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Opinnaytetyoni tarkoitus on tuoda nakyvaksi paihdekuntoutujien kokemuksia Tervalammen
kartano kuntoutuskeskuksen Intensiiviyhteiso pilottikokeilusta. Se on Helsingin kaupungin
paihdekuntoutuslaitos helsinkilaisille paihteidenkayttajille. Intensiiviyhteiso oli Tervalammen
kartanon pilottiyhteiso, joka tarjosi kuntoutujalle mahdollisuuden kasitella elamaansa koh-
danneita kriisitilanteita ja harkita paihdekuntoutuksensa suuntaa lyhytkestoisessa kuntou-
tusyhteisossa. Tervalammen kartano toivoi loytavansa opiskelijan tekemaan opinnaytetyota
Intensiiviyhteisosta ja yhdessa tyoelaman edustajien kanssa kaytyjen keskustelujen perusteel-
la paadyin tekemaan opinnaytetyoni kuntoutujien nakokulmasta kasin. Aiheena Intensiiviyh-
teiso oli erittain kiinnostava ja halusin tuoda kuntoutujien aanta kuuluviin Intensiiviyhteisoa
koskevissa kokemuksissa.

Opinnaytetyoni on laadullinen tutkimus ja menetelmana olen kayttanyt teemahaastattelua.
Kerasin opinnaytetyoni aineiston haastattelemalla kuutta Intensiiviyhteison lapikaynytta kun-
toutujaa, joista puolet tuli yhteisoon laitoskuntoutusjaksonsa aikana ja puolet sen jalkeen eli
Roihuvuoren tukiasunnoista. Haastatteluiden pohjalta esittelin tutkimustulokseni eli kuntou-
tujien kokemukset Intensiiviyhteisosta. Opinndytetyoni teoreettinen osa valikoitui Intensii-
viyhteisoa ja sen lapikayneita kuntoutujia koskeneista aiheista. Se koostuu katsauksesta Suo-
men paihdeongelmasta, paihdekuntoutuksesta seka kriisityosta ja Intensiiviyhteison pilotin
suunnitteluvaiheesta.

Opinnaytetyoni aineistona keratyt kuntoutujakokemukset luovutan Tervalammen kartanon
kayttoon. Tervalampi kayttaa tuloksia tarpeidensa mukaan, mahdollisesti kehittaessaan yhtei-
soissa tehtavaa asiakastyota ja -menetelmia. Kuntoutujakokemusten huomiointi antaa mah-
dollisuuden dialogisuuteen palvelun tarjoajan ja kayttajien valille ja sita kautta hyodyntaa
parhaimmillaan molempia osapuolia.

Asiasanat, alkoholiongelmat, paihdehuolto, vertaistuki, kriisityo
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The purpose of my thesis was to bring visible drug rehabilitators experiences at Tervalammen
kartano, kuntoutuskeskus Intensive community pilot period. It is Helsinki citys drug rehabilita-
tion centre for drug users in Helsinki. Intensive community was a pilot program at Tervalam-
men kartano which offered a possibility for rehabilitators to deal with their crises and think
about the way of their drug rehabilitation in short term rehabilitation community. Tervalam-
men kartano wished to find a student to make a thesis concerning Intensive community and
after discussions with the advocates of working life | ended up making my thesis from drug
rehabilitators’ point of view. As a subject, Intensive community was very interesting and |
wanted to bring customers’ voice out loud concerning experiences of Intensive community.

My thesis isa qualitative research and as a method | have used theme interview. | collected
the material of my thesis from six rehabilitators who had gone through Intensive community
program. Half of them came there at their drug facility time, half after it, from Roihuvuoren
tukiasunnot. Based on the interviews | introduce my analyses, drug rehabilitators’ expe-
riences of Intensive community. Th theory part of my thesis comes from subjects concerning
Intensive community and rehabilitators. It includes a survey from Finland’s substance depen-
dence, intoxicant services and crisiswork with planning part of Intensive community.

I will give the results of my thesis to the use of Tervalammen kartano. It will use the results
according to it’s needs, possibly to improve their client work and methods in communities.
Cognition of rehabilitators’ experiences gives a possibility for dialog with service makers and
users and in that way helps both participants.

Keywords substance dependence, alcohol and substance abuse counseling services, peer sup-

port, crise work
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1 Johdanto

Opinnaytetyoni tarkoitus on selvittaa, miten paihdekuntoutujat ovat kokeneet Tervalammen
kartano, kuntoutuskeskuksessa toteutuneen Intensiiviyhteiso-pilottihankkeen. Helpottaakseni
tekstin luettavuutta jatkossa kaytan siita lyhennetta Tervalammen kartano. Olen pyrkinyt sel-
vittamaan kuntoutujien omia kokemuksia intensiivisesta hoitoviikosta ja sen mahdollisista vai-
kutuksista. Halusin selvittaa, miten pilotti koettiin kuntoutujan nakokulmasta kasin. Minua
kiinnosti saada selville mita tutkimuksen kohteet ajattelivat Intensiiviyhteisossa oloajastaan,
teemoista, saannoista ja tyoskentelytavoista. Kartoitin kuntoutujien kokemuksia kuudella

teemahaastattelulla.

Opinnaytetyoni tutkimusongelmana on selvittaa, miten kuntoutujat ovat kokeneet Intensii-
viyhteiso-pilotin ja sen vaikuttavuuden omaan paihdekuntoutumiseensa. Ennakko-oletuksia
minulla ei varsinaisesti ollut, mutta oletin, etta tietyt ryhmat hyotyvat Intensiiviyhteisosta
toisia enemman. Oletin retkahtaneiden ja Intensiiviyhteisoon positiivisesti suhtautuneiden
kokeneen saamansa hyodyn suuremmaksi. Tutkimusongelmani on muotoutunut tyoelaman tut-
kimustarpeiden ja oman kiinnostukseni mukaisesti. Tervalammen kartano toteutti Intensii-
viyhteiso-pilotin maaliskuusta lokakuuhun 2011. Pilottiin liittyen Tervalammen kartano halusi
selvittaa kuntoutusjakson lapikayneiden kuntoutujien kokemuksia. Tyoni tavoitteena on kera-
ta tietoa kuntoutujakokemuksista Tervalammen kartanon kayttoon ja siten nostaa omalta
osaltani esille paihdekuntoutujan omaa aanta kuntoutuksen suunnittelussa. Intensiiviyhteiso

oli osa Tervalammen kartanon kehittamistyota.

Ensiksi kasittelen paihdeongelmaa opinnaytetyoni toisessa luvussa luodakseni opinnaytetyol-
leni teoriataustaa, kolmannessa luvussa siirryn paihdekuntoutukseen ja neljannessa kasittelen
kriisityoskentelya, silla sen toteuttamisella on jalansija Intensiiviyhteisossa tyoskentelyssa.
Viides luku on omistettu Intensiiviyhteisolle, se hyodytta asiayhteyksien muodostumista ai-
neistoon Kuudennessa luvussa esittelen tutkimukseni toteuttamisen ja seitsemannessa esitte-
len haastatteluista esiin nousseet tutkimustulokset. Kahdeksannessa luvussa esitan yhteenve-

toni ja pohdintani aiheesta ja lopussa ovat lahteet ja liitteet.



PAIHDEONGELMA SUOMESSA

Alkoholinkulutus on nelinkertaistunut Suomessa 40 vuoden aikana. Samassa suhteessa ovat
myos lisaantyneet sen aiheuttamat haitat. Alkoholin kaytto haittaa erityisesti tyoikaisia suo-
malaisia, esimerkiksi vuonna 2006 alkoholimyrkytys tai alkoholiperainen sairaus oli yleisin
kuolinsyy tyoikaisten keskuudessa. Vuositasolla tama tarkoittaa 3000 alkoholin kayton seura-

uksesta kuollutta. (Tyoterveyshuolto ja alkoholihaittojen ehkaisy 2008.)

Paihteilla tarkoitan tassa opinnaytetyossa alkoholia, huumeita ja laakkeita. Suomessa tyypilli-
simpia paihteita ovat alkoholi, tupakka, keskushermostoon vaikuttavat laakeaineet, huumeis-
ta kannabis, amfetamiini ja opiaatit (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos). Yleisin Suomessa kay-
tetty paihde on alkoholi ja luonnollisesti suurin kayttajaryhma ovat alkoholistit ja pienin ryh-

ma ovat huumeiden kayttajat (Inkinen, Partanen & Sutinen 2006:55).

1.1  Paihteidenkaytto Suomessa

Suomessa kulutettiin noin 10 litraa 100-prosenttisena alkoholia vuonna 2010. Verrattuna edel-
liseen vuoteen kaytto vaheni noin 2 prosenttia. Aikuisista suomalaisista 90 prosenttia ilmoitti
kayttavansa alkoholia vuonna 2008. (Makela, Mustonen & Huhtanen 2009.) Paihteiden kaytto
on keskittynyt pieneen osaan suomalaisista, kymmenesosa eniten juovista suomalaisista juo

melkein puolet kaikesta kaytetysta alkoholista (Makela, Mustonen & Tigerstedt 2010).

Alkoholin kaytto on noussut voimakkaasti. Verrattuna 1950-lukuun tilastoitu kulutuksen kasvu
on viisinkertainen. Viimeaikaisista tapahtumista suurin merkitys lienee ollut vuodella 2004,
jolloin alkoholiveroja alennettiin seka poistettiin matkustajakiintiot. Sina vuonna tilastoima-
ton alkoholin kulutus lisaantyi neljanneksen ja alkoholin maahantuonti kasvoi 70 prosenttia.
(Paihdelinkki.) Vuosien 2003-2007 valilla kaytto on kasvanut 14 prosenttia (Tyoterveyshuolto
ja alkoholihaittojen ehkaisy 2008).

Tyoikaiset kuluttavat suurimman osan juodusta alkoholista. Suurkuluttajien osuus tyossakay-
vista on suuri. Tyoikaisista yli puolet, 53 prosenttia miehista ja 19 prosenttia naisista juovat
liilkaa terveyden kannalta tarkasteltuna. (Tyoterveyshuolto ja alkoholihaittojen ehkaisy 2008.)
Naisten osuus on kasvanut alkoholin kokonaiskulutuksessa, samoin nuorten. Alkoholin kayton
riskirajan viikossa ylittaa noin viidennes alkoholia kayttavista miehista ja joka kymmenes nai-
sista. Perinteisesti suomalaisessa yhteiskunnassa alkoholin kaytto painottuu vahvasti viikon-

loppuihin. Samoin juomatapojen keskeinen piirre on voimakas humaltuminen. (Paihdelinkki.)



1.2 Riippuvuus

Alkoholista puhuttaessa pitaa voida erottaa ns. kohtuukaytto ja riippuvuus toisistaan. Alkoho-
lia voidaan kayttaa suuriakin maaria eika kyseessa ole valttamatta riippuvuus. Paihderiippu-
vuus on pitkakestoinen sairaus. Riippuvuuteen liittyy tyypillisesti kykenemattomyys saadella
aineen kayttoa, elimiston kasvanut toleranssi sietaa ainetta, jolloin ainetta kaytetyt maarat
kohoavat suuremmiksi ja aineen kayttamisen lopetettua ilmaantuvat vieroitusoireet. Paihteita

nautitaan joko mielihyvan tai huumauksen takia. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos.)

Paihteiden kaytolla on yksilolliset vaikutukset seka psyykkisiin etta fyysisiin toimintoihin ja
tietoisuuden ja tajunnan tasoon. Paihteiden kayttaminen johtaa kayttaytymisen muutokseen,
jolla taasen on vaikutus paihdeongelmaisen elamaan yksilo ja yhteiskunta tasolla. Paihderiip-
puvaiset ihmiset tunnistaa siita, etteivat he pysty hillitsemaan paihteidenkayttoaan. Useim-
mille heista ainoita vaihtoehtoja ovat joko jatkaa riippuvuuskayttoa tai raitistua. (Havio, Inki-
nen & Partanen 2008: 53, 66.)

Riippuvuudelle on tyypillista paihteidenkayttojaksojen toistuminen raittiiden jaksojen valissa.
Riippuvuuteen liittyy myos halu hallita aineen kayttoa ja usein epaonnistuneet yritykset halli-
ta tai vahentaa paihteen kayttoa. Riippuvuuden seurauksena paihteen kaytto alkaa muodostua
elaman keskipisteeksi. Yha enemman aikaa kuluu paihteen hankintaan, kayttoon ja kaytosta
toipumiseen. Kayttoa jatketaan, vaikka sen huomataan aiheuttavan sosiaalisia ja terveydelli-

sia haittoja. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos.)

1.3 Haitat

Paihteiden kaytosta seuraa huomattavia ongelmia terveydellisesti ja sosiaalisesti. Pelkastaan
alkoholi aiheuttaa Suomessa noin 5 prosenttia kaikista kuolemantapauksista. Suomessa huu-
meiden kaytto on vahaisempaa verrattuna muihin Euroopan maihin. Huumausaineiden kaytto
on kuitenkin merkittavasti lisaantynyt viime vuosina. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos.) On
laskettu, etta alkoholistien elinian odotus on 8-16 vuotta keskimaaraista lyhyempi (Paihde-
linkki).

Alkoholin aiheuttaman haitat voidaan jakaa yksittaisista kerroista ja pitkakestoisesta juomi-
sesta aiheutuneisiin haittoihin. Yksittaisten kertojen haittoja ovat esimerkiksi alkoholimyrky-
tykset, sydamen rytmihairiot ja humalassa tapahtuvat onnettomuudet, lievimmassa tapauk-
sessa kaatumiset ja siita asteittain kasvavasti aina kuolemantapauksiin saakka. Myos vakivalta

on perinteisesti lasna suomalaisessa paihdekayttaytymisessa. (Paihdelinkki.)
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Pitkakestoiseen juomisen haittoja ovat fyysiset sairaudet kuten maksakirroosi, haimasairaudet
ja erilaiset syovat. Pitkakestoinen juominen aiheuttaa alkoholismia ja sita kautta erilaisia so-
siaalisia haittoja, kuten tyokyvyttomyytta ja ongelmia suhteisiin lahipiirin kanssa. Alkoholisoi-
tumisen seurauksena monille tulee ongelmia kaytannon elamansa jarjestelyjen kanssa, lasku-
ja voi jaada maksamatta, tulee luottotietomerkintoja, voidaan jopa menettaa asunto juomi-
sen takia tai menetetaan se maksamattomien vuokrien vuoksi. Toisin sanoen siis paihteiden

kaytosta seuraa ongelmia yksilon osallisuudessa yhteiskunnassa. (Paihdelinkki.)

Sosiaaliset haitat liittyvat usein laheisiin, asumiseen ja tyopaikkaan. Kayttajan selviytyminen
tyostaan heikkenee ja poissaolot lisaantyvat niin tyopaikalla kuin kotona. Tyypillista pitkalle
kaytolle on, etta lahisuhteet perheeseen, sukulaisiin, ystaviin ja tyokavereihin kaventuvat tai
pahimmillaan katkeavat. Riippuvuuden seurauksena addiktin elamanarvot ja tavat muuttuvat.
(Lusa 2002: 11-12.) Paihdeongelman seurauksena myos paihdeongelmaisen lahipiiri karsii. Va-
litettavan usein addiktin lahipiiri jaa ilman tukea. Tata kautta hapea liittyy niin paihdeongel-

maisen kuin taman laheisen tunne-elamaan. (Koski-Jannes & Hanninen 2004: 105,111.)

Paihteiden kaytto vaikuttaa riskiin sairastua mielenterveysongelmiin, kayttajilla on kaksi ker-
taa enemman kyseisia ongelmia muuhun vaestoon verrattuna. Mielenterveyden yleisempia
hairioita kayttajilla ovat ahdistuneisuus- ja paniikkihairiot, masennus, unihairiot ja pahimmil-
laan itsetuhoisuus. Pitkaan jatkunut paihteidenkaytto altistaa psykiatrisille hairioille. Joskus
on hankala erottaa paihteista johtuvaa hairiota mielenterveydellisista ongelmista, silla niiden
taustalla voi olla sama taustatekija. Paihteiden kayton syyna voi olla helpotuksen hakeminen
mielenterveysongelmiin ns. itsehoitona. (Lappalainen-Lehto, Romu & Taskinen 2008: 105-106,
120.)

2 PAIHDEKUNTOUTUS

Perustuslain mukaan jokaiselle on turvattava riittavat sosiaali- ja terveyspalvelut julkisen val-
lan toimesta. (Paihdehuoltolaki 41/1986.) Kunnilla on paihdepalvelujen jarjestamisvelvolli-
suus. Paihdehuoltolain mukaisesti kuntien on huolehdittava, etta paihdehuolto on jarjestetty
laajuudeltaan ja sisalloltaan kunnassa esiintyvan tarpeen mukaisesti. Paihdepalvelujen palve-
lujen pariin kuuluvat kayttajan lisaksi hanen perheensa ja muut laheisensa. Palveluja pitaa
antaa asiakkaan avun ja hoidon tarpeen mukaisesti. (Paihdepalvelujen laatusuositukset
2002:3.)

Paihdehuollon tavoitteena on ehkaista seka vahentaa ongelmakayttoa. Sita kautta paihde-
huolto pyrkii parantamaan ongelmakayttoon liittyvia sosiaalisia ja terveydellisia haittoja seka
edistamaan kayttajan toimintakykya. Paihdehoitoa suoritetaan terveys- ja sosiaalihuollon

yleisissa palveluissa seka erityisissa paihdepalveluissa. Paihdepalveluihin kuuluu myos asiak-
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kaan auttaminen toimeentuloon, asumiseen ja tyohon liittyvissa ongelmissa. Taten paihde-
huollon toteuttaminen edellyttaakin viranomaistahojen ja yhteisojen yhteistyota. ( Paihde-

palvelujen laatusuositukset 2002:3.)

Suomessa paihdepalvelut jaetaan yleis- ja erityispalveluihin. Yleispalveluihin kuuluvat sosiaa-
litoimen, terveyskeskusten seka sairaaloiden tarjoamat paihdepalvelut. Erityispalveluiksi lue-
taan A-klinikat, nuorisoasemat, paivakeskukset, kuntoutuslaitokset seka erityispalveluiden

muodostamat yhdistelmét. (Saarelainen, Stengard & Vuorikemila 2003: 53-55.)

Tassa opinnaytetyossa esittelen lyhyesti paihdepalvelujen kolmea osa-aluetta; avopalveluja,
laitoskuntoutusta seka jatkokuntoutusta tukiasumisen muodossa. Erikseen mainittavia paikko-
ja ovat Tervalammen Kartano, paihdekuntoutuskeskus, josta kaytan myos nimea Tervalam-
men kartano seka Roihuvuoren tukiasunnot. Haastatteluissa kuntoutujien sitaateissa paikat
esiintyvat yleensa Tervis ja Roihis lempinimilla. Opinnaytetyossa haastatellut kuntoutujat tu-
livat joko laitoshuollon tai jatkokuntoutuksen eli tukiasuntojen piirista. Kaytannossa seka lai-
toshuollossa seka jatkokuntoutuksessa olevilla asiakkailla tai kuntoutujilla on olemassa olevia
avohuollon kontakteja. A-klinikat kuuluvat avopalvelujen piiriin ja sita kautta asiakkaat saa-
vat lahetteen mm. Intensiiviyhteisoon, jolleivat he ole tarpeen kohdatessa jo laitoshuollon

piirissa.

2.1 Avohoito

Sosiaali- ja terveyspalvelut tuottavat seka peruspalveluina etta paihdehuollon erityispalvelui-
na avohoidon paihdepalveluja. Palveluntarjoajat ovat mm. terveyskeskukset, sosiaalitoimistot
ja neuvolat. (Havio ym. 2008: 100.) Avohoidolla tarkoitetaan paihdepalveluissa sita, etta
asiakas asuu kotonaan ja saa ohjattua paihdekuntoutumista. Avohuollon pyrkimyksena on aut-
taa asiakasta oppimaan elamaan arkeaan raittiina ja ehkaista laitostumista. Usein puhutaan
avohuollon taustalla olevan kuitenkin taloudelliset syyt. Kaikilta potilailta ei onnistu raitistu-
minen avohuollossa, vaan he tarvitsevat alkuun laitoshoitojakson tai jaksoja. Avohoitopaikko-
ja on monia erilaisia, joista paihdeongelmaansa apua hakeva voi tiettyyn rajaan asti valita
itselleen sopivimman. Paihdehuollon menetelmien vaikuttavuudesta on tehty arviointia, mut-
ta vaikuttaa etta suurin merkitys on kuntoutujan omalla kokemuksella hoidon hyodyllisyydes-
ta. (Stakes.)

A-klinikat tarjoavat paihdehuollon erityispalveluja. A-klinikat ovat erikoistuneet riippu-
vuusongelmien hoitoon. Ne ovat avohoitopaikkoja, jotka tarjoavat luottamuksellisia ja mak-
suttomia palveluja riippuvuusongelmaisille. A-klinikkoiden palvelu perustuu vapaaehtoisuu-
teen. Palvelu on tarkoitettu seka paihdeongelmaisille etta heidan laheisilleen. (Havio ym.

2008: 100.) A-klinikoiden tarjoamassa hoidossa kasitellaan paihteisiin ja muihin riippuvuuksiin
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liittyvia ongelmia fyysisen, psyykkisen ja sosiaalisen lahestymistavan kautta. Tarvittaessa kli-
nikalta jarjestetaan tukitoimia, kuten krapula- ja vieroitusoireiden hoitoa seka jatkohoitoa.
A-klinikan kautta saa myo0s avokatkaisuhoitoa, jolloin asiakas on illat ja yot kotonaan katkai-
suhoidon ajan. Helsingissa on keskitetty A-klinikkapalvelut kaupungin omiin yksikoihin
30.6.2011 alkaen. A-klinikkasaatio jatkaa erityispalvelujen tuottamista. (Helsingin kaupungin

Sosiaalivirasto.)

Katkaisuhoidon tarkoituksena on katkaista asiakkaan paihdekierre. Hoidon kesto vaihtelee 2-
12 vuorokauden valilla. Hoitomuotoina ovat vieroitusoireiden hoito, oireiden mukaiset laake-
hoidot, lepo, keskustelut jotka voivat olla joko kahdenkeskisia tai ryhmakeskusteluja seka
perhe- ja verkostotapaamiset. Katkaisuhoitoasemalle saapuminen riippuu paikkakunnasta.
Asiakas voi varata paikan itselleen tai hoitoon tullaan ohjattuna joko kuntien terveys- ja sosi-

aalitoimen tai A-klinikan toimesta. Katkaisuhoidot aloitetaan arkipaivisin. (A-klinikkasaatio.)

2.2 Laitoskuntoutus

Laitoshoidon jarjestamisen voi jakaa kahteen osaan Suomessa; lyhytaikaisiin katkaisuhoitoihin
ja pidempi kestoisiin kuntoutushoitoihin. Katkaisu- ja kuntoutushoidot tapahtuvat useilla
paikkakunnilla samassa paikassa, mutta viime vuosina on perustettu monille paikkakunnille
huumeidenkayttajien hoitoon erikoistuneita yksikoita. Kuntoutushoitoja edeltaa usein katkai-
suhoito. Sen tavoitteena on katkaista asiakkaan paihdekierre ja turvata edellytykset pidempi-
aikaiselle kuntoutukselle fyysisesti ja sosiaalisesti. Katkaisuhoidon aikana laaditaan asiakkaal-
le jatkohoitosuunnitelma. Katkaisuhoito kestaa tyypillisesti viikosta kahteen viikkoa. Katkai-
suhoitoon hakeudutaan yleensa joko A-klinikan tai terveyskeskuksen kautta ja sita tehdaan
niin A-klinikoiden katkaisuhoito-osastoilla (katkoilla), psykiatristen sairaaloiden paihdepsy-
kiatrisilla osastoilla tai terveyskeskuksen vuodeosastoilla, jos kyseessa on pienempi paikka-
kunta. Kuntoutuslaitoksissa hoitojaksot ovat pidempia. Hoito kestaa vahimmillaan viikkoja,
pisimmillaan eraissa yhteisohoitopaikoissa jopa 18 kuukautta. Hoitojakson jalkeen asiakkaalle
tai yhteisokuntoutuspaikoissa kuntoutujalle voidaan tarjota intervallihoito, jolloin laitoskun-
toutuksen jalkeen kuntoutuja palaa sovittuna ajankohtana laitokseen lyhytkestoiseen kuntou-
tukseen, intervalliin. Intervallin tarkoitus on tukea asiakkaan paihdekuntoutumista. (Havio
ym. 2008: 101.)

2.2.1  Yhteisokuntoutus
Yhteisohoidolla tarkoitetaan kuntoutusyhteison tiedostettua kayttamista hoidollisten, kuntou-

tuksellisten ja kasvatuksellisten tavoitteiden toteuttamisessa. Yhteisohoidon kasite on katta-

va, se pitaa sisallaan niin fyysisen kuin sosiaalisen ympariston, kuin terapiaan ja kuntoutuk-
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seen liittyvat periaatteet. Naiden keskinainen painotus vaihtelee erityyppisten yhteiséjen va-

lilla. Kaiken yhteisossa tapahtuvan tulisi palvella annettuja tavoitteita. (Murto 1997: 13.)

Terapeuttisessa yhteisossa henkilokunta ja asiakkaat tai kuntoutujat, riippuen hoitopaikasta,
muodostavat kokonaisen yhteison, jossa molemmat ovat edustettuina vahintaan osittain hoi-
dossa seka hallinnossa. Terapeuttiseen yhteisoon kuuluu demokraattisuus ja tasa-arvo. Tie-
donkulun vapaa liikkuvuus on korostettua asiakas- ja henkilostoryhmissa. Yhteison salliva
asennoituminen tukee tunteiden vapaata ilmaisua. (Murto 1991: 11). Vapaalla ilmaisulla Murto
tarkoittaa tulkintani mukaan yhteisohoidossa lasna olevaa keskustelua niin kuntoutujien kuin
kuntoutujien ja tyontekijoiden valilla. Terapeuttisen yhteison paakohtana on luottaa potilaas-
ta loytyviin voimavaroihin. Yhteisollisen hoidon keskeisen asian on myontaa, ettei selvia yk-
sin. Kuntoutumisessa tarvitaan hoitoyhteison tukea ja silta saatavaa tukea seka palautetta.
Yhteisohoidossa toimintaa ohjaavat yhteiset sopimukset ja saannot toiminnallisen rakenteen
lisaksi. (Murto 1997: 141.)

2.2.2 Tervalammen kartano, paihdekuntoutuskeskus

Tervalammen kartano on Suomen suurin kuntoutuskeskus paihdekuntoutujille. Kuntoutukseen
tullaan joko A-klinikan, huumeklinikan tai nuorisoaseman lahettamina. Tervalammen kartano
palvelee taysi-ikaisia helsinkilaisia paihdeongelmaisia. Jo hoitoon tullessaan kuntoutujalla
tulisi olla kuntoutussuunnitelma ja sijoituspaatos. Kuntoutusaika on taysin paihteetonta, eli
laitoskuntoutus aloitetaan selvin pain. Mahdolliset vieroitusoireet tulee olla hoidettuna avo-
tai laitoskatkaisuhoidossa. Kuntoutus on yhteisokuntoutusta ja jokainen kuntoutuja allekir-
joittaa ja sitoutuu kuntoutussopimukseen. Kuntoutussopimuksessa maaritellaan yhteisen peli-

saannot ja niiden rikkomisesta aiheutuvat seuraukset. (Helsingin kaupunki.)

Tervalammen kartanolla tehtava paihdekuntoutus on yhteisokuntoutusta. Tervalammen kar-
tanolla on yhteensa kuusi vakinaista yhteisoa, seka Intensiiviyhteiso-pilotti. Kuntoutujapaikko-
ja on 108 ja tyontekijoita 77. (Pulkkinen Pia, Elotreffit puhe 12.8.2011.) Tervalammen karta-
non kuntoutumisyhteisot ovat pienyhteisoja. Kaikkien yhteisojen ohjelmaan kuuluvat yhteiso-
kuntoutuksen tarkeimmat rakenteet eli pienyhteisojen yhteisokokoukset ja koko Tervalam-
men kartanon yhteison kokouksen, Kuntoutuksen johtoryhman. Kuntoutumisjaksoon kuuluu
yhteison toimintaan osallistuminen. Talla tarkoitetaan kokouksiin ja ryhmiin osallistumista
seka omien vastuualueiden hoitamista. Yhteisot huolehtivat omista tiloistaan ja niiden siis-

teydesta. Vastuualueet jaetaan yhteison kesken kerran viikossa. (Helsingin kaupunki.)

Tervalammen kartanolla toteutettavan yhteisokuntoutuksen keskeisia periaatteita ovat yhdes-
sa tapahtuva asioiden ja ongelmien kasittely ja yhteinen toiminta kasittelyjen pohjalta. Kaikki

yhteison jasenet ovat velvollisia osallistumaan asioiden kasittelemiseen ja paattamiseen. Vel-
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vollisuuteen kuuluu myos vastuu, yhteison jasenilla on paatosvaltaa koskien yhteison asioita.
Yhteisossa opetellaan uutta elamantapaa ja mahdollisuutta muutokseen havainnoidaan mal-
lioppimisen avulla seka vastuunotolla omista toimistaan. Keskeinen voimavara yhteisokuntou-

tuksessa on vertaistuki. (Helsingin kaupunki.)

Tervalammen kartanolla noudatetaan vaiheittaista kuntoutusmallia. Se tarkoittaa, etta kun-
toutusjakso jakautuu kolmeen eri vaiheeseen, jotka ovat orientaatio-, kuntoutumis- ja irtaan-

tumisvaiheet, seka mahdollisesti intervallijakso suunnitelman mukaan. (Helsingin kaupunki.)

Orientaatiovaiheen tarkoitus on auttaa kuntoutujaa asettumaan yhteisoon, kannustaa pysah-
tymaan ja kiinnittamaan huomio itseensa. Orientaatiovaiheessa tutustutaan Tervalammen
kartanoon ja sen kuntoutusmenetelmiin. Orientaatiovaihe on tarkea kuntoutusjakson onnis-
tumista ajatellen, eika sen aikana ole kaupunkiharjoitteluja tai paivakaynteja laitosalueen
ulkopuolella. Vain pakolliset kaynnit, kuten laakarikaynnit ovat sallittuja, nekin vain valvotus-
ti. Orientaatiovaiheen aikana kuntoutuja osallistuu kuntoutussopimusryhmaan kahdesti, laa-
kelinjausryhmaan ja muihin ryhmiin, jotka kuuluvat orientaatiovaiheeseen. (Helsingin kau-

punki.)

Kuntoutumisvaiheeseen kuuluu yhteison viikko-ohjelmaan osallistuminen eli kuntoutuja osal-
listuu tunteiden kasittelya ja paihdeongelmaa koskeviin ryhmiin, toiminnallisiin ryhmiin seka
luontoa hyodyttavia ryhmiin. Erilaisilla ryhmilla ja kokouksilla pyritaan mahdollistamaan kun-
toutujille oman toiminnan tarkasteleminen ja tarkastelun pohjalta oman toiminnan muutta-
minen paihteettomyytta tukevaksi toiminnaksi. Kuntoutumisvaiheeseen kuuluvat olennaisesti
kaupunkiharjoittelut. Harjoitteluiden avulla kuntoutuja tutkii omaa toimintaansa kotioloissa.
Harjoittelun tarkoitus on tukea kuntoutujaa muutoksessa pois paihdekeskeisesta elamasta.
Niinpa harjoitteluihin kuuluu avohuollon yksikoihin tutustuminen seka oman tukiverkoston
luominen avokuntoutusta varten. Harjoittelut etenevat paivaharjoittelusta yhden yon yli kes-
tavaan harjoitteluun ja siita kaksi yota kestavaan viikonloppuharjoitteluun. Jokaista harjoitte-
lua varten kuntoutuja laatii toimintasuunnitelman minka han esittaa yhteisokokouksessa en-
nen harjoitteluun lahtoa ja harjoittelun jalkeen han esittaa yhteisokokouksessa miten harjoit-

telu hanelta on sujunut. (Helsingin kaupunki.)

Irtaantumisvaiheessa kuntoutujan tulisi lisata kaupunkiharjoittelujen maaria seka suunnitella
omaa jatkokuntoutustaan kaupungissa. Kuntoutujaa kannustetaan tapaamaan omaaavohuollon
tyontekijaa jo laitoskuntoutusaikana, jotta han saisi tukea kuntoutumiseensa laitosjakson jal-
keen. Koska laitoskuntoutuksen arki on suunniteltua ja strukturoitua, palaaminen kotioloihin
voi olla haastavaa. Kuntoutuja voi kokea haastavaksi itselleen mielekkaan viikko-ohjelman
loytamisen seka ymparistosta loytyvat houkutukset. Taman takia jo kuntoutuksen aikana kun-

toutujien on mahdollista osallistua erilaisiin NA-, AA- ja A-killan ryhmiin Helsingissa. Tavoit-
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teena on tukea kuntoutujan paihteettomien kontaktien muodostumista ennen kuntoutuksen

loppumista. (Helsingin kaupunki.)

2.2.3 Vertaistuki

Vertaistuesta puhuttaessa voidaan puhua myoOs vertaisuudesta ja vertaistoiminnasta samaa
tarkoittavina termeina (Hyvari, Laine & Vuokila-Oikkonen 2010: 86). Vertaisuutta voidaan pi-
taa laajempana kasitteena, jossa ihmisilla jotka ovat kokeneet samoja asioita, on kokemuk-
sesta johtuvaa asiantuntijuutta, jota asiaa kokemattomilla ihmisilla ei ole (Laatikainen,
2010). Hyvarin mukaan erotuksena vertaistuelle ja vertaisuudelle on se, etta vertaistuki muo-
dostuu toisiaan tukevien ihmisten valille, joilla on yhdistava tekijana jokin sairaus tai kriisi,
kun taas vertaisuuden kokemus voi muodostua samanlaisen elamantilanteen kautta ilman sai-
rauden tai kriisin kokemusta (2010: 86-87.)

Vertaistuen etuja ovat tasa-arvoisuus, myotaelaminen ja ymmartaminen. Vertaistuessa ollaan
kaikki samalla tasolla, ei ole ammattilaisia ja potilaita vaan kaikki ovat oman elamansa tasa-
vertaisia asiantuntijoita. (Dufva ja Niemela 2003: 34.) Vertaistuella auttaminen perustuu ih-
misten valiseen jokapaivaiseen kohtaamiseen, jossa ei maaritella identiteetteja tai auttaja-
potilassuhdetta (Nyland & Yeung 2005:214).

Vertaistuki voidaan maaritella myos kokemuksista syntyvan tiedon jakamiseksi, jota saadaan
ja annetaan samankaltaisissa tilanteissa olevien ihmisten valilla. (Jantunen 2008: 23) Yhdista-
vat kokemukset auttavat kuntoutujia tulkitsemaan yhteisesti erilaisia ongelmia, ajatuksia ja
tunteita (Peitsalo 2008:21). Eras vertaistuen tuen tarkea elementti on tiedon ja tunteiden
jakaminen. Vertaistuen avulla voidaan yhdistavaa ongelmaa prosessoida ja pitaa ylla toivoa

vaikeuksien voittamisesta. (Palomaki 2005:41-42.)

2.3 Jatkokuntoutus

Laitoskuntoutuksen aikana kaydaan selvittamaan kuntoutujan asumistilannetta. Usein vaike-
asta paihderiippuvuudesta karsivat ihmiset tarvitsevat pitkaaikaista tukea, kuten asumispalve-
luita. Kuntoutujan lopettaessa laitoshoidon houkutus palata takaisin paihteidenkayttopiireihin
saattaa olla suuri. (Havio ym. 2008: 101-102.) Jos kuntoutuja sita toivoo, han voi hakea lai-
toksessa olo aikanaan itselleen tukiasuntoa, johon paasee muuttamaan heti laitoskuntoutus-
jaksonsa jalkeen. Tervalammen kartanolta menee suhteellisen paljon asiakkaita mm. Roihu-
vuoren tukiasuntoihin. Tyoskennellessani Tervalammen kartanolla naisten yhteiso Kaislassa,
huomasin etta naisten kanssa tehtavassa paihdetyossa tulee esiin paihteita kayttavan puolison
tai kumppanin uhka, minka takia osa naisista kay etsimaan uutta asuntoa itselleen paihdekun-

toutuksen aikana.
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Roihuvuoren tukiasunnot on paihdekuntoutujille tarkoitettu 22-paikkainen tuetun asumisen
paikka. Tukiasuntoihin siirrytaan paihdekuntoutuksen jalkeen. Tukiasuntoon siirtymista poh-
justetaan jo kuntoutusjakson aikana, jotta siirtyminen onnistuisi kuntoutujalta. Asiakkaiden
tukena on kaksi tyontekijaa, jotka auttavat itsenaiseen elamiseen ja omassa kodissa tarvitta-
vien taitojen harjoittelussa. (Helsingin kaupungin sosiaalivirasto.) Kaytannossa tukiasuntoihin
haetaan laitoshoitojakson aikana. Tukiasunnoissa kaydaan myos tutustumassa, olisiko paikka
mahdollisesti kuntoutujaa varten. Lisaksi tukiasuntojen tyontekijat tekevat haastattelut haki-

joille.

3 KRIISIT JA KRISITYOSKENTELY

Psykologian dosentti Salli Saari kertoo teoksessaan Kuin salama kirkkaalta taivaalta, 2008 krii-
seista ja niiden hoidosta. Olen tyostanyt hanen teoksensa pohjalta tiivistelman mita kriisilla
tarkoitetaan ja kuinka sita voidaan hoitaa ammattimaisesti. Kriisissa on yleisesti ajatellen
nelja eri vaihetta, jotka ovat shokkivaihe, reaktiovaihe, kasittelyvaihe ja uudelleen asennoi-

tumisen vaihe.

Shokkivaiheessa ihmiselta yleensa uupuvat tunteet, hanesta tuntuu kuin tarkastelisi itseaan
ulkopuolelta. Asiat ja tilanteet voivat tuntua silloin epatodellisilta ja aikakasitys muuttuu,
tuntuu kuin nakisi kaiken hidastettuna. Talloin on myos ns. supermuistin mahdollisuus eli ih-

minen muistaa tapahtumat todella tarkasti. (Saari 2008.)

Reaktiovaiheeseen kuuluvat voimakkaat tunnereaktiot, kuten artymys, pelko, ahdistus ja vi-
ha. Ihminen tajuaa silloin, mita on oikeasti tapahtunut ja mika merkitys silla on hanen ela-
malleen. Reaktiovaiheeseen kuuluvat voimakkaat psyykkiset ja somaattiset oireet. (Saari
2008.)

Kasittelyvaiheessa ihminen on valmis suremaan menetyksiaan. Han myos luopuu menetetysta.
Kasittelyvaiheeseen kuuluu elamanarvojen punnitseminen, mika on oikeasti tarkeaa ja mika
merkityksetonta. (Saari 2008.)

Uudelleen asennoitumisen vaiheessa ihminen ottaa uuden suunnan elamalleen. Han on tottu-
nut ja hyvaksynyt elamantilanteensa sellaisenaan kuin se on. Tassa vaiheessa elamanarvojen
punnitseminen on muuttunut arvojen uudelleen arvioinniksi ja toimimiseksi mahdollisten uu-

sien arvojen mukaan. Kriisikokemus on integroitunut osaksi ihmisen elamaa. (Saari 200.8)
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3.1 Tuki ja hoito kriisin eri vaiheissa

Osa ihmisista selviaa elamassaan tapahtuvista kriiseista omin voimin ja laheistensa tukemana.
Eivat kuitenkaan kaikki. Osa ihmisista voi juuttua kriisiin tai johonkin sen vaiheeseen. Tama
hankaloittaa toipumista. Oikein suunnattu ja ajoitettu tuki ja hoito voivat edistaa ihmisen

toipumista. Shokin eri vaiheisiin tulisi tarjota tasmasuunnattuja toimenpiteita. (Saari 2008.

Shokkivaiheessa ihmiselle tulee tarjota psyykkista ensiapua, lasnaoloa. Hiljainen, kaytannolli-
nen tuki on parasta. Kuuntelu on puhetta tarkeampaa. Kuuntelijan ei pida pelata asioita joi-
den aarella ollaan, vaan puhuttava tapahtumista konkreettisesti. Tapahtuneelle ei pida kayt-

taa kiertoilmaisuja, vaan kaytettava asioita oikein kuvaavia termeja. (Saari 2008.)

Reaktiovaiheessa on hyodyllista kayda kriisikokemusta lapi ryhmamuotoisesti. Tyontekijan on
hyva valmistautua vastaanottamaan asiakkaan vahvoja tunteita ja olemaan menematta niihin
mukaan. Asiakkaan on hyva antaa kayda tunteensa lapi, mutta tyontekijan ei tarvitse hyvak-
sya agressiivista kaytosta hanta itseaan kohtaan. Jos on tarpeellista, voi jarjestaa debriefing

istunnon. (Saari 2008.)

Tyostamis- ja kasittelyvaiheet ovat niin sanotun hiljaisen tyoskentelyn aikaa, jolloin asiakas
hyotyy erilaisista sururyhmista, vertaistuesta ja terapiasta. Kriisi ei ole enaa aktiivisena mie-
lessa ja kerran viikossa tai harvemmin kokoontuvat ryhmat ovat tukea tarvitsevalle asiakkaal-
le hyvia tuen lahteita. (Saari 2008.)

3.2 Paihdekriisi

Kun tein sosionomi <AMK) tutkintoon sisaltyvan 3. harjoitteluuni liittyvaa tutkimus- ja kehitys-
tyohon liittyvaa tehtavaa, haastattelin Tervalammen kartanon tyontekijoita. He ottivat osaa
Intensiiviyhteison suunnitteluun. Haastatellessani erasta heista tyontekija kaytti termia paih-
dekriisi. Termi oli hanellekin uusi ja han pohti, onko sellaista termia oikeasti olemassa. Paih-
dekriisilla han tarkoitti nimenomaan retkahdusta seuraavia tunteita, joita asiakas kokee. Han
kertoi asiakkailla usein olevan voimakkaita hapean ja epaonnistumisen tunteita. Tunteiden
voimakkuus riippui myos paihteettomyysjakson pituudesta, eli sita voimakkaammat tunteet,
mita pidemman ajan kuntoutuja oli ollut selvana. Koin taman termin tarkeaksi omaa opinnay-

tetyotani koskien, silla monille haastatelluille retkahtaminen oli suuri kriisi.

3.3 Retkahdus kasitteena

Retkahduksella tarkoitetaan paihdeasiakkaan kohdalla paluuta paihteiden kayttoon. Retkah-

duksen jalkeen asiakas yrittaa palata takaisin paihteettomaan elamaan, mutta saattaa tarvita
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siina apua. (Paihdelinkki.) Jos asiakas on A-klinikan asiakas, han ottaa sinne yhteytta. Tarvit-
taessa han menee katkaisuhoitoon. Jos asiakas on kuntoutuskeskuksen asiakkaana, joudutaan
hanen kuntoutuksensa jatkamista pohtimaan. Tervalammen kuntoutuskeskuksen kuntoutujat
sitoutuvat Kuntoutussopimuksessa olemaan kuntoutusaikansa paihteettomana (Kuntoutusso-
pimus). Jos paihteiden kaytto tapahtuu kuntoutuskeskuksen alueella, seuraa automaattisesti
uloskirjoitus. Jos retkahdus on tapahtunut kaupunkiharjoittelun aikana, voi asiakas ottaa yh-
teytta kuntoutuskeskukseen ja hanen on mahdollista palata yhteisoonsa Intensiiviyhteisossa
olonsa jalkeen. Intensiiviyhteisoon siirtyminen paatetaan yksilokohtaisesti yhteistyossa kun-

toutujan ja taman tyontekijan kanssa. (Paju 2011).

3.4 Kriisiytynyt asiakkuus

Kriisiytyneella asiakkuudella tarkoitetaan tassa opinnaytetyossa kuntoutujia kohdanneita ela-
mantilanteita, retkahduksia, saantorikkomuksia, psyykkisia ongelma ja elamankriiseja, jotka
uhkasivat katkaista kuntoutujan paihdekuntoutuksen tai saattaa sen alkupisteeseen. (Paju
2011.)

4 INTENSIVIYHTEISO

Intensiiviyhteison pilotti vaihetta edelsi pitka suunnitteluvaihe, joka kesti yli vuoden. Suunnit-
telutyoryhmassa oli jasenia Tervalammen kartanon eri kuntoutusyhteisoista, samoin kuin Roi-
huvuoren tukiasunnoista, Tervalammen kartanon paivystyksesta ja muita kuntoutuskeskuksen

tyontekijoita kuten talon psykologi ja terveyspalvelujen tyontekijoita.

Intensiiviyhteiso on Tervalammen kartano kuntoutuskeskuksen uusin, pilottivaiheessa oleva
kuntoutusyhteiso. Intensiiviyhteiso aloitti pilottikokeilunsa 14.3.2011. Se on tarkoitettu Hel-
singin kaupungin paihdeasiakkaille. Yhteiso antaa mahdollisuuden pysahtya asiakkaan elamaa
kohtaavissa kriisitilanteissa ja harkita paihdekuntoutuksensa suuntaa. Syita Intensiiviyhteisoon
tuloon voivat olla retkahduksen uhkaaminen tai tapahtuminen, asiakkaan laitoskuntoutusjak-
son harkinta, vaara menettaa (tuki)asunto seka muut elaman kriisitilanteet, joihin liittyy

paihteiden kayton vaara tai kaytto.

Intensiiviyhteisossa on kuusi asiakaspaikkaa ja kolme kahden hengen huonetta. Jokaisessa
huoneessa on paivien teemat laitettu seinille huoneentauluiksi. Intensiivijakson pituus on
yleensa kuusi paivaa, mutta elamantilanteet huomioon ottaen jakso voi olla pidempikin. Pi-
simmillaan asiakas on ollut yhteisossa yli 20 paivaa (Intensiiviyhteison tyontekija Paju 2011).
Yhteisoon tullaan ns. nonstoppina arkisin, silla kriisit eivat noudata aikatauluja. Kuntoutus-
paivat on suunniteltu erilaisten teemojen ym parille, joiden avulla tyostetaan kriisiytynytta

tilannetta yksilollisesti seka ryhmassa.
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Intensiiviyhteisoon tultaessa asiakkaalla tulee olla kunnossa oleva laakitys ja hanen tulee
noudattaa Tervalammen kartanon laakelinjausta. Tama koskee myos kuntoutuskeskuksen ul-
kopuolelta tulevia henkiloita. Kaikki asiakkaat tulevat yhteisoon suunnitelmallisesti A-
klinikalta saatavalla sijoituspaatoksella. Asiakkaan tulee olla halukas tyostamaan kriisiaan ja

tarkastelemaan motivaatiotaan. (Infoa Intensiiviyhteisosta 2011.)

Asiakkaan kriisin tyoston tukena on henkilokuntaa lapi vuorokauden. Poikkeuksena Tervalam-
men kartano kuntoutuskeskuksen muihin yhteisoihin, paivan teeman kasittelya jatketaan
myos iltaisin seka viikonloppuisin. Muita eroavaisuuksia on elektronisten laitteiden kayton ra-
jaaminen, yhteisossa ei kayteta televisiota, puhelinta, radiota tai tietokoneita. Asiakas voi
soittaa sovitusti, jos hanella on valttamattomia puheluita henkilokunnan lasna ollessa. Inten-
siiviyhteison asiakkaat myos sitoutuvat rajattuun kulkemiseen kuntoutuskeskuksen alueella.
Syomaan mennaan esimerkiksi yhdessa yhteison ja yhteison tyontekijan kanssa, eika laitosalu-
eella liikuta tai oleskella itsenaisesti intensiivijakson aikana. Luvaton poistuminen johtaa aina

uloskirjoitukseen yhteisosta. (Infoa Intensiiviyhteisosta 4.3.2011.)

Yhteison yleisiin saantoihin kuuluu, etta kaikki osallistuvat yhteisiin toimintoihin, kuten ryh-
mat, ulkoilut ja ruokailut. Intensiivijaksoon sisaltyy siis ns. arkikuntoutumista, ennalta mainit-
tujen lisaksi myos ymparistosta seka hygieniasta huolehtimista. Ainoastaan sairastapauksessa
katsotaan erillinen arvio. Kuntoutuja ottaa mukaansa yhteisoon ainoastaan kuuden paivan
aikana tarvitsemansa tavarat. Intensiivijaksolla on tarkoitus keskittya pohtimaan omaa ela-
mantilannettaan, joten asiointikaynnit esimerkiksi laakarissa tai vastaavassa pyritaan siirta-
maan parempaan ajankohtaan. Erona muihin kuntoutusyhteisoihin henkilokunnalla on vastuu
tilojen siisteydesta. Henkilokunta vastuuttaa asiakkaat huolehtimaan tilojen siisteydesta ja
yhteinen siivouspaiva on kerran viikossa. Henkilokunnan vastuulla on myods saantojen noudat-
taminen seka yhteison toimivuus. (Yhteison pelisaannot 15.3.2011.) Muissa yhteisoissa jokai-
selle kuntoutujalle jaetaan kerran viikossa vastuualue, josta han huolehtii, mutta johtuen
jakson kestosta ja asiakkaiden saapumisesta pitkin viikkoa, siivous tehdaan yhdessa henkilo-

kunnan kanssa.

Yhteisossa olon aikana ei tehda hauskanpitoon liittyvia retkia. Ymparistoa voi kayttaa avuksi
paivien teemojen kasittelyssa, kuten luontoretket, kavely tai Vihrean verstaan tarjoamat
mahdollisuudet. Yhdessa tyontekijan kanssa voidaan myos katsoa joko kriiseihin tai paihde-

riippuvuuteen liittyvia opetusmateriaaleja.(Yhteison pelisaannot 2011.)
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4.1 Intensiiviyhteison ideointi

Intensiiviyhteiso sai alkunsa Aivan mainio-innovaatiokilpailusta, johon Tervalammen kartano
osallistui Kriisiyhteiso ehdotuksellaan. Kilpailuun jatetyssa ehdotuksessa oli tavoitteena luoda
paihdekuntoutujien kuntoutuspolkua tukeva, suljettu yhteiso. Uuden yhteison tavoitteena oli
vahentaa asiakkaiden uloskirjoittamisia esimerkiksi retkahdusten ja muiden saantorikkomus-
ten takia. Kriisiyhteisoon oli tarkoitus sijoittaa myos ns. haastavia asiakkaita, kuten kaksois-
diagnoosiasiakkaita seka katkaisuhoidon huonokuntoisimpia asiakkaita. Talloin Kriisiyhteisope-
riodin tarkoituksena oli olla vastaanottava arviointiyhteiso, joka auttaisi l0ytamaan asiakkaal-
le parhaan mahdollisen jatkokuntoutusmuodon. Kriisiyhteisoon suunniteltiin myos otettavan

asiakkaita Roihuvuoren tukiasunnoista.(Aivan mainio innovaatiokilpailuhakemus, 30.10.2009)

Aivan mainio-innovaatiokilpailuun jatetty Kriisiyhteison idea erosi Tervalammen kartano kun-
toutuskeskuksen tavanomaisesta kaytannosta niin, etta siihen pystyttaisiin ottamaan totuttua
huonompikuntoisia asiakkaita esimerkiksi katkaisuhoidosta. Silloin syntyisi saastoa katkaisu-
hoitovuorokausien maarassa ja kustannuksissa. Kriisiyhteisossa tehtava asiakkaan tilanteen
tehostettu arviointi auttaa parantamaan seka hoitoon sitoutumista etta kuntoutusedellytyk-
sia. Tehostetun arvioinnin avulla syntyy myos taloudellista saastoa, silla hoidon kesken jatta-
miset vahenevat. Samoin uloskirjoitusten maara pienenee, seka voidaan valttaa tukiasunnon
menetys. Taten Kriisiyhteison perustaminen parantaa paihdeasiakkaiden palveluprosessia seka
tekee siita joustavampaa. Asiakkaat pysyvat Kriisiyhteison avulla koko ajan paihdepalveluiden
asiakkaina, eivatka joudu aloittamaan kuntoutusprosessiaan alusta tai palaa paihteita kaytta-

vaan elamaan. (Aivan mainio-innovaatiokilpailuhakemus, 30.10.2009.)

4.2 Intensiiviyhteison suunnittelu ja sisallolliset kysymykset

Intensiiviyhteison suunnitteluvaiheen jalkeen kaytiin pohtimaan sisallollisia kysymyksia. Poh-
dintojen lopputuloksena paadyttiin kayttamaan paivakohtaisia kysymyksia, joita tyostetaan
paivan aikana eri metodein. Koska kriisimomentti on lasna, niin paadyttiin ettei tehda pitkia
monikohtaisia kysymyksia, joita kuntoutuja tayttaa paperille vaan kaydaan asioita lapi keskus-
tellen ja muita metodeja kayttaen. Teemapaivien tavoite on kasitella asiakkaan kriisi lapi

niin, etta tama pystyy jatkamaan paihdekuntoutustaan tai elamaansa omillaan.

4.3  Intensiiviyhteison paivien teemat

Intensiivijakson kesto on yleensa kuusi paivaa. Jokaisella kuntoutuspaivalla on omat teeman-

sa.

1 paiva: Mita ihmetta? Orientoituminen!
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2 paiva: Miksi olen taalla? Miksi paasin tanne?

3 paiva: Miten olisin voinut valttaa kriisin?

4 paiva: Mita ihan oikeasti haluan?

5 paiva: Mita voisin itse tehda?

6 paiva: Mita tapahtuu seuraavaksi? Arvio kuluneesta jaksosta!

(Suora lainaus, Intensiiviyhteison huoneentaulu)

Intensiivijakson kokonaisuus on valja, silla halutaan jattaa tilaa asiakaskohtaiselle suunnitte-
lulle. Kriisitilanteessa olevalla asiakkaalle tunteille tulee antaa tilaa aina ahdistuksen heraa-
misesta ja kasittelysta aina toiveikkuuteen siirtymiseen saakka. (Infoa Intensiiviyhteisosta
4.3.2011). Pelkistetyilla teemoilla halutaan tukea asiakasta kohtaamaan tunteensa ja kasitte-

lemaan kriisia.

4.4 Intensiiviyhteison tyometodit

Intensiiviyhteison paivien teemojen tyoskentelyn tukena on erilaisia paihdekuntoutusta tuke-
via aiheita ja aihioita. Naiden avulla kuntoutuja kasittelee omaa syytaan olla Intensiiviyhtei-
sossa ja selkiyttaa omia tavoitteitaan. Kaytettyja tapoja ovat mm. Voimavara-aurinko, kyse-
lykaavake riskialttiiden tilanteiden tunnistamiseksi, paihteiden kayton hyvat ja huonot puolet
pohdinta, retkahdusriskin arviointi ja arviointi mitka ovat hyvia retkahduksen esto menetel-
mia. Lisaksi kasitellaan muun muassa kuntoutujan ihmissuhteita seka itsetuntoa ja -

tuntemusta. (Paju 2011.)

Keskeinen osa intensiiviyhteison toimintaideaa on kriisityoskentely ja siihen liittyva jatkuva
lasnaolo. Kriisityoskentely on osa yhteison tyontekijoiden tyoskentelytapaa. Yhteison tyonte-
kijat ovat aktiivisesti lasna kuntoutujille ja osallistuvat paivan kaikkiin puuhiin. Kuntoutujalle
luodaan turvalliset puitteet kasitella kriisiaan ja loytaa uusia voimavaroja seka toimintatapo-
ja. Intensiivinen tyoskentely vaatii tyontekijalta jatkuvaa lasnaoloa ja herkkyytta ryhman il-
mapiiria kohtaan. Intuitiivinen kohtaaminen ja erilaisten tyomuotojen kayttaminen tarpeen
mukaan auttavat kriisin kasittelya ja luottamuksellisen tyoskentelysuhteen muodostumista.
(Paju 2011.)

Keskusteluissa intensiiviyhteison tyontekijan Sanni Pajun kanssa esille nousee vahvasti termi
asiakkaasta kiinni pitava tyoote. Tama tulee esille havaintojeni mukaan monissa ns. arkipai-
van toimissa; yhteisoon tulevaa kuntoutujaa lahdetaan vastaan bussipysakille, toivotetaan
tervetulleeksi ja mennaan yhdessa Intensiiviyhteisoon, keitetaan aamulla puuro ja kuulostel-
laan yhdessa yhteison henkea, kaydaan paivan teemoja lapi ja tyoskennellaan yhdessa. Asiak-
kaasta kiinni pitavaan tyootteeseen kuuluu myos havaintojeni mukaan tyontekijan tavoitetta-

vuus, ovi on kirjaimellisesti aina auki, ellei tyontekija kasittele tietosuojattuja tietoja.
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4.5 Pilottivaihe

Pilotti kaynnistyi huhtikuussa Tervalammen kartanon Renkituvassa. Intensiiviyhteisosta muok-
kautui suunnittelutyon seurauksena yhteiso jossa on 6 kuntoutujapaikkaa ja kaksi paivatyon-
tekijaa, seka yksi vaihtuva iltavuoron tekija. Asiakasmaara on vaihdellut paljon 1-6 valilla,
onpa valilla ollut talo ihan tyhjana. Varsinkin pilottivaiheen alussa tama, eihan kriiseja voi

ennakoida. Samoin on myos retkahdusten kanssa.

Intensiiviyhteisoon ei ole ikina pakko menna, vaan kuntoutujalla on aina mahdollisuus kieltay-
tya. Joskus kieltaytyminen voisi kuitenkin johtaa kuntoutujan uloskirjaamiseen. Talloin kay-

tannossa asiakkaan on pakko suostua siihen, jos tahtoo jatkaa kuntoutumistaan.

5  TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

Opinnaytetyoni tutkimusongelmana on selvittaa, miten kuntoutujat ovat kokeneet Intensii-
viyhteiso pilotin ja sen vaikuttavuuden omaan paihdekuntoutumiseensa. Tyoni tavoitteena on
kerata tietoa kuntoutujakokemuksista Tervalammen paihdekuntoutuskeskuksen kayttoon. In-
tensiiviyhteiso oli osa Tervalammen kuntoutuskeskuksen kehittamistyota. Kehittamistyossa
tarkea osa-alue on kuntoutujien nakemys ja heidan kokemuksensa aiheesta. Tavoitteena on
tuoda tuottaa uutta tietoa Tervalammen kartanolle, jotta se voi jatkaa asiakaslahtoista kehi-
tystyotaan. Tutkimukseni on laadullinen teemahaastattelu, johon olen kerannyt aiheiston yk-
silohaastatteluilla. Haastattelin kuutta Intensiiviyhteison kaynytta kuntoutujaa seka Terva-
lammen Kuntoutuskeskuksella etta Roihuvuoren tukiasunnoilla. Saadun aineiston olen analy-
soinut litteroimalla haastattelut sanatarkasti ja olen teemoitellut tulokset laatimani haastat-

telurungon mukaisesti.

Toteutin opinnaytetyoni Helsingissa ja Tervalammella lokakuun 2010 ja toukokuun 2012 valil-
la. Tutkin Intensiiviyhteison asiakaskokemuksia puolistrukturoitujen teemahaastattelujen
avulla ja kaytin myos apunani Intensiiviyhteison suunnittelutyoryhman muistioita seka omaa
havainnointiani. Tiedustelin halukkaita haastateltavia seka Tervalammen kuntoutuskeskuksel-
la olevista asukkaista seka Roihuvuoren tukiasuntojen asukkaista. Halusin tavoittaa seka lai-
toskuntoutuksessa etta tukiasunnoissa olevien nakokulmat opinnaytetyohoni. Haastatteluihin
valikoitui siten kuusi haastateltavaa. Kolme haastateltavaa tuli Intensiiviyhteisooon laitoskun-
toutusjaksonsa aikana, kolme saapui Intensiiviyhteisoon Roihuvuoren tukiasunnoista. Haasta-

teltavista puolet oli naisia, puolet miehia.

Painotan opinnaytetyossani kuntoutujan nakokulmaa Intensiiviyhteiso pilottihankkeeseen.
Olin laatinut ennakolta valitut teemat, joiden pohjalta haastattelut etenivat. Kaikki haastat-

telut toteutettiin yksilohaastatteluina. Olin laatinut jokaiseen kysymykseen myos tarvittaessa
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esitettavia lisakysymyksia, jos haastateltavan olisi hankalaa paasta kerronnan alkuun. Litte-
roin nauhoitetut haastattelut ja analysoin niita aineistolahtoisesti teemoittelun avulla. Ta-
voitteeni on koota kuntoutujien kokemuksia Intensiiviyhteisosta ja sen vaikuttavuudesta hei-

dan paihdekuntoutukseensa.

5.1 Teemahaastattelu tutkimusmenetelmana

Valitsin tutkimusmenetelmakseni teemahaastattelun, silla se soveltuu hyvin kokemuksen tut-
kimiseen seka kuvailemiseen. Teemahaastattelun avulla toivon pystyvani tuomaan paihdekun-
toutujien mielipiteet ja kokemukset nakyvaksi. Teemahaastattelu on sopiva tutkimusmene-
telmana silloin kun ei tiedeta millaisia vastauksia tullaan loytamaan tai kun saatavat vastauk-
set perustuvat haastateltavan omiin kokemuksiin. (Hirsjarvi, Hurme 2001:35.) Paadyin valit-
semaan teemahaastattelun opinnaytetyohoni sopivaksi menetelmaksi, silla haluan tavoittaa
kuntoutujien kokemuksen pilottiin osallistumisesta. Teemahaastattelu antaa aanen paihde-
kuntoutujien kokemuksille ja tekee heidan ajatuksensa nakyviksi. Kuntoutujien kokemusten
tutkiminen vahvistaa samalla heidan suhjektiivisuuttaan. Teemahaastattelu mahdollistaa ku-
vaavien esimerkkien esittamisen osana tata opinnaytetyota ja toivottavasti helpottaa myos
asioiden valisten yhteyksien nakemista. Tutkimusta tehdessani eras mahdollinen tutkimustapa
olisi myos ollut kyselyn teko, jolloin olisin mahdollisesti tavoittanut suuremman tutkittavien
maaran. Kuitenkin teemahaastattelun etu verrattuna kirjalliseen kyselyyn on se, etta kuntou-
tujien mielipiteille pystyy kysymaan tarvittaessa perusteluja tai tarkennusta. Haastattelujen
aikana pystyy myos helpommin motivoimaan haastateltavaa vastaamaan. (Hirsijarvi & Hurme
2008; 35-37, Hirsijarvi, Remes & Sajavaara 2009: 205-206.)

Teemahaastattelun avulla tavoitin pilottiin eri tavoin suhtautuvia henkiloita. Jos olisin paa-
tynyt tekemaan kirjallisen kyselyn, vaarana olisi ollut, ettei siihen olisi vastannut kuin pilot-
tiin myonteisesti suhtautuneet kuntoutujat. Vastausten pituus olisi luultavasti myos ollut ly-

hyempi.

Teemahaastattelussa haastattelukysymykset liittyvat valittuihin aihepiireihin (Eskola & Vas-
tamaki 2010:28). Tutkimukseni kohteena ovat kuntoutujien kokemukset ja niihin mahdollisesti
vaikuttavat tekijat. Taman perusteella teemoikseni muotoutuivat kuntoutujan odotukset ja
kokemukset. Teemat ovat siten vahvasti sidoksissa toisiinsa. Suunnitteluvaiheessa laadin usei-
ta kokemuksiin liittyvia kysymyksia. Lopulta syntyi teemahaastattelurunko, jonka sisalle lisa-
sin viela yksityiskohtaisempia kysymyksia. Yksityiskohtaisemmat kysymykset olivat olemassa
kaiken varalta, jos haastateltava olisi haluton tai kykenematon aloittamaan ilman tarkentavia
kysymyksia. Tarkentavien kysymysten esittaminen toi joissakin tapauksissa toivottua lisatie-
toa. Laheskaan aina minun ei tarvinnut esittaa lisakysymyksia vaan kuntoutujalla oli vastaus

kysymyksiini. Osaan kysymyksistani sain hyvinkin suppeita vastauksia, silla tietoja ei voi pa-
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kottaa vakisin ulos haastateltavasta. Haastateltavaa tulee kunnioittaa, vaikka han vastaisikin
lyhyesti tai minun kannaltani epataydellisesti. On asioita, joista haastateltavalla ei ehka ole

omaa mielipidetta tai sen kertominen voi syysta tai toisesta tuntua epamiellyttavalta.

Yksilohaastatteluissa voi keskittya yhden kuntoutujan kokemuksiin. Pilottia suunniteltaessa
kuntoutujien edustajilla on ollut mahdollisuuksia kertoa kokemuksiaan retkahtamisesta ja sen
seurauksista suunnittelutyoryhman tapaamisissa. Kuntoutujat saivat tilaisuuksia kertoa omia
ehdotuksiaan miten yhteison tulisi toimia seka ehdottaa toimintamalleja seka saantoja ja ra-
joituksia. Koska Tervalampi noudattaa yhteisokuntoutusperiaatetta, ajattelin yksilohaastatte-
lujen mahdollistavan erilaisen tavan kohdata paihdekuntoutuja ja tarjota hanelle erilainen
mahdollisuus kertoa kokemuksistaan. Lisaksi valtavirran vastaisesti kokeneille kuntoutujille
olisi voinut olla hankalaa tuoda esille omia kokemuksiaan. Koska halusin tuoda erilaisia koke-
muksia esille ja loytaa mahdolliset yhteiset ja erottavat tekijat kuntoutujien kokemuksista,
tuntui yksilohaastattelu parhaimmalta mahdolliselta tavalta selvittaa kuntoutujakokemuksia

kattavasti.

Lopulliseen muotoonsa kysymykseni tulivat tarkasteltuani tutkimuskysymyksia, mietittyani
mika on olennaista, keskusteltuani pilottiin osallistuvien tyontekijoiden seka ohjaavan opetta-
jani kanssa. Teemahaastattelurunkoa tehdessani pyrin pitamaan mielessani tutkimusongelma-
ni, milla kysymyksilla saisin kuntoutujan kokemuksen esille avoimesti. Halusin pitaa kysymyk-
set mahdollisimman avoimina, jotta haastateltavan johdattelu olisi niin vahaista kuin mahdol-
lista. Halusin pysya avoimena haastatteluissa esiin nouseville kokemuksille seka pitaa mahdol-
lisena huomioida ennakolta arvaamattomat kokemukset tai esiin nousevat teemat. Teema-
haastattelujen tehtava ei ole pelkastaan vahvistaa ennakolta oletettuja teorioita vaan tarjota
mahdollisuus pohdintaan, voiko keratysta aineistosta nousta esiin uusia, ennalta arvaamatto-
mia nakokulmia. (Eskola & Suoranta 2005:120, Eskola 2010:182.)

5.2 Haastattelujen suunnittelu ja toteutus

Halusin selvittaa kuntoutujien kokemuksia Intensiiviyhteisoon osallistumisesta ja kokemisesta
pilotin aikana ja uskon kuntoutujien nakokulman esiin tuomisen tarkeyteen ja ainutkertaisuu-
teen. Pilotin tarkastelu kuntoutujien silmin voi antaa uusia nakokulmia ja ehka tulevaisuudes-

sa jopa auttaa seuraavien pilottihankkeiden suunnittelua ja toteutumista.

Saaranen-Kauppisen & Puusniekan (2009:47-50.) mukaan parhaat haastateltavat ovat niita,
jotka voivat kertoa parhaiten tutkittavasta aiheesta. Tahan yksinkertaiseen ohjeeseen viita-
ten paadyin pyytamaan haastatteluun kuutta kuntoutujaa, jotka olivat kayneet Intensiiviyh-
teison pilottijakson alusta loppuun. Koska laadullisen tutkimuksen tarkoituksena on jonkun

asian tai ilmion ymmartaminen, siina ei tarvita tilastollisia tuloksia kuten kvantitiivisessa tut-
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kimuksessa. Koska aikaa vievat pidemmat teemahaastattelut ovat hitaita kokonaisuuksia,
nauhoittamisineen ja litteroimisineen, pidin kuutta haastateltavaa myos tata linjaa noudatta-
en sopivana maarana. Aikaa minun piti varata litterointiin Saaranen ym. mukaan 6-12 tuntia
per haastattelu. Riippuen haastattelun kestosta ja haastateltavan puheen selkeydesta ja no-

peudesta minulta kesti 4-16 tuntia per haastattelu.

Harkitsin alussa satunnaista arvontaa, mutta halusin taata opinnaytetyolleni laajemman poh-
jan ja paadyin kysymaan kolmea halukasta kuntoutujaa seka Tervalammen kuntoutuskeskuk-
sesta etta Roihuvuoren tukiasunnoista. Lahtokohtaisesti ajattelin, etta kuntoutujilla jotka
ovat lapikayneet pilotin laitoskuntoutusjaksonsa aikana tai sen jalkeen voi olla erilaiset ko-
kemukset Intensiiviyhteisosta. Sattuman kaupalla haastateltaviksi tuli yhta paljon naisia kuin

miehia, vaikka paihdekuntoutuksessa yleensa naisia on vahemman.

Lahetin haastattelupyynnon sahkopostitse niin Roihuvuoren tukiasuntoihin kuin Tervalammen
kartanollekin. Paatin pitaa kirjeen lyhyena, maksimissaan yhden A4 arkin pituisena. Siella
tyontekijat esittivat haastattelupyyntoni lasna oleville kuntoutujille, jotka pystyivat ottamaan
minuun yhteytta ja sopimaan heille sopivan haastatteluajankohdan. Tukiasuntojen kohdalla
kavi niin, etta tyontekijan esiteltya viikkokokouksessa haastattelupyyntokirjeeni ja ehdotta-
miani paivia, olivat asukkaat suoraan varanneet yhden paivan milloin he halusivat etta tulen
haastattelemaan heita. Sain juuri sopivan maaran haastattelusta kiinnostuneita, joskin yhtena
haastattelupaivista haastateltava estyi saapumasta paikalle, mutta yhdessa henkilokunnan
kanssa saimme tavoitettu edelleen laitoskuntoutuksessa olleen kuntoutujan, joka oli halukas
saapumaan haastateltavaksi lyhyella varoitusajalla. Osan haastateltavista olin tavannut joko
tyoskennellessani Intensiiviyhteisossa tai ollessani Tervalammen kartanolla tyoharjoittelussa.
Haastattelijan tietaminen henkilokohtaisesti voi helpottaa haastatteluun suostumista.( Hirsi-
jarvi & Hurme, 2008: 84).

Harkitsin myo0s paakysymysten ennakolta lahettamista, mutta halusin saada kuntoutujilta
mahdollisimman henkilokohtaisen kokemuksen Intensiiviyhteisojaksostaan. Jos olisin lahetta-
nyt kysymykset etukateen, olisivat kuntoutujat takuulla keskustelleet aiheesta keskenaan ja
se olisi voinut vaaristaa esiin nousevia tuloksia. Pohdin myos ns. testihaastattelun suorittamis-
ta, silla kavin teemahaastattelurunkoa lapi seka opinnaytetyoni ohjaajan etta pilottiin osallis-
tuvien tyontekijoiden kanssa. Nauhurin kayttaminen oli minulle ennestaan tuttua. Haastatte-
lut sujuivat odotusten mukaisesti. Osa haastateltavista kertoi kokemuksistaan hyvinkin laveas-

ti, osaa piti rohkaista laatimillani lisakysymyksilla.

Roihuvuoressa toteutetut haastattelut pidettiin haastateltavien toiveesta ryhmahuoneessa,
joka oli varattu haastattelun ajaksi meidan kayttoomme. Tervalammella haastattelupaikkana

toimi ns. vanha psykologin huone, joka oli kuntoutujille tuttu. Molemmat haastattelupaikat
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olivat rauhallisia ja turvallisia paikkoja haastateltaville, erityisesti minua ilahdutti Roihuvuo-
ren asukkaiden esittama pyynto haastattelujen pitopaikasta, silla tila oli minulle ennestaan

vieras.

Haastattelua tehtaessa on tarkeaa luoda oikea ilmapiiri ja valmistella haastateltava tilantee-
seen. Tassa tehtavassa auttaa Aaltolan ja Vallin mukaan (2010:32) esipuhe, jonka avulla saa-
tellaan haastateltava kasiteltavan aiheen pariin. Olen samaa mielta Hirsijarven ja Hurmeen
kanssa (2008:90) ettei haastattelutilannetta kannata aloittaa heti ensimmaisella kysymyksel-

la.

Perinteisten tervehdysten ja ”"Kuinka voit tanaan” kysymysten lisaksi kertasin ennen haastat-
telun alkua lahettamani saatekirjeen sisaltamat asiat, esittelin teemat ja tiedustelin haasta-
teltavan aikataulua, minka verran hanella on aikaa ja halua juuri sina paivana kayttaa haas-
tatteluun. Teemahaastattelun kesto on tyypillisesti tunnista kahteen. (Hirsijarvi, Remes &
Saja-vaara 2009: 211). Hirsijarven ja kumppanien antama aika-arvio piti paikkansa myos mi-
nun haastattelujeni yhteydessa. Kerroin myos lisaksi miksi koin kyseisen haastateltavan annin
tarkeaksi opinnaytetyolleni ja osoitin sita kautta arvostavani juuri hanen panostaan ja vas-
tauksiaan. Hyvien haastattelutapojen mukaisesti tutkittavat saivat tietaa, miksi haluan haas-
tatella juuri heita ja heidan edustamaansa joukkoa eli Intensiiviyhteison lapikayneet kuntou-
tujat. (Kuula 2006: 105.)

Haastattelut noudattivat samaa kaavaa. Aloitin aina yksinkertaisilla taustakysymyksilla. Hel-
pot avauskysymykset rentouttavat haastateltavaa ja luovat haastateltavalle tunteen, ettei
kysymyksiin ole vaikea vastata. (Hirsjarvi & Hurme 2008:107) Kysyin haastateltavilta milloin
he olivat olleet Intensiiviyhteisossa, kuinka kauan he olivat siella ja kuinka kauan aikaa sitten
he olivat olleet siella. Pyrin olemaan haastattelutilanteissa mahdollisemman luonteva. Omi-
naista teemahaastatteluille on lopullisten kysymysmuotojen loytaminen haastattelutilanteis-
sa. Taman lisaksi esitettavien kysymysten laajuus ja jarjestys voivat vaihdella. (Eskola & Vas-
tamaki 2010:28). Haastattelujen dialogisuus sailyy, kun kysymykset esitetaan luontevissa koh-
dissa ja syvennytaan haastateltaville tarkeisiin asioihin. Haastattelijan tehtavaan kuuluu kui-
tenkin keskustelun pitaminen aiheessa. Kaikkien haastateltavien kanssa on tarkoitus kayda
keskustelua opinnaytetyohon valituista teemoista. Lisaksi kysymykset tulisi esittaa niin, etta
haastateltavat tajuaisivat ne mahdollisimman yhdenmukaisesti. (Hirsijarvi & Hurme
2008:104.)

5.3 Haastattelun litterointi ja analysointi

Litteroinnilla tarkoitetaan haastateltavien puhetta sisaltavien aanitiedostojen auki kirjoitta-

mista. Se voi tarkoittaa myos haastateltavien itsensa kirjoittamien tekstien puhtaaksi kirjoit-
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tamista. Riippuen tutkimusongelmasta ja valituista analyysimenetelmista valitaan litteroinnin
tarkkuus. Haastatteluissa jotka keskittyvat teemoihin voidaan litteroitavaksi valita tutkimuk-
sen kannalta tarkeimmat kohdat, kun taasen esimerkiksi vuorovaikutustutkimuksissa haastat-
telut auki kirjoitetaan tarkasti. Useimmiten perusteellisissa tutkimuksissa kaikki lauseet kirja-

taan ylos. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2009:78-79)

Kuudesta kuntoutuja haastattelusta kertyi yhteensa noin 76 sivua tekstia. Haastattelut on lit-
teroitu lause lauseelta ylos. Helpottaakseni tekstin luettavuutta olen poistanut aineistostani
joitain aannahdyksia, toistoja ja taytesanoja. Tama ei vaikuta tutkimukseni lopputulokseen,
silla tutkimukseni tarkoitus ei ole tutkia kuntoutujien tapaan muodostaa puhetta. Kayttamis-
tani sitaateista olen voinut poistaa teemaan liittymattomia tai epaolennaisia lauseita. Olen
erottanut poistetut kohdat teksteista kolmella pisteella (...) Kuntoutujien nimet muutin litte-
rointivaiheessa H1-H6 tunnisteiksi sailyttaakseni haastateltavieni yksityisyydensuojan. Lisaksi
jouduin muokkaamaan tai poistamaan nimia, jotka esiintyivat haastateltavien puheessa. Jos
haastateltava on puhunut tietysta tyontekijasta nimella, olen korvannut sen tyontekija-
sanalla. Jos haastateltava on puhunut toisesta kuntoutujasta, olen kayttanyt joko kuntoutuja
termia tai kayttanyt keksittya nimea. Jos olen korvannut nimen toisella, kaytan sulkumerkin-
toja () sitaateissa. Tekemieni muutosten tarkoitus on jasentaa kokonaisuutta, ei muuttaa

haastattelujen sisaltoa.

Analyysi aloitetaan aineistoon perehtymisella ja jasentelylla. Analyysin aineistoa voi vertailla
keskenaan tai luokitella sita aihekokonaisuuksien alle. Analyysin tarkoitus on tiivistaa runsas-
ta materiaalia helpommin tutkittavaan muotoon. Aineistoa katsotaan tutkimuskysymysten ja
poimittujen nakokulmien valossa. Hyvassa analyysissa yhdistyy tulosten tulkinta, erilaiset teo-
reettiset nakokulmat seka oma pohdinta. Oma analyysini tarkentuu haastatteluiden sisaltoon,
jattaen kommunikointitavan analyysini ulkopuolelle. Analysointiani viitoittaa teemoittelu.
Teemahaastattelujen analyysiin teemoittelu sopii hyvin. Teemoittelussa etsitaan seka yhdis-
tavia tekijoita etta mahdollisia eroavaisuuksia. Se voidaan suorittaa aineisto- tai teorialahtoi-
sesti. Tavoitteena on hahmotella monipuolinen ja selkea kuvaus tutkittavasta asiasta. Tulok-
sia voidaan tarkastella laajemmassa yhteydessa. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2009: 72-
73, 96, 104.)

6  TUTKIMUSTULOKSET

Opinnaytetyossani selvitin paihdekuntoutujien kokemuksia Intensiiviyhteisopilotista teema-
haastattelun keinoin. Tein opinnaytetyon Tervalammen kartano, paihdekuntoutuskeskuksen
pyynnosta. Tutkin Intensiiviyhteisoa kuntoutuja nakokulmasta kasin, silla sita kautta tavoite-
taan mielestani tarkein, kuntoutujien eli asiakkaiden mielipiteet pilottiyhteisosta, sen toimi-

vuudesta ja mahdollisesta onnistumisesta.



28

Kysyin tutkimuksen alussa haastateltavilta joitain pohjatietoja saadakseni yleiskuvaa asioista,
jotka ovat voineen vaikuttaa kuntoutujan kokemukseen Intensiiviyhteisosta, naita olivat In-
tensiivijakson ajankohta ja kesto. Kaikilla haastateltavilla oli aikakin kaksi kuukautta valia
Intensiiviyhteisossa ololla ja haastattelulla. Tein taman periaatepaatoksen, silla halusin tarjo-
ta haastateltaville aikaa saada perspektiivia kokemaansa seka aikavalia oletettuun kriisiin.
Haastateltavat olivat Intensiiviyhteisossa myos hyvin yhtenaisen ajan, kuudesta seitsemaan

paivaan.

6.1 Intensiiviyhteisoon ohjautumisen syyt

Yleisin syy saapua Intensiiviyhteisoon oli retkahdus. Retkahduksen tapahduttua olivat asiak-
kaiden tyontekijat ehdottaneet tai kehottaneet asiakasta menemaan Intensiiviyhteisoon.
Asiakas on voinut olla halukas itse menemaan sinne voidakseen jatkaa paihdekuntoutustaan
tai kasitellakseen kriisiaan. H3 rakensi onnistuneesta Intensiiviyhteisokokemukseen itselleen
jopa eraanlaisen tarinan, han olisi ilman muuta halunnut paasta yhteisoon kasittelemaan

paihdekriisiaan.

H1: ”Minut ohjattiin. (...) Olin pitkien pitkien kuukausien raittiuden jalkeen
tarttunut lasiin. Aika vahasessa maarin. Menin oma-aloitteisesti katkolle, josta
sit otin yhteytta tanne tukiasuntojen henkilokuntaan etta ma olen taalla. He
pohtivat tilannetta ja kehottivat Intensiiviyhteisoon. Siis ei pakotettu, mutta
kehotettiin kuitenkin. (...)”

H2: “Et tyontekijat sanoi et meepas sinne intensiiviin. En ma tahan muuta
osannu ku lievan painostuksen johdosta menin sinne. Ma halusin kumminkin

kayda sen intervallin.”

H3: ”Se tuli varmaan jostain muusta tahosta se intensiivi esille. Mutta jalkeen-
pain ajatellen mahan ilman muuta halusin. Tai olisin halunnut sinne intensii-
viin. Mut sanotaan silla hetkellakin ma ajattelin sita, kun tata intensiivia oli
mainostettu silla tavalla et se on tammonen paikka jossa kriiseja voi kasitella.
Niin kyllahan se oli aikamoinen kriisi tama retkahdus. Eli ma tavallaan jo menin
sinne ihan mielellani. Ja ajattelin et se voi antaa mulle jotain, minka se sitten
tekikin.”

Intensiiviin ohjaaminen retkahduksen jalkeen heratti kuntoutujissa erilaisia tunteita, tunteet
vaihtelivat helpotuksesta loukkaantumiseen. Osa kuntoutujista koki yhteisoon menon mahdol-

lisuutena, osa pakkona jotta he eivat joutuisi poistumaan laitosalueelta tai tukiasunnosta.
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Eras kuntoutuja katsoi joutuneensa Intensiiviyhteisoon vaarinkasityksen vuoksi ja loukkaantu-

misen tunne leimasi hanen koko yhteisossa olo aikaansa.

H1: ”Ma olin aika hermostunut siita. Ja loukkaantunut. Kun ma en omasta mie-
lestani tollasen hetkellisen pudotuksen siis yhden illan pudotuksen jalkeen mun
mielesta ma en olis ansainnut niin kuin mitaan pidempaa jatkohoitoa tai kun-

toutusta.”

H2: ”Ja sit ma otin yhteytta (Tervalammelle), etta ma myohastyin (bussista).
Mut se tyontekija jo tuomitsi mut, et ma olin kayttanyt alkoholia ja sen takia
myohastynyt.(...) Ja sit tukiasuntojen tyontekija soittaa etta ei se onnistunut-
kaan se intervalli sattuneesta syysta. Ensinnakin mulla oli muka tiedoissa siina
etta ma olin ollut saman kesan aikana toukokuussa mukamas katkolla. Kylla ma

oon ollut katkolla toukokuussa, mutta vuosi sitten.”

H3: ”Joo. Tosiaan retkahdin lomilla tai kaupunkiharjoittelussa niinku Terviksel-
la sanotaan. Ja kun otin yhteytta A-klinikan sosiaaliterapeuttiin, niin sita kautta
paasin takasin. Myos kotiyhteison tyontekija, han vaikutti siihen asiaan niinku

ihan suoranaisesti et ma paasin takasin niin nopeasti ja helposti.”

Tulkintani mukaan suurimmalla osalla kuntoutujista Intensiiviyhteisoon siirtymiseen on vaikut-
tanut usein kuntoutujan tyontekija, joka on arvioinut kuntoutujan hyotyvan yhteison ohjel-
man lapikaymisesta. Kuntoutujalla on ollut myos mahdollisuus kieltaytya Intensiiviyhteisoon

siirtymisesta, mutta haastateltavat olivat halunneet jatkaa paihdekuntoutustaan.

6.2 Kuntoutujien odotukset ja toiveet

Kuntoutujien toiveita ja odotuksia voisi luonnehtia tietylla tavoin jasentamattomiksi tai hu-
hupuheiden leimaamiksi. Intensiiviyhteison tyonimella oli kauas kantoiset siivet ja se varitti

osaltaan kuntoutujien negatiivista mielikuvaa.

H2: ”Viikko intensiivin ma oon kasittanyt etta puhutaan saunasta. (saunoitus on
eraan toisen yhteisohoidon ns. rankaisukeino) Kaikki jotka mun aikana oli, oli

siella rangaistuksena.”

H3: ”Eipa siina vaiheessa, ne oli lahinna niita huhuja mita oli intensiivista kuul-

”

lu.
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H4: "Ennakkomieli oli paasaantosesti aika synkkakin voi sanoa. Koska sillon kun
Intensiivi alko ja siita puhuttiin tervaa ja hoyhen. Ymmm, antaa tietyn mieliku-
van, mika ei valttamatta positiivinen ja onneks osoittautu ihan harhaanjohta-

vaksi kun siella ite oli.”

H5: ”Mut kuten sanottu, et ennakkotunnelmat oli, ei nyt painajaismaiset mutta
niinku olin varautunut rankkaan viikkoon, jos pakko on niin koiraskin poikii. Sil-
la asenteella ajattelin viikon olla. Mut ei tarvinnu sitten rypistella eika punner-

rella. Et se meni omalla painollaan oikeen makeesti.”

Osalla kuntoutujista oli toive loytaa jokin selitys omalle toiminnalleen, loytaa helpotus selit-
tamattomalle pahalle ololleen. Vaikkeivat he viikon alussa sita tiedostaneetkaan, niin he oli-

vat kriisissa ja halukkaita parantamaan omaa oloaan tyontekijoiden avustuksella.

H1: ”Mun mielesta se oli ehka tarkeinta se etta ma saisin asiat mun paan sisalla

jarjestykseen.”

H3: ”Ma toivoin selitysta sille asialle selitysta etta mika saa mut retkahtamaan
yha uudestaan, vaikka mulla pitais olla tulevaisuus periaatteessa aika hyvin

jarjestyksessa.”

Kuntoutujien ennakko-odotuksiin vaikuttivat myos Intensiiviyhteison lapikayneiden kertomuk-
set. Alla mainitussa sitaatissa tulkintani mukaan nakee, miten nopeasti asiakkaasta kiinni pi-
tava tyoote voi muuttaa kuntoutujan tunnelmaa ja sita kautta koko kuntoutusjaksoon suhtau-
tumista. Kuntoutujan mainitsemalta Lehmuskujalta kavely Intensiiviyhteisoon kesti kokemuk-
sieni mukaisesti korkeintaan 10 minuuttia. Kuntoutuja oli ahdistunut paivan mittaa pidettavis-
ta keskusteluista jo etukateen, mutta kavellessa yhteisoa kohti hanen tuntemuksensa keveni-

vat ja ahdistus poistui.

H4: ”Yksi toi julki, oli etta keskusteluja ja ryhmia aamusta iltaan. Ma en oo
ryhmaihminen, ma ahdistuin siita ajatuksesta etukateen. Niin tuota tassa oli
semmosia ennakkomielipuolia. Mutta sitten ne halveni ennen kuin niista kerkesi
tulla isompia peikkoja. Sinne kun sitten paasi bussista niin Intensiivin tyontekija
oli vastassa, niin siina jo Lehmuskujan matkalla tunnelma keveni ja aikaa aikaa

pidemmalle se relaksoitui koko tilanne. Et ei taa niin ahistava ookkaan.”
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6.3 Intensiivisen kuntoutusajan kokeminen

Uusien kuntoutujien vastaanotto nousi poikkeuksetta kaikille positiiviseksi kokemukseksi. Kun-
toutujiin oli tehnyt vaikutuksen yhteison tyontekijoiden vastaanottomalli. Mielestani mm.
naista kuntoutujakokemuksista tulee hyvin ilmi, miten sinansa pienestaa teosta, bussille vas-
taan kavelysta voi nousta merkittava tekija asiakkaan kokemuksesta tyontekijan valittamises-

ta.

H3: ”No sehan, mut otettiin aivan valtavan hyvin vastaan. Siinahan ehka suurin
vaikuttaja oli ihan se, kuka tata intensiivia oli valittu vetamaan. Et han on niin
mahtava ihminen. Semmonen niin luonnollinen ja valiton ihminen etta han kylla
pystyy kenet tahansa toivottamaan tervetulleeksi melkein mihin vaan. Etta sin-

ne kun meni, niin siella oli kylla kotonaan ihan valittomasti.”

H2: ”No siis hyvinhan mut otettiin siella loppupeleissa otettiin vastaan. Vahan
ihmeteltiin etta minka takia ma oon intensiivissa. Tyontekijat seka yhteiso. Se-

ka etta.”

Yhta kuntoutujaa lukuun ottamatta kaikki haastateltavat pitivat Intensiiviyhteison sijainnista
vanhassa puutalossa, jota kutsutaan Renkituvaksi. Talolla koettiin olevan omanlainen tunnel-
mansa, joka vaikutti kuntoutumisprosessiin paasaantoisesti kannustavasti. Kuntoutuja joka ei

pitanyt Renkituvasta pohti itsetutkiskelevasti syitaan inhota paikkaa.

H1: "Ehka paikkana paikkana se talo on hirvittavan hieno. Vanha puutalo. Mut-
ta sitten se, mita intensiivi tarjos mulle, se oli huomattavasti enemman mita

ma voin kuvitella.”

H3: ”No se on valtavan hieno ymparistona ja tohon ymparistoon ei voi liikaa
kiinnittaa huomiota kun ajattelee Tervalampea ymparistona niin se on just
semmonen hyva paikka. Minkalainen tammonen paihdekuntoutus paikka pitaa
olla. Ja melkeen mika tahansa, kylla ma lasken etta paihdeongelmat on jollakin
tavalla hyvin psyykkisia ongelmia. Niin kylla semmonen ihminen, varsinkin jolla
on jotain psyykkisia ongelmia , niin se ymparisto missa kuntoutuu, niin kylla sen
pitais olla mahdollisimman hyva ja miellyttava. Semmonen kotoinen. Ja kylla-
han taa Renkitupa, sehan on semmonen, todella niinku hieno vanha puutalo.
Etta se oisinkin aina tuulella natisi ja kaikenlaista, et se tuntu kylla tosi kival-

ta ”
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H2: ”Siis se Renkitupa sehan se oli se vastenmielisin. Etta se viikko nyt maksi-
missaan menee, mutta etta jos tollasessa joutuis olemaan pidemman ajan,
niin...ei. Eri asia sellaiselle joka vapaaehtoisesti hakeutuu, mutta totta kai sii-
hen asennoituukin erilailla. Et se asenne saatto olla mulla...aiheutti sen vas-

tenmielisyyden.”

Paivien teemat olivat hyvin pelkistettyja, kullekin paivalle oli varattu vain yksi kysymys, jota
oli tarkoitus pohtia koko paivan ajan. Paivien teemat koettiin hyvin henkilokohtaisesti, osa
kuntoutujista loysi niista itselleen paljon, osa eteni ryhman mukana tai noudatti omaa henki-

lokohtaista kuntoutumissuunnitelmaansa.

Intensiiviyhteisossa kaytettiin monia metodeja, joiden avulla kuntoutuja tyostivat paihdeon-
gelmaansa. Kuntoutujat tyostivat ongelmaansa muun muassa keskusteluiden, musiikin, maa-
laamisen ja runoilun keinoin. Yhteisossa kaytettiin seka ryhma- etta yksilotyoskentelya suju-

vasti toisiaan taydentavina tyoskentelytapoina.

H3: ”Kyllahan se silla tavalla saa hyvinkin yksilolliseksi kun ei rajaa niita tehta-
via tai tekotapoja mitenkaan tiukasti. Ettei tee semmosia valmiita lomakkeita

joita tayttaa. Vaan antaa ihmisille hyvinkin vapaat kadet, etta mita tekee.”

Ne kuntoutujat keilla oli selkea ongelma tai ketka loysivat sellaisen kuntoutusjaksonsa aikana,
kokivat saaneensa kasiteltya heita vaivaavan asian tyontekijan seka muilta kuntoutujilta saa-

tavan vertaistuen avulla.

H1: "Retkahdus oli katastrofaalista mulle henkisesti. Et se oli niin noloa ja niin
hapeallista ja niin kauheeta. Ma ajattelin etta saisin tavallaan ei nyt anteeks
antamuksen, se on aika suureellista mutta semmosen oikeutuksen jatkaa taas

sita mun normaali elamaa. (...)”

Vakituiset paivatyontekijat saivat kiitosta kuntoutujilta ja useimmiten iltatyontekijat koettiin
myos mielekkaiksi. Osa haastatelluista piti nimenomaan iltatyontekijoiden vaihtuvuudesta, he
kokivat saavansa siten lisaa nakokulmia ongelmansa kasittelyyn, osa olisi toivonut samaa ilta-
tyontekijaa tyoskentelyn jatkuvuuden takaamiseksi. Kuntoutujat kokivat tyontekijoiden hen-

kisen ja fyysisen lasnaolon erityisen tarkeaksi.

H1: ”Mua ilahdutti myoskin ihan hirveasti tyontekijoiden, lahes kaikkien koh-
taamieni ote siihen, ei tyohon vaan meihin. Ja siihen, milla tavalla meihin suh-

tauduttiin, se oli kauheen tarkeeta. Et siel ei tullut silleen kategorioida niinku
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ylhaalta alaspain kohtelua ollenkaan ja se oli se eniten ilahduttava asia mita
tulee tyontekijoihin ja nimenomaan se lasnaolo. Sita nyt ei voi edes liikaa ko-

rostaa.”

H5: ”Ja se johtu hirveen paljon siita etta, siella ykskaan tyontekija ei kertaa-
kaan alistanu, syyttanyt ja ruokkinut sita putoamisen tunnetta. Tai sita, etta
hitto ma oon nyt huono ja nyt taytyy haveta ja olla huono omantunto lopun
elamaa. Ja ei tasta tuu mitaan, ma oon jo tan ikainen ja ei mulla oo mitaan tu-
levaisuutta. Kertaakaan ei kukaan niinku syyllistanyt. Ei, se on aikamoisen hie-
no taito tyontekijoilta. Et ei niinku silleen haukuttu. Koska oon kohdannu sel-

laista kohtelua kylla. Taa oli kylla ihan kaikkea muuta.”

Muita Tervalammen kartanon yhteisoja tiukemmat saannot joista kerroin kappaleessa 5, ku-
ten elektronisten laitteiden poissaolo ja rajattu kulkeminen, herattivat eniten puolesta ja
vastaan mielipiteita. Osa kuntoutujista koki saannot liian rajoittavina ja jopa loukkaavina,
toiset olisivat olleet valmiita viemaan saantoja vielakin pidemmalle. Intensiivin poikkeukselli-
sen tiukat saannot aiheuttivat varsinkin pilotin alkuvaiheeseen osallistuneille mielipahaa,
mutta pilotin edetessa olivat saannot selkeasti kulkeutuneet ns. puskaradion kautta suurem-

paan tietoisuuteen eika niita jaksettu enaa kummastella tai pitaa poikkeavina.

Hé6: ”Ja ymmarsin sitten laajemmin ton Intensiivin merkityksen ja tuota sil tap-

paa. Laajemmin ymmarsin ton intensiivin koko kuvion. Et mita se palvelee.”

H2: ”No kai ma kasitin, etta okei siella sitten tosissaan mietitaan syvallisesti
asioita. Etta tarkotushan on niin. Mutta onko se loppupeleissa sitte millaan oi-
kein etta viikon verran mietit, eristettyna. En ma tiia. Ma en ainakaan kokenut

etta se olis ollut mulle mitenkaan eduks. En nain jalkikateenkaan.”

H5: ”"Taas kerran ma otin ne itsestaan selvyytena, etta talossa on talon tavat ja

intensiivissa on intensiivin rutiinit.”

H4: ”Se on ihan jarkevaa ja perusteltua taa kannykka ja tietsikka ja irti arjes-
ta, irti ulkomaailmasta. Se on ihan aivan motivoitua, pidin itsestaan selvyytena
sita ja muutenkin niita intensiivin saantoja ihan itsestaan selvyytena. Etta se
nyt vaan on semmonen paikka. Siella nyt on tollaset rutiinit. Ma en edes miella

niita saannoiks vaan itsestaan selviks rutiineiksi.”
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Parhaimman hyodyn tuntuivat kuntoutujista saaneen ne, ketka olivat valmiita kasittelemaan
omaa ongelmaansa ja olivat luoneet hyvan tyoskentelysuhteen niin tyontekijoiden kuin kanssa

kuntoutujien valille.

6.4 Odotusten ja toiveiden toteutuminen

Totesin jo aiemmin, etta kuntoutujien odotukset ja toiveet olivat jasentymattomia tai huhu-
jen leimaamia. Tahan peilattuna taas yhta kuntoutujaa vajaat kaikki kokivat saaneensa Inten-

siiviyhteisojaksolta enemman kuin olivat toivoneet tai odottaneet.

H1: ”Ma saavutin taas sen mita ma oon aina hakenut, sen turvallisuudentun-
teen. Sitten ma sain sellasta hirveeta tsemppia jotenkin joka on jatkunut kaik-
ki nama kuukaudet. Et ei se oo yhtaan liioteltua sanoa, etta sen viikon vaiku-
tukset tuntuu edelleenkin. Tai siis jatkuu. Ma sain niinku itselleni selvyyden it-

sestani, sanotaan vaikka nain.”

H2: "Mulle ei tuu mieleen mitaan mista ma ilahduin. Tai sillai tuli ihan loppu-
vaiheessa ma oikeestaan aloin tajuamaan miten helvetin hyvin mulla on asiat.
Joo. Kylla. Joo. Eli muitten ongelmien, en ma tieda milta se kuulostaa...se etta
ku kuunteli muitten ongelmia niin totesin etta mulla on helvetin hyvin kaikki

asiat. llahdutti.”

Intensiiviyhteiso jakson aikana tai sen jalkeen kuntoutujat nakivat omat ongelmansa suh-
teutettuna muiden ongelmiin hallittavissa olevina eika maailmaa kaatavina. Intensiiviyhteisos-
sa vietetty aika koettiin parhaassa tapauksessa kantavana voimana omassa paihdekuntoutuk-
sessa ja huonoimmassakin tapauksessa kuntoutuja oli herannyt nakemaan kuinka hyvin hanella

asiat ovat.

Eras haastateltava, joka ei ollut alussa suhtautunut Intensiiviyhteisoon kovinkaan hyvin, oli
kokenut yhteisossa vietetyn ajan positiiviseksi ja kuntouttavaksi ja koki vaikutusten jatkuvan

edelleen elamassaan.

H6: ”Itse asiassa ei. Ei vastannut koska ne ennakko mielikuvat oli kuitenkin ne-
gatiivis savytteisia enempi vahempi, se ei luojan kiitos vastannukkaan sita. Mut-
ta mita sielta sitten sen tilalle tuli, oli myoskin ennalta odottamatonta ja se oli
niinku hyvaa ja hienoo. Mut positiivista, kuntouttavaa ja niinku ma sanoin, mi-
na loysin sielta niinku uuden askelmerkin joka tuota kantaa toistaseks, toistai-

seksi ainakin. Vielakin ja mulle se toimi alyttoman hyvin.”
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6.5 Kuntoutusjakson vaikutus paihdekuntoutukseen ja kuntoutujan elamaan

Kaikki kuusi haastattelemaani kuntoutujaa olivat pysyneet omien sanojensa mukaisesti paih-
teettomina Intensiiviyhteison jalkeen. Pisin aika haastattelujen ja yhteison valilla oli noin 5

kuukautta.

Kuntoutujat kokivat olevansa hyvassa kohdassa kuntoutumistaan, vaikka nakivatkin viela tar-
vitsevansa paihdepalveluja tukemaan raittiuttaan. Tama tukee teoriaosassa esittamaan koh-

taa, etta paihdeongelma on pitkakestoinen, jopa loppuelaman mittainen sairaus.

Ne kuntoutujat ketka tunnistavat olleensa Intensiiviyhteison ajankohtana kriisissa kokivat
saaneet kriisinsa kasiteltya ja olivat pystyneet jatkamaan paihdekuntoutustaan. Haastattelu-
jen jalkeen pari minulle tuttua kuntoutujaa halusivat erikseen kertoa miten olivat voineet
pitkasta aikaa palata vanhoihin harrastuksiinsa tai loytaneet luovuutensa uudelleen. Intensii-

viyhteiso vaikutti myos Roihuvuoren tukiasuntoihin siirtyneilla yhdistava tekijana ja sita kaut-

6.6  Kuntoutujien vapaa sana

Haastattelujen lopussa halusin tarjota kuntoutujille mahdollisuuden sanoa mita ikina heilla oli
sydamellaan koskien Intensiiviyhteisoa ja kaikkea siihen liittyvaa. Useimmiten saatu palaute
koski Intensiiviyhteison ruokailua, joka tapahtui samassa paikassa kuin muullakin Tervalam-

men yhteisailla.

H1: ”Minka halusin sit sanoa, niin siina niinku ekoina paivina must tuntu vahan
haijylta tai silla tavalla, vahan niinku silleen skitsofreenisesti se juttu etta me
ollaan ihanasti ja tyynesti eristyksissa mut et sit kuitenkin nautittiin ruokasalin
toki vahan eri aikaan mut siin tuli sellasta haslinkikohtaamista ja mun tapauk-
sessa etenkin kun ma hirveesti tunsin sielt ihmisia kun ma olin siel niin kauan.
Niin siina tuli vahan ilkee olo, etta ma en olis halunnut sita hairiotekijaa sinne,
etta ne ihmiset ois koittanut ottaa kontaktia tai sita mutta vahan niinku levot-

tomuutta, kun ihmisia vaeltelee siella sun taalla.”

H3: "Muun muassa ateriat siella paikan paalla ja tota hiukan ehka enemman oh-
jattua toimintaa viikonlopuksi. Et nythan kylla keksittiin kylla etta laitetaan
pitsaa siella. Se pitais siella niin kauan etta jos ei siella muita viihdykkeita oo,

vaan tammosta ruoanlaittoa ja muuta. Siella pitais ihan henkilokunnan taholta
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antaa jotakin tammosta fiksua tekemista niiks ajoiks kun henkilokunta ei oo

siella paikalla.”

Jo aiemmin mainitsemani haastateltava, joka koki joutuneensa Intensiiviyhteisoon rangaistuk-
seksi, vaarinkasityksen seurauksena, ei halunnut lisata haastatteluun mitaan, mutta korosti
kuinka siella vietetty aika oli hanesta hyvin vastenmielista ja han koki jopa ihmisarvonsa tul-

leen loukatuksi.

H2: ”(huokaus) No ei mitaan muuta kuin etta se oli hyvin vastenmielista. Ma en
oo ihan varma mika hiton, vankilassakin jos ihminen eristetaan, niin varmaan
ihan samanlaiselta tuntuu. En tieda, en oo koskaan ollut vankilassa. Voin kuvi-

tella. Perkele loukkas jopa ihmisarvoa saatana.”

Eras haastateltava kavi pohtimaan Intensiiviyhteison luonnetta lyhytkestoisena yhteisona ja
han myos mainitsee rivien valista, kuinka tyontekijan tulee osata lukea yhteison sen hetkista
tilannetta.
H4: ”Onko siella sita normaalia koskaan, koska ainahan sita joutuu sita pelia lu-
kemaan (tyontekija) niinku seurakunnan mukaan. Niin ainahan se elaa se peli ja
muokkautuu sen hetkisen tilanteen mukaan etta tuota. Se oli jotenkin niin oma
ekstriiminsa mun oma intensiivi etta. Etta en ma oo saanut mitaan jarkevaa ke-

hittamisideaa.”

Joidenkin kuntoutujien kanssa oltiin kayty Tervalammen rannalla sijaitsevassa kodassa, joka
on Tervalammen yhteisojen kaytossa. Luonnon lasnaololla ja kotaan sytytetylla nuotiolla ko-
ettiin olevan rauhoittava, hypnoottinen elementti. Tata kuntouttaja ehdottikin otettavaksi

osaksi Intensiivin ohjelmaa.

H5: . ”Etta tota kannattaa tota kotaretkeilya harrastaa. Etta se on mesta mika
houkuttelee avautumaan. Etta siina on oikeessa tulessa suggeroiva elementti,
etta sita kannattaa kayttaa pienena taikatemppuna useemmin kun ihan sillon

tallon.”

Eras kuntoutuja joka oli ollut Intensiiviyhteisossa pilotin alkuaikaan, kaipaili lisaa henkilokun-
taa viikonloppuihin. Hanen yhteisossa oloaikanaan viikonloppuisin oli vain yksi tyontekija,
mutta tama muuttui pilotin edetessa niin, etta myos viikonloppuna oli paiva- ja iltatyonteki-
jat. Kuntoutuja oli myos kuullut, etta joidenkin kuntoutujien kohdalla saannoista oli joustettu

ja nama olivat paasseet kaymaan laitosalueen ulkopuolella. Haastateltava kannatti Intensii-
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viyhteison jasenten laajempaa eristaytymista muusta Tervalammen kartanon toiminnasta ja

yhteisoista.

H6: ”Ei mulla oikeestaan mitaan mita en olisi jo sanonut. Kaytiin aika tarkkaan
lapi ne asiat mitka on. Etta viikonloppusin on liian vahan tekemista, se on nain.
Ja henkilokuntaa lisaa. Ja ruokailut ja kaikki siella eika minkaanlaisia kaynteja
missa on muita ihmisia. Kaikki kodalla kaynnit ja niinhan ne nytkin on, kaikki
kavelyt, ne on jarjestetty silla tavalla etta tota ollaan taysin erossa muista. Ja
siella on kuulemma jotkut jopa nykyaan paassyt jopa Nummelassa kaymaan.

Minun mielesta sitakaan ei pitaisi tehda.”

7  YHTEENVETO JA POHDINTA

Yhteenvedossa tarkastelen Intensiiviyhteison lapikayneiden kuntoutujien haastatteluja ja
esiin nousevia asioita. Lisaksi pohdin olisiko mahdollista lisata yhteistyota yksilo- ja yhteiso-

kuntoutuksen valilla.

Kuntoutujien suhtautuminen Intensiiviyhteison riippui paljolti yhteisoon siirtymisen syista ja
tavasta jolla kuntoutuja ohjattiin yhteisoon. Kuntoutujien kerronta paljasti nopeasti heidan
mielipiteensa, puhuttiin joko Intensiiviyhteisoon paasemisesta tai joutumisesta. Paihdekun-
toutujat osoittivat kuitenkin olevansa sitoutuneita kuntoutumiseensa, silla kaikki haastatelta-
vat kertoivat osallistuneensa yhteison toimintaan. Osalla kuntoutujista olivat ennakkotiedot
varittaneet kuvaa Intensiiviyhteisosta, erityisen kauaskantoiseksi osoittautui Intensiiviyhteison
suunnitteluvaiheen tyonimi, Terva ja Hoyhen. Kuntoutujat kokivat nimen kertovan, etta yh-
teiso oli perustettu rankaisukeinoksi niille, ketka retkahtavat tai eivat pysty sitoutumaan kun-

toutusyhteisojen saantoihin.

Yleisin syy Intensiiviyhteisoon menoon haastattelemieni kuntoutujien joukosta oli retkahdus.
Riippumatta alkuasetelmasta, kuntoutujat olivat pystyneet tyostamaan paihteiden kaytosta
johtuvaa kriisiaan Intensiiviyhteisossa. Retkahdus kokemuksena oli kuntoutujille kriisi, jonka
kasittely ammattilaisen, paihdetyontekijan kanssa, koettiin kuntouttavana. Myos vertaistuen
merkitys koettiin suureksi, oltiin samassa tilanteessa olevien ihmisten kanssa, joilta sai tarvit-
tavaa tukea oman ongelmansa pohdintaan. Kuntoutujat korostivat vertaistuen ja syntyneen
ryhmahengen merkitysta omalle kuntoutumiselleen. Myos Intensiiviyhteisoon yleisluonteisesti
hyvin negatiivisesti suhtautuva haastateltava nosti taman aiheen esille haastattelunsa aikana,
han oli yhteisossa erehdyksesta, eika loytanyt itselleen verrokkia kuntoutujien joukosta.
Haastatteluissa en erikseen kysynyt vertaistuen merkityksesta, joten aiheen esille nousemien

lienee sitakin kautta merkittava asia.
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Intensiiviyhteison tyontekijoiden asenne koettiin hyvaksi ja kuntoutujat suorastaan yltyivat
kehumaan tyontekijoitaan. Asiakkaista kiinni pitava ja kunnioittava suhtautuminen olivat tul-
kintani mukaan yksi tarkeimmista tyovalineista, mita Intensiiviyhteisossa kaytettiin ja josta
kuntoutujat olivat yksimielisia. Tyontekijan oleminen aito osa yhteisoa, yhteison hengen luo-
joiden vaihtelevat tyometodit ja reagoiminen vaihteleviin tilanteisiin ja asiakkaisiin olivat

myos asioita, joita asiakkaat mainitsivat hyvina kokeminaan asioina.

Intensiiviyhteiso viikon koettiin selkiyttaneen paihdekuntoutusprosessia. Retkahtaneet olivat
saaneet mielestansa kasiteltya paihdekriisinsa ja jopa pilottiyhteisoon negatiivisesti suhtautu-
nut kuntoutuja kertoi oppineensa nakemaan oman tilanteen hyvat puolet! NKuunnellessani
haastateltavia eras seikka kiinnitti erityisesti huomioni, kaikki haastateltavat olivat pysyneet

omien sanojensa mukaan raittiina!

7.1 Yksilokohtaisempaa kuntoutusta yhteisokuntoutuksessa

Tervalammen kartano, kuntoutuskeskuksessa paihdeongelmaa kasitellaan yhteisokuntoutuksen
kautta. Myos Intensiiviyhteiso tyoskentelee yhteisokuntoutusperiaatetta kunnioittaen, mutta
yhteison pieni koko, kuusi asiakaspaikkaa ja luonne kriisiyhteisona mahdollistaa yksilollisem-
man tyoskentelyn kuntoutusjakson aikana. Paivan teemoja oli mahdollista pohtia yksin ja krii-
sin tyosta itselleen mielekkailla menetelmilla onnistui. Intensiiviyhteisossa sai tarvittaessa
yksilokohtaisempaa kuntoutusta yhteison sisalla. Tama tuki myos kuntoutujien kriisin kasitte-
lya, silla tarvittaessa kuntoutuja pystyi keskustelemaan kahden kesken tyontekijan kanssa

hanta vaivaavista asioista, joita han ei mahdollisesti pystynyt tuomaan esille ryhmissa.

Mielestani olisi mielenkiintoista miten ryhmakoot vaikuttavat koettuun kuntoutukseen. Pita-
malla ryhmat verrattain pienina, ehka maksimissaan kahdeksan hengen suuruisina pystyttai-
siin takaamaan kaikille osallistujille tarpeeksi aikaa esittaa oma mielipiteensa seka mahdolli-
suus osallistua keskusteluun. Ryhman koko olisi kuitenkin tarpeeksi suuri, ettei kuntoutujalle
tulisi pakkoa puhua osallistujien vahyyden vuoksi. Yhteisoilla voisi olla pienempia ryhmia,
joissa tehtavat annettaisiin yhteisesti, tyoskenneltaisiin teemaan sopivilla menetelmilla ja
yhteisesti purettaisiin tyoskentelyn tuotokset. Eraskin kuntoutuja toi esille sen, miten usein
tehtavien purulle ei jaa hanen mielestaan tarpeeksi aikaa. Tama on kuitenkin tarkea osa op-

pimis- ja kuntoutumisprosessia.

7.2  Luotettavuus ja eettisyys

Pyrin huomioimaan tutkimuksen tekoon liittyvat eettiset kysymykset mahdollisimman moni-

puolisesti. Eskolan & Suorannan mukaan hyvin rakennettuun tutkimukseen kuuluvat haastatel-
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tavien informointi seka aineiston asianmukainen keruu, kasittely, kayttaminen seka julkaisu.
(2005:52) Laadukkaaseen tieteelliseen tutkimukseen kuuluvat huolellinen suunnittelu ja tut-
kimuksen toteutus. Aloitin opinnaytetyoni pohjustuksen jo Tervalammella suorittamani tyo-
harjoittelun aikana, haastattelin silloisen tehtavani mukaan Intensiiviyhteisoa suunnitelleita
tyontekijoita ja osallistuin suunnittelutyoryhman kokouksiin. Naiden lisaksi perehdyin jo sil-
loin tyoryhman muistioihin. Opinnaytetyota suunnitellessa pohdin yhdessa Tervalammen eri-
tyiskoordinaattorin ja Intensiiviyhteison tyontekijan kanssa, millainen tutkimus hyodyttaisi
Tervalampea ja koimme kaikki tarkeaksi paihdekuntoutujan aanen esille tuomisen. Tata kaut-
ta opinnaytetyoni aiheeksi muotoutuivat nimenomaan kuntoutujakokemukset Intensiiviyhteiso
pilotista. Laadin myos alustavan teemahaastattelurungon, jotka esitin niin Tervalammella ky-
seisille henkiloille kuin myos opinnaytetyoni ohjaajalle. Naiden keskustelujen pohjalta laadin
lopullisen teemahaastattelurungon, jota kaytin haastatteluissa. Koska Tervalammen kartano,
kuntoutuskeskus on osa Helsingin kaupungin sosiaalivirastoa, lahetin tutkimuslupahakemuksen
sinne, minka lopulta sainkin. Epaonnekseni tutkimuslupahakemusten kasittelijalla oli hake-
muksen jattoaikaan paljon ruuhkaa ja sainkin odottaa lupaa lahes kaksi kuukautta. Lahetin
haastattelupyyntokirjeen niin Tervalammelle kuin Roihuvuoren tukiasunnoille. Haastatteluun
suostuneilta pyysin allekirjoituksen haastatteluun suostumisesta. Saatekirjeen mukana kerroin
jo alustavasti, etta toivon voivani tallentaa haastattelut nauhurilla ja varmistin viela asian
ennen jokaista haastattelua kertaamalla saatekirjeessa kertomani seikat. Kaikki haastatelta-
vat hyvaksyivat nauhurin kayton. Nauhurin kaytto mahdollisti haastattelun luontevan kulun
ilman kirjoittamisen tuottamaa jatkuvaa hairiota. (Hirsijarvi & Hurme 2008:92). Lupasin haas-
tatelluille, etta luodut aanitiedostot pysyvat ainoastaan minun hallussani ja tutkimuksen paa-
tyttya tuhoaisin ne asiaankuuluvalla tavalla. Kuulan mukaan tutkittaville tulee kertoa tutki-

musaineiston kasittelysta jo henkilotietolain pohjalta (Kuula 2006:99).

Ennen haastattelujen aloittamista muistutin kuntoutujia haastattelujen olevan taysin vapaa-
ehtoisia. Olin maininnut taman saatekirjeessa, mutta koin tarkeaksi muistuttaa asiasta uudel-
leen, ettei haastateltavalle tule tunnetta painostuksesta. Lisaksi korostin saatujen tietojen
luottamuksellisuutta. Tietojen luottamuksellisena pysymisen pystyy takaamaan saadun aineis-
ton huolellisella sailyttamisella ja asianmukaisella havittamisella. Saadun aineiston olen sai-
lyttanyt ulkopuolisten ulottumattomissa. Olen pyrkinyt myos sailyttamaan haastateltavien
anonyymiyden poistamalla tai muuttamalla nimia niin, ettei haastateltavia voi tunnistaa tut-
kimusjulkaisusta. Minua pohditutti, onnistuinko luomaan tarpeeksi luottamuksellisen ilmapii-
rin, silla olen tyoskennellyt osan haastateltavien kanssa. Tama saattoi johtaa siihen, etta osa
haastateltavista saattoi muokata sanomisiaan siihen muotoon mita olettivat minun pitavan
mieluisampana tai hyvaksyttavampana. He myos saattoivat paljastaa asioita, joita tiesivat
minun ennakolta tietavan, mita he eivat valttamatta olisivat kertoneet tuntemattomalle

haastattelijalle.
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Haastateltavat saattoivat korostaa liioitellusti Intensiiviyhteison merkitysta itselleen tai oman
paihteettomyyden jatkumistaan. Osa haastatelluista oli myos pohtinut Intensiiviyhteison toi-
mivia ja toimimattomia kohtia yhdessa yhteison tyontekijan kanssa ja jo antanutkin kehitta-
misideoita sinne. Joissain kohdissa haastattelut olivat niin yhtenevaisia, etta haastateltavat
olivat selkeasti pohtineet asiaa keskenaan aiemmin. Tata ei nahdakseni olisi kuitenkaan voi-
nut valttaa, silla yhteisokuntoutukseen kuuluu kuntoutujien valinen keskustelu, vertaistuki ja

pohdinta.

Yhteisokuntoutukseen kuuluva avoimuus on toisaalta vaikeuttanut anonyymiyden takaamista,
silla osa haastateltavista ilmoitti minulle suoraan, ettei pelkaa sanoa mitaan myoskaan julki-
sesti ja on sen jo tehnytkin ennen haastattelua. Myos Intensiiviyhteison lapikayneiden suh-
teelliseen pieni maara hankaloitti henkilon tunnistamisen estoa. Pyrin pohtimaan haastattelun
patkia lisatessani, etta pysyyko kyseinen haastateltava anonyymina myos Tervalammen paih-
dekuntoutuskeskuksen ja Roihuvuoren tukiasuntojen tyontekijoille. Talloin yritin erityisen

huolehtivaisesti poistaa henkilon tunnistettavuuden teksteista.

Oma kokemattomuuteni haastattelijana saattoi vaikuttaa alussa haastattelujen kulkuun ja
luonnollisuuteen ja hyvin laadittu haastattelurunko olikin korvaamaton apu siina tilanteessa.
Litteroidessani aineistoa kiinnitin huomiota haastattelujen sujuvuuteen ja huomasin osaavani

esittaa tarkempia kysymyksia paremmin ja paremmin haastattelujen edetessa.

7.3  Oma oppimisprosessi

Oma oppimisprosessini on ollut pitka ja mielenkiintoinen. Kuullessani opinnaytytyomarkkinoil-
la Tervalammen kartano, paihdekuntoutuskeskuksella toteutettavasta Kriisiyhteisopilotista,
kiinnostuin heti. Olin ollut vahan aiemmin tyoharjoittelussa SOS-kriisikeskuksella ja kiinnostu-

nut kriisityoskentelysta.

Sain olla mukana Intensiiviyhteisohankkeessa melkein alusta alkaen. Nain hankkeen kehitty-
van suunnitteluvaiheesta toiminnassa olevaksi yhteisoksi ja sain mahdollisuuden haastatella
Intensiiviyhteison lapikayneita kuntoutujia. Koin haastattelujen teon mukavaksi ja tarkeaksi
toiminnaksi jota olisin voinut tehda pidempaankin ja useammalle kuntoutujalle. Kuntoutujien

kokemusten nakyvaksi tuominen on osa asiakaslahtoista tyoskentelymallia.

Opinnaytetyo prosessina on ollut kauniisti sanottuna pitka ja kivinen. Koin itsenaisen tyosken-
telyn haastavaksi, silla kaipasin itselleni tyoparia, jonka kanssa olisin voinut pohtia aiheen
rajausta ja kaytettavia viitekehyksia. Huomasin jasentavani asioita paremmin keskusteluissa
kuin paperilla ja sita kautta minulle tarkeiksi avun lahteiksi muodostuivat niin opinnaytetyoni

ohjaajat, Tervalammen kartanon tyontekijat kuin opiskelukumppanit jotka myos tekivat opin-
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naytetyota samaan paikkaan. Lisahankaluutta prosessin jasentamiselle on tuonut opinnayte-
tyoni aikana vaihtuneet ohjaajat, erinaisten sattumusten kautta opinnaytetyotani on ohjannut
yhteensa kolme eri opettajaa. Prosessin pitkittyminen on aiheuttanut minussa turhautumisen
tunteita, epailysta valmistuuko tyo ikina. Hankalimpina aikoina olen huomannut opettajilta
saadun avun ja ulkopuolisten mielipiteiden kysymisen tarkeaksi, samoin kuin opiskelijatove-

reilta saamani vertaistuki saivat minut uskomaan mahdollisuuksiini saada tyo valmiiksi.

Toisaalta olen voinut keskittya opinnaytetyossani juuri niihin asioihin joita olen pitanyt tar-
keina. Asiakaslahtoinen tyoskentely on toivoakseni tullut jaadakseen paihdetyohon ja kuntou-
tujat (tai asiakkaat) palvelujen kayttajina ja kokemusasiantuntijoina palvelujen kehittamises-

sa ovat tarkea osa prosessia. Oma tutkimukseni tuo osaltaan heidan mielipiteensa nahtavaksi.
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Liitteet

Liite 1 Teemahaastattelurunko intensiiviyhteison kuntoutujille

Kysymykset jatettiin tarkoituksella hyvin avoimiksi, jotta kuntoutuja kertoisi mahdolli-

simman johdattelemattomasti omista kokemuksistaan. Tarvittaessa esitan lisakysymyksia.

Haastattelun aluksi:

Aluksi esittdydyn haastateltavalle, kerron itsestani ja koulutuksestani. Kerron haastatel-
taville haastattelujen tarkoituksen, joka on opinnaytetyotyo Laurealle ja Tervalammen
kuntoutuskeskuksen kayttoon koskien Intensiiviyhteison asiakaskokemuksia. Kerron pyy-
taneeni Marja Rossin kysymaan kiinnostuneita haastateltavia. Pyydan luvan nauhoittaa
haastattelu. Korostan haastattelujen luottamuksellisuutta ja ettei henkilGita ole tunnistet-
tavissa opinnaytetyossasi. Mainitsen myos tuhoavani nauhat litteroinnin jalkeen. Annan
kirjalliset yhteistiedot ja selosteen tutkimuksestani. Kerron haastattelun kulusta, teema-
haastattelu ja kysymykset, seka aikataulusta. Kysyn haastateltavan nimen. Taman jdlkeen

kaynnistan nauhurin.

Haastattelukysymykset

Taustatiedot:

» Intensiiviyhteisossa olon ajankohta
o0 kesto

o aikavali haastattelutilanteesta yhteisossa oloon

1. Miten ohjauduit intensiiviyhteisoon?
-tarkoitus selvittaa mista kuntoutuja tulee (Tervalampi/Roihuvuori/joku muu) seka

intensiiviyhteisoon tulon syy kuntoutujan nakemyksen mukaisesti.

2. Mitd odotuksia ja toiveita sinulla oli intensiivijaksosta?
sitoutuminen
odotukset
-tarkoitus kartoittaa oliko kuntoutujalla ennakkoajatuksia koskien intensiivia, seka

kartoittaa kuntoutujan motivaatiota osallistua intensiiviyhteison toimintaan.

3. Miten koit intensiivisen kuntoutusajan?
miten otettiin vastaan

ympadristo:tervalampi ja renkitupa
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paivien teemat

kaytetyt metodit

ryhma/yksilotyoskentely

ongelmien kasittely

saannot miten koki tiukemman linjan, mika merkitys kokemukselle?

henkilokunta:

-tarkoitus selvittaa kuntoutujan kokemuksia yhteisossa toimimisessa, oletusarvol-
lisesti tassa vaiheessa nousee esiin mahdollisesti toimineet/toimimattomat metodit

ja erot muuhun Tervalammen toimintaan.

4. Miten odotuksesi ja toiveesi toteutuivat toteutuivat?
vastasiko odotuksia, ilahduitko jostain, petyitko johonkin?
-tarkoitus selvittaa vastasiko intensiivijakso kuntoutuja odotuksia, oliko joku huo-

nommin tai paremmin, jaiko jotain uupumaan?

5. Miten koet kuntoutusjakson vaikuttaneen elamaasi?
-nykytilanne
-koetko olevasi hoidon tarpeessa
-saitko kriisin (jos sita oli) kasiteltya, jatkuuko kasittely
tarkoitus selvittaa miten kuntoutuja arvioi intensiiviyhteison vaikuttaneen hanen
tamanhetkiseen elamadansa, nouseeko esiin kuntoutujan kokemus, ettd ilman in-

tensiiviyhteisokokemusta jokin asia olisi toisin?

6. Haluaisitko sanoa minulle vield jotain muuta koskien intensiiviyhteisoa/siella viet-
tamaasi aikaa?
-Haluan tarjota haastateltavalle mahdollisuuden lisdta teemoihin lisad, jos han ko-

kee jonkin teemojen ulkopuolelle jaaneen asian itselleen/yhteisolle tarkeaksi.

Suljen nauhurin, kiitan haastateltavaa osallistumisesta opinnaytetyoni haastatteluihin.
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Liite 2 Saatekirje

HYVA INTENSIIVIYHTEISON KAYNYT KUNTOUTUJA

Opiskelen sosionomiksi Tikkurilan Laurea - ammattikorkeakoulussa. Olen mukana Intensiiviyh-
teiso pilotissa opiskelijan roolissa. Teen opinnaytetyoni koskien kuntoutujien kokemuksia In-
tensiiviyhteisosta ja sen vaikuttavuudesta heidan paihdekuntoutukseensa. Teilla hyva kuntou-
tuja on arvokasta tietoa siita, miten kuntoutujat kokevat Intensiiviyhteison. Tavoitteeni on
selvittaa, mita odotuksia teilla on ollut, miten ne ovat toteutuneet ja miten arvioitte Intensii-
viyhteisossa olon vaikuttaneen kuntoutukseenne. Toiveenani on tuottaa mahdollisesti kehitys-

ideoita koskien pilottia.

Opinnaytetyollani toivon olevan hyotya seka kuntoutujalle etta Tervalammen kuntoutuskes-
kukselle. Luovutan valmiin opinnaytetyon Tervalammen kuntoutuskeskukselle ja tarvittaessa

voin lahettaa tiivistelman tuloksista myos haastateltavalle.

Toteutan teemahaastattelut yksilohaastatteluina. Haastatteluun olisi hyva varata aikaa noin
1-1,5 tuntia. Haastattelut nauhoitetaan ja nauhat tuhotaan analysoinnin jalkeen. Haastattelut
ovat vapaaehtoisia ja ne voidaan keskeyttaa tarvittaessa milloin tahansa. Kasittelen haastat-
teluissa esiin nousseita asioita luottamuksellisesti ja niin ettei haastateltavien henkilollisyys

paljastu ulkopuolisille. Haastatteluaineisto havitetaan tutkimuksen paatyttya.

Toivottavasti voitte osallistua haastatteluun ja auttaa tutkimaan kuntoutujien kokemuksia
Intensiviiyhteisosta. Haastattelut on tarkoitus toteuttaa syyskuussa. Sovin tarkemman haas-

tatteluajan ja paikan kanssanne.

Jos teille ilmenee kysyttavaa liittyen opinnaytetyohon tai haastatteluun, voitte ottaa minuun

yhteytta. Vastaan mielellani tutkimukseeni liittyviin kysymyksiin.

Kiitos avustanne!

Niina Kroger (puhelinnumero poistettu)

niina.kroger@laurea.fi
Helsingissa 1.9.2011




Liite 3 Suostumuslupa haastateltavalta

Opinnaytetyon tekija: Niina Kroger

Opinnaytetyon nimi: Kuntoutujakokemuksia Intensiiviyhteisosta (Tyonimi)

Minulle on selvitetty ylla mainitun opinnaytetyon tarkoitus seka siina kaytettavat tutkimus-
menetelmat. Olen tietoinen etta haastatteluun osallistumine on taysin vapaaehtoista. Olen
myos tietoinen siita ettei henkilollisyyteni tule mitenkaan ilmi tutkimustuloksista eika vasta-

uksia voida liittaa minuun henkilokohtaisesti.

Annan suostumukseni osallistua haastatteluun ja siihen, etta haastattelu nauhoitetaan. Suos-

tun siihen, etta haastattelussa kertomiani asioita kaytetaan kyseisessa opinnaytetyossa.

Allekirjoitus ja nimenselvennys



