaa. Lapinlahden kunnassa
ei ollut vastaavaa opasta, joten koimme sen kehitystarpeeksi, johon vastasimme valmis-

tamalla oppaan.
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Opinnaytetydmme oli pitkd ja vaativa prosessi, jonka aloitimme 2009 kevaalla. Toimek-
siantajamme ja heidan puolestaan tulevat vastuutyontekijat vaihtuivat aivan prosessim-
me alussa, mutta tdméa ei vaikuttanut hidastavasti tyomme etenemiseen. Kun olimme
kertoneet ideastamme toimeksiantajallemme, pohdimme yhdessa miten idea toteute-

taan.

Pohdimme mink& verran palveluja sisdllytamme oppaaseen. Lahetimme useita kirjeita
eri tahoille, jotka jarjestavat nuorten mielenterveyttd tukevaa toimintaa lahikunnissa.
Otimme yhteytta myo6s joihinkin valtakunnallisten auttavien puhelimien ja Internet-
sivustojen yllapitgjiin. Vastauksia emme saaneet, vaikka kirjeitd seuranneiden puhelin-
soittojen ja sahkopostien perusteella tietoa luvattiin useastakin paikasta. Loppujen lo-
puksi paadyimme siihen, ettd otamme oppaaseemme vain Lapinlahden kunnan jarjes-
tamat palvelut seka joitakin julkisesti I6ydettavissa olevia auttavia Internet-sivustoja ja
puhelinnumeroita. Ajallisesti meilla ei ollut enaa aikaa odottaa vastauksia, joita ei loppu-
jen lopuksi tullut koko projektin aikana. Oppaamme olisi ollut yksikoille hyva vayla tiedot-

taa heidan palveluistaan.

Opinnaytetytn tarkoituksena oli tuottaa palveluopas. Saimme valmistettua osaamisen
tuotteistamisen prosessia hyddyntden oppaan, joka tulee lapinlahtelaisten nuorten kayt-
toon opinnaytetydprosessin hyvaksymisen jalkeen. Opinnadytetytn tavoitteena oli tuottaa
tietoa antava palveluopas, joka olisi helposti nuorten saatavilla. Tavoitteena oli myags,
ettd nuoret hyddyntaisivét heille tarjolla olevia palveluita tarpeensa mukaan. Tuotimme
tietoa antavan oppaan, joka jaetaan opinnaytetydprosessin jalkeen nuorten saataville.
Viela emme voi arvioida sita, ettd miten paljon opasta tullaan kayttamaan ja onko siitd
varmasti hyotya nuorille. Uskomme kuitenkin, ettd nuoret tulivat tietoisemmiksi mielen-
terveysongelmista ja avun hakemisen tahoista kun kdvimme esitteleméssa oppaan yla-
koululla ja lukiolla. Toivomme myds, etta nuorilla on rohkeutta tutustua oppaaseen myoés

omalla ajallaan ja siita olisi hy6tya heille.
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Liite 1
KYSELY
OHJEISTUS:

VASTAA KAIKKIIN KYSYMYKSIIN OMIEN TUNTEMUKSIESI MUKAAN SELKEAL-
LA KASIALLA. AVOIMISSA KYSYMYKSISSA KIRJOITA VASTAUS. VAIHTOEHTO-
KYSYMYKSISSA YMPYROI LAHINNA SINUN MIELIPIDETTASI KUVAAVA VASTA-
UsS.

1. Ika

Sukupuoli

2. Millainen on mielialasi? ( Miltd elama, ja oleminen yleensd tuntuu? Milla mielelld olet
yleensd)

A Erittdin hyva
B Hyva

C. Kohtalainen
D Huono

E. Erittdin huono

3. Milloin viimeksi olit iloinen, miksi?



4. Milloin viimeksi olit surullinen, miksi?

5. Mitka asiat vaikuttavat siihen, oletko iloinen/ surullinen?

6. Oletko ollut usein alavireinen (esim. vasynyt, surullinen, alakuloinen)?
Kylla

Ei

7. Miten usein olet tuntenut itsesi alavireiseksi?
A. Paivittain
B. Viikoittain
C. Kerran kuukaudessa

D. Harvemmin



8. Mista alavireisyys on mielestasi johtunut?

9. Oletko kokenut tarvitsevasi apua ongelmiesi kanssa?
Kylla

Ei

10. Kelle puhut ongelmistasi ensin?
A. Opettaja
B. Koulupsykologi
C. Terveydenhoitaja
D. Vanhemmat
E. Kaverit

F. Joku muu, kuka

11. Kenelle haluaisit puhua ongelmistasi ensin?
A. Opettaja
B. Koulupsykologi
C. Terveydenhoitaja
D. Vanhemmat
E. Kaverit

F. Joku muu, kuka



12. Oletko hakenut apua ongelmiisi?
Kylla

Ei

13. Mista olet hakenut apua/ hakisit sita?
A. Opettaja
B. Koulupsykologi
C. Terveydenhoitaja
D. Vanhemmat
E. Kaverit

F. Joku muu, kuka

14. Kenelt& haluaisit hakea apua?
A. Opettaja
B. Koulupsykologi
C. Terveydenhoitaja
D. Vanhemmat
E. Kaverit

F. Joku muu, kuka

15. Mist& uskoisit saavasi parhaiten tukea?
A. Opettaja
B. Koulupsykologi
C. Terveydenhoitaja
D. Vanhemmat
E. Kaverit

F. Joku muu, kuka



16. Koetko, ettd sinun on helppo saada/ hakea apua mielté vaivaaviin asioihin, jos tarvetta?
Kylla

Ei

17. Koetko hankalaksi menné juttelemaan terveydenhoitajalle, koulupsykologille tai muulle
koulun aikuiselle. Miksi?

18. Onko helppoa puuttua kavereiden ongelmiin, onko kavereiden kanssa helppoa puhua?

19. Tiedatko, mitka ovat nuoruuden tavanomaisia ongelmia?
Kylla

Ei

20. Mita nama ongelmat sinun mielestési ovat?

21. Koetko tulevasi aikuisen huomioimaksi, jos sinulla on ongelmia, vai jaatko asioiden kanssa
yksin?

KIITOS VASTAUKSISTASI!



Liite 2

PALAUTE LOMAKE

Olisimme kiinnostuneita saamaan palautetta kokoamastamme kansiosta. Olemme koonneet kansioon
tiivistelmaa nuorten mielenterveydesta ja sen hairidista, seka palveluita, joita on tarjolla teille nuorille.
Toivoisimme palautetta esimerkiksi siitd, onko kansio helppolukuinen, ulkonadllisesti miellyttava ja ovatko
palvelut esitelty sopivalla tavalla. Olisimme kiinnostuneita saamaan muutos ehdotuksia kansioon, jos
sellaisia tulee mieleen. Painotamme tdssa sita, etta kansio tulee nuorten kayttoon, jolloin on ensisijaisen
tarkeaa, etta palautteen saaminen tapahtuu teilta nuorilta.

Mielipiteitd oppaan tiivistelma kappaleista (mielenterveys, ja mielenterveyden héiriot seka avun
hakeminen)

Palvelujen esittely oppaassa (toivoisitteko oppaaseen jotain lisdd, ovatko palvelut hyvin esilld, miten
toivoisitte



Muuta palautetta

KIITOS PALAUTTEESTA!!
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MIELENTERVEYTTA
TUKEMASSA

-opas nuorille

ohjautumiseen
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MIELENTERVEYTTA TUKEMASSA

Lapinlahden perhe- ja mielenterveysneu-

vola Kaskynkka

Terveyskeskus

Auttavat puhelimet, nettisivut ja myrky-

tystietokeskus



MIELENTERVEYTTA TUKEMASSA

Opas on nuorille suunnattu tietopaketti mielenterveydesta,
sen ongelmista sekd vaylista, jota kautta apua voi lahtea
hakemaan. Oppaassa on esilld lahipalvelut, kuten muun
muassa koulujen terveydenhoitajien ja koulupsykologin, seka
perhe- ja mielenterveys neuvolan yhteystiedot. My6s
nuorisotyd ja seurakunnan nuorisotyd0 on esiteltyna

oppaassa.

Oppaasta loydat myo6s valtakunnalliset auttavat puhelimet ja
Internet -sivustot. Oppaassa on yhteystietoja, jonne voi ottaa
yhteyttd mieltd vaivaavissa asioissa. Naitd yhteystietoja
hyddyntamalla voit 16ytdd juuri Sinulle sopivat palvelut. Jo
yhteenkin palveluun ohjautuminen voi auttaa Sinua

kohtaamissasi haasteissa ja mieltési vaivaavissa asioissa.

Oppaassa esitelldan lyhyesti sitd, mitd mielenterveys on ja
mitd mielenterveyteen ja kasvamiseen liittyvid psyykkisid
ongelmia nuoret voivat kohdata. Oppaan tarkoituksena on
olla ké&siesi ulottuvilla oleva tiivistetty tietopaketti, josta

Sinun olisi mahdollista saada tietoa ja yhteystietoja.



Opas on teetetty opinnaytetydnd yhteisty6ssd Lapinlahden
kunnan perhe- ja mielenterveysneuvolan kanssa kevaasta

syksyyn 2010.

20.9.2010

Sosionomiopiskelijat

© Kaisa Levasaari ja Krista Véaisdnen



MIELENTERVEYS

Mita mielenterveys on?

Mielenterveys on perusta hyvinvoinnille, se on toimintakyvyn vahvistaja,
seka se luo yksilélle vastustuskykya elamén kolhuja vastaan. Mielenterveys
on psyykkista, fyysistd ja henkista ulottuvuutta, johon vaikuttavat monet
eri tekijat. Mielenterveyteen vaikuttavat yksil6lliset tekijéat, kuten ihmisen
perimda. Siihen vaikuttavat myo6s sosiaaliset tekijat, kuten perhe ja ystavat.

(Heiskanen, T. Salonen, K. Sassi, P. 2007, 19.)

Mielenterveys ei ole muuttumaton tila, vaan se vaihtelee eldmantilanteiden
ja kokemusten mukaan. Tahan vaikuttaa ihminen itse, mutta myos toiset
ihmiset ja olosuhteet vaikuttavat mielenterveyteen. Mielenterveys vaihtelee
kehityksen myo6ta, ja jokaiseen eldméinvaiheeseen liittyy kehityksellisesti
erotettavia elaménvaiheita. (Heiskanen, T. Salonen, K. Sassi, P. 2007, 19.)

On tarkedd, ettd ihminen osaa erottaa kéasitteet mielen terveys ja mielen
sairaus. Mielen sairaus on tila, joka voidaan laaketieteellisesti diagnosoida.
Mielen terveys on eldmé&ntaidollinen késite. Sitd voidaan kuvata
voimavaraksi, joka mahdollistaa elaméssa monia eri asioita. (Heiskanen, T.

Salonen, K. Sassi, P. 2007, 19.)



Mitka tekijat edistavat mielenterveytta

Mielenterveydestd voi huolehtia kiinnittdmallA huomiota fyysiseen,
psyykkiseen ja henkiseen hyvinvointiinsa. Alla oleva lista kertoo, miten
muun muassa voit tukea omaa mielenterveyttasi. Listassa on myds tietoa
siitd kenelle voit mennad juttelemaan, jos tunnet olosi esimerkiksi
alavireiseksi, tai surulliseksi, tai jos koet ettd tarvitset puhua jollekin
kouluun, kotiin, tai kaverisuhteisiin liittyvistd asioista. (Heiskanen, T.

Salonen, K. Sassi, P. 2007, 27.)

e pida kiinni arjen rytmista

e lepad, rentoudu ja nuku riittavasti

e sy0 monipuolisesti

e liiku riittadvasti, omien mieltymysten mukaan

o tee sellaisia asioita, joita sinun on miellyttdvaa tehda

e pida yhteytta kavereihin, vaihtakaa kuulumisia

e 4la epardi pyytda apua, tai tarjota apua toisille
(Heiskanen, T. Salonen, K. Sassi, P. 2007,
27))



Nuorten yleisimméat mielenterveysongelmat ja nuoren

psyykkinen oireilu

Stressi

Nuoruus itsessdan saattaa olla jo valtava kriisi. Usein mietitddn, etta
onko nuoren kayttdytyminen endd normaalia. Jokainen voi kumminkin
sairastua seka fyysisesti, ettd psyykkisesti. Apua kannattaa aina hakea
kun tarve vaatii, koska se voi ehkaistd pahempaa sairautta. ( Aaltonen,

Ojanen, Vihunen & Vilén 2003, 267.)

q

Stressi on sitd kun ihminen tuntee sekd fyysistd, ettd psyykkista
rasitusta ja painetta. Se on jonkun arsykkeen aiheuttama elimistén
vakiovastaus eli stressireaktio. Arsykkeend voi toimia esimerkiksi kiire.
Jos stressi ei ole voimakasta, voi se auttaa mahdolliseen
huippusuoritukseen. Esimerkiksi koetilanteessa sopiva jannittdminen
voi auttaa hyvaan lopputulokseen. Usein stressid voi aiheuttaa eldman
kehitykseen liittyvat asiat, koulu, kaverit, perhe, taloudellinen tilanne,
vapaa-aika, muutto. My6s pienemmat asiat kuten kotona tulevat pienet
riidat ja kokeesta selviytyminen sekéd positiiviset asiat voivat aiheuttaa

stressia. ( Aaltonen, Ojanen, Vihunen & Vilén 2003, 252-254.)

Ensimmaéinen stressin merkki on usein vasymys. Jos ihminen kuluttaa
itseddn liikaa, elimistd vasyy ja se voi nakya esimerkiksi
toimeliaisuuden vadhenemisena, mielialan alenemisena,
saamattomuutena ja itseluottamuksen puutteena. Tuntemukset voivat
olla sekd psyykkisid, ettd fyysisid. Fyysisesti ajateltuna esimerkiksi

verenpaine voi nousta ja syddmen lyodntitiheys voi kiihtya. Psyykkisid



oireita taas voivat olla unettomuus, epaméaraiset saryt, artyneisyys,
masentuneisuus, voimattomuus ja uupuminen. Tilanne voi myds
mennd vakavammaksi ja pitkittyd, jolloin sairastuminen voi olla

vakavampaa. ( Aaltonen, Ojanen, Vihunen & Vilén 2003, 253.)

Stressid voi ehkdistd muun muassa kuntoa kohottamalla. Liikunta ja
rentoutuminen ovat hyvid vaihtoehtoja itse kokeiltavaksi. Molemmat
laukaisevat muun muassa lihasjannitysta ja siten voidaan vaikuttaa
koko kehon rentoutumiseen. Jos itse ei l6ydd hyvaad keinoa purkaa
stressid, kannattaa kadntya aikuisen puoleen. ( Aaltonen, Ojanen,

Vihunen & Vilén 2003, 254-255.)

Masennus

Jokainen ihminen on joskus masentunut. Se on luonnollinen reaktio
kun tunnemme itsemme avuttomaksi ja voimattomaksi. Varsinkin
nuori voi kokea epavarmuutta ja turvattomuutta itsendistymisen

kynnyksella. ( Aaltonen, Ojanen, Vihunen & Vilén 2003, 257.)

Masennus voi ilmetd esimerkiksi tdydelliselld apatialla, elamantahdon
menettdmiselld, keskittymisvaikeuksina, sisdisen tyhjyyden tunteella,
rauhattomuudella ja epamédaraisend vasymyksend seka itsemurha-
ajatuksina. Pienikin ponnistus voi olla liian suuri tehtdvaksi. Masennus
eroaa surusta siten, ettd sureva ihminen kykenee vieldA muistamaan
hyvidkin asioita. Masentuneen ihmisen voi olla vaikeaa kertoa elaméansa
hyvistd asioista. Masennukseen voidaan reagoida my0s esimerkiksi
paihteiden suurkulutuksena, syOmishéiridind ja aggressiivisena
kayttaytymisend. Oireet voivat joskus olla myds psykosomaattisia.
Tama tarkoittaa sitd, ettd masennus voi esimerkiksi ilmeta
unihairiéind, paansarkynd tai vatsakipuna, vaikka syynad on
kumminkin psyykkinen oireilu.( Aaltonen, Ojanen, Vihunen & Vilén
2003, 257-259.)



Masennus voi johtua esimerkiksi siitd, ettd nuoren kuva itsestddn on
negatiivinen tai ylikriittinen, vaikka pééallepdin nuori vaikuttaisi
itsevarmalta. On tavallista, ettd nuori vaatii itseltdan liikoja esimerkiksi
ulkonadén suhteen. Nuori voi tuntea syyllisyyttd siitd, ettd on muka
huonompi, vaikka néin ei todellisuudessa olisikaan. Masennuksen
taustalla voi myds olla esimerkiksi kasvattajien liian suuret
vaatimukset, lapsuudessa koetut menetykset, turvallisten
ihmissuhteiden puutokset, krooninen sairaus tai yksin&isyys.
Harvinaista, mutta mahdollista on myds se, ettd masennuksen syy on

perinndéllinen. ( Aaltonen, Ojanen, Vihunen & Vilén 2003, 259-261.)

Masennusta voi ehkédistd keskustelemalla mieltd painavista asioista
esimerkiksi vanhempien tai koulun henkildkunnan kanssa. Oman
elaménhallinta kannattaa yrittda pitdad hyvissd kasissd mydés muun
muassa harrastusten voimalla, koska hyva fyysinen kunto yllapitaa
myOs mielenterveyttd. Kannattaa myo6s tehda elaméssddn niitd asioita,
joista nauttii ja iloita pienistdkin onnistumisista. ( Aaltonen, Ojanen,

Vihunen & Vilén 2003, 262-263.)

www.mtv3.fi/.../arkistot/kotimaa/2009/09/946018
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Ahdistus

Ahdistus muistuttaa paljon masennusta. Suurin ero on, ettd ahdistuk-
seen liittyy vahvempi huoli jostain asiasta. Ahdistuneella ihmisella voi
olla pelokkaita odotuksia lahes koko ajan. Pelkojen takia ihminen ei voi
nauttia elamastdan. Ahdistunut voi kokea, etta elama ei ole tasapainos-
sa, vaikka perusasiat olisivatkin oikeasti kunnossa. Nuori voi kokea
turvattomuutta, pelkoa, jannitystad ja olla epaluuloinen. Nuori ei osaa
antaa itselleen anteeksi, on itsestddn epdvarma, on huolestunut tule-
vaisuudestaan ja murehtii mennyttd. Eldm&std ei osata nauttia ja ren-
toutuminen voilla vaikeaa. Ahdistuneisuutta aiheuttaa usein negatiivi-
nen mindkuva. Taustalla voi olla my6s liian ankara omatunto. Ihminen
voi ahdistua suunnattomasti jos kokee tehneensd esimerkiksi vaaran
paatoksen tai jos on nolannut itsensd jotenkin omasta mielestdén.
Myo6s traumaattiset kokemukset voivat sitd aiheuttaa. Ahdistus on hy-
vin normaalia nuoruusidssa, koska nuori syyllistdd itsedadn helposti ja
voi kokea olevansa avuton. ( Aaltonen, Ojanen, Vihunen & Vilén 2003,
264-266.)

Ahdistuneisuus voi olla levottomuutta, artyneisyytta, unettomuutta, va-
syneisyytta, keskittymisvaikeuksia, pakko-oireita (pakkoajatukset ja
pakkotoimet, joita ilman ihminen ei osaa toimia) tai masentuneisuutta.
My6s lihasjdnnitys, oksentelu, huimaus, hikoilu, unihairiét, paniikki-
kohtaukset voivat olla ahdistuksen oireita. ( Aaltonen, Ojanen, Vihu-

nen & Vilén 2003, 265.)

Parhaana ladadkkeend ahdistuksen hoitoon pidetdadn keskustelua. Jos
ahdistavia tunteita pidetddn sisdlla, ne voivat paisua kuin lumipallo.
Keskustelun avulla on helppo jakaa kokemuksia ja oppia hallitsemaan

omia tunteitaan. ( Aaltonen, Ojanen, Vihunen & Vilén 2003, 267.)



Sydmishéiriot

Yleisimmat sy6émishdiriét ovat anoreksia ja bulimia. Anoreksian tun-
nusmerkkejad ovat raju painon putoaminen, sydémattdmyys ja yleiskun-
non laskeminen syoméattomyyden vuoksi. Bulimian tunnusmerkkeja
ovat toistuvat ahmimiskohtaukset, oksentaminen (tai esimerkiksi ulos-
tusladkkeiden kayttd) ja jatkuva painon ja vartalon muotojen tarkkailu.
Molemmat sairaudet ovat psyykkisid hairi6tiloja. ( Aaltonen, Ojanen,

Vihunen & Vilén 2003, 269,271, 275 .)

Ensimmaéinen askel kohti toipumista on se, ettd ihminen myoéntaé itsel-

leen, ettd hanelld on ongelma. Omalta perheeltd voi saada paljon apua,

koska perheeltd voi saada paljon kaytdnnén apua. ( Aaltonen, Ojanen,

Vihunen & Vilén 2003, 276-277.)

demi.fi/omademi/hedelmé_ coctail
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Itsetuhoisuus

Itsetuholla tarkoitetaan kayttaytymistd, joka on itselle vahingollista.
Tama voi olla joko tiedostettua tai tiedostamatonta riskin ottamista
elaméassa. Se voi ilmetd myds suoranaisena haluna tappaa itsensa tai
piittaamattomuutena omasta turvallisuudesta. ( Aaltonen, Ojanen, Vi-

hunen & Vilén 2003, 279.)

Itsetuhoisuus liittyy usein masennukseen ja se on seuraus siitd. Taus-
talla voi olla my6s traumaattinen kokemus, stressi, uupumus tai yh-
teiskuntaan sopeutumattomuus. Nuori ei pysty kasitteleméén asioita ja
ne purkautuvat itsetuhoisuudella. Itsetuhoisuutta voi esiintyd myo6s
esimerkiksi vammautuneella ihmiselld tai pitkdan fyysisesti sairasta-

neella. ( Aaltonen, Ojanen, Vihunen & Vilén 2003, 280.)

Muita yleisid nuoruuden ongelmia, joihin voit hakea apua aikuiselta.

- Alkoholin tai muiden pédihteiden/ huumeiden kaytto
- Imppaaminen, lddkkeiden paihdyttava kaytto

- Kaikki koulun kéayntiin liittyvat ongelmat

- Koulukiusaaminen

- Vakivallan kaytto tai sen kokeminen

- Yksinaisyys

- Kaverisuhteiden ongelmat

- Perheongelmat

Aikuiselta voit hakea apua jokaiseen mieltd askarruttavaan asiaan!

Apua voit hakea esimerkiksi



Vanhemmilta, isovanhemmilta, sisaruksilta, sukulaisilta
Tutut aikuiset esimerkiksi harrastuspiireisséa
Opettajilta, opolta, kaikilta koulun henkil6kunnalta
Nuorisotoimesta

Koulupsykologilta, koulun terveydenhoitajalta

Perhe- ja mielenterveysneuvolasta

Auttavista puhelimista ja nettisivuista

Laakarilta ja terveyskeskuksesta

Hatatilanteessa hatdnumerosta 112

http:/ /www3.jkl.fi/ksmuseo/haloo/sota/ku

vat/puhelin40.ijpg
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KOULUN YHTEYSTIETOJA

Kouluterveydenhoitaja/ lukio

Katja Koykka
katja.koykka@wlapinlahti.fi

Puh. 040 488 3331

Kouluterveydenhoitaja/ Matin ja Liisan koulu
Satu Silvola

satu.silvola@lapinlahti.fi

Puh. 040 488 3332

Koulupsykologi

Elina Komulainen

elina.komulainen@lapinlahti.fi
Puh. 040 488 3182
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Terveydenhoitajan tyo/ Katja Koykka

Terveydenhoitajan luo voi tulla esimerkiksi

- fyysisissa asioissa, esimerkiksi terveyteen ja sairauteen liittyvissa
asioissa

- ihmissuhdeasioihin liittyvissad pulmissa

- opiskeluun liittyvissa asioissa, ldhinné opiskelumotivaatio,
jaksaminen yms.

- mielenterveyteen liittyvissé asioissa, jaksaminen, mieliala yms.

- omia asioita koskien

- jos on huolta kaverista tai perheesta tai esimerkiksi muista
laheisista

- ehkéisyasioihin ja seurusteluun liittyvissé asioissa

- oikeastaan kaikissa asioissa voi kddntya terveydenhoitajan puoleen,
ja han ohjaa tarvittaessa eteenpéin. Yhteistydkumppanit ovat muun
muassa sosiaalityd, psykologi, perhe- ja mielenterveysneuvola,
laakarit, erikoissairaanhoito, fysioterapia, ravitsemusterapia, opinto-

ohjaaja, sekd muu koulunvéki ja nuorisotyd

Terveydenhoitajaan voi ottaa yhteytta puhelimitse numeroon 040 488
3331, puhelimessa on tiedote milloin h&n on paikalla. My6s
tybhuoneen oven vieressa ja koulun ilmoitustaululla on ajat, jolloin

terveydenhoitajan tavoittaa.

Lukiolla terveystarkastus on 1 vuosikurssin ja 2 vuosikurssin

oppilaille, lisdksi ladkarintarkastus 2 vuosikurssin oppilaille.



Kouluterveydenhoitaja/ Satu Silvola

Satu Silvola on Matin ja Liisan koululla terveydenhoitajana ja tyopiste
sijaitsee Sirenin rakennuksessa Koulukujan p&aassa.

Hanen vastuullensa kuuluu peruskoulun luokat 1.-9.

Tavattavissa hdn on paasdantoisesti paivittain.

Tyo6hoén kuuluu vuosittaiset terveystarkastukset

oppilaille seka sairausvastaanottoa. Lisdksi tydaikaan kuuluu
erilaiset palaverit ja oppilashuoltoryhmét. Aamuisin klo 8-9 voi tulla
ilman ajanvarausta, mutta muulloinkin terveydenhoitaja ottaa
vastaan jos aikataululta onnistuu.

Terveydenhoitajalle voi menné esimerkiksi seuraavissa tilanteissa

- sairausoireet (alkavat flunssaoireet, padnséarky, vatsakivut yms. ) ,
- pienet tapaturmat ja niiden jalkeiset oireet.

- Jokin huoli omasta terveydesta, eli mietitddn tarvitaanko varata
esimerkiksi ladkérille aikaa asian vuoksi, vai seurataanko viela ja
olisiko jotain itsehoito-ohjeita asialle.

- My6s mielialaan liittyvissd asioissa voi kdantyé terveydenhoitajan
puoleen. Jos on esimerkiksi vAsymysta ja univaikeuksia yms.
Hanen kanssaan voi keskustella niistd ja mietitdédn tarvitseeko
nuorta ohjata eteenpain esimerkiksi psykologille.



Koulupsykologi /Elina Komulainen

Koulupsykologi Elina Komulainen, on ty6éskennellyt Lapinlahdella

koulujen arjessa vuoden 2010 alusta lahtien. Hanelle voi menna

juttelemaan, jos sinulla esimerkiksi

- on mité tahansa pulmia koulunkaynnissa (vaikeuksia

oppimisessa, keskittymisvaikeuksia, koulumotivaatio hukassa,

opiskelupaineita ja -stressid)
- on pulmia kaveri- tai muissa ihmissuhteissa
- on alavireinen mieliala

- on kriisitilanne elamassa

tai jos

- kérsit jAnnittdmisesta

- olet yksinainen

- tulevaisuus pohdituttaa

- haluat keskustella itsetunnosta tai identiteettiin liittyvista
kysymyksista

- nuoruusiké ahdistaa tai hAmmentaa

- kotiasiat painavat mielta

- haluat jakaa/pohtia muita tarkeita asioita

Keskustelut ovat luottamuksellisia. Tavoitat hdnet koululta

viikoittain. Matin ja Liisan koululla han on yleensa keskiviikkoisin

ja lukiolla torstaisin.



NUORISOTYO

http:/ /www.lapinlahti.fi/index.

php?page=nuorisotilat

Lapinlahden kunnan nuorisoty6 painottuu nuorisotyén edellytysten
jarjestamiseen.

Nuorisotydntekija toimii myds nuorisotoimen esimiehena. Hanen
vastuualueenaan on Lapinlahden kunnan nuorisotoimen hallinto ja
nuorisotilojen paivavuokraus, perusnuorisoty (osa talotoiminnasta,
leirit, diskot, yokahvila, moniammatillinen

yhteisty6, tukihenkil6toiminta, tukioppilastoiminta (leireilld), etsiva
nuorisotyo ja vapaaehtoisten huolto ja organisointi, ehkaiseva
paihdety0, kriminaalihuoltotyd ja nuorisohuoltotyo).

Nuorisotilojen valvojana on nuoriso-ohjaaja. Hanen vastuualueenaan
on talon iltatoiminta, teemaryhmaét, 6-7- luokkalaisten talotoiminta,
Lapinlahden alueen harrastus- ja seuratoiminnan paivitys seka
nuorisotydntekijdn kanssa diskot, leirit ja yokahvila.

Toiminta

Nuorisotoimen toiminnasta ilmoitetaan nuorisotoimen omilla netti
sivuilla (linkki ylh&4&ll4 nuorisoty0 ) ja Matti ja Liisa -lehdessa
Lapinlahti-palstalla ja nuorisotoimen ajankohtaista-sivuilla netissa ja
talon ilmoitustaululla.



Nuorisotilat noudattavat toiminnassaan kotiintuloaikasuosituksia.

Nuorisotilat ovat avoinna tiistaina ja torstaina klo 16.00-20.00. Tilat
toimivat avoimet ovet -periaatteella ja toimintaan kuuluu muun
muassa eri ryhmatoimintoja: esim. 13 - 17-vuotiaat tyttd -ryhmalaiset
paneutuvat aikuiseksi kasvamiseen ja tutustuvat tytt6ja kiinnostaviin
asioihin. Aija -ryhmdassi tehd&an ja tutustutaan poikia kiinnostaviin
asioihin.

6 -7-luokkalaisille oma nuorisotalotoiminta tiistaisin ja
keskiviikkoisin klo 13 - 16.

Paihteeton yokahvila on avoinna perjantaisin klo 17.00- 23.00, 13-16-
vuotiaat 17-21.30. Toiminnasta vastaa nuorisotoimi yhdessa
Lapinlahden seurakunnan nuorisotyén kanssa.

Tapahtumat/leirit/kerhot

Paihteettémia diskoja nuorisotoimi jarjestad kerran kuukaudessa;
luokat tai yhdistykset voivat osallistua diskojen jarjestdmiseen.
Nuorisotoimi jarjestda vuosittain kesdlld kaksi leiria, joiden teemana
ovat esim. kuvataide, arkkitehtuuri ja ilmaisutaito yhteistydssa
Kaskikuusen kansalaisopiston ja Lastun kanssa. Koulujen alettua
pidetddn uusille seitsemésluokkalaisille ns. mopoleiri.
Erityisnuorisotyoéleireja pidetddn mahdollisuuksien mukaan.

Lapinlahti-salissa Lukiolla kokoontuu Lapinlahden
nuorisoteatteriyhdistyksen kanssa yhteistydssa pidettava
varhaisnuorten teatterikerho, joka suunnittelee oman toimintansa
lapsille ja nuorille suunnatusti.

Kunnassa toimii nuorisovaltuusto Luova. Luova

toimintaa, esityslistoja ja poytékirjoja voi seurata nuorisotoimen
ajankohtaista -palsalta.

Nuorisotilojen kerho / ryhmatoiminta:

Lapinlahden kunnan nuorisotoimi jarjestdd kerhotoimintaa.



Kerhotoiminnasta tiedotetaan Matti ja Liisa-lehden Lapinlahti-
palstalla, ilmoitustauluilla seka websivuilla. Nuorten toiveet muusta
kerhotoiminnasta pyritd&dn huomioimaan mahdollisuuksien mukaan.

VARIS varhaisnuorten omat teatterikerhot on kaikille
varhaisnuorille 7 - 13 vuotiaille avoin kerho. Kerho toimii Lukion
Lapinlahti-salissa. 14- vuotta taytettydan, nuori voi siirtya
Nuorisoteatteri NORSUun, joka tekee myds yhteistyota
nuorisotoimen kanssa

Tyttéryhma on avoin 14-vuotta tayttaneille tytéille. Ryhma
kokoontuu noin 2 kertaa kuukaudessa.

6-7-luokkalaisten oma nuokkari on tarkoitettu kaikille 12-13-
vuotiaille tytdéille ja pojille. 6-7-luokkalaisten nuokkari on
tiistaisin, keskiviikkoisin ja torstaisin klo. 13.00-16.00.

O promille Racing team on paihteetdnta ja ohjattua toimintaa
12-16-vuotiaille autojen parissa. Ryhmé on tarkoitettu tytéille ja
pojille ja se kokoontuu perjantaisin. Toimintaa ohjaa Matti
Karppinen.

Aijdt on paihteetdnta ja ohjattua toimintaa yli 13 vuotiaille
miehen aluille. Pojat suunnitelevat itse toimintaansa ja kerdévéat
rahaa leireihin ja elamysretkiin mm. osallistumalla talkoisiin.
Lisdksi aijat tutustuvat heitd kiinnostaviin asioihin ja
ammatteihin.

Nuorisotyontekiji/lahiesimies Nuoriso-ohjaaja
Tanja Marin Tuija Huttunen
tanja.marin@lapinlahti.fi nuorisotila@lapinlahti.fi

040- 488 3772 040- 488 3774


mailto:tanja.marin@lapinlahti.fi
mailto:nuorisotila@lapinlahti.fi

HUUMEYHDYSHENKILOT

Jos sinulla, sukulaisellasi tai ystavallasi on tai epéilet olevan

huumeongelmia, huumeyhdyshenkilét auttavat, neuvovat ja ohjaavat

hoitoon. Heidan kanssaan voi myo6s pelkastdan keskustella

luottamuksellisesti.

Tanja Marin
Nuorisotyontekija

040- 488 3772

tanja.marin@lapinlahti.fi

Paihdetyontekijat:
Jari Miettinen

Timo Loimulahti

040- 488 3316


mailto:tanja.marin@lapinlahti.fi

LAPINLAHDEN SEURAKUNTA /
NUORISOTYO

Yhteyshenkilé Kari Surma-aho
Mykkélantie 6, 73100 Lapinlahti
Puh: 040 505 8472

Toiminnankuvaus:
Toimintaa yli 13 -vuotiaille nuorille (kerhoja, leireja,
matkoja). Lisdksi on mahdollisuus henkil6kohtaisiin

keskusteluihin.

http:/ /www.av-osasto.com/oppilaat/

medpO8sab/maenpaa_sonja/harjoitus3/aurinko.jpg


http://www.av-osasto.com/oppilaat/

LAPINLAHDEN PERHE- JA
MIELENTERVEYSNEUVOLA
KASKYNKKA

PERHENEUVOLA

Lapset ja alle 16-vuotiaat nuoret seka heidan perheensa

e Ohjausta, neuvontaa ja terapeuttista tukea lasten ja
nuorten kehitykseen ja kasvatukseen liittyvissa
kysymyksissa seka parisuhteen ja perheen ongelmissa

o Kehitykselliset arviot, tilannearviot, tutkimus- ja

selvittelyjaksot
Esimiespsykologi Marjatta Vester puh. 040 488 3473
Sosiaalityontekijd Tarja Roivainen puh. 040 488 3346

Psykologi Sanna Savonen puh. 040 488 3345



MIELENTERVEYSNEUVOLA

Aikuiset ja yli 16-vuotiaat nuoret seka heidan perheensa

¢ Ohjausta, neuvontaa ja terapeuttista tukea nuoruusian
ongelmissa, elamantilannekriiseissa, perhe- ja
parisuhdeongelmissa

e Tilannearviot, tutkimus- ja selvittelyjaksot ja
psykologiset tutkimukset

e Hoitokontaktit

Esimiespsykologi Marjatta Vester = puh. 040 488 3473
Sairaanhoitaja Kaija Huhtaniska puh. 040 488 3472
Sairaanhoitaja Ritva Karhunen puh. 040 488 3471
Psykologi Jaana Murrosvuo puh. 040 488 3474
Psykologi Eva-Liisa Onatsu puh. 040 488 3475

YHTEYDENOTOT JA AJANVARAUS PERHE- JA
MIELENTERVEYSNEUVOLAAN TAPAHTUU
TYONTEKIJOIDEN KAUTTA, VARMIMMIN
PUHELINAJALLA MAANANTAISIN, KESKIVIIKKOISIN JA

PERJANTAISIN KLO 10 - 11.



TERVEYSKESKUS

Terveyskeskus
Kayntiosoite

Kansantie 10

Paivystava laakari
Hatatapaukset
Puh. 112

Paivystava laakari
Paivystysajanvaraus ja neuvonta klo 8.00 alkaen

Puh. 272 0411

http:/ /www.kolumbus.fi/ekisoft / Matkakuvia%20Thaimaasta/Phuket/slides /Lootuksen%20kukk
a.JPG
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AUTTAVAT PUHELIMET,
NETTISIVUT JA
MYRKYTYSTIETOKESKUS

MLL:n LASTEN JA NUORTEN
PUHELIN

0800-120 400
Keskusteluapua ongelmissa
Ma-Pe 14-20, La-Su 17-20

MIELENTERVEYDEN KESKUSLIITON
VERTAISTUKIPUHELIN

0303 9292

Paniikkihairiét, masennus ja ahdistus
Maanantaisin klo 10-15

(pvim koko maasta)

0303 9192

Puhelinpaivystys

KRIISIPUHELIN
(VALTAKUNNALLINEN)

02 03 44 55 66

Ma 9-22, Ti-Pe 9-06, La 15-06,Su 15-22
Sos-keskuksen paivystys.

Liikkuva Sos-yksikko6 24h

040 503 2199



NUORTEN KRIISIPISTEEN

KRIISIPUHELIN

09-7535 121

Keskusteluapua kriisitilanteissa
Ma-pe 9-13, ma-to 17-20

OMAISET MIELENTERVEYSTYON
TUKENA

09-611 696,09-611 949

Tukea psyykkisesti sairastuneiden
ldheisille ja omaisille

AA:N AUTTAVA PUHELIN
09 - 750 200

Apua alkoholiongelmaan
Joka paiva 9-21

IRTI HUUMEISTA RY:N PALVELEVA
PUHELIN

010 80 4550

Arkisin 9-15 ja 18-21

http:/ /www.talota
psa.fi/kuvagalleria/Varasto/pu
helin.jpg



APUA NETISTA

http:/ /demi.fi/uploads/grouplmage/803_tietokone_2.jpg
Apua
www.apua.info/

Apua kun uskonto ahdistaa
www.uskontojenuhrientuki.fi/apua

Helppimesta nuorten tieto ja tukipalvelu
www.helppimesta.fi

[tsemurhan tehneiden ldheiset ry
www.itsemurhantehneidenlaheiset.net

Kiusattujentuki ry
www.kiusattujentuki.fi

Lasten ja nuorten netti
www.lastenjanuortennetti.net

Mielenterveysseuran kriisiapu
www.mielenterveysseura.fi/apua/kriisiapu.asp

Nuorten kriisipiste
www.nuortenkriisipiste.com

Omaiset huumetyon tukena ry
www.omaiset.net

Tukiasema
www.tukiasema.net



http://www.tukiasema.net/

LAHDE : Auttavat puhelimet Suomessa
http:/ /www.lohja.fi/linkki/docs /AUTTAVAT%20PUHELIMET

PDF.pdf


http://www.lohja.fi/linkki/docs/AUTTAVAT%20PUHELIMETPDF.pdf
http://www.lohja.fi/linkki/docs/AUTTAVAT%20PUHELIMETPDF.pdf

MYRKYTYSTIETOKESKUS

09 471 977
tai

09 4711

http:/ /www.fotopankki.fi/dispVeryLarge/7656135-

Lumpeen-kukka
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¥ Savonia

www.savonia.fi " ammattikorkeakoulu



