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1 JOHDANTO

Tein opinnaytetyoni Sateenkaaritalossa. Tarkoituksena oli selvittad kuinka tarkea-
na Sateenkaaritalossa kéyvat mielenterveyskuntoutujat pitdvat Sateenkaaritaloa
oman kuntoutumisensa kannalta. Tarkoituksena oli selvittdd millaista apua siella
kayvét kuntoutujat ovat kokeneet saavansa, mitd he pitdvat tarkeimpiné asioina
sielld ja mik& heidat ylipaataan saa kdymaan Sateenkaaritalossa. Tutkimuksessani

vertailin keskendén miesten ja naisten valisia eroavaisuuksia.

Sateenkaaritalo on mielenterveyskuntoutujien paivé- ja tyotoiminnan keskus. Sa-
teenkaaritalon tavoitteena on yll&pitdd ja edistdd mielenterveyskuntoutujien toi-
minta- ja tyokykya. Kuntoutujille pyritadnkin 16ytdmaan mielekasta tyota ja teke-
mistd Sateenkaaritalosta. Sateenkaaritalossa mielenterveyskuntoutujat voivat an-
taa ja saada arvokasta vertaistukea toinen toisilleen. (Vaasanseudun sosiaalipsy-
kiatrinen yhdistys 2012a.) Sateenkaaritalo on Vaasanseudun sosiaalipsykiatrisen
yhdistyksen yllapitama (Vaasanseudun sosiaalipsykiatrinen yhdistys 2012b).

Opinnaytetyoni on laadullinen tutkimus. Tutkimuksessa haastattelin kymmenta
Sateenkaaritalossa kayvaa mielenterveyskuntoutujaa, joista viisi oli miesta ja viisi
naista. Haastattelut nauhoitin kasettinauhurilla. Kokoon saamani aineiston ana-

lysoin aineistol&htdisen siséllonanalyysin avulla.

Tutkimukseni mukaan tdrkeimméksi asiaksi Sateenkaaritalossa koettiin muut ih-
miset ja sosiaalinen kanssakdyminen. Seuraavaksi tarkeimpia asioita olivat miele-
kas tekeminen ja toiminta sek& ruoka ja/tai juoma. Merkittavin asia, mika saa mie-
lenterveyskuntoutujat kdymaan Sateenkaaritalossa, oli muut ihmiset ja sosiaalinen

kanssakayminen.

Opinndytetyoni tulosten mukaan yhdeksan haastateltavista oli kokenut saavansa
apua Sateenkaaritalosta. Saatua apua kuvailtiin eniten sosiaaliseksi avuksi. Toi-
seksi eniten avun kerrottiin olleen sellaista, ettd saatiin sisaltod paivaan. Kun haas-

tateltavilta kysyttiin kuinka suuri merkitys Sateenkaaritalolla on ollut heidén kun-



toutumisensa kannalta, niin kolme kertoi Sateenkaaritalolla olleen paljon merki-
tystd oman kuntoutumisen kannalta, kaksi kertoi olleen jonkin verran merkitysta
ja kaksi sanoi olleen vahan merkitystd. Kolme haastateltavista ei osannut tai ha-
lunnut vastata tdhan kysymykseen. Kuntoutumista eniten edistaneitd asioita Sa-
teenkaaritalossa olivat muut ihmiset ja sosiaalinen kanssakdyminen, tyotehtavat

seké mielekas tekeminen ja toiminta.
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2 MITA MIELENTERVEYS ON?

Mielenterveys on voimavara, joka kehittyy jatkuvassa vuorovaikutuksessa ympa-
riston kanssa. Mielenterveyden aste voi vaihdella ajoittaisesta huonovointisuudes-
ta hyvaan oloon. Se vaikuttaa terveeseen itsetuntoon, kykyyn muodostaa kestavia
ihmissuhteita ja toimia sosiaalisessa eldméassé. Lisdksi se on yhteydessa tyoky-
kyyn ja luovuuteen. Mielenterveys on osa yleisté terveytté ja hyvinvointia. Se hei-
jastelee yksilon ja ympériston vélistd muuttuvaa tasapainotilaa. Mielenterveys on
siis merkittava asia niin perheiden hyvinvoinnin kuin yhteiskunnan toiminnan ja

tuottavuudenkin kannalta. (Noppari, Kiiltomaki & Pesonen 2007, 18.)

Minakasitys on vahvasti yhteydessa mielenterveyteen. Mindkasitys tarkoittaa yk-
silon késitysta itsestadn ja siitd, mika hanelle on tarkedd ja mihin han uskoo pys-
tyvansa. Itsearvostus liittyy minakasitykseen. Itsearvostus tarkoittaa kykya ajatella
itsestd&n myonteisesti ja kokea positiivisia tunteita. Kun yksilolla on kyky ajatella
itsestddn myonteisesti ja kokea positiivisia tunteita, niin silloin hdn arvostaa itse-
aan ainutlaatuisena ja olemassaoloon oikeutettuna yksilona. Silloin han kokee
olevansa myds itsendinen ja omista asioistaan paattava yhteison jasenen. (Noppari
ym. 2007, 21.)

2.1 Mielenterveyteen vaikuttavat tekijat

Ihmiselld on mielenterveyttd suojaavia ja haavoittavia tekijoitd. Suojaavat ja haa-
voittavat tekijat vaikuttavat mielenterveyteen ja miten yksilé reagoi psyykkisesti
elamén erilaisissa muutoksissa ja kriisitilanteissa. (Hietaharju & Nuuttila 2010,
14.)

Mielenterveytta suojaavat tekijat lisaavat yksilon selviytymiskykyd. Ne voivat ol-
la itsessddn suojaavia, estaa riskeille altistumista, kompensoida tai vahentaa riski-
en vaikutusta yksiloon tai lisatd selviytymis- ja sopeutumiskykyd. On todettu, etta
mitd enemman mielenterveyttd suojaavia tekijoitd on, sitd enemman mielenterve-

ysongelmien riski alenee. Mielenterveyttd suojaavat tekijat voidaan jakaa yksilon
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sisdisiin ja ulkoisiin tekijoihin. Siséisia suojaavia tekijoitad ovat muun muassa hyva
terveys, myonteiset ihmissuhteet, hyvé itsetunto, hyvéksytyksi tulemisen tunne,
ongelmanratkaisutaidot ja hyvat vuorovaikutustaidot. Ulkoisia suojaavia tekijoita
ovat muun muassa ruoka, sosiaalinen tuki, myonteiset mallit, koulutusmahdolli-
suudet, ty6 tai jokin muu toimeentulo, turvallinen elinymparist6, kuulluksi tule-

minen ja vaikuttamisen mahdollisuudet. (Hietaharju & Nuuttila 2010, 14.)

Mielenterveyttd haavoittavat tekijat heikentdvét yksilon terveyttd ja hyvinvointia
ja néin ollen ne lisdavat sairastumisen riskid. Yksittaisella haavoittavalla tekijalla
on yleensa vain vahan vaikutusta. Jos haavoittavia tekijoitd on monta, niin silloin
ne voivat heikent&a yksilon terveyttd ja hyvinvointia. Siséisia haavoittavia tekijoi-
t&4 ovat muun muassa sairaudet, huono itsetunto, huonot ihmissuhteet, seksuaaliset
ongelmat ja eristaytyneisyys. Ulkoisesti haavoittavia tekijoitd ovat muun muassa
kodittomuus, vékivalta, suvaitsemattomuus, tyéttomyys, péihteiden kéaytto, syrjay-

tyminen, kdyhyys ja haitallinen elinympéristd. (Hietaharju & Nuuttila 2010, 15.)

Mielenterveyden kannalta olisi hyvé jos ihminen voisi lisité elamaansa mielenter-
veyttd suojaavia tekijoitd sekd véhentdd ja poistaa mielenterveyttd haavoittavia
tekijoitd. On todettu, ettd ihminen voi paremmin, kun han pitaé kiinni arjen ryt-
mistd, lepaa riittavasti ja syd monipuolisesti. Myds mielihyvaa tuovien asioiden
tekeminen vaikuttaa positiivisesti mielenterveyteen. (Hietaharju & Nuuttila 2010,
15.)

2.2 Psyykkisen sairauden muodostuminen

Sairastumista ei aiheuta vain yksi tekija, vaan se on monen tekijan summa. Taus-
talla on altistavia tekijoita tai syy-yhteyksia. Stressi-haavoittuvuusmallin mukaan
psyykkinen sairaus puhkeaa sille alttiilla henkilolla joko siséisen tai ulkoisen
stressin seurauksena. Alttius sairastumiselle voi olla perinndllistd, varhaiskehityk-
sen aikana syntynytta tai niiden molempien yhdistelma. Itse sairastuminen voi ta-
pahtua akillisesti, mutta siitd on kuitenkin ollut ndhtavissa merkkejé jo aiemmin.

(Hietaharju & Nuuttila 2010, 27-29.) Sairastuessaan ihmisen voi olla hyvin vaikea
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kasittdd mita on tapahtumassa. Sairastuminen onkin yleensé jonkinasteinen jarky-
tys. (Koskisuu 2003, 57.)

Mielenterveyden ja kayttdytymisen hdiriot seka tuki- ja liikuntaelinten sairaudet
ovat yleisimmat sairausperusteet alkaville tyokyvyttomyyselakkeille. Yli puolissa
mielenterveyden héirididen perusteella alkavissa eldkkeissd masennus on merkit-
tavin tyokyvyn heikkenemisen syynéa oleva sairaus. (Pensola, Gould & Polvinen
2010, 44.)
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3 MIELENTERVEYSTYO

Mielenterveystyon tavoitteena on psyykkisen hyvinvoinnin, toimintakyvyn ja per-
soonallisuuden mydnteisen kehityksen edistaminen. Mielenterveysty6lla pyritdén
ehkdisemaan, lievittdmaan ja parantamaan mielisairauksia ja muita mielentervey-
den hairioitd. Mielenterveystyd koostuu mielenterveyspalveluista ja liséksi vées-
ton elinolosuhteiden kehittdmisestd. Elinolosuhteita pyritddn kehittdmééan niin,
ettd saataisiin ennaltaehkaistyd mahdollisimman hyvin mielenterveyshairididen
syntyminen, edistettyd mielenterveystyota ja tuettua mielenterveyspalvelujen jar-
jestaminen. (Hietaharju & Nuuttila 2010, 16.)

3.1 Mielenterveystyon jarjestelméa

Perusterveydenhuollon mielenterveystyd on suunnattu koko vaestblle. Peruster-
veydenhuolto pyrkii ennaltaehkdisemédan mielenterveysongelmia. Perustervey-
denhuollon tehtdvand on myos mielenterveysongelmien tunnistaminen ja hoito
sekd tarvittaessa jatkohoitoon l&hettdminen. Perusterveydenhuollon toiminta on
avohoitoa. Avohoidossa asiakas asuu omassa kodissaan eika han vieta pitkia aiko-
ja laitoksessa tai osastolla. Tallgin hoito on jarjestetty saannéllisin hoitokaynnein
esim. terveyskeskuksessa, mielenterveysyksikdssa tai paivatoimintakeskuksessa.
(Hietaharju & Nuuttila 2010, 19-21.)

Psykiatrisen sairaalat ja psykiatrian poliklinikat kuuluvat erikoissairaanhoitoon.
Psykiatriset sairaalat ovat erikoistuneet hoitamaan sellaisia ihmisia, joilla on va-
kavia mielenterveyden hairidita ja sairauksia. Psykiatrisessa sairaalassa potilas on
vain sen ajan, mita sairauden hoitaminen tai kuntoutus vaatii. Lyhyill& sairaalahoi-
toajoilla pyritdan estamaan potilaan laitostumista ja edistdd kuntoutumista. Lyhyet
sairaalahoitoajat ovat myos eduksi yhteiskunnalle, silla laitoshoito on paljon kal-
liimpaa kuin avohoito. (Hietaharju & Nuuttila 2010, 21-22.)

Erikoissairaanhoidon psykiatriset poliklinikat tarjoavat avohoitoa. Psykiatriselta

poliklinikalta voidaan tarvittaessa tehda potilaalle lahete osastohoitoon. Sairaala-
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hoidon jalkeen psykiatrinen poliklinikka voi toimia myods jatkohoitopaikkana.
Niin psykiatriseen sairaalaan kuin psykiatrian poliklinikallekin pa4semiseksi tar-
vitaan ldhete. (Hietaharju & Nuuttila 2010, 22.)

Valtion psykiatrisissa sairaaloissa tehdaan mielentilatutkimuksia. Liséksi niissa
hoidetaan rikoksesta tuomitsematta jatettyja ja vaikeahoitoisia potilaita. (Hietahar-
ju & Nuuttila 2010, 24.) Rikoksesta tuomitsematta jatetyt potilaat ovat sellaisia
potilaita, joiden mielentilatutkimuksen perusteella todetaan olleen ymmarrystéa
vailla rikoksen tehdessaan ja sen takia he tarvitsevat psykiatrista hoitoa (Kuhanen,
Oittinen, Kanerva, Seuri & Schubert 2010, 47).

Kolmanteen sektoriin kuuluvat valtakunnalliset ja paikallistason jarjestot ja yhdis-
tykset, yksityissektori ja saatiot. Ne jarjestavéat erilaisia mielenterveyspalveluja,
kuten esim. palveluasuntoja, paivé- ja tyotoimintakeskuksia. (Hietaharju & Nuut-
tila 2010, 25-26.)

3.2 Mielenterveyspalveluissa suuntaus avohoitoon

Psykiatrista hoitoa pyritddn toteuttamaan koko ajan enemman avohoidossa. Tal-
I6in asiakkaan sosiaalinen verkosto sdilyy paremmin ja leimautumista véltetaan.
Psykiatrinen laitoshoito onkin selvéasti vahentynyt viime vuosina, kun taas erikois-
sairaanhoidon avohoitokdyntien maaré on lisaantynyt. (Sosiaali- ja terveysminis-
teri6 2010, 80.)

Hautala-Jylha (2007, 70-71) on tutkinut véitoskirjassaan psykiatrian vuodeosasto-
jen jalkipoliklinikkatoimintaa. Hautala-Jylha totesi tutkimuksessaan, ettd vuode-
osastojen jalkipoliklinikkatoiminta auttoi potilaita sitoutumaan hoitoon, miké piti
heidan mielenterveytensa tasapainoisempana. Toinen tarked hyoty vuodeosastojen
jalkipoliklinikkatoiminnasta oli, ettd potilaat selviytyivdt pidempia ajanjaksoja
ilman sairaalahoidon tarvetta. Jos potilas kuitenkin tarvitsi sairaalahoitoa, niin sai-

raalajakso oli lyhyt.
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Mielenterveyspalveluiden ongelmakohtia ovat nykyéan erityisesti avohoidon ja
peruspalveluiden mielenterveystyon kehittymattomyys ja vaihtelevasti ilmenevét
laadulliset puutteet. Epdkohtien korjaamiseksi on laadittu kansallinen mielenter-
veys- ja paihdesuunnitelma Mieli -2009. Suunnitelman kehittdmiskohteita ovat
muun muassa asiakkaan ja potilaan aseman parantaminen sekd mielenterveys- ja
paihdepalveluiden jarjestdminen toiminnalliseksi kokonaisuudeksi. Suunnitelman
tavoitteena on myds psykiatriseen hoitoon liittyvan leimautumisen véhentdminen
ja potilaiden somaattisen hoidon parantaminen siirtdmalla psykiatrista vuodeosas-
tohoitoa asteittain yleissairaaloiden yhteyteen. (Sosiaali- ja terveysministerio
2010, 80-81.)
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4 MIELENTERVEYSKUNTOUTUS

Kuntoutus tarkoittaa prosessia, jossa kuntoutushenkilokunta ja kuntoutuja yhdessa
pyrkivat saavuttamaan tavoitteet ja parantamaan kuntoutujan eldménlaatua. Kun-
toutuksen tehtdavind ovat edistdd kuntoutujan kuntoutumisvalmiutta ja tukea kun-
toutujaa saavuttamaan omat tavoitteensa. Kuntoutus perustuu kuntoutujan ja kun-
toutushenkilokunnan yhteistydssé laatimaan kuntoutussuunnitelmaan. Kuntoutuk-
sen keskidssa on kuntoutujassa tapahtuva muutos eli kuntoutuminen. Kuntoutu-
mista tuetaan erilaisten valiintulojen ja palvelujen avulla. Kuntoutusprosessi aja-
tellaan jatkuvana, sd&nndllisin valiajoin yhdessa arvioitavana ja dynaamisena vuo-
rovaikutussuhteena, jossa niin kuntoutujan kuin kuntoutushenkil6kunnankin pa-
nos on tarked. (Koskisuu 2004, 12, 30.)

4.1 Kuntoutuksen luokittelu

Kuntoutuksen luokittelemisen tarkoituksena on selkiyttdd kokonaisuudesta muo-
dostuvaa kuvaa tai hahmottaa eri osajarjestelmien tai ammattiryhmien tyonjakoa.
Perinteisesti kuntoutus jaetaan laékinnélliseen, ammatilliseen, kasvatukselliseen ja

sosiaaliseen kuntoutukseen. (Jarvikoski & Harképaa 2004, 23.)

Laakinnalliselld kuntoutuksella tarkoitetaan kuntoutuksen edellyttdmia la&ketie-
teellisid tutkimuksia ja niiden pohjalta kdynnistettavid toimenpiteitd, jotka paran-
tavat fyysista ja psyykkistd toimintakykyd. Nykyaan laékinnallisesta kuntoutuk-
sesta voidaan puhua myods nimell& toimintakykykuntoutus tai toimintakykyéa yll&-
pitava kuntoutus. (Jarvikoski & Harkapéaé 2004, 23-24.)

Ammatillisella kuntoutuksella tarkoitetaan sellaisia toimenpiteitd, jotka edistavét
kuntoutujan mahdollisuuksia saada tai séilyttdd hanelle soveltuva ty6. Ammatilli-
sen kuntoutuksen tavoitteena on parantaa ammatillisia valmiuksia, kohentaa tyo-
kykya ja edistdd tyomahdollisuuksia. Ammatillisen kuntoutuksen toimenpiteité
ovat muun muassa tdydennyskoulutus ja tyovalmennus. (Jarvikoski & Harkapéa
2004, 24.)
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Kasvatuksellisella kuntoutuksella tarkoitetaan esimerkiksi kehitysvammaisen tai
vajaakuntoisen lapsen tai aikuisen kasvatusta ja koulutusta ja niiden vaatimia eri-
tyisjarjestelyja. Kasvatuksellinen kuntoutus koostuu kuntoutuksen lisaksi myos

kasvatuksesta, opetuksesta ja oppilashuollosta. (Jarvikoski & Harkéapaa 2004, 24.)

Sosiaalisen kuntoutuksen tavoitteena on parantaa kykya selviytyé arkipdivan valt-
taméattomista toiminnoista, vuorovaikutussuhteista ja oman toimintaympériston
rooleista. Sosiaalisen kuntoutuksen avulla voidaan muun muassa helpottaa asu-

mista ja tukea sosiaalisia verkostoja. (Jarvikoski & Harkapaa 2004, 24.)

Nykyédan kokonaisvaltaisen kuntoutuksen nédkékulma on vahvistunut. Tama tar-
koittaa sit4, ettd useat yksittdiset toimenpiteet koostuvat toimintakykya parantavis-
ta, ammatillisista, kasvatuksellisista ja sosiaalisista osista. (Jarvikoski & Harképaa
2004, 24.)

Mielenterveyskuntoutuja voi valitettavasti joutua luopumaan osittain tavallisesta
elamastaan, osallisuudesta ja hyvinvoinnin resursseista (Kuntoutusportti 2012).
Tulisi muistaa, ettd kuntoutuksen tarpeen aiheuttajana ei aina ole ainoastaan yksi-
I6n vajavuus, vaan kuntoutuksen tarpeen voi aiheuttaa erilaiset selviytymisen ra-
kenteelliset esteet. Kuntoutuksessa tulisi siis pyrkia vaikuttamaan myds kuntoutu-

jan toimintaymparistoon. (Jarvikoski & Harképaa 2004, 24.)
4.2 Mielenterveyskuntoutuja

Mielenterveyskuntoutujalla tarkoitetaan psyykkisesti sairasta tai sairaudestaan pa-
ranevaa ihmista. Mielenterveyskuntoutujaksi voidaan kutsua myos sellaista ihmis-
t4, joka ei enda kdy kuntoutuksessa vaan jonka sairaus on vakaa tai oireeton. (Vé-
hakyla 2009, 194.) Mielenterveyskuntoutuja on tavoitteellinen ja aktiivinen toimi-
ja, joka on oman eldmansé ja sairautensa asiantuntija ja paatoksentekija. Mielen-
terveyskuntoutuja pyrkii tulkitsemaan, ymmartdmaan ja suunnittelemaan omaa

eldamadnsd. Han on myds itse vastuussa siitd. (Kuhanen ym. 2010, 100.)
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4.3 Kuntoutusprosessi

Kuntoutuminen ei ole helppo eikd yksinkertainen matka monista oireista vahaoi-
reisempaan eldmadin tai huonosta toimintakyvystd parempaan toimintakykyyn
(Koskisuu 2003, 35). Psyykkisen sairauden myota jokapéivaiset arkielaméntaidot
saattavat heiketd. Tamén takia kuntoutuksen yksi tarkeimmistd tavoitteista on
kuntoutujan arkieldmantaitojen yll&pitdminen ja lis&dminen. Kuntoutus on aina
tavoitteellista toimintaa. Kuntoutuksella pyritdan kuntoutujan eldmanhallinnan
lisadmiseen sekd eldmanlaadun parantamiseen ja yllapitdmiseen. Kuntoutuksessa

korostetaan kuntoutujan positiivisia kykyja. (Kuhanen ym. 2010, 100.)

Salenius (2009, 89) on tutkinut mielenterveyskuntoutujien osallisuuden kokemuk-
sia, vertaistukea ja identiteetin muotoutumista klubitaloyhteisdssé. Hén toteaa tut-
kimuksessaan, ettd ammatilliset ja vertaistukeen perustuvat palvelut yhdessa oi-

kein ajoitettuna tukevat mielenterveyskuntoutujaa parhaalla mahdollisella tavalla.

Kuntoutusprosessi etenee kuntoutujan omien tavoitteiden mukaisesti. Kuntoutus-
prosessin vaiheet voidaan jakaa seuraavasti: kuntoutustarpeiden ja voimavarojen
kartoitus sek& kuntoutussuunnitelman laadinta, toteutus ja arviointi. Vaiheita on
hankala erotella toisistaan, silla ne tapahtuvat paljon yhta aikaa. Keskeisinta kun-
toutuksessa on, ettd kuntoutuja oppii elamaan sairautensa kanssa. (Kuhanen ym.
2010, 102-103.)

Kuntoutuminen on hyvin yksil6llistd. Kuntoutuksen tai hoidon keinoin ei voida
madaratd kuntoutujassa tapahtuvan muutosprosessin eli kuntoutumisen luonnetta,
sisdltéa tai vauhtia. Kuntoutuminen tapahtuu kuntoutujan omassa elamassa. Kun-
toutushenkil6kunnan ja kuntoutujan vuorovaikutusprosessi voi edistdad kuntoutu-
mista. (Koskisuu 2004, 23-30.)

Kuntoutuminen ei etene suoraviivaisesti koko ajan parempaan suuntaan, vaan hy-
vat ja huonot péivat vaihtelevat. Kuntoutumiseen liittyy selvasti niin kutsuttuja

”suvantovaiheita”, eli sellaisia vaiheita, joissa kuntoutuminen ei etene vaan pysyy
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paikallaan. Niin kutsuttuja “suvantovaiheita” pidetddn térkeind kuntoutumisen
kannalta, koska niiden aikana tapahtuu pienid kuntoutumista edistdvid muutoksia.
Hiljaisempien vaiheiden aikana kuntoutuja voi kerdtd voimia, miettia tulevaisuut-

taan, vahvistaa taitojaan ja itseluottamustaan. (Koskisuu 2003, 36.)

Kuntoutumisen aikana voi esiintyd myos kadnnekohtia eli melko nopeita muutok-
sia. Muutokset eldmassd ja kuntoutumisessa koetaan usein stressaavina, joten siita
johtuen nopeisiin muutoksiin saattaa liittyd hetkellinen oireiden paheneminen. Se
ei aina kuitenkaan tarkoita voinnin huononemista, vaan oireiden valiaikaisesti pa-
henemisesta huolimatta seurauksena voi olla muutos parempaan. (Koskisuu 2003,
37.)

Kuntoutuminen voi edetd eri elaménalueilla eri tavoin. Tama tarkoittaa sitd, etta
oireiden maard, sosiaaliset suhteet ja toimintakyky voivat olla hyvin erilaisissa
vaiheissa kuntoutumisen kannalta. Esimerkiksi kuntoutujalla voi olla vahan oireita
ja hyvé toimintakyky, mutta ei juuri ollenkaan kuntoutumista ihmissuhteiden alu-
eella. Kuntoutuja voi pyrkid myds ensin kuntoutumaan jollakin tietylla alueella
ennen kuin paneutuu kuntoutumiseensa jollain toisella alueella. Kuntoutuminen ei
siis etene, eikd sen tarvitsekaan edetd, samaa vauhtia kaikilla eldménalueilla.
(Koskisuu 2003, 37-38.)

4.4 Kuntoutumisvalmius

Kuntoutumisvalmius tarkoittaa kuntoutujan kykyé asettaa omaa eldmaa koskevia
muutokseen tahtaavia tavoitteita. Kuntoutumisvalmius voi tarkoittaa myos tilaa tai
hetked, jolloin kuntoutuja on valmis ottamaan vastuuta omasta kuntoutumisestaan;
tavoitteistaan ja kuntoutumisen suunnasta. Kuntoutumisvalmius syntyy ja kehittyy
vuorovaikutuksessa ja se kuvaa kuntoutujan suhdetta johonkin asiaan, tavoittee-
seen tai muutostarpeeseen. Sen kehittyminen ja yllapysyminen on osa kuntoutu-

misen prosessia. (Koskisuu 2004, 93-94.)
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Vaikka kuntoutujalla olisi kuntoutumisvalmiutta, niin hanelld ei vélttaméattd ole
kuitenkaan valmiutta sitoutua siihen, mit4 on tarjolla. Kyse voi silloin olla siitd,
ettd kuntoutuja ei ole kiinnostunut tarjotusta toimintatavasta. Joskus muutospro-
sessit voivat myos Kkriisiytyd, vaikka tavoite olisi huolella harkittu, kuntoutuja olisi
hyvin sitoutunut siihen ja hén olisi edennyt tavoitteidensa mukaisesti. Tallainen
tavoitteen kriisiytyminen voi tapahtua missa kuntoutusprosessin vaiheessa tahan-
sa. Kuntoutumisvalmius ja muutoksen suunnassa toimiminen ovat siis tarkeité ja

ajankohtaisia asioita koko kuntoutusprosessin ajan. (Koskisuu 2004, 95-96.)

Kuntoutumisvalmiuden osatekijat tarkoittavat niitd tekijoitd, jotka vaikuttavat
kuntoutusprosessiin sitoutumiseen. Kuntoutumisvalmiuden osatekijat ovat tarve
muutokseen, sitoutuminen muutokseen, tietoisuus itsestd, tietoisuus ymparistosta

ja kumppanuus. (Koskisuu 2004, 104.)

Tavallisimmin tarve muutokseen koostuu kahdesta muutospaineesta: ihmisen oma
tyytymattomyys sen hetkiseen tilanteeseen ja ulkoinen muutospaine eli ympaéris-
ton ké&sitys muutoksen tarpeesta. Tarve muutokseen voi vaihdella eri aikoina. Jos
ihmiselld itselldén ei ole tarvetta muutokseen, niin ei ole jarkeé pyrkia kuntoutta-
maan héantd. (Koskisuu 2004, 104-105.)

Vaikka tarve muutokseen olisi hyvin suuri, niin aina halukkuutta siihen ei kuiten-
kaan ilmene. Muutokseen sitoutumiseen vaikuttavat paljon aikaisemmat koke-
mukset erilaisten muutosten onnistumisesta ja kannattavuudesta. Sitoutumiseen
vaikuttavat myos kasitys muutoksen saavuttamisen hankaluudesta seké luottamus

omiin mahdollisuuksiin ja tuen saatavuuteen. (Koskisuu 2004, 105-106.)

Tietoisuus itsesta tarkoittaa tapaa hahmottaa, mita pitaa tarkeand, mielenkiintoise-
na ja merkityksellisend sekd millaisia asioita haluaa yleensékin tavoitella. Kuntou-
tujan tietoisuus itsesté tekee tavoitteiden luomisesta helpompaa. Tietoisuus itsesta
auttaa tunnistamaan omia kykyja ja heikkouksia sek& oppimishalukkuutta. (Kos-
Kisuu 2004, 106-107.)
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Tietoisuus ymparistosté tarkoittaa kykya hahmottaa ympériston odotuksia, vaati-
muksia ja mahdollisuuksia. Tietoisuus ymparistostd on tarpeen kaikissa kuntou-
tumisprosessin vaiheissa, silld arjessa kuntoutuminen toteutuu suhteessa ympaéris-
toon, ihmisiin ja tilanteisiin. Kuntoutujan kasitykset omista mahdollisuuksistaan ja
niiden olemassaolosta liittyvét tietoisuuteen ymparistosta. (Koskisuu 2004, 107-
108.)

Kumppanuus viittaa halukkuuteen solmia henkil6kohtaisia vuorovaikutussuhteita
toisiin ihmisiin. Jos kuntoutuja on vuorovaikutussuhteessa sellaisen ihmisen kans-
sa, joka tukee ja on avuksi muutoksen aikaansaamisessa, niin silloin muutoksen
aikaansaaminen voi helpottua. Sitd parempi kuntoutustulos on ennustettavissa,
mitd enemman kuntoutustyontekija ja kuntoutuja kuvaavat heidan yhteistydsuh-
dettaan yhteistyon ja kumppanuuden termein. Yhteistyosuhteen syntyminen ja
onnistuminen riippuu siitd, kuinka hyvin tyontekijan ja kuntoutujan vuorovaiku-
tustavat kohtaavat. (Koskisuu 2004, 108-109.)

4.5 Kuntoutussuunnitelma

Kuntoutussuunnitelma ohjaa kuntoutuksen toteutusta. Se selkeyttad tavoitteita ja
keinoja ja se myods lisdd kuntoutujan tietoisuutta tilanteestaan, vaihtoehdoista,
mahdollisuuksista ja valinnoista. Kuntoutussuunnittelulla pyritaan lisédmaan kun-
toutujan tunnetta kuntoutusprosessinsa hallinnasta ja tuen riittdvyydestd. (Kos-
kisuu 2004, 124.)

Kuntoutussuunnitelman laatimisen velvoitus perustuu moneen lakiin. Silld on
merkitysta kuntoutujan sosiaalivakuutuksen ja mahdollisesti myos etuuksien kan-
nalta. (Koskisuu 2004, 125.)

Kuntoutussuunnitelma laaditaan yhdessa kuntoutujan kanssa. Tarvittaessa sen laa-
timiseen voivat osallistua myds omaiset ja kuntoutujan muu verkosto. (Koskisuu
2004, 125.) Tavoitteiden tulisi olla kuntoutujalle mielekkaita ja mahdollisimman

konkreettisia. On hyva méaritellda myds pidemman aikavalin tavoitteita ja lahita-
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voitteita. Arvioiminen tulee tehdd saannéllisin véaliajoin. Kuntoutussuunnitelman

tulisi olla aina arvioinneissa mukana. (Kuhanen ym. 2010, 104-106.)
4.6 Paivatoiminta

Paivatoimintakeskukset pyrkivét tukemaan ja edistaméan mielenterveyskuntoutu-
jien omatoimisuutta, aktiivisuutta ja sosiaalisia taitoja. Pdivatoimintakeskuksessa
mielenterveyskuntoutuja voi kuulua yhteis6on ja saada péiviinséd mielekasta sisal-
tod. Paivatoimintakeskuksessa on mahdollisuus saada vertaistukea ja sielld jarjes-
tetadankin erilaisia toiminnallisia ja keskusteluryhmia. Siella harjoitellaan eri ela-
mantaitoja, kuten esim. ruuanlaittoa. Usein on mahdollisuus osallistua myos eri-
laisten alihankintatGiden tekemiseen. Paivatoimintakeskuksen toiminta voi olla
s&ation tai vapaaehtoisjarjeston kustantamaa tai se voi olla mielenterveysyksikon
alaisuudessa. Péivatoimintakeskukseen tullaan yleensa lahetteelld. (Hietaharju &
Nuuttila 2010, 26.)

Paivatoimintakeskuksien toiminta voi olla merkittdva kuntoutusresurssi, sill& pai-
vatoimintakeskukset voivat muuttaa toimintojaan ja ryhmidédn joustavasti tarpeen
mukaan. Paivatoimintakeskukset tuovat toiminnallisen ja siten myos erilaisen 1&-
hestymistavan kuntoutujan arkeen. Kuntoutuksen ei ole tarkoitus olla vain kuntou-
tumisesta ja tavoitteista puhumista, vaan liséksi se on tekemista, opettelua ja har-
joittelua. Kuntoutusjarjestelman tulisi tarjota mahdollisuuksia myos erilaisiin kun-
toutumista tukeviin toimintoihin. On kuitenkin otettava huomioon ettei mik&éan
toiminta ole automaattisesti kuntouttavaa. Kaytettavien toimintojen tulisi olla 1ah-
toisin kuntoutujan omista oppimisen, toiminnan ja kasvamisen tarpeista, jotta toi-
minta olisi kuntouttavaa. (Koskisuu 2004, 207-208.)

4.7 VertaistukKi

Vertaistuki tarkoittaa samassa tilanteessa tai asemassa olevien ihmisten apua. Ver-
taisten kanssa jaetaan kokemuksia sairaudesta ja siihen liittyvista asioista. Toisten

mielenterveyskuntoutujien kokemukset voivat auttaa uuden identiteetin ja minuu-
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den l6ytymisessd. Samankaltaisessa elamantilanteessa olevien keskindinen tuki
voi véhentad erilaisuuden tunnetta. Se tuo my6s mahdollisuuden muodostaa vas-
tavuoroisia ihmissuhteita. (Vahakyla 2009, 148-151.)

Laitilan (2010, 102) tutkimuksessa haastateltiin mielenterveys- ja paihdepalvelui-
den asiakkaita. Osa haastatelluista oli sitd mieltd, ettd vertaistuki ja -ryhmat olivat
olleet paras heidédn saamansa apu. Vertaistuen koettiin tarjoavan tutkimuksen mu-
kaan tasavertaista hengenheimolaisuutta, ymmarrysta ja empatiaa. Lisdksi muiden

onnistumistarinat koettiin motivoivina.
4.8 Mielenterveyskuntoutuksen perusarvot

Arvot tarkoittavat toimintaa ohjaavia perususkomuksia siitd, miké on tarkeaa, ar-
vokasta ja oleellista elaméssd. Ne ohjaavat k&ytannon tyota. Ne eivat perustu mi-
tenkaan empiiriseen nayttéon, vaan ne ovat paremminkin nakokulmia tai lahto-
kohtia. Mielenterveyskuntoutuksen perusarvoja on kahdeksan: yksiléorientoitu-
neisuus, toimintakyky, tuki, ympéristospesifisyys, osallistuminen, valinta, loppu-
tulosorientoituneisuus ja kasvun mahdollisuus. (Koskisuu 2004, 44-46.)

Yksiloorientoituneisuus tarkoittaa perusarvona sitd, ettd toiminnan ldhtokohtana
on kokonainen ihminen. ei yksistdan diagnoosi, sairaus tai toiminnanvajavuus.
Kuntoutuksen perustana on aina ihmissuhde. Kaikki kuntoutusprosessiin osallis-
tuvat ihmiset eivét ole osallisia ainoastaan kuntoutujan tai ammattihenkildn roolin

perusteella, vaan he ovat osallisia my6s ihmisiné. (Koskisuu 2004, 46-47.)

Toimintakyky tarkoittaa, ettd kuntoutuksessa pyritaan ensisijaisesti parantamaan
kuntoutujan kykyé toimia eri rooleissa. Tavoitteena ei niink&an ole kuntoutujan
oireiden vahentdminen tai hanen oivallusten lisd&dntyminen omasta psyykkisesta
rakenteestaan. Kuntoutuksen etenemistd ja onnistumista arvioidaan peilaamalla
arjen kokemuksiin. (Koskisuu 2004, 47.)

Tuki mielenterveyskuntoutuksen perusarvona tarkoittaa sitd, etta tukea tulisi antaa

niin kauan kuin sitd halutaan ja tarvitaan. Kuntoutuja paattaa itse tuen maarasta.
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On hyvin térkeda kuntoutumisen kannalta, ettd kuntoutuja kokee saavansa tukea.
Tarkeintd ei ole kuitenkaan tarjotun tuen laatu tai maérd, vaan se, etta kuntoutuja

tiet4d saavansa tukea silloin, kun han sit4 tarvitsee. (Koskisuu 2004, 47-48.)

Ymparistospesifisyyden merkitys on yleisinhimillinen. Kaikki ihmiset reagoivat ja
toimivat erilailla eri ymparistoissé ja tilanteissa. Mielenterveyskuntoutus kohdis-
tuu kuntoutujan ja eri toimintaymparistéjen valisiin suhteisiin. Kuntoutuksen ta-
voitteena ei tulisi olla kuntoutujan sopeutuminen kuntoutusymparistoihin, vaan
kuntoutujaa tulisi kannustaa hankkimaan sellaisia taitoja, joita tarvitaan muissa

ymparistoissa. (Koskisuu 2004, 48.)

Osallistuminen perusarvona tarkoittaa sité, ettd kuntoutujalla on oikeus olla mu-
kana kaikessa hantd koskevassa. Talloin kuntoutujan tulee olla mukana kaikissa
niissa tilanteissa, missa tehdaan hanté koskevia péaatoksia tai keskustellaan hanen
asioistaan. Kuntoutujien tulisi paasta vaikuttamaan kuntoutusjarjestelmén kaikilla
tasoilla, niin toiminnan suunnittelussa, toteutuksessa kuin arvioinnissakin. (Kos-
kisuu 2004, 48.)

Valinnat tarkoittavat kuntoutujan mahdollisuuksia kansalaisena. Kuntoutujaan tu-
lisi suhtautua itsendisena toimijana, jolla on oikeus valita. Ketaan ei tulisi pakottaa
mihinkdan ympéristoon vaihtoehtojen, tarvittavien taitojen tai tuen puuttumisen
vuoksi. IThmiset sitoutuvat paremmin itse valitsemiinsa tavoitteisiin ja ymparistoi-
hin, joten kyseessé ei ole ainoastaan itsemadradmisoikeuden toteutuminen, vaan

se vaikuttaa myods kaytannon tuloksiin. (Koskisuu 2004, 48-49.)

Lopputulosorientoituneisuus tarkoittaa sitd, ettei kuntoutuksen tavoitteena ole
tuottaa palveluja, vaan se, ettd asiakkaat eli kuntoutujat padsevat omiin tavoittei-
siinsa. Kuntoutuksen arvioinnissa tulisikin ottaa huomioon tuotettujen palvelujen

seurannan liséksi tuloksellisuus. (Koskisuu 2004, 49.)



25

Yksi mielenterveyskuntoutuksen perusarvo on kasvun mahdollisuus. Silla tarkoi-
tetaan uskomusta, ettd jokaisella on mahdollisuus kasvaa senhetkisesta tilanteesta
riippumatta. Jokaisella on siis mahdollisuus kuntoutua. (Koskisuu 2004, 49.)

4.9 Itsetunnon koheneminen ja kuntoutuminen

Lappalainen, Pelkonen ja Kylma (2004, 61-69) ovat tutkineet mielenterveyskun-
toutujien itsetunnon tukemisen edellytyksid ja itsetunnon vahvistumisen seurauk-
sia. Tutkimuksessa mielenterveyskuntoutujat tunnistivat yhdeksdn menetelméaa,
joilla hoitotyontekijat olivat tukeneet heidan itsetuntoaan. Ne menetelmét olivat
kokonaisvaltainen hyvaksyminen ja arvostaminen, vahvojen puolten tukeminen,
toimiminen yksilollisten kuntoutumistavoitteiden mukaisesti, kannustaminen, sai-
rauden kanssa selviytymisen tukeminen, toimiminen yhdessa kuntoutujan kanssa,
kotona selviytymisen tukeminen, olemassa olevien ihmissuhteiden edistdminen ja
yhteyksien edistdminen ulkomaailmaan. Tutkimuksen perusteella mielenterveys-
kuntoutujien itsetunnon vahvistumisen seurauksia olivat myonteinen asennoitu-
minen itseen, vastuun kantaminen omasta selviytymisestd, onnistumisen kokemi-

nen ja aktiivisuus ihmissuhteissa.

Suurin osa mielenterveysongelmista karsineistd ihmisistd kuntoutuu. Ihminen ei
voi kuitenkaan palata takaisin siihen tilaan, jossa oli ennen sairastumista. Kuntou-
tuminen ei ole oireettomuutta tai kaikkien ongelmien loppumista, mutta se voi olla

mahdollisimman hyvén eldman eldmistd. (Koskisuu 2004, 224-225.)
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5 SATEENKAARITALO

Opinndytety0 toteutettiin siis Sateenkaaritalossa. Sateenkaaritalo on péivé- ja tyo-
toiminnan keskus mielenterveyskuntoutujille. Sateenkaaritalon tavoitteena on yl-
lapitad ja edistdd mielenterveyskuntoutujien toiminta- ja tyokykya. Siella asiak-
kaita kutsutaan jaseniksi. Sateenkaaritalossa jasenet voivat antaa ja saada arvokas-
ta vertaistukea toinen toisilleen. Jasenid kannustetaan osallistumaan talon toimin-
nan suunnitteluun, kehittdmiseen ja toteuttamiseen. Jasenille pyritdan 16ytamaan
mielekésta tyota ja tekemistd Sateenkaaritalosta. Jasenet osallistuvat Sateenkaari-
talon jokapdivaiseen toimintaan, esimerkiksi keittiotoihin. Sateenkaaritalossa voi-
kin syoda edullisen lounaan. Sateenkaaritalossa jarjestetdén virkistys- ja ryhma-
toimintaa mahdollisuuksien mukaan. (Vaasanseudun sosiaalipsykiatrinen yhdistys
2012a.)

Sateenkaaritalon jasenyys on vapaaehtoinen ja maksuton eik& Sateenkaaritaloon
mennékseen tarvitse lahetettd. Sateenkaaritalossa voi kdyda vaikka ei olisikaan
jasen. Sateenkaaritalo on auki arkipaivisin. (Vaasanseudun sosiaalipsykiatrinen
yhdistys 2012a.)

Sateenkaaritalo on Vaasanseudun sosiaalipsykiatrisen yhdistyksen yll&pitdma.
Vaasanseudun sosiaalipsykiatrinen yhdistys on toiminut vuodesta 1987 lahtien. Se
tuottaa kuntouttavia palveluja mielenterveyskuntoutujille. Yhdistys pyrkii toimin-
nallaan edistdimaan ja monipuolistamaan mielenterveystydtd Vaasan alueella.

(Vaasanseudun sosiaalipsykiatrinen yhdistys 2012b.)
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6 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA TAVOITE

Tutkimuksen tarkoituksena oli saada selville kuinka tirkeanad Sateenkaaritalossa
kayvat mielenterveyskuntoutujat pitdvat Sateenkaaritalon toimintaa oman kuntou-
tumisensa kannalta. Tarkoituksena oli selvittdd millaista apua kuntoutujat ovat
kokeneet saavansa Sateenkaaritalosta, mité he pitavéat tdrkeimping asioina siella ja
mika heidat ylipaatadn saa kdymaan Sateenkaaritalossa. Tutkimuksessa vertailin

keskenddn miesten ja naisten valisia eroja.

Tutkimuksen tavoitteena oli saada luotettavaa tietoa Sateenkaaritalon merkityksel-
lisyydestd mielenterveyskuntoutujille. Tavoitteena oli saada myds selville, mitka
tekijat ovat tarkeimpid asioita Sateenkaaritalossa ja mitka asiat saavat kuntoutujan

kaymaan Sateenkaaritalossa.

Tutkimustulos voi auttaa Sateenkaaritaloa panostamaan toimintaansa sellaisiin
asioihin, mita mielenterveyskuntoutujat kuvailevat tarkeimmiksi asioiksi Sateen-
kaaritalossa. Myos he, jotka yleensakin suunnittelevat avopuolen mielenterveys-
palveluita, voivat hyotya tutkimustuloksesta. Tutkimustulos voi auttaa hahmotta-

maan, mité mielenterveyskuntoutujat kaipaavat eniten kuntoutumisensa tueksi.

Haastattelussa otettiin myos selville, mitd mielenterveyskuntoutujat odottavat Sa-
teenkaaritalon henkilokunnalta ja liséksi kysyttiin kehittamisehdotuksia Sateen-
kaaritaloon. Naiden kysymysten tulokset voivat auttaa Sateenkaaritaloa kehitté-

maan toimintaansa yha paremmaksi ja kuntoutumista edistavaksi.
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7 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

Opinnaytetyon aihe valittiin talvella 2012, jonka jélkeen aloitettiin opinndytetyon
tyéstdminen. Aineistohakuja tehtiin muun muassa Linda-, Medic-, PubMed ja Ci-
nahl-tietokannoista. Niistd hakuja tehtiin muun muassa sanoilla mielenterveys,
kuntoutus, mielenterveyskuntoutuja, mielenterveyskuntoutus, paivatoiminta, men-

tal health ja rehabilitation. Toukokuussa 2012 saatiin tutkimuslupa tyolle.
7.1 Tutkimuksen kohderyhma

Tutkimuksen kohderyhmané olivat Sateenkaaritalossa kayvat mielenterveyskun-
toutujat. Haastateltavien méaéraksi sovittiin kymmenen mielenterveyskuntoutujaa,
joista viiden tuli olla miehié ja viiden naisia. Haastateltavan mielenterveyskuntou-
tujan ialla tai silla, kuinka kauan tai kuinka usein han oli Sateenkaaritalossa kay-
nyt, ei ollut valia. Sateenkaaritalon henkilékunta valitsi minulle haastateltavat
mielenterveyskuntoutujat sattumanvaraisesti. Kirjoitin tutkittavien tiedotteen
(LITE 1), jota Sateenkaaritalon henkilokunta pystyi ndyttdmaan tai antamaan
omaksi kopion siita sellaiselle mielenterveyskuntoutujalle, joka harkitsi tai suostui

osallistumaan tutkimukseeni.
7.2 Aineiston keruu

Aineiston keruumenetelmané oli haastattelu. Ennen haastatteluja kerrottiin Sa-
teenkaaritalossa tutkimuksesta niille mielenterveyskuntoutujille, jotka olivat suos-
tuneet mukaan tutkimukseen. Sateenkaaritalon henkiloékunta oli kertonut tutki-
mukseen suostuneille mielenterveyskuntoutujille ajankohdan, jolloin kerrottiin
tutkimuksesta Sateenkaaritalossa. Haastateltaville kerrottiin lyhyesti padasioita
tutkimuksestani ja sen toteuttamisesta ja kuntoutujat saivat vapaasti kysya jos
heille tuli mieleen jotain kysyttavaa. Tutkimukseen osallistuvat kuntoutujat saivat
silloin haastattelukysymykset itselleen, jotta he pystyivat halutessaan valmistau-
tumaan etukdteen omaan haastatteluunsa. Samalla sovittiin myds haastattelujen

ajankohdat.
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Kaikki haastateltavat eivat kuitenkaan péasseet paikalle silloin, kun tutkimuksesta
kerrottiin, joten kaikki haastateltavat eivéat saaneet haastattelukysymyksié etuka-
teen itselleen. Kun haastateltiin sellaista kuntoutujaa, joka ei ollut padssyt kuunte-
lemaan, kun kerrottiin tutkimuksesta, niin silloin juuri ennen haastattelua pyrittiin
kertomaan tutkimuksesta padasioita ja haastateltava sai myos halutessaan katsoa
haastattelukysymykset ennen haastattelun aloittamista. Sateenkaaritalon henkil6-
kunta auttoi sopimaan haastatteluajankohdat niiden kuntoutujien kanssa, ketk&

eivét olleet paikalla silloin, kun tutkimuksesta kerrottiin.

Kymmentd Sateenkaaritalossa kéyvaa mielenterveyskuntoutujaa haastateltiin,
joista viisi oli miesta ja viisi naista. Haastatteluja tehtiin viitend eri paivana kesalla
2012. Haastattelut toteutettiin Sateenkaaritalossa. Yhta kuntoutujaa haastateltiin
aina kerrallaan. Jokaisessa haastattelussa kaytettiin samoja valmiiksi laadittuja
haastattelukysymyksid, joita oli yhteensd kymmenen (LIITE 2). Kysymyksissa
edettiin jokaisessa haastattelussa samassa jarjestyksessa. Jokaiseen haastatteluun
varattiin aikaa puoli tuntia, mik& oli kuitenkin vahan liian pitka aika. Kaikki haas-

tattelut nauhoitettiin kasettinauhurilla.

Haastattelujen esitestaus tehtiin kahdelle ensimmaiselle haastateltavalle, joista
toinen oli mies ja toinen nainen. Esitestauksen jalkeen todettiin haastattelujen su-
juneen hyvin ja kysymyksien olleen ymmérrettévid. Esitestaushaastattelut otettiin
mukaan varsinaiseen tyohon, joten esitestauksen jalkeen haastateltavia oli enda
kahdeksan.

7.3 Aineiston analysointi

Syksylld 2012 analysoitiin kokoon saatu aineisto aineistolédhtéisen siséllonanalyy-
sin avulla. Ensiksi aineistolahtdisessé sisallonanalyysissé haastattelut kuunnellaan
ja kirjoitetaan auki sana sanalta. Seuraavaksi tutustutaan haastattelujen sisaltoon ja
sitten etsitdan pelkistettyjd ilmauksia. Pelkistetyt ilmaukset listataan ja niista etsi-

tdan samanlaisuuksia ja erilaisuuksia. Seuraavaksi yhdistellaan pelkistettyja ilma-
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uksia ja muodostetaan niistd luokkia. (Tuomi & Sarajarvi 2002, 111). Aineiston

analysoinnin jalkeen tutkimustulokset raportoitiin opinndytety0ssé.
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8 TULOKSET

Haastattelut toteutettiin valmiiksi laadittujen haastattelukysymysten mukaan, joita
oli yhteensa kymmenen. Tulokset raportoitiin siind jarjestyksessa kuin haastatte-

lukysymykset olivat.
8.1 Taustatietoa

Ensimmaéinen haastattelukysymys kasitteli sit4, kuinka kauan kukin haastateltava
oli kaynyt Sateenkaaritalossa. Kaksi haastateltavaa oli kdynyt alle vuoden Sateen-
kaaritalossa. Kolme haastateltavaa oli kdynyt Sateenkaaritalossa 4-5 vuotta ja
kaksi 6-7 vuotta. Kahdeksan vuotta tai enemmén Sateenkaaritalossa oli kéynyt
kolme haastateltavista (taulukko 1.) Haastateltavat miehet olivat kdyneet Sateen-

kaaritalossa keskimaaraisesti vahan kauemmin kuin haastateltavat naiset.

Taulukko 1. Kuinka kauan haastateltavat ovat kdyneet Sateenkaaritalossa?

Kuinka kauan haastateltavat ovat
) _ Haastateltavat
kayneet Sateenkaaritalossa?
0-1 vuotta 2
2-3 vuotta 0
4-5 vuotta 3
6-7 vuotta 2
8 vuotta tai enemman 3

Toinen haastattelukysymys kasitteli sitd, kuinka usein haastateltavat kavivét Sa-
teenkaaritalossa. Haastateltavista kuusi kertoi k&yvansa Sateenkaaritalossa joka
arkipaiva ja heistd kaksi oli naista ja nelja miestd. Yksi haastateltavista kertoi

kéyvénsa Sateenkaaritalossa kaksi kertaa viikossa ja kaksi haastateltavista kertoi
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kayvansa kerran viikossa. Yksi haastateltavista kdvi Sateenkaaritalossa vaihtele-

vasti (taulukko 2.)

Taulukko 2. Kuinka usein haastateltavat kayvat Sateenkaaritalossa?

Kuinka usein haastateltavat kayvét
_ Haastateltavat
Sateenkaaritalossa?

Joka péiva 6
Kaksi kertaa viikossa 1
Kerran viikossa 2
Vaihtelevasti 1

8.2 Sateenkaaritalossa tekeminen

Haastateltavilta kysyttiin, mitd he tekevét kdydesséan Sateenkaaritalossa. Haasta-
teltavista kuusi kertoi sydvansa ja/tai juovansa kahvia. Haastateltavista kuusi sa-
noi tekevansa erilaisia tyotehtavid Sateenkaaritalossa, kuten esimerkiksi keittiotoi-
t4, talonmiestoita ja Kirpputorin pitamista. Viisi kertoi seurustelevansa muiden Sa-
teenkaaritalossa olevien ihmisten kanssa. Haastateltavista viisi kertoi rentoutuvan-
sa ja/tai tekevénsa jotain rentouttavaa Sateenkaaritalossa kdydessaan, kuten esi-
merkiksi katsoa televisiota, pelata korttia, lukea lehtia ja kdyda Sateenkaaritalon
kirpputorilla. Yksi kertoi osallistuvansa Sateenkaaritalossa jarjestettavaan toimin-

taan ja yksi kertoi osallistuvansa jarjestettaviin retkiin (kuvio 1.)
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Sateenkaaritalossa tekeminen

B Syominen ja/tai juominen

B Erilaisten tyotehtavien
tekeminen

= Muiden ihmisten kanssa
seurusteleminen

B Rentoutuminen ja/tai
rentouttava tekeminen

m Jarjestettyyn toimintaan
osallistuminen

m Retkille osallistuminen

Kuvio 1. Sateenkaaritalossa tekeminen.

Suurin eroavaisuus naisten ja miesten valilla oli tyotehtdvien tekemisessa, silla
nelja naista ilmoitti tekevansa erilaisia tydtehtavia Sateenkaaritalossa kdydessaén,
kun taas miehisté vain kaksi kertoi tekevansa tyotehtavia. Muuten tulokset olivat

hyvin samansuuntaiset naisten ja miesten valilla.
8.3 Tarkeimmaét asiat Sateenkaaritalossa

Yksi tutkimuksen tavoitteista oli selvittad, mitka asiat koetaan tarkeimmiksi Sa-
teenkaaritalossa. Kahdeksan haastateltavaa mainitsi muut ihmiset ja sosiaalisen
kanssakaymisen. Mielekés tekeminen ja toiminta oli neljan haastateltavan mieles-
té tarked asia Sateenkaaritalossa. Mielekkéaéksi tekemiseksi ja toiminnaksi mainit-
tiin muun muassa tietokoneella oleminen ja yhteislaulu. Ruuan ja/tai juoman mai-
nitsi neljé haastateltavista. Kaksi haastateltavaa kertoi hyvan ilmapiirin olevan

tarked asia Sateenkaaritalossa ja kaksi mainitsi jarjestettavat retket (kuvio 2.)



34

Tarkeimmat asiat Sateenkaaritalossa

B Muut ihmiset ja sosiaalinen
kanssakdyminen

B Mielekas tekeminen ja toiminta

= Ruoka ja/tai juoma

B Hyva ilmapiiri

m Retket

Kuvio 2. Tarkeimmat asiat Sateenkaaritalossa.

Naisten ja miesten valill& ilmeni joitain eroavaisuuksia, kun kyse oli tarkeimmista
asioista Sateenkaaritalossa. Miehistd kolme mainitsi tarkeéksi asiaksi mielekk&an
tekemisen ja toiminnan, kun taas naisista sen mainitsi tarkeaksi asiaksi vain yksi
haastateltavista. Miehistd kolme mainitsi ruuan ja/tai juoman tarkeédksi asiaksi ja
naisista vain yksi. Lisaksi kaksi naisista sanoi hyvan ilmapiirin olevan térked asia,
kun taas miehistd kukaan ei maininnut sitd. Yhtd moni naisista ja miehistd mainit-
si kuitenkin tarkedksi asiaksi muut ihmiset ja sosiaalisen kanssakdymisen (tauluk-
ko 3.)
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Taulukko 3. Tarkeimmat asiat Sateenkaaritalossa.

Tarkeimmat asiat Sateenkaaritalossa Naiset Miehet
Muut ihmiset ja sosiaalinen kanssakayminen 4 4
Mielekés tekeminen ja toiminta 1 3
Ruoka ja/tai juoma 1 3
Hyva ilmapiiri 2 0
Retket 1 1

8.4 Asiat, jotka saavat kdymaan Sateenkaaritalossa

Haastateltavilta kysyttiin, mitka asiat saavat heidat kdymaan Sateenkaaritalossa.
Yhteensa seitsemén haastateltavista vastasi, ettd muut ihmiset ja sosiaalinen kans-
sakdyminen. Kolme haastateltavista kertoi, ettd ruoka ja/tai juoma on sellainen
asia, joka saa heidat kdymaan Sateenkaaritalossa. Kolme haastateltavista kertoi
kayvansa Sateenkaaritalossa, jotta saa siséltod paivaan. Kaksi haastateltavista vas-
tasi mielekkdan tekemisen ja toiminnan. Samoin kaksi vastasi jarjestettavat retket.

Yksi vastasi hyvan ilmapiirin (kuvio 3.)
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Asiat, jotka saavat kdymaan
Sateenkaaritalossa

B Muut ihmiset ja sosiaalinen
kanssakdayminen

B Ruoka ja/tai juoma

m Sisaltoa pdivaan

B Mielekas tekeminen ja toiminta

u Retket

= Hyva ilmapiiri

Kuvio 3. Asiat, jotka saavat kdymaan Sateenkaaritalossa.

Téassa aiheessa naisten ja miesten eroavaisuus oli se, ettd kaksi naisista oli sita
mieltd, ettd toiminta ja tekeminen ovat sellainen asia, joka heidat saa kdymaan Sa-
teenkaaritalossa, kun taas kukaan miehista ei vastannut toimintaa ja tekemistéa.

Muuten naisten ja miesten vastaukset olivat hyvin samansuuntaiset.
8.5 Avun saaminen

Haastateltavilta kysyttiin, ettd ovatko he kokeneet saavansa apua Sateenkaaritalos-
ta. Yhdeksan haastateltavista vastasi myontavasti, ettd he ovat kokeneet saavansa

apua Sateenkaaritalosta. Yhden haastateltavan vastaus oli ehka.

Sen jalkeen kysyttiin jatkokysymys, ettd millaista se apu on ollut. Viisi ihmista
kertoi saaneensa sosiaalista apua. Esimerkkej& sosiaalisesta avusta olivat kéytan-
non asioissa auttaminen ja kuunteleminen. Nelj& vastasi saaneensa siséltod pai-

vaansa. Yksi haastateltavista kertoi avun olleen tyotehtavia. Yksi vastasi avun ol-
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leen hyva ilmapiiri. Haastateltavista kolme ei osannut tai halunnut vastata tahan

kysymykseen (kuvio 4.)

Sateenkaaritalosta saatu apu

® Sosiaalinen apu

m Tyotehtavat

B Hyva ilmapiiri

m Sisaltoa paivaan

Kuvio 4. Sateenkaaritalosta saatu apu.

Tassa kysymyksessa naiset kertoivat enemman ajatuksiaan kuin miehet, joten
naisten ja miesten valisid tuloksia ei voi vertailla keskend&n. Samoja vastauksia

oli kuitenkin niin miehilld kuin naisillakin.
8.6 Sateenkaaritalon merkitys kuntoutumisen kannalta

Yksi haastattelukysymyksista oli, ettd kuinka suuri merkitys Sateenkaaritalolla on
ollut kuntoutumisen kannalta. Haastateltavista kolme vastasi, ettd Sateenkaarita-
lolla on ollut paljon merkitystd kuntoutumisen kannalta. Kaksi oli sitd mieltd, etta
Sateenkaaritalolla on ollut jonkin verran merkitystd. Kaksi haastateltavista sanoi,
ettd Sateenkaaritalolla on ollut véhan merkitystd kuntoutumisen kannalta. Kolme
haastateltavista ei osannut tai halunnut vastata tdhan kysymykseen (taulukko 4.)
Tassa kysymyksessa naisilla ja miehilla ei esiintynyt suuria eroavaisuuksia vasta-

usten valilla.
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Taulukko 4. Sateenkaaritalon merkitys kuntoutumisen kannalta.

Sateenkaaritalon merkitys kuntou-
. Haastateltavat
tumisen kannalta
Paljon merkitysté 3
Jonkin verran merkitysta 2
Véhan merkitysta 2
Ei osaa tai halua vastata 3

8.7 Kuntoutumista eniten edistaneet asiat Sateenkaaritalossa

Seuraavaksi haastateltavilta kysyttiin, ettd mitk& asiat Sateenkaaritalossa olivat
eniten edistédneet heiddn kuntoutumistaan. Neljd haastateltavista oli sitd mieltg,
ettd muut ihmiset ja sosiaalinen kanssakdyminen oli edistanyt heidan kuntoutu-
mistaan eniten. Kolme haastateltavista vastasi tyttehtdvat. Kaksi kertoi mielek-
kaan tekemisen ja toiminnan olleen kuntoutumista edistava tekija. Esimerkkeja
mielekkaastd tekemisesta ja toiminnasta olivat erilaiset ryhmét, kortin pelaaminen
ja tietokoneella oleminen (kuvio 5.) Téassdkaan kysymyksessa ei tullut esille eroa-

vaisuuksia naisten ja miesten vastausten valilla.
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Kuntoutumista eniten edistdneet asiat
Sateenkaaritalossa

® Muut ihmiset ja
sosiaalinen
kanssakdayminen

® Tyotehtavat

= Mielekas tekeminen ja
toiminta

Kuvio 5. Kuntoutumista eniten edistaneet asiat Sateenkaaritalossa.
8.8 Tyytyvaisyys Sateenkaaritaloon ja kehittdmisehdotukset

Toiseksi viimeinen kysymys oli, ettd mitd haastateltavat odottavat Sateenkaarita-
lon henkilokunnalta. Haastateltavista kolme odotti puhumista. Kolme haastatelta-
vaa toivoi ystavéllisyyttd. Ymmaérrysta toivoi kaksi haastateltavista. Kaksi kuntou-
tujaa kaipasi toimintaa. Yksi haastateltavista toivoi auttamista. Yksi toivoi samalle

tasolle asettumista (kuvio 6.)



40

Mita Sateenkaaritalon henkilokunnalta
odotetaan?

B Puhuminen

m Ystavallisyys

B Ymmartaminen
H Toimintaa

B Auttaminen

u Asettuminen samalle tasolle

Kuvio 6. Mita Sateenkaaritalon henkilokunnalta odotetaan?

Tassa kysymyksessa miehet kertoivat vahemmaén asioita kuin naiset. Miesten ja
naisten vastauksia ei siis voi vertailla sen vuoksi kesken&an. Miehet ja naiset sa-
noivat kuitenkin samoja asioita, mitd he odottavat Sateenkaaritalon henkilékun-

nalta.

Haastattelun lopuksi haastateltavilta kysyttiin, mitd he haluaisivat muuttaa Sa-
teenkaaritalossa. Nelja kuntoutujaa toivoi enemman tekemistd Sateenkaaritaloon.
Esimerkkeja toivotusta tekemisestd olivat ulkona oleminen sekd kesépelien ja
pingiksen pelaaminen. Kaksi toivoi enemmaén ryhmid. Yksi haastateltavista halusi
jarjestettdvan enemman retkid. Yksi haastateltavista toivoi enemmén tiloja Sa-
teenkaaritaloon. Kaksi kuntoutujaa sanoi, ettd ei muuttaisi mitdan Sateenkaarita-

lossa (kuvio 7.)
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Kehittamisehdotukset

B Enemman tekemista
W Lisda ryhmia

= Enemman retkid

m Lisaa tiloja

m Ei mitdan kehitettavaa

@

Kuvio 7. Kehittdmisehdotukset.

Miesten ja naisten kehittdmisehdotuksista 16ytyi yksi eroavaisuus. Kaksi naisista
toivoi lisdd ryhmid, kun taas kukaan miehistd ei toivonut lisad ryhmid. Muuten
naisten ja miesten vastaukset olivat hyvin samansuuntaiset. Kun haastateltavilta
kysyttiin Sateenkaaritalon kehittdmisehdotuksia, niin nelja heistd ilmaisi jollain

tavalla Sateenkaaritalon toimivan nyt jo hyvin.



42

9 POHDINTA

Lopuksi tarkastelen syvemmin tutkimustuloksia, arvioin tutkimuksen eettisyytté ja

luotettavuutta seka teen jatkotutkimusehdotuksia.
9.1 Tutkimustulosten tarkastelu

Kun haastateltavilta kysyttiin tarkeimpid asioita Sateenkaaritalossa, niin ehdotto-
masti tarkeimmaksi asiaksi koettiin muut ihmiset ja sosiaalinen kanssakéyminen.
Tassa kysymyksessa ei ollut eroavaisuutta naisten ja miesten vélilla. Haastatelta-
vilta kysyttiin myos, ettd mitk& asiat saavat heiddt kdymaan Sateenkaaritalossa,
niin silloin my6s vastattiin eniten muut ihmiset ja sosiaalinen kanssakayminen.
Néiden tulosten perusteella voidaan todeta, ettd Sateenkaaritalo on tarkeé yhteiso
mielenterveyskuntoutujille. Osa mielenterveyskuntoutujista on kdynyt Sateenkaa-
ritalossa melko pitkaan ja osa heista kay sielld paivittéin, joten varmasti sielld on
syntynyt kaverisuhteita kuntoutujien vélille. Vertaistuella on varmasti vaikutusta

tutkimustulokseen.

Vertaistuki koetaan usein tarkedksi, koska vertaisten kanssa on helpompi puhua
omasta sairaudestaan. “Terveiden” seuraa ei kuitenkaan tule jattd4 kokonaan, silla
usein “terveiden” seurassa voi tuntea itsensékin terveemmaksi ja pelkkd mielen-
terveyskuntoutujien seura voi olla liian sairauskeskeista. Kaiken kaikkiaan sosiaa-

linen tuki vahvistaa merkittavasti mielenterveytta. (Vahéakyla 2009, 171.)

Yksi haastattelukysymys oli, ettd ovatko haastateltavat kokeneet saavansa apua
Sateenkaaritalosta. Jopa yhdeksan ihmistd vastasi myontévasti, ettd he ovat siis
kokeneet saavansa apua Sateenkaaritalosta. Yksi haastateltavista vastasi kysy-
mykseen ehkd. Tama tulos kertoo siitd, ettd mielenterveyskuntoutujat kokevat

saavansa apua Sateenkaaritalosta.

Haastateltavilta kysyttiin, ettd millaista Sateenkaaritalosta saatu apu on ollut. Eni-
ten tdhan kysymykseen vastattiin, ettd sosiaalista apua ja toiseksi eniten vastattiin,

ettd on saatu sisaltoa pdivaan. Sosiaalista apua oli esimerkiksi kdytdnnon asioissa
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auttaminen ja kuunteleminen. Tama tutkimustulos on rinnastettavissa siihen, kun
tarkeimmaéksi asiaksi Sateenkaaritalossa koettiin muut ihmiset ja sosiaalinen kans-
sakdyminen. Muut ihmiset ja sosiaalinen kanssak&dyminen on siis hyvin merkityk-

sellistd mielenterveyskuntoutujille Sateenkaaritalossa.

Haastattelussa selvitettiin myos sitd, kuinka suuri merkitys Sateenkaaritalolla on
ollut mielenterveyskuntoutujien kuntoutumisen kannalta. Kolme haastateltavista
vastasi, ettd Sateenkaaritalolla on ollut paljon merkitysta kuntoutumisen kannalta.
Kaksi vastasi, etta Sateenkaaritalolla on ollut jonkin verran merkitystd. Kaksi kun-
toutujaa vastasi, ettd Sateenkaaritalolla on ollut vahan merkitystd kuntoutumisen
kannalta. Kolme haastateltavaa ei osannut tai halunnut vastata tdéhan kysymyk-
seen. Kukaan ei kuitenkaan sanonut, ettei Sateenkaaritalolla olisi ollut yht&éan
merkitysta kuntoutumisen kannalta. Tdman tuloksen perusteella voidaan péatelld,
ettd mielenterveyskuntoutujat hyotyvét Sateenkaaritalosta oman kuntoutumisensa
kannalta. Jotkut hyotyvat Sateenkaaritalosta enemmaén ja jotkut véhemmaén, mutta
paéasiassa voidaan sanoa, etta Sateenkaaritalolla on positiivinen vaikutus kuntou-

tumiseen.

Haastattelussa Kysyttiin mielenterveyskuntoutujilta, ettda mita he odottavat Sateen-
kaaritalon henkilokunnalta. Eniten Sateenkaaritalon henkilékunnalta odotettiin
puhumista ja ystavallisyyttd. Toiseksi eniten toivottiin toimintaa ja ymmartamista.
Liséksi mainittiin vield auttaminen ja samalle tasolle asettuminen. Tulos oli mie-
lestdni hyvin paljon sellainen, mité etukéateen kuvittelinkin, silla tuloksessa tuli
esille paljon juuri sellaisia asioita, mitd yleensa toivotaan hoitohenkilokunnalta ja
ohjaajilta. Toimintaa odotettiin kuitenkin yllattavén paljon Sateenkaaritalon hen-
kilokunnalta.

Viimeisend haastateltavilta kysyttiin, ett4 jos he voisivat muuttaa jotain Sateen-
kaaritalossa, niin mita se olisi. Nelj& kuntoutujaa toivoi liséa tekemistd Sateenkaa-
ritaloon. Kaksi toivoi jarjestettdvan enemman ryhmid. Liséksi toivottiin lisé tiloja
Sateenkaaritaloon ja enemman retkid. Tdman kysymyksen tulos oli hyvin toimin-

ta- ja tekemispainotteinen. Voidaan siis paatelld, ettd mielenterveyskuntoutujat
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kaipaisivat vield enemman aktiviteetteja Sateenkaaritaloon. Viimeisessa Kysy-

myksessa nelj& haastateltavista ilmaisi jollain tavalla Sateenkaaritalon toimivan
nyt jo hyvin.

Tuloksia tarkastellessani huomasin erdén ristiriidan tulosten valilla. Kun kyse oli
tarkeimmisté asioista Sateenkaaritalossa, niin nelja vastasi mielekkaan tekemisen
ja toiminnan. Neljan haastateltavan mielestd mielekds tekeminen ja toiminta oli
siis tarked asia Sateenkaaritalossa. Kun taas haastateltavilta kysyttiin asioita, jotka
saavat kdymaan Sateenkaaritalossa, niin vain kaksi haastateltavista vastasi mie-
lekkaan tekemisen ja toiminnan. Eli vain kaksi oli sitd mieltd, ettd mielekas teke-
minen ja toiminta on sellainen asia, mika saa heidat kdyméaan Sateenkaaritalossa.
Mahdollisesti tdmé tulos kertoo siité, ettd mielenterveyskuntoutujat pitavéat miele-
kasta tekemista ja toimintaa tarkedna asiana Sateenkaaritalossa, mutta kaytannossa

tallaista tekemistd ja toimintaa ei ole Sateenkaaritalossa tarpeeksi tarjolla.
9.2 Tutkimuksen luotettavuus

Otoskokona oli kymmenen Sateenkaaritalon asiakasta, mika mielesténi on riitta-
van suuri maaré. Haastateltavista viisi oli naista ja viisi miesta, mik& on hyvé asia,
silla Sateenkaaritalossa kay niin miehia kuin naisiakin ja miesten ja naisten miel-
tymykset ja tavat voivat jonkin verran vaihdella keskendan. Jos haastateltavina
olisi ollut kahdeksan naista ja kaksi miest4, niin silloin tutkimustulokset eivét olisi
olleet niin luotettavia, mita ne nyt ovat. Kun haastateltavina oli viisi miestd ja viisi

naista, niin se mahdollisti myds tuloksien vertailun naisten ja miesten valilla.

Sateenkaaritalon henkildkunta valitsi kymmenen Sateenkaaritalossa kayvaa mie-
lenterveyskuntoutujaa tutkimukseeni. Kuntoutujan iélla tai silld, kuinka kauan tai
kuinka usein han oli Sateenkaaritalossa kdynyt, ei ollut mitdan vélia. Sateenkaari-
talon henkilokunta valitsi haastateltavat tutkimukseeni sattumanvaraisesti. Tieten-
kin valintaan vaikutti hiukan se, etteivat kaikki olleet vélttdmattd vapaaehtoisia
tutkimukseeni. Haastateltavien valintaan saattoi vaikuttaa myos se, kuinka usein

kukin kdy Sateenkaaritalossa, silla helpommin tutkimukseen oli pyydettavissa sel-
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lainen kuntoutuja, joka kdy usein Sateenkaaritalossa, kuin sellainen, joka kay siel-

I& vain pari kertaa kuukaudessa.

Tarkoituksena oli, etta kaikki haastateltavat saisivat haastattelukysymykset itsel-
leen etukateen, jotta he tietdisivat millaisia kysymyksia heiltd kysytdén haastatte-
lussa ja ettd he voisivat halutessaan valmistautua haastatteluun. Taméa ei kuiten-
kaan tdysin toteutunut, silla kaikki haastateltavat eivat padsseet silloin paikalle,
kun kerroin tutkimuksestani ja jaoin haastattelukysymykset. Yritin kuitenkin kor-
jata tata tilannetta silla, ettd jos haastattelin sellaista kuntoutujaa, joka ei ollut kuu-
lemassa, kun kerroin tutkimuksestani ja ei ollut saanut haastattelukysymyksiani,
niin silloin ennen haastattelua kerroin paakohtia tutkimuksestani ja halutessaan
haastateltava sai katsoa haastattelukysymykset ennen haastattelun aloittamista.

Uskon, etté se auttoi asiaa jonkin verran.

Haastattelujen alussa tein haastattelun esitestauksen eli haastattelin yhtd miesté ja
yht& naista niin, miten olin suunnitellut haastattelevani kaikki tutkimuksessa mu-
kana olevat. Kun olin haastatellut yhden naisen ja yhden miehen, niin sitten ar-
vioin oliko haastattelut sujuneet hyvin. Oliko esimerkiksi kysymykset ymmarret-
tavid. Mielestani esitestaus sujui hyvin, joten jatkoi haastatteluja samalla lailla.
Esitestaushaastattelut otin mukaan tutkimusaineistoon, eli esitestauksen jalkeen
haastateltavia oli jaljelld en&da kahdeksan. Esitestaus lisdé tutkimukseni luotetta-

vuutta.

Haastattelutilanteet pyrittiin toteuttamaan rauhallisessa huoneessa, johon ei kuu-
luisi muita adnia. Pari kertaa haastattelu jouduttiin kuitenkin keskeyttdmaan jon-
kin hairion vuoksi, mutta haastattelua voitiin jatkaa sitten hetken paasta. En usko,
ettd se héiritsi kuitenkaan kovin paljoa haastateltavia, koska haastattelu keskeytet-
tiin aina hetkeksi ja sitten kun huoneessa oli taas rauhallista, niin jatkettiin haas-

tattelua.

Haastatteluissa pyrin olemaan ystévallinen, kannustava ja etenemaan rauhallisesti,

jotta haastateltava saisi tarpeeksi aikaa miettid vastausta. Uskon kuitenkin, etta
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haastattelutilanne saattoi vaikuttaa vastauksiin jonkin verran. Joitakin saattoi jan-
nittad ja jotkut saattoivat arastella kasettinauhuria. Jos joku heidéan tuttunsa olisi
kysynyt samat haastattelukysymykset heilté eika kasettinauhuri olisi ollut nauhoit-
tamassa, niin uskon, ettd osasta vastauksista olisi saattanut tulla hiukan pidempié

ja niita olisi saatettu miettia kauemmin.

Aineiston analysoinnin vaiheessa kuuntelin haastatteluja Iapi, niin silloin minulla
oli aika ajoin vaikeuksia saada selville, mitd kasetilla sanotaan. Esimerkiksi valill&
puhe saattoi kuulua hiljaisempana jos kasettinauhuri oli ollut haastattelussa hiukan
lilan kaukana. Yleensé aina sain kuitenkin lopulta selvad, mita kasetilla puhutaan.
Haastattelujen padékohdat sain varmasti hyvin kirjoitettua auki, joten en usko, etta
se olisi juurikaan vaikuttanut tutkimukseni luotettavuuteen. Aineistoa ana-
lysoidessani pyrin tulkitsemaan aineistoa puolueettomasti. Uskon, ettd tutkimuk-

seni luotettavuus on hyva.
9.3 Tutkimuksen eettisyys

Tutkimukseni on mielestani eettisesti hyvéaksyttdva. Tutkimukseen osallistuminen
oli vapaaehtoista. Menin ennen haastatteluja Sateenkaaritaloon kertomaan tutki-
muksestani haastateltaville, mika mielesténi oli eettisesti hyva asia, silla siella
haastateltavat saivat kysya mieleen tulevia kysymyksia ja he saivat kuulla, mihin
heidan haastattelujaan kaytetdan. Kaikki haastateltavat eivat paasseet paikalle sil-
loin, kun kerroin tutkimuksestani. Pyrin siihen, ett4 kun haastattelin sellaista kun-
toutujaa, joka ei ollut paéssyt paikalle silloin, kun kerroin tutkimuksestani, niin
silloin juuri ennen haastattelua kerroin hénelle paakohtia tutkimuksestani. Tutki-
muksessani pyrin julkaisemaan tulokset niin, ettd yksittdistd kuntoutujaa ei voida

niista tunnistaa.
9.4 Jatkotutkimusehdotukset

Olisi kiinnostavaa toteuttaa samanlainen tutkimus Sateenkaaritalossa, mutta jossa

vertailtaisiin eri ik&isten kuntoutujien vastauksia toisiinsa. Sellaisessa tutkimuk-
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sessa nahtéisiin miten iké vaikuttaa kuntoutumiseen liittyviin asioihin. Esimerkik-
si kaipaavatko nuoremmat kuntoutujat kuntoutumisensa tueksi enemman toimin-
taa ja retkid kuin vanhemmat kuntoutujat tai kokevat vanhemmat kuntoutujat tyo-
tehtdvien tekemisen tarkedmpana asiana Sateenkaaritalossa kuin nuoremmat kun-

toutujat.

Toinen jatkotutkimusehdotukseni olisi sellainen, ettd haastateltaisiin niitd Sateen-
kaaritalon jasenid, jotka kayvat sielld vain kerran kuukaudessa tai harvemmin.
Tutkimuksessa voitaisiin kysya heidan mielipiteitddn Sateenkaaritalosta. Tutki-
muksessa voitaisiin selvittdd, mitd mieltd he ovat Sateenkaaritalosta, miksi he
kayvét niin harvoin sielld, mutta mik& kuitenkin heidat saa silloin talldin kdymaan
sielld. Taman tutkimuksen ongelmana saattaisi kuitenkin olla se, ett4 haastatelta-
vat henkil6t olisi vaikea tavoittaa, koska he kdyvat melko harvoin Sateenkaarita-

lossa.

Olisi kiinnostavaa toteuttaa tdsmélleen samanlainen tutkimus, mutta eri péiva- ja
ty6toiminnan keskuksessa. Sitten tdman tutkimuksen ja toisessa paikassa toteute-
tun tutkimuksen tuloksia voisi vertailla keskendan. Voisi vertailla esimerkiksi, etta
mitd pidetdan tarkeind asioina toisessa mielenterveyskuntoutujien péiva- ja tyo-
toiminnan keskuksessa tai ettd ovatko mielenterveyskuntoutujat kokeneet saavan-

sa yhtd paljon apua sieltd kuin Sateenkaaritalosta.
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Heil

Opiskelen Vaasan ammattikorkeakoulussa psykiatriseksi sairaanhoitajaksi. Opin-
toni ovat nyt siind vaiheessa, ettd olen alkanut tekeméan opinnaytetyotani. Opin-
naytetyoni aiheena on Sateenkaaritalon pdivatoiminnasta saadun avun merkitys

mielenterveyskuntoutujille.

Opinnaytetyoni tarkoituksena on tehd& tutkimus Sateenkaaritalossa. Tutkimukses-
sani kartoitan, kuinka tarkeand mielenterveyskuntoutujat pitdvat Sateenkaaritaloa
omalle kuntoutumiselleen, mitka asiat koetaan sielld tarkeimmiksi ja mitka asiat

saavat kuntoutujan kdymé&an Sateenkaaritalossa.

Kohderyhménd ovat siis Sateenkaaritalon asiakkaat. Tutkimuksen toteutan haas-
tatteluna. Jokaisen haastattelun nauhoitan kasettinauhurilla tyoni helpottamiseksi.
Haastateltavien henkil6llisyys ei tule julki missédan vaiheessa tutkimusta. Opin-
naytetyossani julkaisen aineiston niin, ettei siitd voi tunnistaa yksittaistd kuntoutu-

jaa. Nauhoitettuja haastatteluja kdytan vain opinnaytetydni tekemiseen.

Tulen kertomaan Sateenkaaritalolle opinndytetydstani ennen haastattelujen toteut-
tamista, jolloin minulle voi esittdd mieleen tulevia kysymyksia. Muuten kysymyk-

siin vastaa Sateenkaaritalon henkilokunta.

Tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista, mutta toivoisin saavani haastatel-

tavia tutkimukseeni.

Kiitos!

Ystavllisin terveisin Mari Vilppola
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HAASTATTELUKYSYMYKSET

Kuinka kauan olet k&ynyt Sateenkaaritalossa?

Kuinka usein kéyt Sateenkaaritalossa?

Mité teet kdydessasi Sateenkaaritalossa?

Mitka asiat koet tarkeimpind Sateenkaaritalossa?

Mitka asiat saavat sinut kdymaan Sateenkaaritalossa?

Oletko kokenut saavasi apua Sateenkaaritalosta? Jos olet, niin millaista?
Kuinka suuri merkitys Sateenkaaritalolla on ollut kuntoutumisesi kannalta?
Mitké asiat Sateenkaaritalossa ovat eniten edistaneet kuntoutumistasi?
Mité odotat Sateenkaaritalon henkilokunnalta?

Jos voisit muuttaa jotain Sateenkaaritalossa, niin mité se olisi?
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