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Laadullisen opinnaytetytn tavoitteena oli saada tietoa kidutettujen palveluohja-
uksesta. Tutkimuksessa kartoitettiin Helsingin Diakonissalaitoksen Kidutettujen
kuntoutuskeskuksessa toteutettavaa palveluohjausta. Kidutettujen palveluohja-
usta tutkittiin tyontekijoiden kasitysten perusteella.

Kirjallisessa osassa saatiin tietoa kidutettujen hoitoon ja kuntoutukseen liittyvas-
ta erityisosaamisesta, jonka taustalla vaikuttavat asiakkaan kidutuskokemus ja
eri kulttuuritausta. Erityisosaamisen piirteitd olivat kiinnostus muihin kulttuurei-
hin, kidutusmenetelmien tuntemus, kidutuksen seurausten ymmartaminen, valil-
listen uhrien tunnistaminen, turvapaikanhakuprosessiin ja pakolaisuuteen liitty-
vien traumojen tunnistaminen, ihmisoikeuksien ja lainsdadannén tuntemus seka
luottamus asiakkaaseen. Tyontekijoiden on myds hyva tiedostaa sijaistraumati-
soitumisen vaara ja sen ennaltaehkaiseminen.

Tutkimuksen aineisto kerattiin teemahaastattelun avulla. Tutkimuksessa haasta-
teltiin kolmea Kidutettujen kuntoutuskeskuksen tyontekijaa. Haastattelu toteutet-
tiin sahkopostitse ja keratty aineisto analysoitiin teemoittelemalla.

Tutkimuksen tulosten mukaan kidutettujen palveluohjaus on samankaltaista
kuin palveluohjaus yleensa. Kidutettujen palveluohjauksen tavoitteena on henki-
l6n oman eldméanhallinnan tukeminen. Kidutettujen palveluohjaus on usein
konkreettista apua, jonka toteuttamisessa korostuu moniammatillinen yhteistyo.
Merkityksellisinta kidutettujen palveluohjauksen toteuttamisessa on asiakkaan
aito kohtaaminen ja luottamuksen saavuttaminen.

Kidutettujen palveluohjaus on erittain merkityksellista asiakkaan, tyontekijan ja
yhteiskunnan nakoékulmasta. Palveluohjausta on tarkeda tehda nakyvaksi, kos-
ka kidutuksen seurausten hoito on valttamatontd mutta vain osa kidutetuista
saa tarvitsemaansa hoitoa. Palveluohjauksella voidaan vaikuttaa positiivisesti
turvapaikanhakijoiden ja pakolaisten kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin. Kidutettu-
jen palveluohjauksen valtakunnallista osaamista, toteuttamista ja resursseja
tulisi lisata pian, jotta useampi kidutettu saavuttaisi oikeutensa hoitoon ja kun-
toutukseen seka ihmisarvoiseen arkeen.

Asiasanat. Kidutus, palveluohjaus, pakolaiset, turvapaikanhakijat, kuntoutus,
ihmisoikeudet



ABSTRACT
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Torture survivors’ case management: Employees’ perspective at The Centre for
Torture Survivors.
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The aim of the study was to increase knowledge about torture survivors’ case
management. The thesis surveyed what torture survivors’ case management
was and how it was done at The Centre for Torture Survivors in Finland. The
meaning of the study was to research employees’ aspect and experience about
the case management. The thesis was qualitative.

Based on the thesis theory, much special knowledge is needed caused by
clients’ torture experience and their multicultural background. Needed know-
how are interest towards other cultures, understanding different torture methods
and their consequences, knowing the existence of secondary victims,
understanding traumas related to the asylum seeker process and refugee status
and knowledge of The Human Rights law. In addition, workers have to be aware
and prevent themselves from the danger of being traumatized.

The data of the study was employees’ experience of the case management. A
guestionnaire was sent to three employees at the Centre for Torture Survivors.
The questionnaire contained structured, open-ended questions. The similarities
found in the replies served as the basis for the analysis. The main results
showed that torture survivors’ case management had similarities with the
general case management. A central part in the torture survivors’ case
management was an authentic encounter with the client and achieving their
trust. Torture survivors’ case management was put in practice by team work
and cooperation between professionals from the social sector.

Torture survivors’ case management has significance from the clients’, workers’
and the society’s point of view. The subject of the study is important because
torture survivors’ rehabilitation is necessary for all the victims but still only some
of the survivors have access to the care. With case management it is possible
to support asylum seekers’ and refugees’ wellbeing and ease their settlement in
their new home country. Torture survivors’ case management implementation
should be developed and provided nationally so more torture survivors would
have access to the care and rehabilitation promised by the International Human
Rights law.

Keywords: Torture, case management, refugees, asylum seekers, rehabilitation,
human rights
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1 JOHDANTO

Opinnaytetyon lahtokohtana toimi henkilékohtainen kiinnostukseni pakolaisten
ja turvapaikanhakijoiden hyvinvointiin. Tutkimuksen aihe tukee omaa ammatillis-
ta kehittymistani ja laajentaa osaamistani monikulttuurisuustydon menetelmista.
Tyo eri kulttuureista tulleiden parissa on Suomessa etuoikeus, joka mahdollis-
taa kahdensuuntaisen oppimisen seka kannustaa etsiméan uudenlaista osaa-
mista. Opintoihin liittyvat harjoittelut suoritin Hameenlinnan Maahanmuuttaja-
palveluissa kevaalla ja Suomen Punaisen Ristin Lammin vastaanottokeskuk-
sessa syksylla 2013. Naiden kokemusten kautta sain tietoa pakolaisten arjesta
ja turvapaikkaprosessista, seka Kidutettujen kuntoutuskeskuksen toiminnasta.
Ymmarsin kuinka vahvasti ihnmisoikeudet ja niihin liittyvat kysymykset ovat lasna

sosiaalialan monikulttuurisessa ty0ssa.

Turvapaikan hakeminen on yksi ehdottomista, kaikille ihmisille kuuluvista ihmis-
oikeuksista. Maailmassa on talla hetkella eniten pakolaisia toisen maailmanso-
dan jalkeen. Pakolaisuus itsessaan on riski ihmisen terveydelle, koska pakoon
liittyy usein traumaattisia kokemuksia. Monet paenneista ovat kidutuksen uhre-
ja. Ihmisarvon- ja oikeuksien loukkauksista kidutus on mahdollisesti hirvittavin.
Silti kidutusta tapahtuu edelleen yli sadassa maassa. Suomessa kidutusta koh-
danneita pakolaisia ja turvapaikanhakijoita on tuhansia. Vain osa kidutuksen

uhreista saa tarvitsemaansa hoitoa ja kuntoutusta.

Suomi on allekirjoittanut YK:n Kidutuksen vastaisen sopimuksen ja sitoutunut
kidutettujen hoidon ja kuntoutuksen jarjestamiseen. Hoito on valttamatonta, silla
kidutuskokemus seuraa uhrin mukana koko hanen elamansa ajan. Vakavat
traumaperaiset ongelmat vaativat hoitoa ja kuntoutusta, jotta yhteiskuntaan so-
peutuminen onnistuu. Palveluohjauksella voidaan vahvistaa kidutettujen mielen-

terveyttad tukevia tekijoita ja edistéaa uhrin kokonaisvaltaista kuntoutusta.

Tutkimuksen tavoitteena oli saada tietoa kidutettujen palveluohjauksesta ja to-
teutuksesta. Opinnaytetydn tydelaman yhteistydtahona toimi Helsingin Dia-

konissalaitoksen Kidutettujen kuntoutuskeskus, joka on itsendinen uskonnolli-



sesti ja poliittisesti sitoutumaton erikoissairaanhoitotasoinen poliklinikka. Tutki-
muskohteena olivat Kidutettujen kuntoutuskeskuksen tyontekijoiden kasitykset
palveluohjauksesta. Kidutettujen palveluohjausta on tarkea tutkia, jotta toimin-
nan merkitys osana hyvaa kuntoutusta tulee nékyvaksi. Opinnaytetyon tuloksia

voidaan hyoédyntaa toiminnan jatkuvuuden tukena seka sisallon kehitystydssa.

Palveluohjauksen tutkiminen osana kidutettujen hoitoa ja kuntoutusta on tarkea
ja ajankohtainen aihe, jonka avulla voidaan vaikuttaa positiivisesti koko yhteis-
kunnan hyvinvointiin. Yleismaailmallisen liikehdinnan kasvaessa pakolaisten
maara lisdantyy myds Suomessa. Osaaminen kidutettujen palveluohjauksesta
kasvattaa samalla merkitystddn sosiaalialan ammattiosaajien tyossa. Opinnay-
tetyon toivon olevan hyodyksi kaikille ihmisoikeuksista seké pakolaisten ja tur-

vapaikanhakijoiden hyvinvoinnista kiinnostuneille.



2 PALVELUOHJAUS

2.1 Palveluohjauksen maaritelma

Palveluohjaus on moniulotteista toimintaa, jota ei voi maaritella yksiselitteisesti.
Palveluohjauksen késite painottuu monin tavoin ja maaritelma riippuu aina asi-
akkaasta, asiakasryhmasta tai toiminnan osa-alueesta. Palveluohjauksella voi-
daan tarkoittaa esimerkiksi asiakastyon menetelmaa (case management) tai
organisaatioiden tasolla tapahtuvaa palveluiden yhteen sovittamista (service
coordination). Palveluohjaus on aina tavoitteellista, asiakaslahtdista ja asiak-
kaan etua korostavaa toimintaa. Palveluohjaus perustuu asiakkaiden yksil6llisiin
paamaariin seka kaytdssa oleviin voimavaroihin. (Suominen 2010; Terveyden ja

hyvinvoinnin laitos i.a.)

Palveluohjauksellisia tydtapoja ovat: varsinainen palveluohjaus, palveluohjauk-
sellinen tyoote sekd konsultoiva tai neuvova ote (Vehvildinen 2012, 13-14).
Varsinainen palveluohjaus painottuu asiakkaan ja tyontekijan tiiviseen yhteis-
tyohon, jossa asiakas on palveluohjauksen varsinainen toimeksiantaja. Tyonte-
kijalla ei ole asiakkaaseen viranomaisvaltaa. Palveluohjauksellinen tydote var-
mistaa ja koordinoi palveluita asiakkaan tarpeiden perusteella. Konsultoiva tai
neuvova palveluohjauksen tyote auttaa asiakasta ratkaisemaan jonkin tietyn

ongelman. (Suomen palveluohjausyhdistys 2014.)

Keskeista palveluohjauksessa on asiakaslahtoisyys, seka asiakkaan ja tyonteki-
jan valinen luottamussuhde. Asiakasléht6inen palveluohjaus on vuorovaikutuk-
sellista, dialogiin perustuvaa tyéta jolla on tavoite. Yhteenvetona yksilékohtai-
nen palveluohjaus, case management, on neuvontaa, koordinointia ja asian-
ajoa. (Pietilainen ja Seppald 2003, 14.) Tassa tutkimuksessa palveluohjauksella
tarkoitetaan tyootetta, seka yksilokohtaista palveluohjausta, joka on neuvontaa
jaltai ohjausta.



2.2 Palveluohjauksen tavoite ja toteuttaminen

Palveluohjauksen tarkoituksena on parantaa asiakkaan elaménlaatua. Asiak-
kaan kuunteleminen ja hanen tarpeensa tukeen méaarittelee palveluohjauksen
yksil6llisen tavoitteen. Palveluohjausta tehd&an yhteistydssa asiakkaan tai poti-
laan kanssa. Tavoitteet saattavat vaihdella tai muuttaa muotoaan palveluohja-

uksen aikana. (Pietildainen ja Seppala 2003, 14.)

Palveluohjausasiakkuus on prosessi joka paattyy asiakkaan kykyyn toimia itse-
naisesti (Suomen Palveluohjausyhdistys 2014). Koska palveluohjauksen yleise-
na tavoitteena on asiakkaan elamanhallinnan kohentuminen, voidaan sanoa,
ettd palveluohjaajan tavoitteena on tehdda oma tyonsa asiakkaalle tarpeetto-

maksi.

Paamaarana on asiakkaan oman luonnollisen tukiverkoston vahvis-
taminen virallisen verkoston kustannuksella. Hanesta ei saa muo-
dostua taas uutta lenkkid asiakkaan jo mahdollisesti pitkassa kun-
toutus- tai hoitoketjussa. (Suomen Palveluohjausyhdistys 2014.)

Palveluohjausta toteutetaan sosiaali- ja terveystyota tekevissa toimipaikoissa ja
sitd toteuttaa ammattinenkild tai moniammatillinen ryhm& ammattihenkilGité.
Palveluohjausta toteuttava henkild voi olla esimerkiksi palveluohjaaja, yksil6-
valmentaja, kuntoutusohjaaja, omaneuvoja, vastuuhenkild, hoiva-asianhoitaja,
kuntoutusluotsi tai palveluvastaava. Esimerkiksi psykiatriassa palveluohjaus on
todettu erityisen hyvaksi tyotavaksi. (Seppéanen, Mainio, Mankila & Saloranta
2008.)

Palveluohjausta tehdaan yhteistyossa asiakkaan tai potilaan kanssa. Palveluoh-
jauksessa kartoitetaan kokonaisvaltaisesti asiakkaan tilanne, jonka pohjalta tu-
kitoimia ja palveluita pyritddn yhdistamaan. Yleisesti palveluohjauksen tarve on
tarkeaa erilaisten muutos- ja siirtymavaiheiden aikana. Palveluohjauksesta on-
kin erityista hyotya silloin, kun henkilon palveluiden tarve on pitkdaikaista ja
monimuotoista. (Terveyden ja Hyvinvoinnin Laitos 2014.) Suomisen (2010) mu-

kaan onnistunut palveluohjaus perustuu asiakkaan ja tyontekijan hyvélle koh-
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taamiselle. Tama on perusta luottamuksen saavuttamiseksi ja palveluohjauksen

onnistumiseksi.

Palveluohjauksen toteuttamista haastaa esimerkiksi palvelujarjestelman jakau-
tuneisuus eri toimialoille. Se vaikeuttaa palveluiden yhteensovittamista, yhteis-
tyotd ja vastuunjakoa ja saattaa estdd uusien palveluratkaisujen loytymista.

(Seppanen, Mainio, Mankila & Saloranta 2008.)

2.3 Palveluohjauksen kohderyhma

Palveluohjaus sopii asiakaslahtoisyyden vuoksi monille eri asiakasryhmille ja
sitd voidaan hyddyntaa useilla eri sosiaalialan tyoaloilla. Palveluohjauksen asi-
akkuuksia voi olla esimerkiksi mielenterveys- ja paihdetydssa, vammaistytssa
maahanmuuttajatydssé, vanhustytssa, lasten ja nuorten parissa, seka asunnot-
tomien ja tyottébmien kanssa tehtavassa tydssa. (Suomen Palveluohjausyhdistys
2014.)

Palveluohjauksesta hyotyvat eniten sellaiset henkilt, jotka tarvitsevat usein
erilaisia palveluita ja joille on haasteellista sitoutua pitkajanteiseen ja saannolli-
seen tyoskentelyyn. Téallaisilla asiakkailla saattaa olla vaikeuksia elamanhallin-
nassa ja vastaavasti tarve kokonaisvaltaiseen arjen tukeen. (Suomen Palve-
luohjausyhdistys 2014.)

Maahanmuuttajilla on kohderyhmana lahtokohtaisesti suuri tarve palveluohjauk-
seen. Suomalainen kulttuuri on vieras ja uudessa ymparistdssa asuminen ilman
sosiaalisia verkostoja on aina haasteellista. (Hakkarainen, Laakso, Qvarnstrom-
Obrey & Vehvilainen 2012.) Palveluohjauksen avulla voidaan tukea maahan-
muuttajien kokonaisvaltaista hyvinvointia monin eri tavoin. Esimerkiksi palvelu-
jarjestelméan selkiyttaminen ja Suomalaisista vapaa-ajan toimintavaihtoehdoista
kertominen tukevat muualta muuttaneiden kotiutumista. Kidutettujen hoitoon ja
kuntoutukseen palveluohjaus sopii hyvin asiakaslahtdisyyden ja kokonaisvaltai-

sen hyvinvoinnin tukemisen lahtékohdista.
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3 KIDUTETTUJEN KUNTOUTUSKESKUS

3.1 Ihmisoikeudellinen nakdkulma toiminnan perustana

Opinnaytetyon tydelamayhteistyokumppani on Helsingin Diakonissalaitoksen
Kidutettujen kuntoutuskeskus. Kidutettujen kuntoutuskeskuksen ihmisoikeudel-
lista ndkdkulmaa edustava toiminta aloitettiin 1993. Kidutettujen kuntoutuskes-
kus on itsenainen uskonnollisesti ja poliittisesti sitoutumaton erikoissairaanhoi-
totasoinen poliklinikka. Valtakunnallinen toiminta kohdentuu Suomessa asuvien
kidutusta kohdanneiden pakolaisten ja turvapaikanhakijoiden seka heidan per-
heidensa tuen tarpeen arviointiin, hoitoon ja kuntoutukseen. Toiminta perustuu
Suomen tekemiin kansainvalisiin sopimuksiin pakolaisten ja turvapaikanhakijoi-

den hoidosta. (Helsingin Diakonissalaitos 2014.)

Kidutettujen kuntoutuskeskus tekee kansainvalista yhteistyota kidutettujen hoi-
don ja kuntoutuksen kehittamiseksi. Puolueettomana asiantuntijatahona Kidu-
tettujen kuntoutuskeskus esiintyy julkisuudessa vain perustehtavansa mukaisis-
sa ihmisoikeuksia tai pakolaisten hoitoa edistavissa yhteyksissa. (Helsingin
Diakonissalaitos 2014.)

Kidutettujen kuntoutuskeskus on osaamiskeskus toisille Suomessa kidutuksen
uhreja hoitaville toimijoille. Uusien toimintamallien kehitys, sosiaali- ja tervey-
denhuollon ammattilaisten, viranomaisten ja jarjestéjen koulutus, konsultointi ja
tyonohjaus ovat Kidutettujen kuntoutuskeskuksen tyota. Kidutettujen kuntoutus-
keskus tekee valtakunnallista tyotd, mutta kliininen tyd toteutetaan paaasiassa
Etela-Suomessa. Toimintaa rahoittaa Raha-automaattiyhdistys. (Helsingin Dia-

konissalaitos 2014.)

3.2 Kidutettujen kuntoutuskeskuksessa tehtava tyo

Kidutettujen kuntoutuskeskuksessa toimii ajanvarauspoliklinikka ja avohoitoyk-

sikk6. Kuntoutuksessa sovelletaan kansainvélisesti hyvaksi todettuja hoitomal-
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leja. Kuntoutuskeskuksessa toteutettu hoito perustuu kidutusmenetelmien ja
niiden fyysisten ja psyykkisten seurausten tarkkaan tuntemukseen. Hoitoa to-
teutetaan tarvittaessa moniammatillisena yhteistyonéa. Kidutuksen aiheuttama
traumatisoituminen on edellytys hoitoon paasemiselle. Potilaalle hoito ja kuntou-
tus on ilmaista, mutta hoitoon paasya edellyttda terveydenhuollon ammattihen-
kilon tekema lahete. Kidutettujen kuntoutuskeskus toteuttaa kokonaisvaltaista
hoitokaytantda yhdistelemalla erilaisia terapiamuotoja. Mahdollisia hoitomuotoja
ovat esimerkiksi taideterapia, neurologin arvio sekd perhe- ja verkostotapaami-
set. (Helsingin Diakonissalaitos i.a.) Lisaksi muina hoitomuotoina Punamaki
(2009) mainitsee; KBT, psykodynaamiset terapiat, fysioterapia, kivunhoito ja

sosiaalityo.

Tyo kidutettujen ja vaikeasti traumatisoituneiden parissa on haastavaa, eika sita
suositella tehtavaksi kokopaivaisesti tai pitkdjaksoisesti. Moni ammattihenkil®
tekee tybta osa-aikaisesti ja toimintaa toteutetaan moniammatillisesti. Toimin-
nassa voivat olla mukana osastonhoitaja, psykiatri, psykoterapeutti, perhetytn-
tekija, laakari, tulkit. Esimerkiksi KITU lapset ja nuoret —hankkeessa tyota to-
teuttivat nuorisopsykiatrian yksikdissa toimivat tyontekijat, lastensuojelulaitok-
set, sosiaalityontekijat, oppilashuollon toimijat ja lakimiehet. Liséksi projektiko-
kemuksia projektista kerattin hankkeen ohjausryhmalta ja Helsingin Diakonis-
salaitoksen johdolta. (Hakkarainen, Laakso, Qvarnstrom-Obrey & Vehvildinen
2012.)
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4 TURVAPAIKANHAKIJAT JA PAKOLAISET

4.1 Turvapaikanhakijat ja pakolaiset kasitteena

Turvapaikanhakija on Maahanmuuttoviraston mukaan

Henkild joka hakee suojelua ja oleskeluoikeutta vieraasta valtiosta.
Turvapaikanhakija saa pakolaisaseman, jos héanelle mydnnetdén
turvapaikka. Turvapaikanhakija ei siis viela ole pakolainen, silla ha-
nen pakolaisuuttaan ei ole vield selvitetty. Turvapaikkamenettelyn
yhteydessa tutkitaan ja ratkaistaan myds, voiko oleskeluluvan saa-
da jollain muulla perusteella. Osaan muista perusteista on tehtava
erillinen, maksullinen oleskelulupahakemus. (Maahanmuuttovirasto
2014.))

YK:n Pakolaisjarjestdt UNHCR (i.a.) maarittelee vuonna 1951 tehdyssa yleisso-
pimuksessa pakolaisten oikeudellisesta asemasta pakolaiseksi henkilon,

jolla on perusteltua aihetta pelatd joutuvansa kotimaassaan vainon
kohteeksi rotunsa, uskontonsa, kansallisuutensa tai mielipiteensa
vuoksi tai sen takia, ettd han kuuluu tiettyyn yhteiskunnalliseen
ryhmaan, ja joka oleskelee kotimaansa ulkopuolella ja joka tallaisen
uhan vuoksi ei voi tai halua palata kyseiseen maahan. (UNHCR
i.a.)

4.2 Turvapaikan hakeminen on ihmisoikeus

Turvapaikan hakemien on ihmisoikeus ja se on kirjattu YK:n ihmisoikeusjulis-
tukseen. (Maahanmuuttovirasto; ERF & Pakolaisneuvonta 2009.) UNHCR:n
1951 saadetty yleissopimus pakolaisten oikeuksista on jadnyt ihmisoikeuksien
ymmartamisen kehittyessa puutteelliseksi ja saanut tdydennysta laatimisensa
jalkeen. Ihmisoikeuksien ndkokulmasta on kuitenkin tarkeampaa pyrkia ihmisoi-
keuksien toteutumisen varmistamiseen, kuin huolehtia pykalien rakenteellisista
ja sisallollisista. Esimerkiksi turvapaikanhakijoiden oikeutta hakea turvapaikkaa
on haastanut viime vuosikymmenen aikana teollisten maiden harjoittama tiuken-
tunutta "non-arrival” politikka. Viime aikojen turvallisuustilanne on viela tiuken-
tanut tatd suuntausta. (Vedsted-Hansen 2012, 352.) Turvallisuustilanteeseen

vetoavaa ihmisten liikkuvuutta ja rajoja sulkevaa politikkaa voidaan kutsua



14

my0Os pelon politikaksi (Forbomin (2014, 276-277). Vaikka ihmisten pakotet-
tuun liikkkuvuuteen liittyy monenlaisia yhteiskuntaa haastavia tekijoita, tulisi valti-

oiden suhtautua yhtélaisin tavoin turvapaikanhakijoihin.

Vuonna 2010 maailmassa jatettiin 845 800 turvapaikkahakemusta (It&i—Suomen
yliopisto i.a.) YK;n pakolaisjarjestd United Nations High Comissioner for Refu-
gees UNHCR arvioi, ettd vuoden 2010 lopulla maailmassa oli noin 43 miljoonaa
sodan tai vainon takia paennutta henkil6d. Paenneiden mééra on kasvanut vain
muutamassa vuodessa halyttavasti. UNHCR kertookin, etta vuoden 2013 lo-
pussa maailmassa oli jo 51,2 miljoonaa konfliktin tai vainon vuoksi paennutta
henkil6d. Se on maailman suurin pakolaisten maara toisen maailmansodan jal-
keen. (UNHCR 2014.)

4.3 Turvapaikanhakijat ja pakolaiset Suomessa

Suomessa pakolaisten ja turvapaikanhakijoiden vastaanoton historia on muihin
maihin verrattuna nuori. Ensimmaiset pakolaiset saapuivat Suomeen Chilesta
1970-luvulla (Koivurova 2014). Vuosien 1973—-2012 aikana Suomeen on muut-
tanut 42 524 pakolaista, joista osa on jo muuttanut maasta pois. Vuonna 2013
UNHCR tilastoi Suomessa asuvan 11 252 pakolaista tai oleskeluluvan saanutta,
joilla ei ole Suomen kansalaisuutta. (Suomen Pakolaisapu i.a.)

Muihin pohjoismaihin verrattuna Suomesta my6s haetaan vahemman turva-
paikkoja. Esimerkiksi Pirinen (2008, 23) on kartoittanut turvapaikanhakijoiden
maarid muutamista maista vuodelta 2002. Kartoituksen mukaan Ruotsista tur-
vapaikkaa vuonna 2002 haki yhteensd 26 767 henkil6d. Norjasta turvapaikkaa
haki 17 853 ja Suomesta 3334 henkilda. Norjan ja Suomen turvapaikanhakuti-
lastojen vertailu on mielenkiintoista, koska maiden koko ja vakiluku ovat sa-

mansuuruisia.

Turvapaikanhakuprosessi on tasavertainen ja jokainen turvapaikkaa koskeva
hakemus kasitellaan yksilollisesti. Prosessi alkaa kun turvapaikkahakemus jate-

taan poliisille tai rajavartiolaitokselle. Taman jalkeen hakija siirtyy vastaanotto-
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keskukseen ja poliisi alkaa selvittdmaan hakijan henkilollisyytta, seka matkareit-
tid. Maahanmuuttovirasto jarjestda turvapaikkapuhuttelun ja tekee paatdksen
turvapaikasta tai muusta oleskeluluvasta. Turvapaikkahakemusten keskimé&a-
rainen kasittelyaika on 174 vuorokautta. Hakijalla on oikeus tehda valitus kiel-

teisesta paatoksesta. (Sisaministerio 2014; Maahanmuuttovirasto 2014.)

Vastaanotettavien kiintiopakolaisten maara paatetaan eduskunnassa vuosittain.
Vuodesta 2001 alkaen Suomi on sitoutunut vuosittaiseen 750 kiintiopakolaisen
vastaanottamiseen. Vuonna 2013 kiintiopakolaisia vastaanotettiin yhteensa 746
henkil6a. (Maahanmuuttovirasto 2014.) Valtiovarainministerion julkaiseman val-
tion talousarvioesityksen mukaan myo6s vuoden 2014 pakolaiskiintio on 750
henkil6a. Maailman turvallisuustilanne vaikuttaa kuitenkin pakolaiskiintion suu-
ruuteen ja esimerkiksi Syyrian konfliktin ja laajan humanitaarisen kriisin seura-
uksena sisaministerid on tehnyt paatoksen nostaa maarad kohdennetusti siten,

ettd vastaanotettavien pakolaisten maara on 1050 (Sisaministerio 2013).

Suomen Maahanmuuttoviraston vastaanottojarjestelméssa oli vuonna 2013 Kkir-
jattuna 3 536 turvapaikanhakijaa, joiden joukossa oli 95 alaikaisia ilman huolta-
jaa saapunutta henkil6éa. Suomi myodnsi turvapaikan tai oleskeluluvan 1827
henkil6lle, joista miehid oli 1200 ja naisia 627. Kielteinen paatds annettiin 1903
turvapaikanhakijalle. (Maahanmuuttovirasto 2014). Turvapaikkapaatoksen ol-
lessa kielteinen henkild voi saada oleskeluluvan toissijaisen suojelun perusteel-
la. Esimerkiksi kidutuksen uhka asuinmaassa voi olla peruste oleskeluluvalle.

(Maahanmuuttovirasto 2013.)

Turvapaikkaprosessi ja paatosten tekeminen on varmasti haastavaa kaikille
osapuolille, mutta prosessin eldminen ja epatietoisuuden jatkuva lasnaolo ovat
turvapaikanhakijalle erittéin raskas. Pakolaisneuvonta (2012) kertoo, ettd Maa-
hanmuuttoviraston mukaan pelkkd kidutus ei kuitenkaan ole peruste turvapai-
kan myontamiselle tai oleskeluluvalle. Maahanmuuttoviraston mukaan Suomi ei
kdannyta turvapaikanhakijaa kotimaahansa, jos tata uhkaa kidutus tai muu vaa-
ra. Kidutettujen kuntoutuskeskuksen arvion mukaan Suomesta palautetaan ko-
timaahansa kymmenia kidutettuja turvapaikanhakijoita YK:n Kidutuksen vastai-

sen sopimuksen vastaisesti. (YLE Uutiset 2011.)
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Maailmassa tapahtuvat muutokset ja turvattomuuden lisdantyminen tulevat
varmasti vaikuttamaan ihmisten liikkuvuuteen ja pakolaisten maaraan. Myo6s
iimastopakolaisuus voi lisaantyd. Maahanmuuttovirasto (2014) toteaa turvapai-
kanhakijatilastojen elavan maailman muutosten mukana. Tulevaisuudessa us-
kon taman muuttavan myos Suomen tiukkaa linjaa pakolaisten ja turvapaikan-
hakijoiden vastaanottamisen maaran suhteen positiivisemmaksi. Yhteiskunnan
olisi kuitenkin hyva varautua ennalta naihin muutoksiin. Esimerkiksi Pirinen
(2008) varoittaa, etté tulevaisuudessa turvapaikanhakijoilla voi olla myos nykyis-

td& enemman kidutus- ja vakivaltakokemuksia.

4.4 Turvapaikanhakijoiden ja pakolaisten hyvinvointi

Suomi on sitoutunut turvapaikanhakijoiden hyvinvoinnin tukemiseen. Turvapai-
kanhakijoiden pakoon liittyvat kokemukset aiheuttavat henkilon terveydelle mo-
ninaisia haasteita, jotka vaativat hoitoa. Esimerkiksi yli puolet Suomeen tulleista
turvapaikanhakijoista karsii jonkinlaisesta kidutustraumasta (YLE Uutiset 2011).
Sourander (2007, 483) summaa pakolaisten yleisimpien terveysongelmien liitty-
van mielenterveyden haasteisiin. Suomeen saapuneista alle 24-vuotiaista lap-
sista ja nuorista kolmannes ovat kidutuksen uhreja tai vaikeasti traumatisoitu-

neita (Helsingin Diakonissalaitos i.a.).

Prosessina pakolaisena ja turvapaikanhakijana oleminen on Pirisen (2008, 16)
mukaan raskas. Turvapaikanhakijat ja pakolaiset ovat paon seurauksena joutu-
neet luopumaan omasta elinymparistosta, tutusta kulttuurista ja usein myos la-
heisistaan. Menetykset ovat varmasti traumaattisia ja tuttu elamé on vaihtunut
epavarmuuden ilmapiiriksi arjessa. Pakolaisuus itsess&an on siten haaste ihmi-
sen terveydelle, koska siihen liittyy monia terveyttd haastavia tekijoitéa. Pakolai-
silla mielenterveyttd haastavat traumaattiset kokemukset, menetykset ja epa-
varmuus (Itd&-Suomen Yliopisto i.a.). Turvapaikanhakijoiden terveyttd haastava
epavarmuus liittyy usein pelkoon k&annyttdmisesta. Ahdistus ilmenee psy-
kosomaattisina sairauksina, joista on vaikea haluta parantua. Turvapaikanhakija
tuntee myds noyryytysta ollessaan toisten elatettdvana ja saantdjen rajoittama.
(Pirinen 2008, 74.)
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Pakolaisuuteen liittyvat mielenterveyttd haastavat tekijat ovat inhimillisesta na-
kokulmasta ymmarrettavia. Terveysviranomaiset ovat kansainvélisesti alkaneet
tunnistaa useimpien pakolaisten kéarsivan psykologisista karsimyksista (Miller &
Rasco 2004, 14). Pakotettuun sijoittamiseen liittyvia psykososiaalisia riskitekijoi-
ta ovat syrjintd, ymparistollinen méaaraysvalta, sosiaalisen roolin ja tukiverkoston
menetys. On tarked muistaa, ettd pakolaiset eivat ole jattdneet kotejaan pa-
remman elaman toivossa vaan pakotettuina koska omassa elinymparistossa

selviytyminen ei ollut enda mahdollista. (Miller & Rasco 2004, xiii & 385.)

Snellman ym. listaavat turvapaikanhakijoiden ja pakolaisten psyykkisten ongel-
mien ja mielenterveyden yksil6a haavoittavina tekijoina esimerkiksi biologiset,
sosiaaliset ja ymparistoon vaikuttavat tekijat, seka ulkoiset ja sisaiset mielenter-

veyttd suojaavat tai altistavat tekijat. (Snellman 2014, 208.)

Turvapaikanhakijoiden ja pakolaisten psykososiaalisen hyvinvoinnin vaikutus
nayttaytyy yksilon lisaksi perheessa ja yhteisossa. Tama nakyy myods KUVIOS-
SA 1, jossa tuodaan esille yleisia pakolaisuuteen liittyvia psykososiaalisia riski-
tekijoita. Riskitekijoitd on useita ja ne esiintyvat usein. Nama kuitenkin saattavat
vaihdella vaestoittain. Kuvion perusteella pakolaisuuteen liittyvat psykososiaali-
set riskitekijat ovat syrjintd, ymparistollinen maaraysvalta, sosiaalisen roolin ja
tukiverkoston menetys. Pakolaisten mielenterveyttd ja psykologista hyvinvointia
tukevina tekijoind on huomattu perheen kanssa uudelleen sijoitus ja merkityk-
sellisen ty6n I6ytyminen. Suojaavina tekijoina Millerin & Rooscon mukaan voi-
daan pitdd KUVION 1 oikeassa reunassa olevien riskitekijoiden kaanteisia mer-
kityksia. (Miller & Rasco 2004, 383—-385.)
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KUVIO 1 Poliittisen vakivallan ja uudelleen sijoittamisen haitalliset tekijat yksi-

16ill&, perheilla ja yhteisdilla (Miller & Rasco 2004, 384).
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Turvapaikanhakijoiden ja pakolaisten pakoon vaikuttaneet tekijat ovat itsesséan
mielenterveytta heikentavia. Pakoon liittyvien menetysten lisaksi hyvinvointia
saattavat heikentda kidutuskokemukset. Kidutuskokemuksia on valitettavan
monella. Pirinen (2008) on tutkinut vaitdskirjassaan turvapaikanhakijoiden ter-
veydentilaa. Tutkimuksessa kerrotaan, ettd lahes 60% tutkituista Tampereen
kaupungin ulkomaalaistoimiston terveydenhuoltoyksikon asiakkaista olivat koh-
danneet kidutusta. Taman lisdksi muita vakivaltaan liittyvia kokemuksia oli 12%.
Tutkimuksessa huomattiin kidutus- ja pahoinpitelykokemusten liittyvan erityises-
ti mielenterveysongelmiin. Kidutukseen liittyvia fyysisid ongelmia todettiin va-
han.

Mielenterveyttd suojaavien tekijoiden osuuden lisdaminen turvapaikanhakijan
elamassa suhteessa riskitekijoihin tukee psyykkisten héairididen hoitoa. Sosiaa-
lista tukea pidetddn erdana keskeisimmistd suojaavista tekijoistd. (Snellman
ym. 2014, 210.)
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5 MITA KIDUTUS ON

5.1 Kidutus ja ihmisoikeudet

Jokaisella ihmisella on ehdoton oikeus elda ilman pelkoa ja kidutuksen uhkaa.
Yhdistyneiden kansakuntien 1948 voimaan tullut ihmisoikeuksien yleismaailmal-

linen julistus, 1 artikla toteaa, etta

Kaikki ihmiset syntyvét vapaina ja tasavertaisina arvoltaan ja oike-
uksiltaan... (Nieminen 2014, 114).

Kansalliset julkiseen valtaan ja viranomaistoimintaan liittyvat oikeudet ja vapau-
det maaritelladn Euroopan ihmisoikeussopimuksessa (Hirvela 2014, 359 & Pel-
lonp&a 2005). Suomen perustuslaki (1999/731) lupaa ihmisoikeuksien turvaa-
misen. lhmisoikeudet kuuluvat ehdoitta kaikille ihmisille. Inmisoikeuksien toteu-

tuessa kidutusta tai sen uhkaa ei tapahdu.

Kidutus on ihmisoikeusrikos ja ihmisarvon taydellista riistamista (Amnesty
2014). Helsingin Diakonissalaitoksen paihde- ja mielenterveystyon ylilaakéari

Pekka Tuomolan mukaan

Kidutus on kauheinta, mitd ihminen voi kokea sailyen hengissa.
Suurin osa kidutuksen uhreista kuolee (YLE uutiset 2011).

Amnesty International esitti YK:lle vetoomuksen vuonna 1973 kidutuksen tuo-
mitsemisesta. Samalla esitettiin tarve aiheeseen liittyvan konferenssin jarjesta-
misestd. Amnestyn tavoitteena oli kidutettujen voimaannuttaminen kidutusko-
kemusten todistamisesta ja kertomaan kidutuksen olemassaolosta. Konferens-
sin seurauksena ensimmainen laaketieteellinen kidutuksen vastainen kokous

jarjestettiin Kéépenhaminassa vuonna 1974. (Jarvinen 2004, 108-109.)

Yhdistyneiden kansakuntien kidutuksen vastainen sopimus ratifioitiin
10.12.1984. YK:n kidutuksen vastaisen sopimuksen on allekirjoittanut 155 maa-

ta (Amnesty i.a.). Kidutuksen ja muun julman, epainhimillisen tai halventavan
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kohtelun tai rangaistuksen vastainen yleissopimus maarittelee kidutuksen ole-

van:

...kaikkia tekoja, joilla aiheutetaan jollekulle tahallisesti kovaa kipua
tai kovaa joko henkista tai ruumiillista karsimysta tietojen tai tunnus-
tuksen saamiseksi hanelta tai kolmannelta henkildlta, hanen ran-
kaisemisekseen teosta, jonka hén tai kolmas henkild on tehnyt tai
epéaillaan tehneen, hanen tai kolmannen henkilon pelottelemiseksi
tai pakottamiseksi taikka minkalaiseen tahansa syrjintddn perustu-
vasta syystd, kun virkamies tai muu virallisessa asemassa toimiva
henkil6 aiheuttaa sellaista kipua tai karsimysta, yllyttdd tai suostuu
niiden aiheuttamiseen tai hyvaksyy sen hiljaisesti. Kidutusta ei ole
sellainen kipu tai karsimys, joka saa alkunsa pelkastaan laillisista
seuraamuksista, joko niihin kuuluvana tai niihin liittyvana.

(Asetus kidutuksen ja muun julman, epainhimillisen tai halventavan kohtelun tai
rangaistuksen vastaisen yleissopimuksen voimaansaattamisesta seka yleisso-
pimuksen eraiden maaraysten hyvaksymisesta annetun lain voimaantulosta
60/1989). Kidutus on erittédin julma ja yksi hirvittavimmista ihmisarvon ja -
oikeuksien loukkauksista (Nowak 2012, 153).

Kidutus on erdanlainen vallan véline, jonka avulla luodaan pelon ilmapiiria. Ki-
dutuksen avulla yritetdan usein hankkia tietoa tai alistaa yhteiskunnan vahvoja
jasenid, jotka ndhdaan uhkana. Kidutus on usein suunnitelmallista ja harkittua
(Ita-Suomen yliopisto i.a). Kidutuksella pyritdéan tuhoamaan henkilén psyykkinen
elama ja hajottamaan hanen sosiaaliset suhteensa. Kiduttaminen pyritddn usein
pitamaan salaisena. Tasta syysta kiduttajat kayttavat tekniikoita, joista ei ja&
havaittavia jalkia. Kidutuksen suunnitelmallisella toteuttamisella kiduttajat pysty-
vat kieltamaan kidutustapahtuman ja vetoamaan uhrin valehteluun. (Ruuskanen
2007, 486-492; Jarvinen 2004, 109-115.) Kidutusmenetelmien moninaisuus
mahdollistaa julman ja laajan vallankayton uhrin tuhoamiseksi. Kidutusmene-
telmat voivat olla fyysista, psyykkista tai seksuaalista vallankaytt6a (Punamaki
2009).
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5.2 Kidutuksen vastaiset sopimukset

Kidutus on kielletty monissa kansainvalisissa sopimuksissa. Suomi on allekirjoit-
tanut kidutuksen ja muun epainhimillisen kohtelun vastaisista sopimuksista esi-
merkiksi Yhdistyneiden Kansakuntien kidutuksen ja muun epainhimillisen tai
halventavan kohtelun tai rangaistuksen vastaisen yleissopimuksen, YK:n kansa-
lais- ja poliittisia oikeuksia koskevan sopimuksen, YK:n lapsen oikeuksien so-
pimuksen, Euroopan ihmisoikeussopimuksen ja Eurooppalaisen kidutuksen

vastaisen sopimuksen. (Amnesty i.a.)

Ketdan ei saa kiduttaa, eikd kohdella tai rangaista epainhimillisella
tai halventavalla tavalla (Euroopan ihmisoikeussopimus 63/1999).

Suomen rikoslaki on saatanyt kidutuksen olevan rikos (2009/990). Suomen pe-
rustuslain valtiosd&nnossa luvataan tehda kansainvalista yhteistyota ihmisoike-
uksien turvaamiseksi (2011/1112). Maailma muuttuu ja myds kidutuksen vastai-
set lait tarvitsevat uudistamista. Esimerkiksi Suomen hallitus on tehnyt lakiesi-
tyksen (HE 46/2014), joka kieltda kiduttamalla hankitun todistuksen hyoddynté-

misen.

5.3 Kidutuksen yleismaailmallisuus

Kidutusta on kaytetty sodankayntien yhteydessa jo ennen keskiaikaa (Rapoza &
Clapp 2013, 663). Kansallisista, alueellisista ja kansainvalisista kidutuksen vas-
taisista laeista huolimatta kidutusta tapahtuu nyky-yhteiskunnassa paivittain.
Kidutuksesta kertovia raportteja tulee ympéari maailmaa ja niiden maara kasvaa
koko ajan (Malley-Morrison 2013, 10-11.) Amnesty International on raportoinut
kidutusta tai muuta epainhimillistd kohtelua 141 maassa viimeisen viiden vuo-
den aikana. Kidutusta voidaan pitda erittdin yleisena ja laajalla alueella esiinty-
vana ihmisoikeusrikkomuksena. Kidutusta kohdistetaan seka aikuisiin etta lap-

siin. (Amnesty International 2014; Annual Report 2011.)
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Kidutusta puolustellaan tai pidetaan usein valttamattomana terrorismin vastai-
sessa sodankaynnissa. Amnesty International toteutti tutkimuksia 1997-2000,
jotka paljastivat 150 eri valtion viranomaisten saaneen syytteita kidutuksesta tai
muusta epainhimillisesta kohtelusta. Melkein puolet naista maista hyvaksyy ki-
dutuksen kayton. Lansimaista teollisuusmaista esimerkiksi Yhdysvallat, Itavalta,
Kanada, Belgia, Ranska ja Ruotsi on mainittu Amnesty International 2005 ra-
portissa niiden 132 valtion joukossa joissa joku valtion viranomainen on kaytta-
nyt kidutusta. (Malley-Morrison 2013, 10-11.)

Kidutus ei siis ole jotain kaukaista |&hinn& kehitysmaissa tai sodankaynnissa
tapahtuvaa ihmisoikeuksien riistoa. Kidutuksen vastaisella ty6lla tuetaan ihmis-
oikeuksien toteutumista. Kidutuksesta puhuminen tuo ihmisoikeuksia rikkovan
yleismaailmallisen todellisuuden esille ja mahdollistaa osallisuuden ennaltaeh-
kaisevassa ja akuutissa tydssa kidutuksen uhrien puolesta. Ty6 ihmisoikeuksien
puolesta on aina merkityksellistad. Viimeisen vuosikymmenen aikana jotkut valti-
ot ovat tunnustaneet kidutuksen kayton ja pyytaneet sita julkisesti anteeksi (Ra-
poza & Clapp 2013, 663—-664).

Suomessa elda tuhansia kidutusta kohdanneita pakolaisia ja turvapaikanhakijoi-
ta. Arvion mukaan kidutettuja on vahintdan 2000-5000. Tarkkaa arviota kidutet-
tujen maarasta ei voi tehda, koska uhrit voivat salata kidutuksen tai he saattavat
karsia muistihairioista kidutuksen traumatisoitumisen jalkiseurauksena. (Kidutet-
tujen kuntoutuskeskus 2014; Ruuskanen 2007, 486-492.) Helsingin Diakonis-
salaitos julkaisi 2010 selvityksen kidutettujen ja vaikeasti traumatisoituneiden
turvapaikanhakija- ja pakolaislasten ja — nuorten maarasta, sekd heidan tar-
peestaan saada psykiatrista hoitoa. Selvitys kertoo melkein kolmasosan Suo-
meen tulleista pakolais- ja turvapaikanhakijalapsista ja — nuorista olevan vaike-
asti traumatisoituneita. Kidutus vaikuttaa haitallisesti my6s uhrin laheisiin, joka
osaltaan haastaa kidutettujen maaran identifioimista. Naita valillisia kidutuksen

uhreja ovat kidutettujen perheenjasenet. (Helsingin Diakonissalaitos 2010.)
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5.4 Kidutuksen seuraukset

Kidutus riistdd ihmisarvon. Kidutuksen seurauksena ilmenee suurta psyykkista
tai fyysista kipua, karsimysta seka noyryytysta (Amnesty 2014). Monet kidutus-
menetelmat vaikuttavat esimerkiksi keskushermostoon. Liséksi kidutetut saatta-
vat olla hamillaan omista oireistaan. (Pirinen 2008, 36 — 67.)

Helsingin Diakonissalaitoksen (i.a.) mukaan kidutetun persoona muuttuu. Ra-
poza & Clapp (2013, 663) kertovat, ettd kidutuskokemuksessa aiheutettu fyysi-
nen kipu, vamma tai riisto aiheuttaa seurauksia jotka ulottuvat paljon pidemmal-
le kuin kidutushetkeen ja sen jalkeiseen valittomaan kipuun. Oireet voivat nous-
ta esiin vasta vuosien paasta kidutuksesta (Amnesty 2014; Helsingin Diakoniss-
laitos i.a). Psyykkisen kidutuksen seuraukset saattavat olla jopa pysyvampia ja
vakavampia kuin fyysisen kidutuksen jalkiseuraukset. Tata ei aina osata ottaa
huomioon. Henkistd kidutusta voi olla esimerkiksi valeteloitus tai lahimmaisiin
kohdistuneen vakivallan pakotettu sivusta seuraaminen. Kidutuksen seuraukset
ovat erilaisia ja pitkékestoisia. On tutkittu, etta kidutettujen lapsilla ilmenee pal-
jon psyykkisia ongelmia. Pahimmillaan kidutuksen jaljet voivat nakya sukupolvi-

en ajan. (HDL i.a.)

[ta-Suomen yliopisto (i.a.) listaa asiakastilanteisiin vaikuttavina kidutuksen seu-
rauksina esimerkiksi psyykkisen trauman, syyllisyyden, pelon, sosiaaliset ja fyy-
siset vammat. Yleisimmat mielenterveyden diagnoosit ovat PTSD (Post-
traumatic stress disorder) ja masennus. Ruuskanen (2007, 486—492) kertoo
kidutetun usein omaavan traumaperaisen stressihairién oireina ahdistusta, ma-
sennusta, paansarkya, kipuja, muistihairioita ja unettomuutta. Lisdksi muita ylei-
sid oireita ovat huimaus ja tajunnanmenetys (Pirinen 2008, 36). Kidutuksen uhrit
karsivat oireidensa vuoksi usein tyo- ja opiskelukyvyn menetyksesta. Kidutuk-
sen seurauksena luottamus ihmisiin havid&, eikd normaali vuorovaikutus ole

endd mahdollista (Pakolaisneuvonta 2012).

Kidutuksen seuraukset eivat ole kulttuurisidonnaisia. Yhtéalaisyyksia eri taustois-
ta ja kulttuureista tulevien kidutusta kohdanneiden henkildiden fyysisesta ja

psyykkisesta terveydestd ovat esimerkiksi posttraumaattinen stressioire, ahdis-
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tuneisuus, muistin menetys, paakipu, masennus, unettomuus, apaattisuus, sek-
suaalinen hairi6 ja avuttomuus. (Rapoza & Clapp 2013, 663.) Vakivallan koke-
mukseen siséltyy kuitenkin kulttuurillisia merkityksia ja esimerkiksi raiskauksen
kokemukseen sisaltyy uhrin yhteiskunnassa vallinnut moraali-kulttuurillinen ka-
sitys. (Jarvinen 2004, 121.)

Kidutuskokemus on aina yksilollinen. Kidutuskokemus vaikuttaa henkilon ela-
maan koko loppuelaman ajan. Seuraukset vaikuttavat uhrin kokonaisvaltaiseen
hyvinvointiin negatiivisesti. Kidutuksen seuraukset ovat varsin mutkikkaita ja

niiden hoito ovat valttamaténta ihmisarvoisen arjen saavuttamiseksi.
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6 KIDUTETTUJEN HOITO JA KUNTOUTUS SUOMESSA

6.1 Kuntoutuksen tarkoitus

Kuntoutuksen maaritelméa on elanyt yhteiskunnan muutosten ja kuntoutusta
maarittavien tahojen mukana. Kuntoutuksen maarittely on usein todettu haas-
teelliseksi. Palvelukasitteena kuntoutus on laaja ja riippuu asiayhteydesta. Kun-
toutus voidaan maaritelld esimerkiksi sosiaalipolitikan valineeksi, joka tukee
henkilon tyo- ja toimintakykya seka itsendista selviytymista. Yleisen ymmarryk-
sen mukaan kuntoutus on aina suunnitelmallista toimintaa, joka parantaa henki-

|6n elamanhallintaa. (Jalava, Vaittinen, Harju & Saarela 2010, 13-14.)

Kuntoutuminen on jokaisen kuntoutujan henkilokohtainen matka
kohti tavoitteina hahmottuvaa padmaaraa (Koukkari 2010)

Kuntoutuksella edistetddn henkilon hyvinvointia tukemalla hanen ty6- ja toimin-
takykyadan. Koukkarin (2010, 9-23) mukaan kuntoutuksen tavoitteena on kun-
toutuminen. Kuntoutuksen avulla ihminen voi siséistaa kidutuskokemuksen
osaksi omaa historiaansa siten, etta kuntoutumisen seurauksena kidutuksen

aiheuttamat seuraukset eivat enaa hallitse henkilén arkea (Hankonen 2011).

6.2 Kidutetun potilaan hoito

Yhteiskunnan tulee tarjota tasavertaiset mahdollisuudet hoitoon ja kuntoutuk-
seen kaikille yksil6ille ja ryhmille. Sosiaalinen oikeus hoitoon on vastakohta ra-
sismin, sosioekonomisen, seksistisen, seksuaalisen suuntautumisen tai muusta
syysta tapahtuvalle, hoitoon vaikuttavalle epdoikeudenmukaisuudelle. (Chung ja
Bemak 2012, 26.)

Kidutettujen kuntoutusta toteuttavat Helsingin Diakonissalaitoksen Kidutettujen
kuntoutuskeskus ja Oulun Diakonissalaitoksen kidutettujen kuntoutus. Tampe-

reen psykiatrian poliklinikka maahanmuuttajille tarjoaa mielenterveys ja paihde-
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palveluita. Muulta osin kidutettujen hoitoa toteutetaan julkisissa terveyspalve-
luissa, mutta tarvittavaa erityisosaamista kidutettujen hoitoon liittyen ei valtta-
matta ole saatavilla. (Pirinen 2008.) Kidutettujen hoitoon erikoistuneet poliklini-
kat konsultoivat tarvittaessa perusterveydenhuoltoa (Ruuskanen 2007, 486—
492).

Maahanmuuton erilaiset syyt, kuten rasismin kokemukset saattavat vaikuttaa
maahan muuttaneiden terveyteen jopa enemman kuin kulttuuri. Maahanmuutta-
jien ja terveydenhuoltohenkiléston kohtaamisessa tarvitaan transnationaalista
taitoa. HoitotyOn transnationaaliseen osaamiseen sisaltyy kulttuurituntemuksen
lisaksi asiakkaan kokonaisvaltainen huomioiminen, kuten "sosiaalinen todelli-
suus, jossa maahanmuuttajat elavat.” (Sainola-Rodriguez 2009.) Psykotera-
peuttien kompetensseja monikulttuurisessa asiakastytssa on kuvattu KUVIOS-
SA 2. Osaaminen jakautuu kolmeen suuntaan, joissa jokaisessa vaikuttavat

ammattihenkilén uskomukset, tieto ja taidot (Chung ja Bemak 2012, 12).

Counselor
awareness of the
client’s worldview

Counselors

awareness of Culturqlly
. appropriate
his/her personal . .
intervention
cultural values g
and biases 9
Levels
Attitude/Beliefs
Knowledge
Skills

KUVIO 2. Monikulttuuriset kompetenssit psykoterapeuteilla (Chung ja Bemak
2012, 12).
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Kasitykset eri kulttuureista ovat lAsna myo6s hoitotilanteissa. Monikulttuurisuus-
tyota toteuttavat ammattinenkilot saattavat omata kulttuureihin liittyvia yleistyk-
sia tai olettamuksia jotka eivét aina ole tosia. Puutteellinen tieto tai tietamatto-
myys esimerkiksi vieraasta uskonnosta voi ilmetéa suvaitsemattomuutena ja ai-
heuttaa hoitotilanteessa sosiaalista epadoikeudenmukaisuutta. (Chung ja Bemak
2012, 26).

Jarvinen (2004, 16) rohkaisee ammattityontekijaa lisdamaan omaa kulttuuritie-
tamystaan esimerkiksi kuuntelemalla maahanmuuttajien kertomia tarinoita. Suh-
teuttamalla kuulemaansa aikaisempiin tutkimustuloksiin ammattihenkil6 voi laa-
jentaa kulttuurillista ymmarrystddn. Moniammatillisen yhteistyén merkitys tuo
osaamista kaikkeen eri kulttuureista tulevien kanssa tehtavaan tyohon. Kerto-
muksia, kokemuksia ja kasityksia vertailemalla ammattihenkild voi laajentaa
omaa osaamistaan ja tarkastella kriittista ajatteluaan. Tydntekijan aito kiinnos-
tus ja motivaatio kulttuureihin tukevat potilaan kuntoutusta. (Ruuskanen 2007,
486-492.) 26).

Kidutetulla asiakkaalla on usein viranomaispelkoa ja epaluottamusta ihmisiin.
Tama vaikuttaa hoitotilanteeseen ja haastaa kidutuskokemuksesta kertomista.
Kidutettujen turvapaikanhakijoiden ja pakolaisten oikeus hoitoon ja kuntoutuk-
seen voidaan siten turvata vain, jos tyontekij6illa on osaamista tunnistaa tuen
tarve. Traumatisoitunut henkild saattaa omata vaaristyneen maailmankuvan.
Luottamuksen luominen on tarkeaa ja tatd voi tukea esimerkiksi kertomalla
avoimesti kuntoutuksen sisallosta ja tavoitteista. Kidutuksesta puhuminen on
haastavaa, eikd sitd usein tehdd ennen oikean luottamuksen saavuttamista.
Vaitiolovelvollisuus on oleellista tuoda esille. Asiakkaalle on hyva kertoa, etta
traumasta voi toipua. (It&-Suomen Yliopisto i.a.)

6.3 Hoidon ja kuntoutuksen toteutumisen haasteet

Kidutettuja asuu eri puolilla Suomea, mutta tehokasta apua heille voidaan tarjo-

ta vain muutamassa toimipisteessa. Kidutuksen uhreille ei ole riittdvasti ammat-

timaista hoitoa ja paikkakuntaiset erot hoidon tavoitettavuudessa ovat suuria
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(Amnesty 2014). Klinikoiden tarjoamat palvelut ovat erittdin tarpeellisia niille
pakolaisille, jotka saavat palvelua ja haluavat sita vastaanottaa. Kehitysmaista
tuleville pakolaisille psykiatriset palvelut voivat kuitenkin usein olla vieraita. (Mil-
ler & Rasco 2004, 14-15.) Lisdksi Suomalainen palvelujarjestelma on monille
vaikea hahmottaa. Hoitomenetelmien lisdksi erilaiset ihmisen hyvinvointia tuke-

vat toimet, kuten harrastukset saattavat olla vieraita.

Suhteessa kidutettujen maarddn Suomessa on varsin vahan kidutettujen kun-
toutusta tarjoavia toimijoita. Sariolan (2008) artikkelissa "Turvapaikanhakijoiden
psykiatrinen hoito pitaisi moninkertaistaa” viitataan Pirisen (2008) tekem&an
tutkimukseen ja todetaan psykiatrisen hoidon tarpeen valtava pula turvapaikan-
hakijoille. Myds Helsingin Diakonissalaitoksen (2010) selvityksen mukaan Suo-
messa on tarve lisata hyvaksi koettuja mielenterveyspalveluita nuorille kidutusta
kohdanneille pakolaisilla ja turvapaikanhakijoille. Palveluiden tulisi olla matalan

kynnyksen palveluita. (Helsingin Diakonissalaitos 2010.)

Kidutuskokemuksia on vaikea huomata ja niiden esille tuominen on vaikeaa.
Vain harva ammattilainen tietdd kidutuksen aiheuttamista neurologisista terve-
ysongelmista. Lisaksi maahan muuttaneilla saattaa olla kulttuurillisia kasityksia,
jotka haastavat tarvittavan hoidon toteuttamista. Leimautuminen, uskonto, ha-
peda, tietdAmattomyys ja vaarat uskomukset ovat tallaisia syitd. Turvapaikanhaki-
joiden kohdalla potilaiden kokema pitkittyneesta turvapaikkaprosessista johtuva

turvattomuus vaikeuttaa hoitoa. (Pirinen 2008, 36—75.)

Traumatisoituneiden potilaiden kanssa tydskentely on vaativaa ja tyontekijassa
heranneet tunteet saattavat vaikeuttaa hyvaa hoitoa. Potilaiden kokemuksista
voi tyontekijoille aiheutua vastareaktiona syyllisyyttd, aggressiivisuutta, pelkoa
ja surua. (Pirinen 2008, 40.) Tyoyhteisoa haastaa vaara negatiivisten tunteiden
siirtymisesta tyoyhteis6on. Tyontekijoitd kuormittavat asiakkaita kohdanneet
vaikeat asiat. Haasteena on myods mahdollinen sijaistraumatisoituminen. Koko-

paivaista ja pitkaaikaista traumatyota ei siksi suositella (Ruuskanen 2007).

Turvapaikanhakijoiden hoitoa ja kuntoutusta etenkin julkisen terveydenhuollon

puolella haastaa esimerkiksi potilaan mahdollisesti alhainen kielitaito. My6s ter-
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veydenhoidon ammattihenkildiden yhteisty6td on toivottu lisattdvan. Turvapai-
kanhakijoihin saatetaan jopa suhtautua epaasiallisesti kun ammattihenkilon tieto
kohderyhmasté on puutteellista. (Sariola 2008, 815-816.) Suomessa sosiaali- ja
terveydenhuollon tyén kehittdmiseksi toimii kansalliseen nayttéén perustuva
vuonna 1994 perustettu Kaypéa hoito-suositukset. Kaypahoito-suositukset tuke-
vat Kliinista tyota tarjoten tietoa esimerkiksi tutkimusnaytoista. Hoitosuositusten
siirtyminen kaytantdé6n on kuitenkin haasteellista esimerkiksi vahaisten kehitys-

ty6hon varattujen aikaresurssien vuoksi. (Sipila & Lommi 2014, 832.)

Koska kidutettujen hoitoa toteutetaan myos julkisten terveyspalveluiden piirissa,
tulisi julkisen sektorin tyontekijoiden saanndélliseen koulutukseen monikulttuuri-
sen potilaan hoidosta ja kohtaamisesta olla tarjolla. (Helsingin Diakonissalaitos
2010.)

Yhteenvetona voidaan todeta, ettd kidutettujen turvapaikanhakijoiden ja pako-
laisten hoitoa ja kuntoutusta haastavia tekijoitd Suomessa ovat julkisen tervey-
denhuollon matala osaaminen kidutettujen hoidosta, valtakunnallisesti liian pie-
net resurssit hoidon toteuttamiseen ja kehitykseen suhteessa asiakasmaaraan,
seka kidutettujen ymmarrys hoidon mahdollisuudesta ja yhteiskunnan tukipalve-

luista.

6.4 Erityisosaaminen kidutetun potilaan kohtaamisessa

Kidutetun potilaan tai asiakkaan kohtaamiseen vaikuttavat monet tekijat. Pako-
laiset ovat hoitotilanteessa eri kulttuuriymparistossa kuin missa pakolaisuus ja
pakoon liittyvat tilanteet ovat tapahtuneet. Tapahtumien hahmottaminen suh-
teessa nykyhetkeen saattaa olla vaikeaa (Jarvinen 2004, 152.). Usein hoitohen-
kilolla ja potilaalla ei ole edes yhteista kieltd ja kommunikointi toteutuu tulkin
avulla. Kun potilaalla on erilaisen kulttuuritaustan lisdksi mielenterveytta haas-
tavia ongelmia, tarvitaan laajaa osaamista jotta potilaan kohtaaminen toteutuu.

Traumatisoituneen potilaan kanssa tyoskenteleva henkild tarvitsee tydssaan
moniammatillista tiimity6ta, kiinnostusta, erityisosaamista ja perehtyneisyytta.

Lisédksi monikulttuurinen taito, pakolaisten terveysriskien tietaminen, psyykkis-
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ten sairauksien ja traumaattisten prosessien sekd viranomaismenettelyiden
ymmartaminen ovat tarpeellisia. (Pirinen 2008, 40.) Tarvitaan varmasti myos
tietynlaista kutsumusta jaksaa haasteellista ty6ta, jotta motivaatio laajan erityis-

osaamisen ja hallintaan toteutuu.

Akuutissa mielenterveyshoitotydssa monikulttuurisen potilaan kohtaamisessa
tarvitaan osaamista eri osa-alueilta. Esimerkiksi kulttuurillisten tekijoéiden huo-
mioiminen on merkittavaa potilaan kohtaamista. (Pennanen & Rasanen 2013.)
Lisaksi monipuolisten hoitomenetelmien toteuttaminen, kehitys ja luova tyos-
kentely korostuivat eri kulttuurista tulevan potilaan hoitotytssé. Asiakkaat ovat

usein Kiitollisia samastaan hoidosta (Ruuskanen 2007, 486—492).

Kidutuksen aiheuttamien traumojen tunnistaminen vaatii erityisosaamista. Luot-
tamuksen saavuttaminen on oleellista, mutta se vie aikaa ja muistihairiét haas-
tavat kuntoutusta. Kidutetun ja tyontekijan valisille kohtaamisille tarvitaan kiiree-
tonta aikaa. Kidutettu karsii usein hapeasta ja pelkotiloista. Jos tietoa kidutuk-
sen seurauksista tai osaamista kohdata kidutuksesta traumatisoitunut henkilo ei
ole, voi mahdollinen kidutuskokemus jaada tyontekijaltd saamatta, silla koke-

musta on usein vaikea tuoda esille. (Pirinen 2008 & Itd-Suomen Yliopisto i.a.)

Tyontekijan osaamista tukee eri kidutusmenetelmien tunteminen. Potilasta ei
ole hyva esimerkiksi odotuttaa, silla se saattaa muistuttaa kidutuskokemukses-
ta. Luottamuspulan vuoksi kidutetun asiakkaan huolellinen valmistaminen pie-
neenkin tutkimustoimenpiteeseen on tarkeaa. Asiakkaalle on myds tarkeaa, etta
hantad uskotaan. Hoitotilanteessa kommunikoinnin tukena kaytetdan usein tulk-
kia. Potilaan hyvaksyma tulkki hoidon tukena on tarke&. (Ruuskanen 2007,
486-492.)

Uudessa kulttuurissa elamiseen ja pakolaisuuteen liittyvat keskustelut asiak-
kaan ja ammattiauttajan valilla ovat useissa tutkimuksissa ja hoitokaytannén
tilanteissa muodostaneet samoja huomioita yksilllisista kulttuurillisista koke-
muksista. Dialogi mahdollistuu luottamuksen avulla. Ammattihenkilén osaami-
nen ja keinot keskustelun kriittisten vaiheiden ymmartamiseen vaikuttavat asi-

akkaan luottamuksen saavuttamiseen pakoon ja pakolaisuuteen liittyvassa kes-
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kustelussa. (Jarvinen 2004, 153-154.) Kidutetun luottamus hoitohenkil66n saa-
vutetaan pienin askelin. Kaikella toiminnalla on merkitysta ja esimerkiksi sovittu-
jen aikojen taytyy pitda. Kidutetun kysymyksiin pitdd aina vastata ja vaitiolovel-
vollisuus on ehdottoman tiukka. (Hankonen 2011.) KUVIO 3 ohjaa huomioi-

maan ammattinenkilén ja pakolaisen dialogia haastavat aiheet.

Diskurssit tapahtumana lahtdmaassa Diskurssit mielend uudessa maassa
Merkityksen objektiivinen puoli Merkityksen subjektiivinen puoli
Ihmisoikeuksien ja kunnian <> Miten pakolainen tuo julki.
loukkaukset

Vankeus, pidatykset, piilottelut, <—>  Minkalaisina tuo esiin niiden jaljet.

pakolaisleiri, kidutus, pakomatka

Sosiaalisten suhteiden hajoaminen <—> Miten kertoo kuolemista, menetyksista,

lahiverkostojen sarkymisista.

Kotoutuminen uuteen kulttuuriin <—> Miten nédkee ihmisarvonsa uudessa
maassa, mista kantaa huolta,

syyllisyytta, miten arvioi tulevaisuuttaan.

KUVIO 3. Keskustelun kriittiset pisteet pakolaisen ja ammattiauttajan valilla

(Jarvinen 2004, 153).

Tyontekijan on hyva tietaa psyykkisen trauman seuraukset (Itd&-Suomen Yliopis-
to i.a.) Kidutettu potilas ei valttdmatta halua kertoa kidutuskokemuksista tai nii-
den aiheuttamista traumoista silla kidutettu tuntee usein hapedd kokemastaan
(Ruuskanen 2007, 486-492). Traumoista puhumista ei tule vaatia, jos erityis-
osaavaa hoitoa ei ole mahdollista tarjota (Pirinen 2008, 38). Lisaksi kidutetuilla

on matala addiktiotaipumus joihinkin [&&kkeisiin. Herkka laéakkeisiin reagoiminen
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on yleista traumaperéisen stressihairion potilaille ja aloitusannosten tulee olla
pienia esimerkiksi hoitomyontyvyyden vuoksi. (Ruuskanen 2007, 486-492.)
Edella mainitut esimerkit haastavat erityisesti julkisten terveyspalveluiden am-
mattihenkiloité, olettaen ettéa heilla ei valttamatta ole erityistietoa kidutuksen

seurauksista.

Sensitiivisten aiheiden &arelld voidaan keskustelun apuna kayttaa esimerkiksi
paivakirjan tai kirjeen kirjoittamista. Kirjoitusprosessissa esimerkiksi pakolainen

voi peilata omia kokemuksiaan ja suhdetta pakoon. (Jarvinen 2004, 152.)

Kidutuskokemuksen dokumentointi ja erityisosaaminen ovat tarkeaa hoidon ja
kuntoutuksen suunnittelun kannalta. Esimerkiksi kidutettujen osaavalla haastat-
telulla saadaan paremmin tietoa henkilén historiasta kuin kidutetun itse kerto-
mana (Pirinen 2008). Hoidon aikana potilaan kertoma, oireet ja |I0ydokset tulee
dokumentoida tarkasti. Myds ulkoiset tekijat kohtaamisessa on hyva huomioida.
Tyoymparistolla ja tyontekijan pukeutumisella saattaa olla merkitysta asiakkaan
onnistuneeseen kohtaamiseen. Esimerkiksi valkoinen tyotakki saattaa laukaista
asiakkaassa mielikuvia kidutushetkesta. (Ruuskanen 2007, 486—492.)

Kiduttajat voivat olla eri viranomaisia mutta myos laakareiden on todettu kidut-
taneen ihmisia. Vuonna 1990 tehty Norjalainen tutkimus haastatteli 200 kidu-
tuksen uhria 18 eri maasta. Vastaajista 41 kertoi laakareiden tai muun hoito-
henkilokunnan olleen osallisena kidutuksessa. (Rasmussen 1991.) Henkisen
kidutuksen todistaminen voi liittyd myo6s turvapaikanhakuprosessiin. Kidutuksen
kirjaaminen edellyttdd uhrin valmiutta kertoa tapahtumista ja sen aiheuttamista

seurauksista hanen henkisesséa hyvinvoinnissaan (Jarvinen 2004, 116).

Turvapaikanhakijoiden hoidossa tyontekijaa saattaa huolettaa turvapaikanhaki-
joiden asiakkuuden pituuteen liittyva epavarmuus. Turvapaikkapaatoksen odot-
taminen hankaloittaa kuntoutussuunnitelman arviointia ja toteutusta. Kuntoutus-
saation tekemén arvion mukaan tarve Kidutettujen kuntoutuskeskuksen toteut-
tamille palveluilla kasvaa tulevaisuudessa. (Jalava, Vaittinen, Harju & Saarela
(2010, 28-30.)
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7 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN

7.1 Tutkimuksen tarkoitus ja tavoite

Tutkimuksen tavoitteena oli saada tietoa kidutettujen palveluohjauksesta. Tut-
kimuksen aihe oli tydelamalahtdinen. Opinnaytetyd kartoitti Kidutettujen kuntou-
tuskeskuksessa toteutuvaa palveluohjausta; mita kidutettujen palveluohjaus on,
miten palveluohjausta toteutetaan ja miten palveluohjausta tyontekijoiden mie-
lestd voidaan mahdollisesti kehittdd. Tutkimus kartoitti tydntekijoiden kasityksia
haastattelun avulla. Opinnéaytety6 tuo kidutetuille kohdennetun palveluohjauk-
sen merkitysta nakyvaksi. Tutkimuksen tuloksia voidaan hyddyntéaa kidutettujen
palveluohjauksen toteuttamisen tukena ja sisallon kehitysty6ssa. Palveluohja-
uksen kehittdmisen seurauksena useampi kidutettu voi saada tarvitsemaansa

hoitoa ja kuntoutusta.

Tutkimuskysymyksina olivat:
1. Mit& kidutettujen palveluohjaus on?
2. Miten kidutettujen palveluohjausta toteutetaan?

3. Miten kidutettujen palveluohjausta voidaan kehittaa?

7.2 Tutkimusmenetelméa

Opinnaytetyon tutkimusotteena on laadullinen eli kvalitatiivinen tutkimusote.
Hirsjarven (2012, 152) mukaan laadullinen tutkimus pyrkii kuvaamaan todelli-
suutta mahdollisimman kokonaisvaltaisesti. Laadullisessa tutkimuksessa tiedon
hankinta on kokonaisvaltaista, usein henkilon kokemusten tutkimista (Hirsjarvi,
Remes & Sajavaara 2004, 155). Kidutettujen palveluohjausta tarkastelevaan

opinnaytetyéhon laadullinen tutkimus sopii hyvin.

Kvalitatiivisessa tutkimuksessa aineisto saadaan ihmisilta kerdamalla. Pyrki-
myksena kvalitatiivisessa tutkimuksessa on todellisen elamén kuvaaminen.

Kvalitatiivisessa tutkimuksessa tutkimusmenetelma tuo tutkittavien danen ja
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kokemukset esille. Tutkimuksen kohteiden valinta ei ole satunnaista vaan haas-
tateltavien rynma on valittu tarkoituksen mukaisesti. Tutkittavien kokemus ai-

heesta on tiedossa. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2001, 151-155.)

7.3 Aineiston kerdaminen

Tutkimuksen aineistonkeruun menetelméana oli teemahaastattelu. Teemahaas-
tattelussa tutkija tietaa tutkittavien omaavan kokemusta teemaan liittyen. Tutkija
tutustuu tutkimuksen kohteena oleva ilmi6één ja saamansa oletusten pohjalta
rakentaa rungon haastattelulle. (Hirsjarvi & Hurme 2010, 47.) Opinnaytetyén
aineiston kerasin séhkopostitse puolistrukturoidun haastattelulomakkeen avulla.
Sahkdpostitse toteutettu haastattelu oli tydelamayhteisty6lahtéinen toive. Opin-
naytetyossani kaytetyt haastattelukysymykset olivat avoimia kysymyksia (Liite
1).

Haastattelu on yleinen ja useimpiin tutkimustarkoituksiin sopiva aineistonhan-
kintamenetelma. Tyontekijoiden kasitysten kartoittamiseen haastattelu on mie-
lestani parhaiten toimivia aineiston kerdamisen menetelmia. Haastattelu koros-
taa tutkittavan merkitysta ja mahdollistaa ihmista koskevien asioiden esille tuo-
misen monipuolisesti (Hirsjarvi & Hurme 2010, 34). Teemahaastattelu on puoli-
strukturoitu tiedonkeruumenetelmd, joka soveltuu kokemuksellisen tiedon ke-
raamiseen. Kokemuksen tutkimuksen tutkiminen puolistrukturoidun haastattelun
avulla antaa tutkimuksen kohteena oleville mahdollisuuden laajaan, omin sa-
noin kerrottavaan vastaukseen. Teemahaastattelun avulla saadaan tutkittavien
oleelliset kokemukset ilmi. (Hirsjarvi & Hurme 2010, 47-48.)

Haastattelukysymykset lahetettiin yhteensa kymmenelle Kidutettujen kuntoutus-
keskuksen tyontekijalle. Tutkittavien valinnassa auttoi tydelamayhteistydén yh-
teyshenkild. Haastatteluun kaytetty aika oli kolme viikkoa, jonka aikana haasta-
teltaville lahetettiin kaksi muistutusta haastatteluun osallistumisen mahdollisuu-
desta. Vastausaikaan varatussa ajassa yhteensa kolmella tyontekijalla oli mah-

dollisuus osallistua haastatteluun.
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7.4 Aineiston analyysi

Aineiston analyysin toteutin heti keruuvaiheen jalkeen joka on Hirsjarven, Re-
meksen & Sajavaaran (2004, 211) mukaan yleisohje analyysin tekemiseen.
Analyysin toteutin teemoittelemalla ja tutkimusaineiston analysoin rehellisesti.
Teemoittelun toteutin tulostamalla aineiston paperille. Tietojen tarkistaminen on
aineiston jarjestdmisen ensimmainen vaihe (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara
2004, 209). Annoin jokaiselle haastateltavalle varikoodin, jonka merkitsin tulos-
tettuihin vastauksiin jokaisen vastauksen kohdalle. Haastatteluvastaukset leik-
kasin tulosteista omiksi paloiksi ja asetin poydalle asetetun ja tulostetun kysy-
myksen alle. N&in sain kaikki vastaukset omiin erillisiin pinoihin ja aineiston tar-
kasteleminen oli selkeda. Kvalitatiivisessa tutkimuksessa aineiston jarjestely on

tarkedssa roolissa (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2004, 210).

Taman jalkeen tutustuin vastauksiin viela yleisesti silmailemalla. Tarkemman
vastausten lukemisen jalkeen alleviivasin vastauksista yhtalaisyyksia. Vastaus-
ten samankaltaisuuksien l0ydyttaessa jaoin kunkin vastauspinon aineiston kol-
meen erilliseen ryhmaan yhtalaisyyksien tunnistamiseksi. Jaoin ryhmét teemoit-
tain numeroitujen korttien alle. Korteissa olevat numerot olivat yksi, kaksia ja

kolme.

Teemoittelun jalkeen kirjasin yleisimmin esiintyneitd asioita vastauksista tulos-
tettujen kysymysten alle. Samankaltaisuuksia ollessa paljon saattoi kysymys-
kohtaisia ryhmi& muodostua vain yksi tai kaksi. Jos kaikki vastaukset olivat sa-
mankaltaisia, tein yleistyksia tyontekijoiden kasityksista. Aineiston analyysin
tulokset oli helppo koota ylla kuvatun analyysin avulla. Analyysitapa sopi mie-
lestani parhaiten talle tutkimustehtavalle ja saatujen tutkimusvastausten lisaksi
l6ysin laajempaa tietoa kidutettujen hoidosta (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara
2004, 212).
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8 TULOKSET

8.1 Mita kidutettujen palveluohjaus on?

Kidutettujen palveluohjauksessa on paljon samoja piirteita kuin palveluohjauk-
sessa yleensa. Palveluohjauksella tuetaan asiakkaan kokonaisvaltaista hyvin-

vointia. Lisaksi palveluohjaus voi toimia psykososiaalisena tukena asiakkaalle.

Palveluohjauksen tavoitteena on potilaan oman elaman hallinnan
tukeminen ja vahitellen yha suuremman vastuun ottaminen omasta
elamasta tietenkin saadun tuen avulla. Potilaan voimaannuttaminen
on osa palveluohjausta.

Palveluohjaus on potilaan tarpeesta lahtevaa tyodskentelyd, jota
tehdaan potilaan kanssa yhdessa

Kidutettujen palveluohjaus on usein asiakkaan konkreettista apua, tukea ja oh-
jausta, joka voi liittyd esimerkiksi asumiseen, toimeentuloon tai harrastukseen.
Palveluohjauksen avulla kidutetut ja heidan perheensa selvidvat arjessa ja in-

tegroituvat paremmin Suomalaiseen yhteiskuntaan.

Potilaat eivat usein hahmota suomalaista palvelujarjestelméa ja va-
paa-aikaan liittyvia mahdollisuuksia, ja tarvitsevat tassa tukea.
Usein esim. mielekkdan harrastustoiminnan l6ytyminen tekee poti-
laan kokonaisvaltaista hyvinvointia

Palvelut ovat usein hajallaan eivatka eri tahot kommunikoi keske-

naan
Tyontekijoiden kasitysten mukaan Kidutettujen kuntoutuskeskuksen palveluoh-
jaus on moniammatillisesti toteutettua, organisaatiot ylittdvaa asiakaslahtoista
ohjaus-, tuki- ja neuvontaty6ta. Kidutettujen palveluohjaus tukee potilaan oman
elaman hallintaa. Palveluohjaus my6s voimaannuttaa potilasta ja yllapitaa maa-
hanmuuttajataustaisen potilaan toivoa. Suomalaisen palvelujarjestelman hah-
mottaminen on usein potilaalle haaste ja sen avaaminen selkeammaksi on osa

kidutettujen palveluohjausta.



38

Potilaiden on vaikea asioida julkisissa palveluissa puutteellisen kie-
litaidon tai psyykkisen oireen takia. Viranomaiskirjeet voivat olla niin
vaikeaselkoisia ettd mydskaan suomenkieliset eivat ymmarra

Palveluohjaajan rooli palveluverkoston seka erilaisten palvelujen
selkeyttajana on merkittava

Asiakaslahtoisen tydotteen merkitys palveluohjauksen toteuttamisessa on suuri.
Tyontekijat saattoivat kokea merkityksellisend esimerkiksi sen, ettéa palveluoh-
jausta voitiin toteuttaa asiakaslahtdisesti kotikdynnein. Tyontekijoiden kasitykset
palveluohjauksesta nayttaytyvat samankaltaisia ja ne ovat verrattavissa opin-
naytetyossa hyoddynnettyyn kirjallisuuslahdemateriaaliin.

Palveluohjaus on aina potilaan tarpeesta lahtevaa tydskentelya. Sita toteute-
taan yhdessa potilaan kanssa. Palveluohjaus perustuu potilaan ja tydntekijan
valiseen luottamussuhteeseen. Potilaan aito kohtaaminen tukee luottamuksen

syntymista ja on merkityksellinen elementti palveluohjauksen toteuttamisessa.

8.2 Palveluohjaus moniammatillisena yhteistyéna

Kidutettujen kuntoutuskeskuksessa palveluohjausta toteutetaan osana muuta
hoitotoimintaa. Aineiston analyysin tuloksena voidaan sanoa, ettd moniammatil-
lisen yhteistyon kaytantd korostuu palveluohjauksen toteuttamisessa. Moniam-

matillisuus tukee ammattilaisen osaamista ja palveluohjauksen laatua.

En toki ole joka alan asiantuntija,...

Tukea palveluohjaukseen voi pyytad esimerkiksi tydryhman sisalta tai alueen
sosiaalityontekijaltd. Verkostoneuvottelut mahdollistavat potilaan tilanteen tar-
kastelun moniammatillisesta nakokulmasta. Moniammatillinen yhteistyd tuo
asiakaslahtoisen palveluohjauksen toteuttamiseen monia etuja. Tiimitydoskente-
lyn hyo6tyna on asiakkaiden, markkinoiden ja tyontekijoiden muuttuvien tarpei-
den kohtaaminen ja niihin vastaaminen. Tulevaisuuden haasteisiin voidaan par-
haiten vastata yhteistyon ja verkostoitumisen avulla (Spiik 2007, 24, 110, 227 &
229).
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Ongelmien ratkaisemiseksi tai tehtéavan suorittamiseksi on aina monta eri tapaa.
Yksi tapa ei voi olla kaikista parhain, eika kukaan ole joka alan asiantuntija. Asi-
akkaan tai potilaan tarve ja etu on kaikkien toimijoiden lahtékohtana ja sen to-
teuttamisessa tarvitaan monien ammattilaisten yhteistyotad. Palveluohjauksen

toteuttaminen vaatii aikaa.

Palveluohjaus vaatii tekijaltdan aikaa ja palvelujarjestelméan ja ver-
kostojen tuntemusta...

Moniammatillisen yhteistyon ja tiimitydn tarve tuodaan esille myds Pirisen
(2008) tutkimuksessa. Verkostotyon hyddyt palvelevat tyontekijoitd ja potilaita.
Moniammatillinen tyokaytantd on osa kidutettujen kuntoutusta. Esimerkiksi Hel-
singin Diakonissalaitoksen KITU Lapset ja nuoret — hankkeen loppuarviointira-
portti "Joka tapaamisen jalkeen on tunne, etta toivoa on” huomioi hyvét koke-
mukset perhetydn ja palveluohjauksen yhteensovittamisessa kidutetuille ja
traumatisoituneille asiakkaille hoidon tukena. (Helsingin Diakonissalaitos 2012.)
Yhteistyon ja yhteistyéverkoston avulla l6ydetdaan parhaimmat keinot toimia
my0Os ajankayton nédkdkulmasta. Liséksi yhteiskunnan muutokset ovat hallitta-
vissa moniammatillisuutta hyodyntamalla. Palveluohjaajan tehtdvana on selkiyt-
taa erilaisia palveluita ja palveluverkostoa potilaalle. Erilaisten verkostojen ja
palveluiden tuntemus on tarkedd. Kaytdnnossa palveluohjausta toteutetaan

usein tulkin avustuksella.

Olen kayttanyt tulkkia lahes aina. Jonkin potilaan kanssa olemme
puhuneet suomea tai englantia

Ammatillisen vuorovaikutuksen ja ammattitaidon jakamisen lisaksi tiimityd antaa
mahdollisuuden raskaiden asioiden jakamiselle. Kidutettujen potilaiden parissa
tyoskentely on raskasta esimerkiksi aiheen sensitiivisyyden vuoksi. Tyontekijan
haasteena on mahdollinen sijaistraumatisoitumisen uhka. Tyontekijd voi myds
tuntea syyllisyyttad potilaan tilanteesta. (Ruuskanen 2007, 486—492.) Tiimityds-
kentelyn avulla voidaan ennaltaehkaistd traumatyota tekevien tydntekijéihin

kohdistuvia haasteita.
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8.3 Palveluohjauksen merkitys ja kehittdminen

Kidutettujen kuntoutuskeskuksen tyontekijat kokevat palveluohjauksen toteut-
tamisen erittdin tarkedna. Palveluohjauksen merkitys henkilén oman arjen hal-

linnan tukemisessa on suuri.

Palveluohjaus on erittain tarke& osa potilaan kokonaisvaltaista hoi-
toa ja kuntoutusta.

Asiakaslahtbisen tyootteen tarve korostuu erilaisten muutos- ja siirtymavaihei-
den aikana. Pakolaiset ja turvapaikanhakijat ovat elamantilanteensa vuoksi pal-
veluohjauksesta hyotyva kohderyhmé. Asiakkaan voimavarat ja yksilolliset tar-
peet huomioiva palveluohjaus soveltuu hyvin kidutettujen kuntoutukseen kidu-
tuksen seurauksien ollessa aina yksildllisid. Palveluohjaus pystyy vastaamaan
asiakkaiden perustarpeeseen arjessa. Voimaantumisen kautta henkildn toimi-
juus lisdéntyy ja tunne oman elaman hallinnasta vahvistuu (Snellman ym. 2014,
213). Palveluohjaus on merkityksellista myos siksi, ettd potilaan ratkaisematto-

mat ongelmat voivat vaikeuttaa terapeuttista tyoskentelya.

Palveluohjauksessa potilaan mielestd on ollut tarkeintad, ettéa joku
ottaa vakavasti potilaan asiat ja alkaa selvittaa niitd. Laheskaan ai-
na ei voida loytaa ratkaisua, joka olisi potilasta tyydyttava, mutta jo-
tain voidaan aina tehda potilaan hyvaksi.

Koska palveluohjaus osoittautui merkityksellisena osana asiakkaiden kuntoutus-
ta, on sen toteuttamisen jatkaminen ja kehittdminen tarkedd. Myds Snellman
ym. (2014, 213) toteavat tarpeen turvapaikanhakijoiden ja pakolaisten mielen-
terveyden hoitoon liittyvan kehitystarpeen. Kidutettujen terapiahoitoa on tutkittu
vahan (Punamaki 2009) ja palveluohjauksen merkityksellisyyttd seka tulokselli-
suutta onkin tarkeéa todentaa seka palvelua jarjestaville etta rahoittaville tahoille

toiminnan kehittamiseksi ja jatkuvuuden tueksi.

Palveluohjaus vaatii tekijaltdéan aikaa ja palvelujarjestelman ja ver-
kostojen tuntemusta. Hankaluutena on se, etta sosiaalipuolen tyon-
tekijat vaihtuvat niin usein, ettei ehdi syntya toimivaa yhteistyosuh-
detta.
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Haasteena palveluohjauksen kehittamisessa aineistossa néhtiin esimerkiksi
sosiaalialan tyontekijéiden vaihtuvuus, joka vaikeuttaa pitkakestoisten yhteis-
tyosuhteiden luomista. Kidutettujen kuntoutuskeskuksessa palveluohjausta teh-
daan osana muuta tyota. Erillinen palveluohjaaja nahtiin hyvana palveluohjauk-
sen toteuttamiseen liittyvana kehitysmahdollisuutena. Myds tietoa palveluohja-
usta toteuttavista muista tahoista kaivattiin lisda. Palveluohjaukseen keskittyva
ammattihenkil®, esimerkiksi sosionomi voisi toimia Kidutettujen kuntoutuskes-
kuksen tiimissa myos palveluohjauksen asiantuntijana muille tyontekijoille. Toi-
saalta ammattihenkilostoresurssien lisaaminen, esimerkiksi erillinen palveluoh-
jaaja, tuo haastetta kidutettujen palveluohjauksen jarjestamiseen kielen kayton

nakokulmasta. Suuri osa potilaskohtaamisista vaatii tulkin kayttoa.
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9 JOHTOPAATOKSET

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kartoittaa Kidutettujen kuntoutuskeskuksen
tyontekijoiden kasityksid palveluohjauksesta. Teemahaastattelun avulla keratyn
aineiston mukaan kidutettujen palveluohjaus on erittain tarkea osa potilaan ko-
konaisvaltaista hoitoa ja kuntoutusta. Asiakaslahtéinen palveluohjaus tukee
henkilon arkea ja kuntoutumista asiakkaan omat voimavarat huomioiden. Kidu-
tettujen kuntoutuskeskuksessa palveluohjausta toteutetaan moniammatillisesti
klinikalla ja kotikaynneilla. Tarkeinta palveluohjauksen toteuttamisessa on asi-

akkaan aito kohtaaminen ja luottamuksen saavuttaminen.

Palveluohjaus nayttaytyy tarkeanad tydmenetelméné kidutettujen kuntoutukses-
sa. Palveluohjaus on tydntekijoiden kasitysten mukaan merkityksellista seka
tyontekijan, ettd asiakkaan mielestd. Palveluohjausta pidettiin tuloksellisena,
psykososiaalista tukea antavana tyotapana. Palveluohjauksen yksil6t ja voima-
varat huomioivan tydmenetelman merkityksellisyys konkretisoitui tutkittavien
kokemuksista. Asiakaslahtotisyys tuli vahvasti palveluohjauksen toteuttamisessa
esille. Palveluohjauksen jarjestamisessa ei ole yhta oikeaa tapaa, vaan toiminta
rippuu aina asiakkaan tavoitteista ja maaraytyy asiakasryhman mukaisesti.
Palveluohjauksen tuloksellisuus pohjautuu asiakasléhtdisen kuntoutuksen
suunnitelmalliseen ja pitkdkestoiseen toteutukseen. Palveluohjauksellinen tyo-

ote vastaa asiakkaan kokonaisvaltaiseen huomioimiseen.

Palveluohjaus auttaa potilasta kotoutumaan Suomalaiseen yhteiskuntaan. Kun-
toutumisen lisaksi kotoutumisen tukeminen auttaa kidutetun arkea. Yhteiskun-
nassa monella toimijalla voi olla rooli tdssd prosessissa. Palvelujarjestelméan
lisdksi yhteiskunnan muut palvelut voivat tukea kidutetun arkea. Esimerkiksi
kansalaisjarjestot ovat usein matalan kynnyksen toimijoita joiden toiminta peilaa
ajankohtaisia tarpeita. Vaatanen (2011) on tutkinut kansalaisjarjestojen roolia
kidutuksen uhrien kotoutumisen tukemisessa. Tutkimuksen tuloksena selvisi,
ettd jarjestoilla ei ole koulutusta kohdata kidutuksen uhreja, eika tietoa kidutuk-
sesta aiheena. Osalla kansalaisjarjestoista oli kuitenkin halua kehittdd valmiuk-

siaan kohdata kidutuksen uhreja eritysryhmana. (Vaatanen 2011.)
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Kidutettujen kotoutumisessa jarjestdjen rooli voi olla suuri jos potilas [6ytaa jar-
jeston palvelut. Palveluohjaaja voi tukea monipuolisten kotoutumista tukevien
toimintojen saavuttamista. Asiakkaan osallistaminen ympardivan yhteiskunnan
arkeen ja vapaa-ajan toimintaan voi edistdd kantasuomalaisten osaamista
muista kulttuureista ja siten mahdollisesti ennaltaehkaista rasismia. llman jarjes-
totuntemusta palveluohjaaja ei kuitenkaan osaa ohjata jarjestéjen palveluista

mahdollisesti hy6tyvaa potilasta toiminnan pariin.

Pakolaisten ja turvapaikanhakijoiden hyvinvoinnin tukeminen on ajankohtaista
ja tulevaisuuteen vaikuttavaa tyotd. On yhteiskunnallinen ongelma, etta vain
harva kidutettu saa tarvitsemaansa hoitoa. Erilaisista syista tapahtuvan kan-
sainvalisen liikkuvuuden lisddntymisen myodtd suomalainen yhteiskunta moni-
muotoistuu. Hoidon ja kuntoutuksen osaamisen merkitys korostuu yhteiskunnan
muutosten myota. Palveluohjauksen tarve tulee kasvamaan yleismaailmallisen

likehdinnén lisaantyessa.

Turvapaikanhakijoiden ja pakolaisten mielenterveyden tukemiseen liittyvien tar-
peiden kartoittamiselle on huomattu tarve. Esimerkiksi ohjauksellinen keskuste-
luapu toisi huomattavaa hyotya pakolaisten ja turvapaikanhakijoiden mielenter-
veyden hoitoon. Mielenterveyden tukemisessa auttaa suojaavien tekijoiden li-
saaminen, esimerkiksi saanndllisen likunnan on todettu lisddvan myonteisia
vaikutuksia mielialaan. (Snellman ym. 2014, 209-213.) Palveluohjaus vastaa
juuri tdhén tarpeeseen ohjaamalla asiakasta harrastus- ja vapaa-ajan mahdolli-
suuksien pariin. Snellman ym. (2014, 203) kertovat turvapaikanhakijoiden ja
pakolaisten mielenterveyspalveluiden tutkimusten olevan valttamatonta kehit-

tamisen kannalta.

Palveluohjauksen ja kuntoutuksen onnistumista tukee asiakkaiden aito kohtaa-
minen ja yksiléllisten tarpeiden huomioiminen. Luottamuksellisen suhteen luo-
minen on tarkeda. Turvapaikanhakijoiden ja pakolaisten luottamus viranomaisiin
on yleisesti vahaista. Potilaille on ensiarvoista, ettd heitd uskotaan ja heidan
ongelmansa otetaan vakavasti. Koska luottamuksen saavuttaminen vie aikaa ja
traumaattisista kokemuksista kertominen ei ole helppoa, tarvitaan ajallisesti pit-

k& aika palveluohjausprosessin tekemiseksi. Tyontekijan ja asiakkaan kannalta
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olisi tarkeaa, ettd voidaan varmistaa taman prosessin kokonaisvaltainen mah-

dollistaminen ja riittavan pitka ja kiireeton aika asiakastapaamisille.

Opinnaytetydssa saatiin aineiston liséksi kidutettujen hoitoon ja kuntoutukseen
liittyvaa tietoa. Kidutuksen seuraukset ovat yksildllisia, mutta ne vaativat aina
hoitoa. Kidutuskokemuksen huomaaminen saattaa olla vaikeaa ja ammattihen-

kilon erityisosaaminen kidutuksen seurauksista ja hoidosta on tarpeellista.

Kidutettujen palveluohjauksessa ilmenee erityisosaamisen tarve. Tutkimuksen
kirjallisuuslahteiden mukaan monikulttuurisen asiakasryhman osaamisen lisaksi
pakolaisten ja turvapaikanhakijoiden asiakaskohtaamisessa tarvitaan kokonais-
valtaista erityisosaamista kidutusta kohdanneiden ja vaikeasti traumatisoitunei-
den hoidosta. Kun tyontekijalla on osaamista kidutetun potilaan kohtaamisesta,
hoitoa vaativa kidutuskokemus on helpompi tuoda esille. Pirinen (2008) kertoo
ettd, ettd jos tietoa kidutuksen seurauksista ei ole saattaa mahdollinen kidutus-

kokemus jaada tyontekijalta saamatta.

Kidutettujen palveluohjauksen toteuttaminen ja toiminnan kehittAminen ovat
tarkeaa ja perusteltua koska kidutettujen terapiahoitoa on tutkittu vahan ja vain
harva kidutetuista saa tarvitsemaansa hoitoa. Kidutuksen seurausten hoito on
valttaméatontd. Kidutetun oikeus hoitoon ja kuntoutukseen on saadetty myo6s
laissa. Kidutusta kohdanneiden turvapaikanhakijoiden ja pakolaisten palveluoh-
jaus on kiistatta tarpeellinen tydote. Palveluohjaus edistaa kidutetun kokonais-
valtaista hyvinvointia ja mielenterveytta tukemalla mielenterveytta suojaavien

tekijoiden osallisuutta asiakaan elamassa.

Pakolaisten mielenterveyttd tarkastelevissa tutkimuksissa on todettu yhteiséjen
antama sosiaalinen tuki tarkeaksi. Sosiaalista tukea voi olla esimerkiksi erilaiset
palvelut. Sosiaalisen tuen merkitysta ei kannata vaheksya. Pakolaisten yhteis-
kunnasta vieraantuminen ja mielenterveyden ongelmat liittyvéat usein juuri yhtei-
sOtuen puuttumiseen. (Jarvinen 2004, 85). Palveluohjauksella voidaan kaventaa

ihmisten eriarvoisuutta ja vahvistaa yhdenvertaisuuden toteutumista.
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Kidutettujen kuntoutuskeskukselle erillinen palveluohjaaja toisi hyodtya palve-
luohjauksen toteuttamiseen ja laatuun seka tyontekijan, etta potilaan nékdkul-
masta. Kidutettujen palveluohjauksen toteuttamiseksi tarvitaan nykyista enem-
man osaamista ja resursseja. Tarvitaan monialaista ja moniammatillista yhteis-
tyota seka valtakunnallisesti ettd paikallisesti, jotta useampi kidutettu saavuttaisi
oikeutensa hoitoon ja kuntoutukseen. Tutkimustulokset kidutettujen palveluoh-
jauksen merkityksellisyydesta ja tuloksellisuudesta tukevat palveluohjauksen
jarjestamisen perusteita. Palveluohjauksen merkitys osana turvapaikanhakijoi-
den ja pakolaisten kuntoutusta tarvitsee nakyvyyttd, jotta sen toteuttaminen ja
kehittaminen lisdantyy. Tarkeda tyomenetelmaa kehittdmalla voidaan vaikuttaa
palveluohjauksen jarjestamiseen ja siten lisdtd useampien potilaiden hyvinvoin-

tia, kotoutumista seka ammattihenkildiden tytén osaamista.

Kulttuurisensitiivisyys tukee ammattihenkilon tydskentelyd. Vainikaisen (2011)
mukaan kiintibpakolaiset kaipaavat pakolaisille suunnatuissa palveluissa lisda
monikulttuurisuuden ymmartamista. Voidaan siis ajatella, ettd maahanmuuttaji-
en parissa tyoskentelevien ty6ta tukisi eri kulttuurien tuntemus. Tata mieltd on
my6s Ruuskanen (2007, 486—-492), joka kertoo ammattihenkilén kiinnostuksen

kulttuureihin olevan hy6dyksi kidutettujen kohtaamisessa.

Maailmanlaajuinen liikkuvuus tulee lisddntymaan esimerkiksi erilaisten konflikti-
en seurauksena. Globaalin likehdinnan syina ovat monet erilaiset ilmi6t. Liikku-
vuuden ennakointi ja arvaamattomuus lisdantyvat. Ihmisten yleismaailmalliseen
likkuvuuteen liittyvat muutokset haastavat Suomalaista yhteiskuntaa. Yhteis-
kunnassa moninaisuutta pidetddn mahdollisuutena, mutta sen lisaantymiseen
liittyy uhka yhteiskunnallisesta eriarvoistumisesta. Kotoutuminen Suomalaiseen
yhteiskuntaan ja merkityksellinen jasenyys tukevat yhdenvertaisuuden toteutu-

mista. (Sisaministerié 2013.)

Kidutettujen palveluohjaus on erittain tarkeda seka yksilon, tyontekijan etta yh-
teiskunnan nékdkulmasta. Kidutettujen palveluohjauksen avulla tuetaan yhteis-
kunnallisen jasenyyden toteutumista kahdensuuntaisesti. Kuntoutuksen avulla
kidutusta kohdanneet asiakkaat hallitsevat omaa arkeaan ja voimaantuvat op-

pimaan suomalaista kulttuuria. Palveluohjauksella voidaan vaikuttaa positiivi-
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sesti seka turvapaikanhakijoiden ja pakolaisten hyvinvointiin, mielenterveyteen
ettd kotoutumiseen. Asiakkaan voimaannuttamisen liséksi palveluohjaus vahen-

taa inmisten valista eriarvoisuutta monikulttuurisessa nyky-yhteiskunnassa.
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10 POHDINTA

10.1 Tutkimuksen luotettavuus ja eettisyys

Opinnaytety0 on toteutettu hyvaa tieteellista kaytantda noudattaen joka tukee
tutkimuksen luotettavuutta (Tuomi & Sarajarvi 2013, 133). Tutkimusty® on toteu-
tettu puolueettomasti ja tutkimuskohteena olevia Kidutettujen kuntoutuskeskuk-
sen tyontekijoita kunnioittaen. Tutkimusprosessin, aineiston keruun ja analyysin
vaiheet olen avannut selke&sti. Tutkimuksessa keratty aineisto sdilytettiin luot-
tamuksellisesti. Aineiston analyysissa olen pyrkinyt rehellisyyteen. Analyysipro-
sessin avaaminen tukee koko tutkimuksen luotettavuutta. Valmiin opinnaytetyon

toimitan Kidutettujen kuntoutuskeskukselle.

Opinnaytetydssa aineiston tuottajina olivat Helsingin Diakonissalaitoksen Kidu-
tettujen kuntoutuskeskuksen tyontekijat. Haastateltavien valinnassa auttoi tyo-
elamayhteistydn yhteyshenkild. Haastattelukysymykset lahetettin yhteensa
kymmenelle tydntekijalle. Haastatteluun osallistuminen oli vapaaehtoista ja
haastatteluun osallistuville annettiin allekirjoitettavaksi kirjallinen suostumus tut-
kimukseen osallistumisesta. Sahkopostitse keréatyt haastatteluvastaukset havitin
tutkimuksen valmistumisen jalkeen. Kommunikointi ja yhteydenpito Kidutettujen
kuntoutuskeskukseen olivat toimivaa. Tydelamayhteistyon yhteyshenkil oli ai-

na tavoitettavissa. Yhteytta pidettiin puhelimitse ja sahképostin avulla.

Opinnaytetyon tutkimuskysymyksille 10ytyi vastaukset. Liséksi tutkimuksessa
|0ytyi paljon muuta teorialahteisiin perustuvaa ihmisoikeuksiin, seka kidutettujen
hoitoon ja kuntoutukseen liittyvaa tietoutta. Turvapaikanhakijoiden ja pakolais-
ten maaritelmat, seka niihin liittyvat luvut olivat oleellinen osa kidutettujen palve-
luohjauksen tutkimusta, koska turvapaikanhakijat ja pakolaiset ovat Kidutettujen
kuntoutuskeskuksen asiakkuuden kohderyhmé&a. Turvapaikanhaku on ihmisoi-
keus, kuten myos kidutetun oikeus hoitoon ja kuntoutukseen. Opinnéytetydssa
on avattu yleisesti kidutettujen hoitoa ja kuntoutusta, silla palveluohjausta toteu-

tetaan osana muuta kidutettujen hoitotyota.
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Opinnaytetyon julkaisemisen ajankohtana lahetin julkaisemisseminaarissa esi-
tetyn opinnadytetydn version haastatteluun osallistuneille henkil6ille ndhtavaksi.
Tarkoituksena oli ettd haastateltavat saavat tarkistaa anonymiteettiinsa louk-
kaamattomuuden, varmistua toimipaikkaa koskevien tietojen oikeellisuudesta,

kommentoida mahdollisia asiavirheita ja tutustua tyohon yleisesti.

Lahdekriittisestd nakokulmasta voi huomata, ettad aineiston tiedonantajien jouk-
ko ei ollut suuri. Aineiston koko haastoi minut pohtimaan tutkimustulosten luo-
tettavuutta. Suurempi vastaajien maara olisi toki lisannyt koko tutkimuksen ja
saatujen tutkimustulosten luotettavuutta. Mielestani aineisto oli kuitenkin riittava
laadulliseen tutkimukseen kidutettujen palveluohjauksen tarkastelulle, silla jo-
kainen haastateltava taytti sopivuuden kriteerit tiedon antamiseen. Haastatelta-
vien valinnassa auttoi tydelaméayhteisty6tahon yhteyshenkild, joka on asiantunti-
ja kidutettujen kuntoutustydssd. Haastateltavien kokemus palveluohjauksesta
oli tiedossa ja useat vastaukset olivat siséalléltaan laajoja. Huoli aineiston koosta
oli turha silla keratyt vastaukset olivat syvid. Analyysivaiheessa sain huomata
vastausten siséaltavan tutkittavan asian kannalta paljon tietoa. Laadullisen tutki-
muksen p&amaarédna ei myodskaan ole tilastollisen yleistyksen tuottaminen
(Tuomi & Sarajarvi 2013, 85-86), joten maarallisesti suuri tutkittavien joukko ei

ollut valttAméatodnta tassa opinnaytetydssa.

Luottamus, vapaaehtoisuus ja yksityisyys ovat tutkimuksen eettisia periaatteita
(Hirsjarvi & Hurme 2010, 20). Clarkeburn ja Mustajoki (2007, 305) kertovat tut-
kimusprosessin lapindkyvyyden olevan edellytyksenéa eettisen tutkimuksen to-
teutumiselle. Tutkimuksen eettisyytta tukee opinnéaytetyoni rehellisyys, eettinen

tutkimusmenetelma ja aikaisempien tutkimusten arvostaminen.

Tutkimussopimuksessa haastattelun vapaaehtoisuus ja mahdollisuus tutkimuk-
sen keskeyttdmiseen ilman seuraamuksia tuli selkeasti esille. Tutkimuksen koh-
teena oleville tyontekijoille oli myos selvitetty tutkimuksen tarkoitus ja kaytetta-
vat menetelmat. Ennen haastattelua kerroin haastateltaville mita tietoa kerataan
ja mita hyoétya tutkimuksen avulla pyritdéan saamaan. Lisaksi selvitin, etta tutki-

musmateriaalia ei kaytetda muuhun tarkoitukseen. Tutkimuksen kohteina ollei-
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den tyontekijoiden anonymiteetti sailyy myds tutkimuksen jalkeen. Aikaisempia
aiheeseen liittyvia tutkimuksia on huomioitu opinnaytetydssani.

Jatkotutkimuksen aiheena voisi olla esimerkiksi opinnaytetyd, joka kartoittaisi
tietoa palveluohjausta toteuttavista tahoista ja keréisi tata tietoa Kidutettujen
kuntoutuskeskukselle. Tutkimuksessa kerattya tietoa voisi hyédyntaa palveluoh-

jauksen toteuttamisen tyévalineena.

10.2 Tutkimusprosessi ja ammatillinen kasvu

Opinnaytetyd on toteutettu vuoden 2014 aikana. Ideoinnin alkuvaiheista asti
toiveeni oli tutkimusaiheen liittyminen eriarvoisuuteen ja monikulttuurisuuteen.
Helmikuussa otin yhteytta Helsingin Diakonissalaitoksen Kidutettujen kuntou-
tuskeskukseen ja pyysin mahdollisuutta toteuttaa opinnaytetyoni heidan kayt-
t6onsa. Yhteistyd varmistui ty6tiimin kokouksessa jo saman kuukauden aikana
ja pohdinta tutkimusprosessin toteuttamisesta sai alkaa. Hyva yhteistyokump-
pani antoi lisamotivaatiota tydskentelyyn.

Kevaan aikana opinnaytetyon tekeminen oli tutkimuksen suunnittelua ja tiedon-
keruuty6ta. Varsinainen tutkimuksen toteutus sijoittui elo- ja marraskuun ajalle.
Kiinnostus pakolaisuuteen innosti laajan lAhdemateriaalin etsimiseen ja pystyin
hyodyntamaan myos kansainvélisia teoksia tutkimuksessani. Syyskuussa lahe-
tin haastattelukysymykset kymmenelle Kidutettujen kuntoutuskeskuksen tyonte-
kijalle. Kolmella tydntekijalla oli mahdollisuus osallistua haastatteluun ja palaut-
taa vastaukset haastatteluun varatussa ajassa. Aineiston koko haastoi minut
pohtimaan tutkimustuloksen luotettavuutta ja todellista arvoa tydelamalle. Ai-
neiston analyysivaiheessa vastaukset kuitenkin osoittautuivat sisalloltaan laa-
joiksi. Haastateltavien vastauksista |0ytyi tutkimuksen kannalta oleellista tietoa

joka antoi aineistona paljon.

Aineiston analyysin toteutin lokakuussa. Tietoperusta tutkimuksessa oli moni-
puolinen ja analyysivaiheessa olin tyytyvainen laajasta kirjallisesta lahdemateri-

aalista, jota pystyin hyddyntamé&an tutkimuksessa.
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Opinnaytetyon tulokset ovat hyddyksi kidutettujen palveluohjauksen kehitys-
tydssa, sekd maahanmuuttajatydssa yleisesti.

Suomalaisen yhteiskunnan maahanmuuttajatyd on viela nuorta, silla tanne saa-
puneiden maahanmuuttajien maara on pieni esimerkiksi muihin pohjoismaihin
verrattuna. Yleiset kasitykset muista kulttuureista saattavat vaikuttaa yhteiskun-
nassa toteutettavaan sosiaalitydhon, koska varsinaista tietoa esimerkiksi kidu-
tuksen seurauksista ammattihenkilGilla on vahan. Sosiaalialan ammattilaisen
eettiset ohjeet velvoittavat puolustamaan ihmisoikeuksien toteutumista kaikissa
tilanteissa. Tarvitaan tavoitteellista tyota jotta ihmisoikeudelliset epakohdat
suomalaisessa sosiaalialan tydssa tulevat nakyvaksi. Sosionomina voin vaikut-
taa positivisen muutoksen aikaansaamiseksi esimerkiksi tuomalla ammattiin

liittyvid haasteita esille.

Sosiaalialan eettinen osaaminen ja tasa-arvon edistaminen yhteiskunnan, yksi-
I6n ja yhteison nakokulmasta tulee ilmi kidutettujen turvapaikanhakijoiden ja
pakolaisten hyvinvointiin liittyvassa opinnaytetydssani. AsiakastyOon osaamista
on oman arvomaailman tunnistaminen ja ihmiskasityksen ymmartaminen. Ne
vaikuttavat asiakkaiden ja asiakasryhmien kanssa tehtavassa tydssa ja ovat
tarkedad osaamista maahanmuuttajien kanssa toimiessa. Pakolaisten ja turva-
paikanhakijoiden elaméantilanteeseen liittyvad sosiaalitydta on tarked kehittda
vastaamaan tarpeita. Sosiaalialan palvelujarjestelméaosaaminen on jatkuvasti
lAsna paivitysta ja seuraamista vaativana elementtind sosiaalialan ty6ssa. Eetti-
nen herkkyys vaihtelee tilanteiden mukaan ja on sidoksissa henkilén omaan

ajatteluun.

Tutkimuksellinen kehittdmisosaaminen vahvistui opinnaytety6prosessin aikana
tutkivaa tybotetta harjoittamalla. Eettiseen herkkyyteen liittyvat pohdinnat kulki-
vat mukana koko opinnéaytetyéprosessin ajan. Opinnaytetyon aiheen sensitiivi-
syys vaati erityishuomiota monissa yhteyksissa. Esimerkiksi kidutusmenetelmi-
en esille tuomista en tehnyt, vaikka toinkin esille kirjallisuuslahteisiin perustuen
niiden kuuluvan hoito- ja kuntoutustyontekijoiden yhdeksi osaamisen alueeksi.

Myds haastateltavien anonymiteetin sailyminen ja tunnistamattomuus tekstista
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olivat tavoitteeni. Tutkijana pyrin olemaan luotettava seka aihetta etta aineiston

kohteena olevia haastateltavia kohtaan.

Kiinnostavaa ja moniulotteista aihetta oli haastavaa rajata. Prosessin aikana
sain oppia laajasti uutta tietoa ihmisoikeuksiin ja pakolaisuuteen liittyen. Tutki-
muksessa kaytetty ajankohtainen lahteistd olisi mahdollistanut laajemmankin
pakolaisten tilanteesta tarkastelun. Oma ammatillinen osaaminen vahvistui tut-
kimusprosessin edetessa ja samalla konkretisoitui sosiaalialan ammattilaisen
jatkuva kehittymisen tarve. Koulutuksen lisaksi ammattilaisen tulee seurata yh-
teiskunnallisia muutoksia Suomessa ja yleismaailmallisesti. Sosiaalialan tyossa

ei voi olla koskaan valmis jos ymparilla oleva yhteiskuntakin muuttuu koko ajan.

Ammatillisen kasvun nakdkulmasta voin huomata ammatti-identiteetin ja sosio-
nomin kompetenssien vahvistumisen. Ammattihenkilona jaan mielellani inmisoi-
keuksiin ja pakolaisuuteen liittyvaa tietoa. Liséaksi ammatillista osaamistani tu-
kee tehokkaasti toteutettu opiskeluprosessi. Jos aloittaisin opinnaytetyoproses-
sin alusta pyrkisin haastattelemaan useampia kidutettujen parissa toimivia tyon-
tekijoitd. Siten olisin saanut laajempaa kasitysta kidutettujen palveluohjauksesta

ja tutkimustulosten luotettavuus saattaisi olla vahvempi.

Opinnaytetyoprosessi on kehittdnyt minua sosionomina ja henkilokohtainen ta-
voitteeni oppia erityisesti kidutettujen kuntoutukseen liittyvaa erityisosaamista
toteutui. Lisdksi opin kuinka erilaiset tutkimukset vaikuttavat sosiaalialan tyon
kehittamisessa ja miten merkityksellista uuden tiedon toteuttaminen on sosiaa-

lialan tyon jatkuvuuden tukemisessa.

Haasteista huolimatta tutkimuksen toteuttaminen oli aina mielekasta ja kiinnos-
tavaa. Onnistuin jakamaan tydvaiheet aikataulun mukaisesti ja sain syventaa
osaamistani maahanmuuttajatyéhon liittyen. Kaikkiin tutkimuskysymyksiin [6ytyi
vastaukset. Lisdksi sain paljon muuta tietoa kidutettujen hoitoon ja kuntoutuk-
seen liittyen, jota voin hyodyntdd sosionomin tydssani. Ihmisoikeudet ja yleis-
maailmallinen yhdenvertaisuus ovat tarkea aihe, jonka parissa toivon tulevai-

suudessa tydskentelevani.
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Opinnaytetyon toivon olevan hyoddyksi kidutettujen palveluohjauksen kehittami-
sessa seka turvapaikanhakijoiden ja pakolaisten hyvinvoinnin tukemisessa.
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LIITE 1: Haastattelukysymykset

MITA KIDUTETTUJEN PALVELUOHJAUS ON

Mink&laista palveluohjaus on ty6ssasi? (siséalto, yleiset tavoitteet)

Kuvaile palveluohjauksen sisaltta tyossasi
(Esimerkiksi: Miten palveluohjaus on vaikuttanut asiakkaiden elamanhallin-
taan, Miten asiakkaat olisivat mielestaan selvinneet ilman palveluohjauksen
tukea, Mik& on asiakkaiden mielestd palveluohjauksessa kaikkein térkein-
ta?)

MITEN KIDUTETTUJEN PALVELUOHJAUSTA TOTEUTETAAN

Miten toteutat palveluohjausta tyossasi?
(Tydympariston, vaatetuksen, kielen haasteiden tai luottamuspulan huomi-

oiminen?)

Miten toteutat moniammatillista yhteisty6ta palveluohjauksessa?

MITEN KIDUTETTUJEN PALVELUOHJAUSTA VOIDAAN KEHITTAA

Miten palveluohjausta sinun mielestasi voidaan mahdollisesti kehittada?

Mita ajatuksia palveluohjaus sinussa herattaa?

Mit& vield haluaisit sanoa palveluohjauksesta?



