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Tama kokoomateos jakautuu neljaan teemaan, joita ovat tasa-arvo, itsemaaraamisoikeus ja
itsemaaraamisoikeuden rajoittamisesta sosiaali- ja terveysalalla, mielenterveyden edistaminen seka
vuorovaikutus ihmissuhdetyossd. Teoksessa kuvataan ajankohtaisia asioita, jotka liittyvdat muun
muassa sukupuoli-identiteettiin, tyttojen ja poikien tasa-arvoon, itsemadraamisoikeuteen ja sen
rajoittamiseen sekd mielenterveyteen ja vuorovaikutuksen terapeuttisuuteen. Teoksen artikkelit
koskettavat tavalla tai toisella kaikkia ihmisid ja yhteisdja ilmeten ihmisten vdlisessa
vuorovaikutuksessa ja eettisessa toiminnassa. Kokoomateos muodostuu asiantuntijoiden
kirjoittamista artikkeleista.

Tasa-arvo, sukupuolten kokema hairinta ja lahisuhdevéakivalta nakyvat lahes joka paiva uutisoinneissa.
Koulutuksen on annettava valmiudet ndiden asioiden kohtaamiseen tydelamassa. Asiakkaan ja potilaan
itsemaaraamisoikeus ja itsemaaraamisoikeuden rajoittaminen ovat olleet viime aikoina my&s otsikoissa.
Itsemdaraamisoikeuden lisaamiseksi ollaan asiasta laatimassa lain tasoisia ohjeita sosiaali- ja terveysalalle.
Ihmisen ymmartaminen kokonaisvaltaisena ja ainutlaatuisena persoonana yksilona antaa perustaa
mielenterveydelle. Mielenterveys on voimavara, jota kannattaa tukea koko ihmisen kasvun ja kehityksen ajan
perheissa ja kehitysyhteisdissa kaikissa tilanteissa ja yhteisodissa.

Koulutuksessa on kiinnitettava huomiota ihmisen kohtaamiseen ja kuulla ihmisen omaa kertomusta seka
kasitysta omasta tilanteestaan. Kun ihminen tulee kuulluksi, niin hanen omat voimavaransa lisaantyvat ja
hanen kykynsa ymmartaa oma tilanteensa kasvaa. Vuorovaikutuksen merkitysta on syyta korostaa kaikessa
koulutuksessa ja hoitotydssa.

Oulussa 19.11.2018
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1. TASA-ARVOSTA

Sukupuolten valisen tasa-arvon tukeminen kouluyhteistésséa

Koivisto Kaisa, Serlo Kaijaleena

Perustuslain 6 § 1. ja 2. momentin ja 4. momentin mukaan ihmiset ovat
yhdenvertaisia lain edessa ja sukupuolen perusteella tapahtuva syrjinta on
kiellettyd sen mukaan. Sukupuolten tasa-arvoa edistetdan
yhteiskunnallisessa toiminnassa ja tydelamassa, erityisesti palkkauksesta ja
muista palvelussuhteen ehdoista maarattaessa, lain saaddsten mukaan.
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Vakivaltaa kokeneille miehille kehitettiin auttamismalli

Pekkola Jussi, Sarlin Tommi

Vakivaltaa kokeneiden miesten auttamiseen ei toistaiseksi ole kehitetty
kohdennettuja auttamismalleja. Miessakkien hankkeessa kehitetaan
auttamismalleja yksilétydskentelyyn ja ohjattuun vertaisryhmaan.
Tydskentelyn punaisena lankana on auttaa miesta siirtymaan olosuhteiden
uhrin asemasta enemman oman eldmansa toimijaksi. Vertaisryhméssa
miehet voivat jakaa kokemuksia seka saada tietoa ja neuvoja.
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Soroptimistit tasa-arvoa edistamassa

Serlo Kaijaleena

Ihmisoikeuksien toteutumisessa on yha monia puutteita eri puolilla
maailmaa. Erityisesti naisten ja miesten valinen eriarvoisuus on yha
voimakasta. My6s monet kulttuuriset ja yhteiskunnalliset kaytédnnoét sallivat
eriarvoisen kohtelun.

2. ITSEMAARAAMISOIKEUS JA ITSEMAARAAMISOIKEUDEN RAJOITTAMISESTA
SOSIAALI- JA TERVEYSALALLA

Asiakkaan ja potilaan itsemaaradmisoikeus

Koivisto Kaisa

Itsemaaraamisoikeus kuuluu perusoikeusjarjestelman yleisperusoikeuteen,
jolloin jokaisella on oikeus eldamaan, henkildkohtaiseen vapauteen,
koskemattomuuteen ja turvallisuuteen. Ketdaan ei saa tuomita kuolemaan,
kiduttaa tai muutenkaan kohdella ihmisarvoa loukkaavasti.

ltsemaardamisoikeuden rajoittaminen

Koivisto Kaisa

Potilaan tai sosiaalihuollon asiakkaan itsemaaraamisoikeuden rajoittamista
koskevat sa@anndkset ovat osin puutteellisia eivatka ne vastaa perustuslain
vaatimuksia. Sosiaali- ja terveysalan kaytanndissa on tilanteita, jolloin
joudutaan turvautumaan rajoitustoimenpiteisiin.

3. MIELENTERVEYDEN EDISTAMINEN

Mielenterveys voimavarana ja miten mielenterveytta edistetdan

Koivisto Kaisa

Mielenterveys on hyvan terveyden ja elamanlaadun edellytys. WHO:n
mukaan mielenterveys on hyvinvoinnin tila, jossa ihminen ymmartaa omat
voimavaransa, selviytyy normaaleissa elaman stressitilanteissa, kykenee
tydskentelemaan tuottavasti ja pystyy toimimaan yhteisén jésenena.
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Mielenterveyden edistaminen kouluyhteisdssa

Koivisto Kaisa, Rautakoski Pentti, Ojala Jukka

Koulut ovat lasten ja nuorten tarkeitd kehitysyhteisdjd, joissa lasten ja
nuorten hyvinvointia voidaan lisdta ja tukea monin eri tavoin. Opettajat
voivat muun muassa edistaa lasten ja nuorten mielenterveyttd tunnistamalla
ja tukemalla heidan vahvuuksia, yllapitdmalld ja kehittamalld myodnteista
vuorovaikutusta ja positiivista ilmapiirid, lisdamalla osallisuuden kokemuksia
ja osallistumista, ohjaamalla ihmissuhde-, ristiriitojen ja ongelmien
ratkaisutaitoja.

4. VUOROVAIKUTUS IHMISSUHDETYOSSA

Ihmisen kokonaisvaltaisuus ja ainutlaatuisuus

Koivisto Kaisa

Nakemys ihmisen kokonaisvaltaisuudesta ja ainutlaatuisuudesta perustuu
humanistiseen teoriaan ja kasitykseen ihmisesta. Humanistinen teoria
keskittyy yksildlliseen kokemukseen, jonka mukaan jokainen muodostaa
elamantilanteestaan ja elaman kokemuksistaan merkityksia, jotka ovat
ainutlaatuisia juuri kyseessa olevalle henkilélle.

Vuorovaikutus mielenterveystyon perustoimintona ja
auttamisen valineena

Koivisto Kaisa

Vuorovaikutus asiakkaiden ja potilaiden seka heidan perheidensa kanssa on
mielenterveystydssa toimivien hoitajien osaamisen perusydinta. Kun ihmisen
mielenterveys jarkkyy ja han sairastuu, han kokee sisadista voimattomuutta
jo kokemansa sairauden vuoksi. Henkild on haavoittuva ja kriisissa.

Avoimen dialogin hoitomalli tietoisena toimintana

Koivisto Kaisa

Suomessa avoimen dialogin hoitomallia mielenterveysty®ssa ovat
kehittaneet Jaakko Seikkula ja Tom Arnkil. Dialogissa on keskeistd valitdn
reagointi avunpyyntéén, ryhmatydskentely ja verkoston mukaan ottaminen
hoidon voimavaraksi. Hoitoa toteutetaan hoitoneuvotteluissa, joihin
kutsutaan asiakkaan lisaksi hanen laheisensd, hoitoon osallistuvat
viranomaiset ja hoitava tyéryhma.
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Kampus-opo tukee opiskelijan opiskelukykya

Huttunen Heli, Saarinen Susanna

Oulun ammattikorkeakoulussa toimii viisi kokopaivaista kampus-opoa,
joiden tehtdvana on opiskelijoiden opiskelukyvyn ylldpitdminen ja
vahvistaminen. Kampus-opojen toiminnan tavoitteena on opiskelijoiden
yhdenvertainen kohtelu seka esteettémyyden edistdminen. Opiskelukyky
koostuu neljédsta eri osa-alueesta, joista kolmea késitellddn tassa
artikkelissa.

Varhaisen vuorovaikutuksen tukeminen keskosen hoitotydssa

Riuttanen Virpi

Lapsen syntyminen keskosena on perheille ennalta odottamaton tapahtuma.
Keskosen hoitoty6ssa ensiarvoisen térkead on tukea vauvan ja vanhempien
valista varhaista vuorovaikutusta. Yhtenaisilla kaytanndilla ja
perheldhtoisella toimintatavalla hoitajat pystyvat tukemaan
vuorovaikutuksen kehittymista.

Kohti perhekeskeisyyttd — misséa ollaan nyt?

Alakulppi Juha, Honkanen Hilkka

Perhekeskeisyydesta on sosiaali- ja terveysalalla kayty kiivasta keskustelua
jo noin parinkymmenen vuoden ajan. Erityisesti aihe puhuttaa
mielenterveystydssa ja neuvolaty6ssa, joissa molemmissa ollaan
tekemisissa suoraan tai valillisesti koko perheen kanssa. Neuvolatydssa
lapsen hyvinvointi on yhteydessa koko perheen hyvinvointiin ja
mielenterveystydssa yhden perheenjasenen sairaus koskettaa koko
perhetta.

Paihteidenkayttajien perheenjasenet kertovat omaiskokemuksistaan.

Narratiivien kolme eri tasoa

Tanskanen Jani, Elo Satu

Paihderiippuvuus on sairaus, joka vaikuttaa koko perheeseen, ei vain
padihteiden kayttdjaan. Perheenjdsenet joutuvat suhteuttamaan laheisensa
riippuvuussairauden ja sen vaikutukset omaan elamantilanteeseensa.
Eldméan odotukset ja arjen rutiinit saattavat muuttua radikaalisti. Varsinkin
toipumisvaiheeseen liittyvat kerronnallisuus ja elamantarinat.
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4 Tyodnohjaus osaamisen edistdjana

Kiviniemi Liisa

Tydnohjaus on tarked tapa kokemusten jakamiseen, reflektioon ja
pysahtymiseen tydasioiden ddrella. Muuttuvissa toimintaymparistdissa
tyonohjauksen jatkuvuus tarjoaa mahdollisuuden asioiden pitkajénteiselle
pohdinnalle ja kehittdmiselle. Tydnohjaajan osaamisessa korostuvat
ryhméanohjaustaitojen lisdksi oppimista ja ratkaisujen |0ytymista edistavat
menetelmat.

YHTEENVETO

Koivisto Kaisa

Suomen perustuslaki turvaa kaikkien kansalaisten perusoikeudet, joita ovat muun muassa oikeus eléamaan,
henkilokohtaiseen vapauteen, koskemattomuuteen seka liikkumisvapaus ja yksityiselaman- ja
omaisuudensuoja. Laki naisten ja miesten valisesta tasa-arvosta kieltaa syrjinnan sukupuolen perusteella ja
velvoittaa edistamaan sukupuolten tasa-arvoa, yhdenvertaista kohtelua ja oikeuksia.

Lue koko yhteenveto
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Perustuslain 6 § 1. ja 2. momentin ja 4. momentin mukaan ihmiset ovat yhdenvertaisia lain edessa
ja sukupuolen perusteella tapahtuva syrjinta on kiellettyd sen mukaan. Sukupuolten tasa-arvoa
edistetadn yhteiskunnallisessa toiminnassa ja tyoelamassa, erityisesti palkkauksesta ja muista
palvelussuhteen ehdoista maarattaessd, lain sadadésten mukaan. Koulutuksen jarjestdjien tulee
laatia vuosittain tai kolmeksi vuodeksi kerrallaan oppilaitoksen toiminnallinen tasa-
arvosuunnitelma yhdessa oppilaiden tai opiskelijoiden ja henkiloston kanssa. (5 a §) Tasa-arvoisella
tyo6- ja kouluyhteisodlla tarkoitetaan, ettd koulutukseen valinnan tulee perustua yksildllisiin, ei
sukupuoleen perustuviin seikkoihin. Koulutuksessa ja opetuksessa pitda purkaa kaytantoja, jotka
painottuvat kaavamaisesti sukupuolen mukaan. Tietoisuutta sukupuoli-identiteetin ja sukupuolen
ilmaisun yksildllisyydesta tulee lisidta ja sukupuoleen perustuvaa syrjintdaa ennaltaehkaista
suunnitelmallisesti. Tasa-arvolain uudistus laajensi sukupuoleen perustuvan syrjinnan kiellot
koskemaan myos syrjintaa sukupuoli-identiteetin ja sukupuolen ilmaisun perusteella. Tietopaketti
tarjoaa tasa-arvolain uudistuksen kdytantoon viemisen tueksi tietoa sukupuolen moninaisuuden
huomioimiseen ja syrjinndn ennaltaehkdisyyn etenkin oppilaitoksissa, tydpaikoilla ja viranomaisten
toiminnassa.

Taustaa

Suomea pidetaan yhtena maailman parhaista maista elda ja asua. Tutkimusten mukaan suomalaiset kokevat
olevansa onnellista kansaa. Suomi parjaa hyvin kansainvalisissa tasa-arvovertailuissa naisten ja miesten
tyomarkkinoille seka poliittiseen paatoksentekoon osallistumisessa ja naisten osuus on lisaantynyt yhtididen
hallituksissa. Tasa-arvon kannalta suurimpia ongelmia ovat naisten ja miesten véliset palkkaerot, sukupuolen
mukaisesti eriytyneet ammatit, lahisuhdevakivalta ja miesten hyvinvointierot. Hallituksen tasa-arvo-ohjelmassa
kuvataan konkreettisia ehdotuksia ja tavoitteita tasa-arvon edistamiseksi muun muassa seuraavissa
kokonaisuuksissa:

Vahvistetaan tasa-arvoa tydelamassa,

tuetaan tydn ja perhe-eldman yhteensovittamista seka vanhemmuutta,
edistetaan sukupuolten tasa-arvoa koulutuksessa ja liikunnassa,
vahennetdan naisiin kohdistuvaa vakivaltaa ja ldhisuhdevakivaltaa,
parannetaan miesten hyvinvointia ja terveytta seka

yhteiskunnallisella paatoksenteolla edistetdan sukupuolten tasa-arvoa.

Suomessa on vahva kaksijakoinen eli binaarinen sukupuolinormi.
Sukupuolinormi voi tarkoittaa tilanteesta riippuen esimerkiksi
kasitysta tietyn sukupuolen paremmasta sopivuudesta johonkin
asiaan, tehtavaan tai asemaan. Sukupuolinormit voivat olla myds
odotuksia ja oletuksia siitd, milta eri sukupuolta olevien
henkildiden tulee nayttaa ja miten heidan tulee kayttaytya.
Sukupuoli jakaa ihmisia ja siksi se tulee ottaa huomioon
poliittisessa ja muussa paatdksenteossa. Sukupuolen
moninaisuuden huomioon ottaminen ja sukupuolivaikutusten
arviointi viittaavat siihen, etta poliittisen paatoksen tai
lainsaadanndn vaikutuksia arvioidaan niiden mahdollisten
sukupuolivaikutusten kannalta. Sukupuolivaikutusten arvioinnin
tavoitteena on ehkaista sukupuolten kannalta ei-toivotut
b vaikutukset ja edistaa tasa-arvoa. Lisdksi arvioinnin perusteella
tehdaan ehdotuksia syrjinnan ja ei-haluttujen vaikutusten
vahentamiseksi, tasa-arvon edistamiseksi ja tasa-arvon esteiden
poistamiseksi. Sukupuolivaikutusten arviointi on
sukupuolinakékulman valtavirtaistamisen menetelma.

KUVA: edwardolive / Shutterstock.com
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Sukupuolten valinen tasa-arvo

Sukupuolten tasa-arvolla tarkoitetaan muodollista tasa-arvoa, syrjimattémyytta, yhdenvertaisia oikeuksia,
yhdenvertaista kohtelua ja tosiasiallista tasa-arvoa muun muassa yhteiskunnan rakenteiden ja paatosten
lopputulosten suhteen. Tosiasiallisen tasa-arvon toteutuminen edellyttaa positiivisia erityistoimia heikommassa
asemassa olevien tilanteen parantamiseksi. Viimeisimpana tasa-arvo- ja yhdenvertaisuuskeskusteluun on
noussut sukupuolen moninaisuuden ja muut ihmisten valiset erot huomioon ottava tasa-arvokasitys, jossa
sukupuoli nahdaan kahtiajakoa moninaisempana.

Ensimmainen hallituksen tasa-arvo-ohjelma laadittiin Suomessa vuonna 1980 ja yhtdjaksoisesti niita on tehty
vuodesta 1997 lahtien. Lain tarkoituksena on estdaa sukupuoli-identiteettiin tai sukupuolen ilmaisuun perustuva
syrjinta. Sukupuolten valisella tasa-arvolla tarkoitetaan yhtaladisia oikeuksia, velvollisuuksia ja mahdollisuuksia
toteuttaa itsedan ja osallistua yhteiskunnalliseen toimintaan. Kuvatut oikeudet liittyvat nykyisin laajemmin
myds sukupuolen moninaisuuteen, joka on lisatty lakiin vuonna 2015. Laki naisten ja miesten valisesta tasa-
arvosta eli tasa-arvolaki ! tuli voimaan vuonna 1987 ja sita uudistettiin vuonna 2014. Laki kieltda valittéman
ja valillisen syrjinnan sukupuolen perusteella ja velvoittaa edistdmaan sukupuolten tasa-arvoa. Laki sisaltaa
myds sukupuolivahemmistéjen syrjintdsuojan seka velvoitteen syrjinnan ehkaisyyn. Oppilaitoksissa, tydpaikoilla
ja viranomaistoiminnassa tulee ennaltaehkaista sukupuoleen, sukupuoli-identiteettiin ja sukupuolen ilmaisuun
perustuvaa syrjintaa (6 c §). Mikali syrjintaa kuitenkin tapahtuu, tulee tyénantajan, koulutuksen jarjestajan tai
viranomaisen puuttua siihen. Sukupuolen moninaisuus ilmentda sukupuolen fyysisia, psyykkisid ja sosiaalisia
ulottuvuuksia ja jokainen henkild kokee sukupuolensa omalla tavallaan.

Sukupuoleen liittyva syrjinta voi olla valiténta ja valillista. Valitdnta syrjintaa on naisten ja miesten asettaminen
eri asemaan sukupuolen perusteella, raskaudesta tai synnytyksesta johtuvasta syysta tai sukupuoli-identiteetin
tai sukupuolen ilmaisun perusteella. Valillista syrjintda on eri asemaan asettaminen saanndksen tai kdaytannén
nojalla, jotka vaikuttavat sukupuoleen, sukupuoli-identiteettiin tai sukupuolen ilmaisuun ja jonka vaikutuksesta
henkil6t voivat joutua epdedulliseen asemaan. Valillista syrjintda on myds eri asemaan asettaminen
vanhemmuuden tai perheenhuoltovelvollisuuden perusteella. Syrjintaa on myds seksuaalinen hairinta ja
sukupuoleen perustuva hairinta.

Oppilaitosten ja koulutusten jarjestajien tulee huolehtia tyttdjen ja poikien samoista mahdollisuuksista
koulutukseen. Opetuksen ja oppiaineiston tulee tukea tasa-arvon toteutumista huomioiden lasten ika ja kehitys.
Koulutuksessa tulee purkaa kaytantdja, jotka painottuvat kaavamaisesti sukupuolen mukaan. Valtakunnallisissa
opetussuunnitelmien perusteissa on niukasti sukupuolten tasa-arvoon tahtaavia tavoitteita. Opetussisaltéjen
lisdksi tasa-arvo koskee erityisesti koulutusorganisaatioissa tapahtuvaa opinto-ohjausta. ! Tietoisuutta
sukupuoli-identiteetin ja sukupuolen ilmaisun yksil6llisyydesta lisataan. Opetus- ja kulttuuriministeridé on
mydntanyt 17 miljoonaa euroa esi- ja perusopetuksen tasa-arvon ja erityisopetuksen laadun edistamiseen
Avustus koskee vuosia 2017-2018.

Syrjintaa kokenut voi hakea oikeutusta ja hyvitysta. Kiellettya syrjintaa on henkilén asettaminen
opiskelijavalinnoissa, opetusta jarjestettaessa tai opintosuoritusten arvioinnissa muita epaedullisempaan
asemaan sukupuolen, sukupuoli-identiteetin tai sukupuolen ilmaisun perusteella. Koulutuksen jarjestajien tulee
laatia vuosittain tai kolmeksi vuodeksi kerrallaan oppilaitoksen toiminnallinen tasa-arvosuunnitelma yhdessa
oppilaiden tai opiskelijoiden ja henkildstdén kanssa. Tasa-arvosuunnitelma on tydkalu tasa-arvon edistamiseen
organisaatiossa. Tasa-arvosuunnitelman voi yhdistya yhdenvertaisuussuunnitelmaan, josta on saadetty
yhdenvertaisuuslaissa.

Oppilaitoksen tasa-arvosuunnitelman tulee lain (5 a §) ' mukaan sisaltaa:

Selvityksen oppilaitoksen tasa-arvotilanteesta,

tarvittavat toimenpiteet tasa-arvon edistédmiseksi ja

arvion aikaisempaan tasa-arvosuunnitelmaan sisaltyneiden toimenpiteiden toteuttamisesta ja
tuloksista.

wN =

Tasa-arvosuunnitelman puuttuminen voi aiheuttaa sanktioita tydnantajalle. Jos organisaatio laiminly6 tasa-
arvosuunnitelman tekemisen, tasa-arvovaltuutetun on ohjein pyrittava siihen, etta suunnitelma tehdaan. Tasa-
arvovaltuutettu voi asettaa madraajan, johon mennessd suunnitelman tulee olla valmis. Mikali organisaatio ei
tee suunnitelmaa maaraajassa, asia siirtyy , joka voi asettaa uhkasakon.

Oppimisymparistdja kehitetaan turvalliseksi kaikkien sukupuolten kannalta ja tasa-arvosuunnitelmiin kirjataan,
etta kaikille sukupuolille taataan turvallinen ja sukupuolen moninaisuutta tukeva ilmapiiri. Suunnitelmissa
ilmaistaan myds, miten puututaan sukupuoleen, sukupuoli-identiteettiin ja sukupuolen ilmaisuun perustuvaan
hairintddn. Samalla selvitetaan, mitka sukupuolinormatiiviset kdytannét yllapitavat syrjivia rakenteita ja
puututaan naihin kaytantoéihin.
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Sukupuolinormatiivisuus ilmenee esimerkiksi siten, etta opetuksessa oletetaan kaikkien oppilaiden olevan joko
tyttoja tai poikia tai tietyt kaavamaiset ja stereotyyppiset kasitykset tytdista ja pojista. Oppilaitoksissa
kdytetaan sukupuolivahemmistdihin kuuluvien kdyttamia termeja ja sukupuolineutraalia kielta, henkildn itse
kayttamaa termia ja kehitetaan sitd, miten sukupuolen moninaisuutta kasitelldan opetuksessa ja
oppimateriaaleissa. Opiskelijavalintojen ja opintosuoritusten arvioinnissa luodaan kaytantéja, joilla
ennaltaehkaistaan sukupuoli-identiteettiin ja sukupuolen ilmaisuun perustuvaa syrjintéaa. Nimen ja sukupuolta
koskevien merkintdéjen muuttamisen kaytantdja kehitetaan ja helpotetaan myds tutkintotodistusten nimi- ja
sukupuolimerkintéjen muuttamiseen jalkikateen.

Sukupuoli-identiteetti ja sukupuolindkdkulman valtavirtaistaminen

Jokaisen ihmisen sukupuoli on ainutlaatuinen ja ihmiset ilmaisevat sukupuoltaan tietoisesti tai tiedostamattaan
henkildkohtaisella tavalla pukeutumisella, kaytdksella tai muulla tavalla. Sukupuoli-identiteetti on jokaisen
henkildn omaa kokemusta sukupuolestaan (nainen, mies tai jotain muuta). Osa ihmisisté kokee olevansa
selvasti naisia tai miehia, osa kokee olevansa molempia, osa kenties hiukan molempia ja osan kokemus ei
mahdu naihin kahteen kategoriaan lainkaan. Ihminen voi myds kokea olevansa sukupuoleton. Sukupuoliristiriita
kuvaa sita, etta ihmisen oma sukupuoli-identiteetti ei vastaa hanen kehoaan tai toisten hanessa nakemaa
sukupuolta. Virallinen sukupuoli on vaestorekisteriin kirjattu sukupuolimerkintd (nainen tai mies) ja rekisterissa
oleva sukupuolimerkinta voidaan vaihtaa tietyin laissa saadetyin edellytyksin.

Sukupuolivéahemmistéilla tarkoitetaan muun muassa transsukupuolisia, transvestiitteja ja muunsukupuolisia
henkil6itd. Lhbtiq tai hlbtiq on kokoava kirjainlyhenne ryhmista lesbot, homot, bit, transihmiset,
intersukupuoliset ja queerit. Lyhenteest& on eri versioita riippuen siitd, mihin ryhmiin halutaan viitata.
Esimerkiksi loppuun voidaan lisata a-kirjain merkitsemaan aseksuaalista tai sukupuoletonta (“agender”) tai
plusmerkki merkitsemaan laajempaa listaa. Lyhennetta voi kayttaa kuvaamaan niité ryhmia, joiden
seksuaalinen suuntautuminen, sukupuolen ilmaisu tai sukupuoli-identiteetti poikkeavat normista.
Transsukupuolisen henkildn kokemus omasta sukupuolestaan ei vastaa hanelle syntymassa maariteltya
sukupuolta, muunsukupuolinen henkild ei koe olevansa nainen eikd mies, tunne monisukupuolisuudesta,
sukupuolettomuudesta ja mieheyden tai naiseuden rajalla, valilla tai ulkopuolella olemisesta. Transvestiitit
elaytyvat eri sukupuoliin esimerkiksi pukeutumisen avulla. Osa ihmisista on intersukupuolisia. Heita ei pystyta
fyysisten ominaisuuksiensa, yleensa sukuelinten tai kromosomien, perusteella tulkitsemaan kummankaan
bindarisen sukupuolen edustajaksi eli naiseksi tai mieheksi. Intersukupuolisuus ei ole kuitenkaan aina
tasmallisesti diagnosoitua. My@s intersukupuolisille henkiléille maaritelladn syntyman yhteydessa juridinen
sukupuoli. Liséksi heilla esiintyy moninaisia sukupuoli-identiteetin variaatioita. Esimerkiksi muunsukupuoliset
identifioituvat taman kahtiajaon ulkopuolelle. Muunsukupuolinen tai transgender on henkild, joka ei koe
olevansa nainen tai mies, vaan esimerkiksi sukupuoleton, sukupuolirajat ylittava, niiden ulkopuolella oleva tai
monisukupuolinen. Osa muunsukupuolisista kokee tarvitsevansa ladketieteellisia korjaushoitoja, osa ei.

Sukupuoli ja seksuaalinen suuntautuminen kuvaavat sita, keihin ihminen tuntee vetovoimaa romanttisesti tai
seksuaalisesti. Henkilon seksuaalinen suuntautuminen voi koostua eri osista: identiteetista, mieltymyksesta ja
kaytanndsta. Ihmisen kasitys omasta seksuaalisesta suuntautumisestaan ei valttamatta ole pysyva, vaan se voi
muuttua elaman aikana. Maarittelyyn liittyy oma itse ja vetovoiman kohteena oleva sukupuoli. Seksuaalisen
suuntautumisen identiteetteja ovat hetero, homo, lesbo, bi tai pan. Hetero henkilé tuntee romanttista tai
seksuaalista vetoa padosin eri sukupuolta kohtaan. Homo henkild tuntee romanttista tai seksuaalista vetoa
paaosin samaa sukupuolta kohtaan. Bi henkild tuntee romanttista tai seksuaalista vetoa seka miehia etta naisia
kohtaan, tai han ei koe kohteen sukupuolta merkityksellisena asiana. Aseksuaalinen henkild taas tuntee vdhan
tai ei lainkaan seksuaalista vetovoimaa toisia henkilditéd kohtaan. Seksuaalisen suuntautumisen identiteetit
saattavat muuttua eldaman aikana.

Sukupuolinormatiivisuus on tytgille ja pojille sopivana pidettavaa seksuaalisuutta. Kasityksen mukaan
sukupuolia on kaksi, jotka ovat toisilleen vastakkaisia ja muuttumattomia. Kaikki ihmiset ovat
heteroseksuaalisia. Sukupuolinakékulman huomioon ottaminen kaikessa paatdksenteossa on tasa-arvon
edistamisen yksi painoalue, jolloin toimenpiteiden ja paatdsten vaikutus arvioidaan naisten ja miesten kannalta.
Oletus biologisesti syntymdssa madrittyvasta, kahtiajakautuneesta sukupuolesta on yhteiskunnassa vahva.
Cisnormatiivisuus tarkoittaa ajattelutapaa tai normia, jonka mukaan ihminen on tai hanen tulisi olla jompaa
kumpaa kahdesta sukupuolesta. Ajattelutapa voi sisaltaa oletuksen siita, etta kaikki ymparilla olevat ihmiset
ovat cissukupuolisia. Heteronormatiivisuus tai hetero-oletus tarkoittaa normia, jonka mukaan ihmisten
oletetaan jakautuvan kahteen toisilleen vastakkaiseen ja toisiinsa vetoa tuntevaan sukupuoleen, naisiin ja
miehiin. Taman ajattelutavan seurauksena heteroseksuaalisuus ndhdadan muita seksuaalisia suuntautumisia
normaalimpana, luonnollisempana ja toivotumpana. Cissukupuolinen on henkild, joka identifioituu ja on
tyytyvdinen syntymassa maariteltyyn sukupuoleensa ja yleensa myds ilmaisee sukupuoltaan sen mukaisesti.
Jos ymparist0 viestittda, etta sukupuolia on vain kaksi ja etta keho maaraa sukupuolen, voi tallainen viesti
ahdistaa ja aiheuttaa painetta toisin kokevissa.
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Sukupuolen moninaisuuden huomioiminen on tdrkeda kaikessa ihmisiin vaikuttavassa ja ihmisten kanssa
tehtdvassa tydssa. Se on erityisen tdrkeaa toimittaessa nuorten kanssa. Jopa 90 % transnuorista on kokenut
epdasiallista kohtelua, kiusaamista, hairintaa tai uhkailua koulussa tai oppilaitoksessa. Suomessa on talla
hetkelld kaksi juridista sukupuolta, nainen ja mies. Juridinen sukupuoli ilmenee henkilétunnuksesta ja se
vahvistetaan syntyméssa tai sukupuolenkorjausprosessin yhteydessa. Sukupuolella voidaan viitata myos
esimerkiksi sukupuolen ruumiillisiin ulottuvuuksiin kuten anatomiaan, kromosomeihin tai hormoneihin
("biologinen sukupuoli”), naiseuden ja mieheyden sosiaalisiin merkityksiin ja sukupuolinormeihin (”sosiaalinen
sukupuoli”) tai yksilén sukupuoli-identiteettiin ja sukupuolen ilmaisuun. Sukupuoli on siten moninainen ja
monitasoinen kasite.

Sukupuolinakdkulman valtavirtaistaminen on strategia, jonka avulla sukupuolinakékulma ja tasa-arvon
edistamisen tavoite sisdllytetaan kaikkeen toimintaan, esimerkiksi viranomaisvalmisteluun ja paatéksentekoon.
Valtavirtaistamisen tarkoituksena on murtaa organisaation sukupuolisokeat menettelytavat ja toimintakulttuuri.
Tama edellyttaa jo olemassa olevien toimintatapojen ja kaytantéjen uudelleenorganisoimista, parantamista,
kehittamista ja arviointia siten, etta sukupuolindkdkulma ja tasa-arvon edistamisen tavoite saadaan osaksi
kaikkea organisaation toimintaa. Sukupuolindkékulman valtavirtaistamisen velvoite koskee tasa-arvolain nojalla
kaikkia viranomaisia. Sukupuolitietoisuus tai sukupuolisensitiivisyys on eri sukupuoliin kulttuurisesti ja
sosiaalisesti liitettyjen oletusten, ennakkoluulojen ja kasitysten tunnistamista arkisessa toiminnassa ja
puhetavoissa. Sukupuolitietoisuus on myo6s sukupuolistereotypioiden tunnistamista ja niiden kriittista arviointia
seka tietoisuutta sukupuolen moninaisuudesta.

Yhteenveto

Tasa-arvolaki *! ja yhdenvertaisuuslaki '*! velvoittavat oppilaitoksia laatimaan vuosittain yhteistyossa
henkiléston ja opiskelijoiden edustajien kanssa oppilaitoksen toiminnan kehittdmiseen tédhtaavan tasa-
arvosuunnitelman. Tasa-arvosuunnitelman tulee sisaltaa selvitys oppilaitoksen tasa-arvotilanteesta, tarvittavat
toimenpiteet tasa-arvon edistamiseksi seka arvio aikaisempaan tasa-arvosuunnitelmaan sisaltyneiden
toimenpiteiden toteuttamisesta ja tuloksista. Oppilaitoskohtaisten suunnitelmien laatimisesta vastaa
koulutuksen jarjestaja.

Suomen perustuslain (6 §) '/ mukaan ihmiset ovat yhdenvertaisia lain edessa. Yhdenvertaisuudella
tarkoitetaan sita, etta kaikki ihmiset ovat samanarvoisia rippumatta heiddn sukupuolestaan, iastaan, etnisesta
tai kansallisesta alkuperastaan, kansalaisuudestaan, kielestdan, uskonnostaan ja vakaumuksestaan,
mielipiteestddn, vammastaan, terveydentilastaan, seksuaalisesta suuntautumisestaan tai muusta henkil66n
liittyvasta syysta, joita yleinen syrjintakielto koskee. Ihmisia ei voi asettaa eri asemaan tai syrjia edella
mainittujen tekijdéiden nakdékulmasta. Syrjintaa on se, etta ihmista kohdellaan perusteettomasti huonommin
jonkin henkildkohtaisen ominaisuuden perusteella. Syrjinnasta saadetaan viela tarkemmin tasa-arvo- ja
yhdenvertaisuuslaeissa. Syrjinta on kiellettya riippumatta siitd, perustuuko se henkilda itsedaan vai jotakuta
toista koskevaan tosiseikkaan tai oletukseen. Valittdman ja valillisen syrjinnan lisaksi lain mukaan syrjintda on
hairinta, kohtuullisten mukautusten epaaminen seka ohje tai kasky syrjia.

Sukupuoleen perustuvaa syrjintdaa on henkildon asettaminen sukupuolen vuoksi eriarvoiseen asemaan. Syrjintaa
on myds seksuaalinen tai sukupuoleen perustuva hairinta tai ahdistelu. Kohtelu, joka vaikuttaa sukupuoleen,
sukupuoli-identiteettiin tai sukupuolen ilmaisuun ndhden neutraalilta, mutta jonka vaikutuksesta henkildt voivat
tosiasiallisesti joutua epdedulliseen asemaan sukupuolen perusteella, on valillista syrjintaa. Tasa-arvolaki
kieltda sukupuoleen perustuvan valittdoman ja valillisen syrjinnan. Sukupuolistuneella tarkoitetaan esimerkiksi
ilmiota tai asiaa, joka nayttaytyy erilaisena eri sukupuolilla. Esimerkiksi termia sukupuolistunut tai
sukupuolittunut vakivalta kdytetdan vakivallan sukupuolen mukaan eriytyneiden piirteiden kuvaamiseksi.
Molempia muotoja (sukupuolittunut ja sukupuolistunut) kdytetdan, eika niilld ole juuri eroja. Sukupuolistunut-
sana kuitenkin valttda mielikuvan asian tai ilmidén jakautumisesta kahteen osaan. Suomessa sukupuolten
vdlisestd tasa-arvosta tehdaan selvityksia useiden eri toimijoiden kautta. Kaikkien ihmisten tasa-arvoa ja
yhdenvertaisuutta on parannettu vuosien myo6ta, mutta tyd jatkuu edelleen.
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Suomalaiset tytot menestyviat luonnontieteissa ja matematiikassa, mutta eivat hakeudu tekniikan ja
luonnontieteiden aloille. Samaan aikaan teknologia-aloja uhkaa Suomessa tulevaisuudessa
merkittava tyovoima- ja osaajapula. Mitka tekijat ohjaavat tyttéjen valintoja? Oulun
ammattikorkeakoulun ja KoulutusAvain Oy:n tiimi osallistui vuonna 2017 Sina osaat! -ratkaisulla
Sitran Ratkaisu 100 -haastekilpailuun 15 finalistin joukossa ja pohti, kuinka haaste ratkaistaan.

Suomea pidetaan yhtena Euroopan tasa-arvoisimmista maista. Suomea pidetaan myds yhtena johtavista
korkean teknologian maista. Havaintojemme mukaan nama kaksi asiaa eivat kuitenkaan jostakin syysta taysin
kohtaa.

Suomalaiset koulutus- ja tyémarkkinat ovat vahvasti jakaantuneet sukupuolen mukaan. Suomi on yksi
segregoituneimmista eli sukupuolen mukaan eriytyneimmista EU-maista koulutuksen ja tyémarkkinoiden
osalta. Tilastokeskuksen tydssakéayntitilaston mukaan viime vuosina vain noin kymmenesosa tyéllisista on
Suomessa tydskennellyt niin sanotuissa tasa-ammateissa. Tasa-ammateiksi luetaan ne ammattiryhmat, joissa
tyontekijoista 40-60 % on miehia tai naisia.

Tilastokeskuksen tydvoimatutkimuksen mukaan naisvaltaisin toimiala on terveys- ja sosiaalipalvelut, jonka
tyontekijoista 86% oli naisia vuonna 2017. Vastaavasti miesvaltaisin toimiala on rakentaminen, jonka
tyontekijoista 92 % oli miehid vuonna 2017. '“! Teknologiayritysten tydntekijoista Suomessa vain 21,9 % on
télla hetkelld naisia

Nais- ja miesenemmistoéisimmat toimialat 2017 (15-74-vuotiaat, TOL2008)
% alan tydllisista

F Rakentaminen (41-43)

H Kuljetus javarastointi (49-53)

A B Maatalous, metsatalous,
kalatalous, kaivostoiminta (01-09)
C-E Teollisuus, sahkd-, lampd-, vesi-
ja jatehuolto yms. (10-39)

JInformaatio ja viestinta (58-63)

I, M Liike-elaman palvelut (69-32)

G Tukku- ja vahittdiskauppa,
moottoriajoneuvojen ja

O Julkinen hallinto ja maanpuolustus,
pakollinen sosiaalivakuutus (84)

K, L Rahaitus- ja vakuutustaiminta,
kiinteistbala (64-68)

R-U Taiteet, viinde ja virkistys, muu
palvelutoiminta (90-99)

| Majoitus- ja ravitsemistoiminta (55-
56)

P Koulutus (85)

Q Terveys- ja sosiaalipalvelut (36-88)
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KUVIO 1. Nais- ja miesenemmistdiset toimialat Suomessa vuonna 2017
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Ammattikorkeakoulujen naisvaltaisin ala on terveys- ja hyvinvointialat, jonka opiskelijoista 84 % oli naisia
vuonna 2017. Miesvaltaisin ala on tekniikan alat, jossa niin ikaan 84 % opiskelijoista oli miehid vuonna

2017. ) Ammatillisen koulutuksen puolella naisvaltaisin ala on niin ikdan terveys- ja hyvinvointialat, jonka
opiskelijoista 83 % oli naisia vuonna 2016. Miesvaltaisin ala on tietojenkasittely ja tietolilkkenne, jossa miehia oli
91 % opiskelijoista vuonna 2016, °

Ammattikorkeakoulujen opiskelijat koulutusaloittain 2017, %

Tekniikan alat

Tietojenkasittely ja tietoliikenne (ICT)
Maa- ja metsatalousalat

Kauppa, hallinto ja oikeustieteet
Palvelualat

Kasvatusalat

Luonnontieteet

Humanistiset ja taidealat
Yhteiskunnalliset alat

Terveys- ja hyvinvointialat
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KUVIO 2. Ammattikorkeakoulujen opiskelijat Suomessa koulutusaloittain vuonna 2017 2!

Ammatillisen koulutuksen opiskelijat koulutusaloittain 2016, %
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KUVIO 3. Ammatillisen koulutuksen opiskelijat Suomessa koulutusaloittain vuonna 2016

Vaestdn koulutusrakennetta sukupuolen mukaan kaikki ikdluokat huomioiden on kuvattu kuviossa 4. Vaeston
koulutusrakennetilasto kuvaa 15 vuotta tdyttdneen vaestdn peruskoulun, keskikoulun tai kansakoulun jalkeen
suorittamia tutkintoja. Korkeakoulutetuissa on naisia talla hetkelld hieman enemman kuin miehia.

Vaeston koulutusrakenne sukupuolen mukaan 2016
Ikdluokat yhteenséa

Tutkijakoulutusaste —.
Ylempi korkeakouluaste T
Alempi korkeakouluaste
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KUVIO 4. Vaestén koulutusrakenne sukupuolen mukaan Suomessa vuonna 2016

Useiden viimeaikaisten selvitysten mukaan tydvoima- ja osaajapula teknologia-aloilla Suomessa on lahivuosina
kasvamassa merkittavan suureksi. Teknologiateollisuus ry:n jasenyrityksilleen tekeman, toukokuussa 2018
julkaistun kyselyn mukaan tekniikan aloille tarvitaan keskimaarin vuosittain 13 400 uutta osaajaa, joista 9 200
on tekniikan alan koulutuksen saaneita. Kokonaisuudessaan teknologiayritykset tarvitsevat yli 53 000 uutta
osaajaa vuoteen 2021 mennessa. Talla hetkellad osaajavajetta syntyy 3 400 tekniikan alan koulutuksen saaneen
osaajan verran vuodessa. Tama osaajavaje jakautuu tasan korkeakoulutettujen ja ammatillisen koulutuksen
suorittaneiden kesken.

Yksilétason valintarajoitteiden lisdksi koulutus- ja tydmarkkinoiden segregaatiolla on merkittavia negatiivisia
taloudellisia seurauksia: osaamisresursseja jaa kayttamatta tarkoituksenmukaisimmalla tavalla. Segregaatio luo
myds esteitd tydmarkkinoiden joustavalle toiminnalle ja vahvistaa tydvoiman ja tyopaikkojen kohtaanto-
ongelmaa. On mahdollista, ettd voimakkaan segregoitumisen johdosta tekniset innovaatiot, teknologiateollisuus
ja luonnontieteellinen tutkimus jaavat talla hetkelld suurelta osin vaille tyttéjen ja naisten osaamispanosta ja
nakdkulmaa.

Viimeisen kymmenen vuoden aikana teknologia-alan tydllisyys Euroopassa on kasvanut kolme kertaa
nopeammin kuin muu tyéllisyys. On arvioitu, etta jos teknologia-alan tydmarkkinoilla olisi yhtd paljon naisia
kuin miehia, EU:n bruttokansantuote voisi kasvaa jopa yhdeksélla miljardilla eurolla. Kyseessa on siis yksilda
koskevien kysymysten lisaksi merkittdva yhteiskunnallinen ja kansantaloudellinen haaste. Sen ratkaisemiseksi
tarvitaan uudenlaista |dhestymistapaa ja laajaa keinovalikoimaa.

Tytt6jen osaaminen PISA-tulosten nakdkulmasta

Suomalaiset tytot ovat PISA 2015 -tutkimuksen mukaan luonnontieteissd maailman toiseksi parhaita
Singaporen jalkeen. Suomi oli PISA-tutkimuksen ainoa maa, jossa erinomaisesti luonnontieteita osaavista
oppilaista enemmistd oli tyttdja. Poikien ja tyttéjen luonnontieteiden osaamisen ero oli Suomessa kaikkein
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suurin OECD-maista. Kuitenkin suomalaiset tytét ovat OECD-maista kaikkein vahiten kiinnostuneita
hakeutumaan tekniikan ja luonnontieteiden aloille.

PISA 2015 -tuloksissa tytoét saivat Suomessa poikia korkeampia pisteita kaikilla luonnontieteen osa-alueilla.
Edellisess@ PISA-arvioinnissa vuonna 2012 suomalaisten poikien ja tyttéjen valisessa matematiikan
osaamisessa ei ollut eroa. Tata ennen pojat olivat menestyneet hieman tyttéja paremmin. Vuoden 2015
arvioinnissa suomalaistyttéjen matematiikan osaaminen oli ensimmaista kertaa tilastollisesti merkitsevasti
poikien matematiikan osaamista parempaa.

Kun aiemmin tytét ovat menestyneet poikia huonommin matematiikassa, syita on Lahelman mukaan etsitty
itse tytdista ja naisten aivotoiminnasta, ei niinkaan matematiikan opetuksesta. Jos taas pojat ovat menestyneet
huonommin matematiikassa, syita on Lahelman etsitty muun muassa koulun opetusmenetelmista, jotka eivat
sovi pojille. Asiasta on myos saatettu syyllistaa (nais)opettajia. Tutkimusnayttoa siita, ettd opettajan
sukupuolella olisi suoraan vaikutusta poika- tai tyttdoppilaiden oppimiseen tai viihtymiseen, ei kuitenkaan

ole

PISA-tulosten tulkintaa kohtaan on esitetty myds kritiikkia. Kuten Lahelma toteaa, PISA:n ja muiden
kansainvalisten arviointien lisaantyminen on voimistanut puhetta tytdista ja pojista yhtenaisiné kategorioina,
joiden valista keskimaaraisia eroja etsitéan ja myos |0ydetdan. Tosiasiassa kuitenkin, yksildiden erot niin
poikina kuin tyttdinakin, ovat suurempia kuin tyttéjen ja poikien ryhmina.

PISA-tutkimuksen tulokset ovat herattdneet Suomessa monenlaista keskustelua itse peruskoulujérjestelmasta.
Sahlberg toteaa suomalaisen koulun menestystarinaa ruotivassa analyysissaan, ettd Suomessa on
ainutlaatuinen koulutusjarjestelma, koska se on onnistunut parissa vuosikymmenessa 1970-luvun lopulta
ldhtien kehittymaén keskinkertaisesta yhdeksi mallijérjestelmistd. Suomi on esimerkkina poikkeuksellinen,
koska koulutusjarjestelmassamme kaikki oppilaat oppivat hyvin ja tasa-arvoinen koulutus tuottaa meilla vain
vahaisia eroja oppimistuloksissa koulujen ja maan eri alueiden valilla. Vaikka uusimman PISA-tutkimuksen
mukaan oppimistulokset ovat yleiselld tasolla laskeneet verrattuna aiempiin PISA-tuloksiin, tulosten lasku on
muun muassa matematiikassa hidastunut ja koulujen valiset erot ovat ylipédataan sailyneet edelleen pienina

KUVAT 1 ja 2. Tyttdjen teknologiatydpaja alkamassa Oulun ammattikorkeakoulussa 24.8.2017 (kuvat: Timo Hakkarainen)

Mitka tekivat ohjaavat tyttojen valintoja?

Nuorten mielikuvat ja tiedot eri ammateista seka kasitykset siita, mika ammatti sopii omalle sukupuolelle,
vaikuttavat merkittavasti valintoihin omien kiinnostusten ja kykyjen liséksi. Taloudellisen tiedotustoimisto
TAT:n 2017 kevaalla julkaisema Kun koulu loppuu - Nuorten tulevaisuusraportti 2017 tuo esille muun muassa
nuorten tulevaisuudensuunnitelmia ja ajatuksia ty6elamasta. Raportin mukaan vahva sukupuolittuneisuus
nakyy edelleen ammatinvalinnassa, jossa tyttdjen ja poikien suosimat toimialat ovat lahes toistensa vastakohtia
sekd ylakoulun etta lukion puolella. Hoiva-ala on tyttéjen ja tekniset alat poikien suosiossa.

Kun koulu loppuu -raportin mukaan mukaan tytét kokevat riittamattémyytta ja reagoivat koulupaineisiin
vahvasti. Epdvarmuus ja epatdydellisten valintojen pelko nakyy muun muassa kasvaneena vélivuoden
pitdmisena. Selvityksen mukaan tytot tarvitsevat nykyistd enemman kannustavaa ja sparraavaa ohjaamista ja
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valinnoissa tukemista. Kyselyyn vastanneista yli 7 700 ylakoulu- ja lukioikdisesta nuoresta vain seitseman
prosenttia liitti tyttdihin kasityksen itsevarmuudesta, mutta poikiin itsevarmuuden liitti 49 % vastanneista.

Tyttojen luottamus omaan osaamiseensa tiedeaineissa on Suomessa heikkoa: Microsoft julkaisi vuonna 2017
kahdessatoista Euroopan maassa tehdyn tutkimuksen, johon osallistui noin tuhat suomalaista 11-30-vuotiasta
tyttoéa ja naista. Tutkimuksessa selvisi, etta vaikka useimmat suomalaistytot kiinnostuvat tiedeaineista noin 11
vuoden iassa, heidan kiinnostuksensa tieteeseen ja teknologiaan romahtaa ylédkouluiassa. Tutkimukseen
osallistuneista suomalaistytdista ja -naisista suurempi osuus arvioi taitonsa fysiikassa, kemiassa ja
tietojenkasittelyssa huonoksi kuin hyvaksi, vaikka PISA-tulosten valossa tyttdjen osaaminen onkin Suomessa
erinomaista. Tutkimus myods osoitti, etta erityisesti Suomessa tytét kaipaavat tiedeaineiden opiskeluun lisaa
kaytannollisyytta, kuten kouluajan ulkopuolella jarjestettya toimintaa tai peleja, joissa ratkotaan matemaattisia
tehtavia, tehdaan fysiikan kokeita tai ratkaistaan koodaushaasteita. Tutkimuksen mukaan lahes 60 % tytdista
kaipaa lisaa kannustusta opettajiltaan seka tieteen ja teknologian parissa tydskenteleviltd naisilta.

Alkuvuodesta 2018 julkistetun Nuorisobarometri 2017:n mukaan opinto-ohjaajat ovat edelleen merkittavin
vaikuttaja peruskoulun jalkeisissa koulutusvalinnoissa. Opinto-ohjaajien merkitys on tilastollisesti myds
kasvanut. Kyselyyn vastanneista nuorista 44 % kokee saaneensa opinto-ohjaajaltaan paljon tietoa, useampi
kuin nelja viidesta ainakin jonkin verran. Barometrin mukaan vanhempien merkitys tiedon lahteena on myods
merkittdva: noin kaksi kolmannesta vastaajista ilmoitti saaneensa ainakin jonkin verran tietoa vanhemmiltaan.
Sen sijaan kaverien merkitys valintoihin vaikuttamisessa on vahentynyt.

Teknologiateollisuus ry:n Koulutus ja osaaminen -linjauksessa todetaan, ettéd kouluissa tarvittaisiin lisda tietoa
teknologia-alojen tarjoamista mahdollisuuksista. Opinto-ohjaajat ja opettajat tarvitsisivat huomattavasti
nykyistd enemman mahdollisuuksia saada tydelamalahtdista, ajantasaista tietoa seka konkreettisia tydkaluja ja
laadukkaita materiaaleja tyonsa tueksi. Teknologiateollisuus ry:n nakemyksen mukaan oppilaanohjaajat
tuntevat huonosti teknologia-alojen tarjoamia monipuolisia ja kansainvalisia mahdollisuuksia.

Juutilainen on nostanut tutkimuksessaan esille sukupuolisensitiivisen, sukupuoliherkdn ohjauksen késitteen.
Sukupuolisensitiivisyys ohjauksessa tarkoittaa Juutilaisen mukaan herkkyyttd tunnistaa, tehda nakyvaksi ja
huomioida sukupuoleen kytkeytyvia yhteiskunnallisia ja kulttuurisia rakenteita ja

prosesseja. Tutkiessaan sukupuolta lukion opinto-ohjauskeskusteluissa Juutilainen havaitsi, etta
paallisin puolin sukupuolineutraalilta nayttavat ohjaustilanteet sisalsivatkin runsaasti sukupuolistuneita
merkityksia ja vihjeita . Juutilaisen mukaan myds ohjauskeskustelun sukupuoliagenda nayttaa osaltaan
ohjaavan hienovaraisesti tyttdja alempiin yhteiskunnallisiin positioihin ja vastaavasti poikia ylempiin. Agendalla
Juutilainen tarkoittaa ohjauskeskustelulle etukdateen maaraytynytta kasikirjoitusta, joka toteutetaan tai toteutuu
huolimatta siita, millaisen tarinan opiskelija kertoo.

Juutilaisen mukaan segregaation purkamisen eetokseen on liittynyt myds ongelmia. Hanen mukaansa tyttéjen
poissaoloa "miesten aloilta” on selitetty enimmakseen tyttéjen kyvyilla ja ominaisuuksilla, tai Idhinna niiden
puutteella. Miesten sijoittumisessa kasvatus- ja opetusalalle taas on Juutilaisen mukaan keskustelun fokuksessa
olleet alan vetovoimaisuuden ongelmat. Juutilainen tuo esille, etta "Tytét ja matematiikka/teknologia” -
projekteissa on jouduttu todistelemaan, etta tytotkin osaavat. Nain ollen segregaation purkamiseenkin
tahtaavat toimenpiteet mahdollisesti pitavat sisdllaan piilorakenteita ja eriarvoistavia prosesseja: Juutilainen
kysyykin, asettavatko segregaation purkamiseen kouluissa suunnatut toimenpiteet koulun oppiaineita entista
hierarkkisempaan jarjestykseen, jossa toiset osa-alueet ovat arvokkaampia kuin toiset? Tama kysymys on
tarkeaa pitad mielessa kouluprojektien toimenpiteiden suunnittelu- ja toteutusvaiheessa.

Kuinka ratkaista haaste? Sosiaalista innovaatiota kehittamassa

Oulun ammattikorkeakoulun ja KoulutusAvain Oy:n viisihenkinen tiimi osallistui vuonna 2017 Sina osaat! Tytot
ja teknologia -ratkaisulla Suomen itsendisyyden juhlarahaston eli Sitran 50-vuotisjuhlavuoden Ratkaisu 100 -
haastekilpailuun. Kilpailu oli osa Suomen itsendisyyden juhlavuoden toimintaa. Ratkaisu 100 -haastekilpailussa
etsittiin ratkaisuja osaamisen parempaan tunnistamiseen ja hyédyntamiseen maailmassa, jossa ihmiset ja tieto
lilkkuvat entistd enemman. Sina osaat! -tiimi padsi 231 tiimin joukosta 15 joukkueen finaaliin kehittamaan
omaa ratkaisuaan eteenpain. Kilpailuvaiheessa joukkueita autettiin kehittamaan ideasta kdaytannon sosiaalinen
innovaatio. Kilpailun aikana kehitettyja ideoita myos kokeiltiin kaytanndssa ja jatkojalostettiin
pilotointivaiheessa. Tiimit saivat avukseen asiantuntijoita Suomesta ja ulkomailta. Sind osaat! -tiimin
toiminnasta lisdtietoa 16ytyy osoitteesta

Osana Ratkaisu 100 -kilpailuvaihetta pilotoitiin osia Sina osaat! -toiminnasta eri kohderyhmien kanssa,
jarjestamalla muun muassa tyttdjen teknologiatydpajoja, vaikuttajafoorumeita paattdjille ja vaikuttajille,
keraamalld vaikuttaja- ja uratarinoita Sind osaat! -portaaliin, toteuttamalla Sina osaat! -pelisovelluksen
prototyyppi seka pelisovellustydpaja tytoille ja pojille. Osana kilpailutyota toteutettiin

, jossa kuullaan muun muassa opettajien nakemyksia aiheesta ja nahdaan tunnelmia tyttdjen
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teknologiatyOpajasta. Kerdsimme tietoa kohderyhmassa tapahtuneista muutoksista myos pilotoitavien
tapahtumien ennakkokyselyilld, haastatteluilla ja palautekyselyilld. Haastattelujen, kyselyjen ja empiirisen
havainnoinnin tuloksia kuvataan tarkemmin seuraavassa luvussa.

74
///////// i

725, 0% 7

7 een /ﬂl/ﬂ i //‘////(4(_{? @

g

= i)

—

KUVA 3. Mikko-Pekka Karlin, Kuulu Oy
Kokemuksia Sina osaat! Tytot ja teknologia -pilotoinneista

Teknologia?: ”Hankala sana, vaikea selittda, vaikea kasite.”

Osana Ratkaisu 100 -kilpailun pilottitoimintaa jarjestimme Sina osaat! Tytét ja teknologia -teknologiatydpajan
24.8.2017 Oulun ammattikorkeakoulussa yhteistydssa Microsoft Educationin kanssa. Ennen teknologiatydpajoja
haastattelimme kolmas-, neljas- ja kahdeksasluokkalaisia tyttéja kolmessa pilottikoulussa Oulussa kevaalla
2017. Haastattelut toteutettiin Metsokankaan yhtendiskoulussa 18.5.2017, jossa haastateltavina olivat
neljasluokkalaiset tytdt, Haukiputaan koulussa 29.5.2017, jossa haastateltavina olivat kahdeksasluokkalaiset
tytét ja Aseman koulussa 31.5.2017, jossa haastateltavina olivat kolmasluokkalaiset tytot. Haastateltavia
tyttéja oli yhteensa 43. Pilotoinnin aikana toteutettiin teknologiatydpaja myds Suomussalmen ylakoulussa
26.9.2017.

Haastatteluissa kavi ilmi, ettd tyttéjen kasitys tekniikasta ja teknologiasta oli hyvin suppea ja tyttdjen
ammattihaaveet osoittautuivat paaosin naisvaltaisille aloille suuntautuviksi. Haaveina olivat muun muassa
sosiaali- ja terveysalan eri ammatit kuten "neuvolantati”, lastentarhanopettaja, eldinlaékari ja opettaja seka
taide- ja kulttuurialan ammatit kuten kirjailija, kuvataiteilija, nayttelija, valokuvaaja, taiteilija ja
tanssinopettaja. Kysyttaessa mita tytodille tulee mieleen sanasta teknologia, liittivat he siihen vain muutamia
arkipdivaisia asioita; neljasluokkalaiset tytdét mainitsivat ensimmaisena teknologiaan mieleen tulleena
kasitteena mikroaaltouunin. Tytét kokivat teknologia-sanan olevan kasitteend vaikean ja hankalana asiana
selittaa. Tyttéjen lempiaineita olivat kuvaamataito, musiikki ja englanti. Matematiikkakin koettiin “ihan kivaksi”,
mutta osittain vaikeaksi. Osa tytoistd koki olevansa matematiikassa ihan hyvia ja toiset kokivat olevansa
huonoja, vaikka heidan matematiikan arvosanansa oli hyva.

”Haluaisin olla kondiittori. Mutta tdméan reissun jalkeen haluan olla myds insin66ri. Te sanoitte, etta
tytotkin osaa.”

N&in totesi neljasluokkalainen tyttd palautteessaan Sina osaat! Tyt6t ja teknologia -teknologiatyépajan jalkeen.
Pajaan osallistui yhteensa 28 tyttda kakkos-yhdeksasluokilta Oulusta ja Kempeleesta. Pajassa tytot padsivat
tutustumaan tekniikan ja teknologia-aloihin toiminnallisesti, keskustelemaan aloilla opiskelevien ja
tydskentelevien naisten kanssa seka kuulemaan heidan uratarinoitaan. Tydpaja sisdlsi erillisia pisteitd, joissa
tytot paasivat toiminnallisuuden kautta tutustumaan muun muassa 3D-tulostukseen, virtuaalilaseihin ja
virtuaalimaailmaan, virtuaalitilaan, prototyyppivaiheessa olleeseen Sind osaat! -pelisovellukseen seka
laboratoriossa painettavaan elektroniikkaan ja biosensoreihin. Tytét saivat 3D-tulostukseen tutustumisen
yhteydessa rakentaa itselleen muistoksi omat fidget spinnerit, jonka muoviset osat oli 3D-tulostettu.



KUVAT 4 ja 5. Tyttdjen teknologiatydpajassa tutustuttiin rakennusarkkitehdin tydhén Oulun ammattikorkeakoulun virtuaalitila EVE:ssa
3D-lasien ja virtuaalimallinuksen kautta (kuvat: Timo Hakkarainen)
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KUVA 6 ja 7. Tytot kokosivat tydpajassa omat spinnerit 3D-tulostetuille kehikoille (vas.) ja teknologiatydpajassa tutustuttiin
painettavan elektroniikan ja biosensorien kdyttdon esimerkiksi terveysteknologiassa (oik.) (kuvat: Timo Hakkarainen)

”Teknologian avulla on voinut pelastaa jonkun eldqimen hengen”

Teknologiaty6pajan jalkeen kysyimme palautetta seka tytéiltd, heidan huoltajiltaan, etta mukana olleilta
opettajilta. Opettajille suunnattu palautekysely ldhetettiin kahdelle teknologiatyépajaan osallistuneelle
opettajalle 5.9.2017 ja huoltajille ja tytdille suunnattu kysely ldhetettiin 25 huoltajalle 6.9.2017. Viimeksi
mainittu palautekysely sisalsi kysymyksia tytdille ja vanhemmille erikseen seka yhdessa pohdittavaksi.
Palautekyselyihin vastasi yhteensa kahdeksan tyttdéa huoltajineen seka toinen opettajista.

Tyttéjen kokemukset teknologiatyOpajasta olivat saadun palautteen mukaan positiivisia. Teknologiatydpajan
jalkeen tyttojen kasitykset tekniikasta ja teknologia-aloista laajenivat. Palautteen perusteella myo6s
ammattihaaveet osittain muuttuivat. Tytét ymmarsivat paremmin, millaisia taitoja ja osaamista tekniikan ja
teknologia-alan ammateissa tarvitaan seka sen, etta tekniikka ja teknologia liittyvat moniin ammatteihin ja
voivat liittya myés omiin taman hetkisiin haaveammatteihin. Eldinldakarin ammatista haaveileva
kakkosluokkalainen tytto totesi palautteessaan: “Teknologian avulla on voinut pelastaa jonkun eldimen
hengen”. Viidesluokkalaisen lapsen innostus jo kesdlla alkaneeseen koodaukseen oma-aloitteisesti oli
lisdantynyt tyopajassa. Tytto kakkosluokalta kertoi oppineensa, etta alan valinnassa ei kannata kuunnella
kavereiden mielipiteita tai valita samaa ammattia, mitd parhaat kaverit valitsevat, vaan "pitaa kuunnella omaa
sydantaan".
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KUVAT 8 ja 9. Virtuaalilasien kautta teknologiatydpajassa paastiin kokemaan virtuaalimaailman mahdollisuuksia (kuvat: Timo
Hakkarainen)

Tyttdjen osallistumisella teknologiaty6pajaan oli ollut merkitystd myds vanhempien ajattelutapaan. Esimerkiksi
viidesluokkalaisen aidin tietoisuus matematiikan ja englannin opiskelun térkeydestéa oli kyselyn mukaan
lisaantynyt. Ammattitietoutta ja valintojen seka arvosanojen merkitysta tulisikin kyselyyn vastanneiden
vanhempien mielestd tuoda enemman esille jo alaluokilla. Kouluissa tulisi vanhempien mielestd enemman
pohtia lasten kanssa, mita tietoja ja taitoja tulevaisuuden ammateissa tarvitaan.

Kysyttdessa vanhemmilta, minkalaiset asiat vaikuttavat lasten ammattihaaveisiin, oli vaikuttavia tekijoita
paljon: vanhempien ja lahipiirin ammatit, internetissa, televisiossa ja muussa mediassa ndkyvat ammatit,
kavereiden mielipiteet ja kiinnostuksen kohteet sekd omat kiinnostuksen kohteet. Median osalta tubettajien
todettiin olevan vahvoja lapsiin vaikuttajia, koska lapset ottavat kaiken heidan sanomansa totuutena.

il

KUVAT 10 ja 11. Piirtopdydan avulla voi kokeilla vaikkapa peligrafiikan piirtdmista (vas.) ja Sina osaat! Tytot ja teknologia -
pelisovelluksen prototyypin testausta (oik.) (kuvat: Timo Hakkarainen)

"Pitaisikd meidan palkata joku mies koodaamaan se?" Sind osaat! -pelisovelluksen prototyypin
testaukset luokkaympaéaristdssa

Sina osaat! Tytot ja teknologia -tiimi jarjesti Oulun Metsokankaan koulun viidesluokkalaisille pelisovelluspajan
25.9.2017. Pajaan osallistui yhteensa 72 oppilasta, joista noin puolet oli tyttdja ja puolet poikia. Oppilaat oli
jaettu kolmeen 24 oppilaan ryhmaan ja jokainen ryhma kavi vuorollaan pelisovelluspajassa. Pajan alkuun
oppilaille esiteltiin Sind osaat! -pelisovelluksen prototyyppi kuvien ja kerronnan kautta, jonka jalkeen oppilaat
paasivat testaamaan pelin protoa ja kirjoittamaan omia kehitysehdotuksiaan yl6s, eli toimimaan
pelisuunnittelijoina.



Oppilaat paasivat tutustumaan myds pelisuunnittelijan paivittdiseen tyéhon ja testaamaan samalla
pelisuunnittelijan tyossa tarkeaa valinettd, piirtopodytaa. Pelisovelluksen prototyypin esittelyn yhteydessa
oppilaille heitettiin seuraava tehtavahaaste: Pelialan yrityksessa on todettu, etta heilld olisi peli koodattavana,
mutta kukaan olemassa olevista tyontekijoista ei osannut koodata. Pitaisikd yrityksen palkata joku mies
koodaamaan se? Kysyimme oppilailta, oliko tédssa pohdinnassa jotain pielessa. Hetken pohdinnan jalkeen yksi
luokan pojista totesi, etta “Aivan yhta hyvin se koodaaja voisi olla nainen!”.
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KUVA 12. Esimerkkeja Sind osaat! Tytot ja teknologia -pelisovelluksen prototyypin sisallosta

Sukupuolen ei tulisi olla esteena valinnoille

Ratkaisu 100 -kilpailun aikana tehtyjen pilotointien aikana vahvistui kasitys, etta kasilla olevaa ongelmaa ei
voida ratkaista yksittaisen sovelluksen tai vain tytdille suunnattujen vetovoimakampanjoiden avulla. Tytot eivat
ole yksin vastuussa valinnoistaan, vaan vastuun ja aktiivisten toimenpiteiden tulee ulottua myds tyttdjen
Iahipiiriin, eli vanhempiin ja kouluun, seka yhteiskunnallisiin vaikuttajiin, tyéelamaan ja mediaan. Vaikuttamalla
innovatiivisesti ja ennakkoluulottomasti koulutuksen ja tyéelaman rakenteisiin voidaan luoda tasapuoliset
mahdollisuudet koulutus- ja uravalintojen tekemiselle. Kokemustemme perusteella tahan tyéhon tarvitaan
valineiksi selkeitd toimintamalleja, menetelmia ja materiaalia sukupuolen huomioivaan ja ei-perinteisille aloille
kannustavaan opetukseen, ohjaukseen ja oppimiseen eri kouluasteilla varhaiskasvatuksesta ldhtien, seka
tydelamassa.

Kilpailuprosessin aikana tehtyjen haastattelujen ja kyselyjen seka tydpajoissa tapahtuneen havainnoinnin
yhteydessa huomasimme, miten pienet teot ja sanat voivat muuttaa ajattelua. Tyttdjen innostus ja kiinnostus
teknologiatydpajoissa oli valtava ja kasin kosketeltava. Tydpajan jdlkeen saatu palaute seka tytoilta, etta
huoltajilta oli positiivista ja siita huomasi muutoksen seka tyttdjen etta huoltajien ajattelutavoissa. Seka
tyttdjen ettd huoltajien tietoisuus teknologiasta ja eri kouluaineiden opiskelun merkityksesta kasvoi prosessin
aikana.

Seka yksilon etta yhteiskunnan kannalta on tarkedd, etta opiskeluala valitaan oman osaamisen eika
sukupuolittuneiden roolimallien perusteella. Myds tytét ja naiset on saatava mukaan rakentamaan
yhteiskuntamme teknologiaosaamista. Sukupuoli ei saa olla esteena valinnoille.



Haastattelut, palautekyselyt ja empiirinen havainnointi:

e Haastattelu: Metsokankaan yhtenaiskoulu, Oulu, 18.5.2017, haastateltavina neljasluokkalaiset
tytot

Haastattelu: Haukiputaan koulu, Oulu, 29.5.2017, haastateltavina kahdeksasluokkalaiset tytot
Haastattelu: Aseman koulu, Oulu, 31.5.2017, haastateltavina kolmasluokkalaiset tytot
Tyttéjen teknologiatydpaja Oulun ammattikorkeakoulussa 24.8.2017

Palautekysely teknologiatydpajaan osallistuneille: opettajat 5.9.2017

Palautekysely teknologiatydpajaan osallistuneille: huoltajat ja tytét 6.9.2017
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Poikien ja miesten tasa-arvoa edistamassa

’

19.11.2018 ::

Keskenmeno. Monta keskenmenoa. Jokaisen jilkeen myos paikalla olleella isélla on ollut oma suuri
suru, mutta yksikaan hoitajista ei ole kysynyt, milta hanesta tuntuu. Miesten ja poikien tasa-arvosta
on alettu olla yhd enemmaén huolissaan. Miesten tasa-arvo-ongelmia ilmenee elamanalueilla ja
tilanteissa, joissa miesten asema on heikompi kuin naisilla.

Lahihistoriaa

Naisten ja miesten valinen tasa-arvo on kaikkien ihmisten perusoikeus ja jokaisen demokraattisen
yhteiskunnan perusarvo. Jotta tasa-arvo saavutetaan, sen arvo pitda tunnustaa lainséaadanndssa ja sita tulee
soveltaa tehokkaasti kaikilla elamanalueilla: politiikassa, taloudessa, yhteiskuntaeldamassa ja kulttuurissa.
Vaikka muodollisia tunnustuksia on tehty paljon ja edistystd on tapahtunut, naisilla ja miehilla ei kaytanndssa
ole edelleenkdén samoja oikeuksia.

Edistysté on toki tapahtunut paljonkin, mutta siité huolimatta samoja oikeuksia ei olla vield saavutettu, mika
nakyy esimerkiksi palkkaeroissa ja poliittisessa aliedustuksessa. "Tama eriarvoisuus johtuu sosiaalisista
rakenteista, jotka perustuvat moniin perheessa, koulutuksessa, kulttuurissa, mediassa, tydelamassa ja
yhteiskunnan jarjestelmissa esiintyviin ennakkokasityksiin, stereotypioihin. Hyvin monella alueella on
mahdollista toimia tasa-arvon edistadmiseksi, ottaa kayttéon uusia ldhestymistapoja ja tehda rakenteellisia
muutoksia.”

Yhdenvertaisuuslaki tuli voimaan vuonna 2004. Lailla toimeenpantiin kaksi direktiivia: neuvoston direktiivi
rodusta tai etnisesta alkuperasta riippumattoman yhdenvertaisen kohtelun periaatteen taytantéénpanosta seka
neuvoston direktiivi yhdenvertaista kohtelua tydssa ja ammatissa koskevista yleisista puitteista.

Naisten tasa-arvon ajamisen rinnalle maassamme on noussut keskustelua myés miesten ja poikien tasa-
arvoasioista. Suomessa toimii myds useita yhdistyksia, jotka ovat kiinnittdneet tahan huomiota. Tallaisia ovat
muun muassa Gender Egalitarian Finland ry, Isat lasten asialla ry, Miesten tasa-arvo ry ja Sukupuolten tasa-
arvon tutkimusseura ry.

Suomessa miesten tasa-arvoon liittyvat kysymykset eivat kuitenkaan ole uusia. Vuonna 1988 tasa-arvoasiain
neuvottelukunta perusti ensimmaisen miesjaoston, mika oli konkreettinen edistysaskel asian eteenpain
viemiseksi. Suomi on kunnostautunut myoés kansainvalisesti, kun se puheenjohtajuuskaudellaan 2006 toi EU-
keskusteluun teeman miehet ja tasa-arvo.

Tasa-arvopolitilkassa ja yhdenvertaisuuteen liittyvissa asiakirjoissa tarkoitetaan aitoa naisten ja miesten valista
tasa-arvoa. Implisiittesti ajatus lahtee kuitenkin aina naisen tasa-arvon edistamisesta. Eduskunnan saatamassa
laissa naisten ja miesten valisesta tasa-arvosta nainen ja mies mainitaan aina yhdessa, yhdeksatta pykalaa
lukuunottamatta. Siind mainitaan ndin: "Tassa laissa tarkoitettuna sukupuoleen perustuvana syrjintédna ei ole
pidettava 1) naisten erityista suojelua raskauden tai synnytyksen vuoksi ja 2) asevelvollisuuden saatamista
ainoastaan miehille.” Missaan muualla kyseisessa lakitekstissa naista ja miestd ei mainita toisistaan erillaan,
vaan aina tasapuolisesti yhdessa.

Ahtela et al. (2006) nostavat esiin kdsitteen "positiiviset erityistoimet" viittaamalla tasa-arvolain 9 § 4 kohtaan
ja yhdenvertaisuuslain 7 § 1 ja 2 momenttiin. Heidén mukaansa ndma tasa-arvolain ja yhdenvertaisuuslain
sadannokset ovat kyseisten lakien tulkinnallisesti haastavimpia kohtia, ja he nostavat niiden pohjalta esiin
muutamia mielenkiintoisia kysymyksia, kuten mita positiiviset erityistoimet ovat kdytdnndssa? Milloin niita
voidaan toteuttaa ja mitka ovat niiden rajat?

Luonteenomaista positiivisille erityistoimille on, ettd ne asettavat eri asemaan tietyn ryhmadn, mutta eivat
ketaan nimenomaista yksiloa. Esimerkiksi teknisten ammattien esilletuominen ammatinvalintaohjauksessa
myds tytdille mielekkdaanad vaihtoehtona on positiivinen erityistoimi. Positiivinen erityiskohtelu voi olla myds
huonommassa asemassa olevan sukupuolen edustajien, yleensd naisten, asettamisen etusijalle koulutuksessa
tai tybelamassa, etenkin valintatilanteissa. Talldin yksild asetetaan sukupuolensa perusteella eri

asemaan. Herddkin kysymys, eikd positiivinen syrjintd voisi koskea tyttéjen ja naisten lisdksi myo6s poikia ja
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miehid? Kun esimerkiksi opettajankoulutuksesta poistettiin mieskiintiét, miesten osuus valituista opiskelijoista
pieneni. /Helsingissa tyttdjen osuus seuraavana vuonna oli 85,1 % ),

Yleisradion 2015 teettdmassa selvityksessé [°! pyydettiin miesjérjestdén edustajaa listaamaan viisi pahinta
miehid koskevaa tasa-arvo-ongelmaa Suomessa. Listan laati Miesten tasa-arvo ry:n
puheenjohtaja Juuso Erno. Lista on tarkeysjarjestyksessa.

1. Miesnakdkulman sivuuttaminen tasa-arvopolitiikassa

sivulauseissa, ja silloinkin keskitytdan lahinna siihen, mitd miehet voisivat tehda
naisten aseman parantamiseksi. Sen sijaan, etta tasa-arvoasioita kasiteltaisiin
molempien sukupuolten nakékulmasta ns. sukupuolisiimalaseja kayttaen, meilla
kaytetdan yha vain antiikkista naisasiamonokkelia. Miesasiaosaaminen ja
miesedustus tasa-arvoelimissd ovat hyvin heikoissa kantimissa. Miesasiajdrjestdilla
ei ole samanlaista valta-asemaa kuin naisasiajarjestdilld, eikd miesasiajarjestéja
tueta tasapuolisesti.

)) "Tasa-arvo-ohjelmissa ja -selonteocissa miehet mainitaan vain ohimennen

Miesnakdkulman nostaminen tasa-arvoiseen asemaan naisnakdkulman rinnalle on
valttamatonta, jotta meilléd voidaan harjoittaa molempia sukupuolia tasapuolisesti
hyodyttavasa tasa-arvopolitiikkaa. Miesasiajarjestdja on tuettava ja ne on otettava
tiiviisti mukaan tasa-arvopolitilikan muotoiluun, jotta niiden miesasiacsaaminen
saadaan tehokkaaseen hyétykayttdon. Nailla toimilla lisdtdan tasa-arvopolitiikan
uskottavuutta, ja tehd&dn tasa-arvosta myods miesten asia." [°]

2. Miesten asevelvollisuus ja muut miehia syrjivat lait ja viranomaiset

huonompaan asemaan. Tyttéjen ympéarileikkaukset tuomitaan, poikien
ladketieteellisesti tarpeettomia ympaérileikkauksia ei. Miehet saavat samoista
rikoksista hyvin todennakéisesti kovempia tuomioita kuin naiset. Vain naisiin
kohdistuvaa vakivaltaa vastaan kampanjoidaan viranomaisten toimesta aktiivisesti,
miehiin kohdistuvaa ei. Naisten ennaltaehkaisevain terveydenhuoltoon
panostetaan resursseja, miesten terveyshuolet kuitataan Idhinna moraalisaarnoilla.

)) "Tasa-arvolaki ja asevelvollisuuslaki asettavat miehet sukupuolen perusteella naisia

Oikeus- ja sivistysvaltiossa ihmisen oikeudet ja velvollisuudet eivat voi riippua
hénen sukupuolestaan. Koska lainsddadantd on yhteiskunnan peruskivi, on
valttamatonté, ettd tasa-arvo toteutuu siina ehdottomasti. Viranomaisten on oltava

(]

esimerkkeja ihmis- ja perusoikeuksien kunnioittamisessa." [~
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3. Poikien alisuorittaminen koulutuksessa

»

"Peruskoulun paattavista pojista joka kahdeksas ei osaa lukea, ja vain viidesosa
yhdeksasluokkalaisista pojista kykenee kirjoittamaan hyvan tyéhakemuksen.
Suomessa sukupuolten valinen ero oppimistuloksissa ja kouluviihtyvyydessa on
poikkeuksellisen suuri. Opettajat suosivat arvostelussa tyttdja, eika
koulujarjestelmén rakenne ota huomioon sitd, ettd poikien murrosika alkaa
keskimaarin myéhemmin. Miehet ovat selvasti aliedustettuja korkeakoulutuksessa.

Koulutuksessa haaskataan poikien potentiaalia, mika on vahingollista koko maalle.
Koulutuksen pitda edistda tasa-arvoa, ei muodostaa sille estettd. Kansantalouden
kannalta on aivan olennaista, ettd koulutuksen kautta Suomeen kasvaa osaavia ja
tydeldmassa parjaavia nuoria. Suomen mahdollisuus pédrjata globaalissa taloudessa
perustuu koulutukseen. Syrjaytymisen hinta on kallis.

Poikien koulumenestyksen kohentaminen vahentéisi ajan myo6td myds tydeléaman

jakautumista miesten ja naisten aloihin." 17}

4. Isien asema erotilanteissa

»

"Ero saattaa tulla miehelle yllatyksena, silléa suurin osa eroista on naisten
kaynnistamid. Miesten turvaverkostot ovat heikompia, ja ditimyytti vaikuttaa yha
vahvasti viranomaisten linjauksiin erotilanteissa. Vieraannuttamiseen ei ole
puututtu kunnolla. Etdvanhemman, joka yleensa on isd, asema on hyvin heikko.
Lapsen oikeutta molempiin vanhempiinsa ei Suomessa kunnioiteta.

Lapsen oikeuksien toteutuminen on varmistettava myos eron sattuessa.
Viranomaisten on kohdeltava vanhempia tasapuolisesti, ja molempien
vanhemmuutta on tuettava. Yhdenvertainen vanhemmuus on otettava
Iahtdkohdaksi. Vieraannuttamista on torjuttava, vuoroasumista lisattava ja

9

jaottelusta eta- ja lahivanhempiin on luovuttava." 1=/

5. Huono-osaisuuden kasaantuminen miehille

»

"Yksindisyys, tyottomyys, itsemurhat, tyotapaturmat, erilaiset onnettomuudet,
lyhyempi elinika, paihteiden vaarinkaytto, rikollisuus, asunnottomuus ja
syrjaytyminen ovat nimenomaan miesten ongelmia. Yritykset tdllaisten sosiaalisten
ongelmien ratkaisemiseksi ovat olleet varsin heikkoja ja hajanaisia. Tehokkaampaa
olisi panostaa mieserityiseen ennaltaehkaisyyn. Hyvinvointiyhteiskunnan on
pidettdva huolta miehistékin. Ongelmien kasautuminen on tuhoisaa." [9]

Suomessa nostettavia asioita tilastojen valossa

Mikali poikien ja miesten tasa-arvoa haluttaisiin edistaa, tulisi toiminnan lahtea liikkeelle selkedsti osoitettavista
kehittamiskohteista, joita tilastot ja tutkimukset osoittavat. Seuraavaksi kaydaan lapi joitain asioita, joiden
tulokset ovat saaneet suurempaa huomiota.



Poikien elinajanodote

Elinajanodote on naisten ja miesten valilla suuri. Tilastokeskuksen mukaan vastasyntyneiden poikien
elinajanodote oli 78,4 vuotta ja tyttdjen vastaavasti 84,1 vuotta vuonna 2016. Poikien elinajanodote lyheni 0,1
vuodella ja tyttéjen pysyi samana vuoteen 2015 verrattuna.

Vastasyntyneiden elinajanodote 1971-2016
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KUVIO 1. Vastasyntyneiden elinajanodote oli vuonna 2016 pojilla 78,4 ja tytd6illd 84,1 vuotta

Eriytyminen asiassa siis tapahtuu jo varhaisessa vaiheessa. Sukupuoli on siis yksi selittdva tekija, mutta
laajempi ymmarrys tulee, kun tarkastellaan myds koulutus- ja tulotason merkitysta.

"Suuret vaestéryhmien valiset terveyserot ovat suomalainen erityisongelma. Koulutukseen, tulotasoon ja
ammattiin liittyvat terveyserot ovat eurooppalaisittain suuria. Naiset elavat lIahes kuusi vuotta pitempaan kuin
miehet. Ita- ja Pohjois-Suomen kansalaisten terveys on huonompi kuin ldnsi- ja eteldsuomalaisten.
Vaestéryhmittaiset terveyserot eivat ole supistuneet, vaikka naiden erojen pienentaminen on ollut yksi Suomen
terveyspolitiikan tarkeimmista tavoitteista."

Edellisesta tulee merkittava teema, eli miksi Suomi epdonnistuu terveyspolitilikan yhdessa tarkeimmista
tavoitteista. Tassa olisi yksi kehittamiskohde tasa-arvon edistédmiselle. Jopa Idhtokohta koko asialle.

Lasten kokemustieto

Tarkastellaan seuraavaksi kouluterveyskyselya ja niita asioita, joita voitaisiin nostaa esille poikien tasa-arvoa
kehitettdessa. Kouluterveyskyselyssa oli mielenkiintoinen tulos, ehka ydin koko keskustelulle, nimittain tyttéjen
omassa arviossa heidan hyvinvointinsa on poikia heikompaa.
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KUVIO 2. Indikaattori, niiden nuorten osuudesta (%), jotka ilmoittavat kokevansa terveytensa keskinkertaiseksi tai sitd
huonommaksi

Kuitenkin samaan aikaan tiedamme, etta juuri pojilla esim. ylipaino on selkedsti yleisempaa kuin tytailla.
Kouluterveyskyselyn (2017) mukaan peruskoulun 8.-9. luokan pojista 22% ja tytoista 16% oli ylipainoisia
lukiolaisista pojista 19% ja tytoista 13% ja ammatillisessa oppilaitoksessa opiskelevista pojista 29% ja tytoista
22% oli ylipainoisia.

Onko tyttéjen mindakuva liian itsekriittinen? Onko yhteiskunnan kauneusodotukset kovat tyttéjen kohdalla? Vai
onko myd@s niin, etta pojilla tdama mindkuva on jollain tavalla vaaristynyt? Onko pojat unohdettu
terveyspuheessa ja opetuksessa? Vastaukset ovat ehka jopa ristiriidassa yhteiskunnallisen keskustelun kanssa.

Poikien kiusaaminen

Poikien kokema kiusaaminen on yleisempaa kuin tytéilla
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KUVIO 3. Indikaattori tuottaa tietoa niiden nuorten osuudesta (%), joita on kiusattu koulussa vahintaan kerran viikossa lukukauden
aikana

Kiusaamisen vastaiseen tydhon on panostettu paljon, niin kouluissa kuin urheiluseuroissa. Asiaan on heratty ja
toimiin ryhdytty. Onko kuitenkaan huomioitu kouluterveyskyselyn tulosta? Tasta ei ole ollut keskustelua
ainakaan valtamedian piirissa. Olisiko tdssa yksi asia, jonka korjaaminen edistdisi poikien hyvinvointia ja tata
kautta tasa-arvoa?

Poikien ystavéat

Pojilla on ystavyyttda vdhemman. Tédllainen tunne on monesti ohimenevaa ja palautuu, kun ollaan taas
porukassa mukana.
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KUVIO 4. Indikaattori tuottaa tietoa niiden nuorten osuudesta (%), jotka kertovat etta heilld ei ole yhtdan laheista ystavaa

Usein ajattelemme, etta pojat viihtyvat suuremmissa porukoissa. Yksin jaamista ei ehka huomata niin helposti
tai saatetaan jopa ajatella, etta pojat kylla parjaavat. Yksinaisyys katsotaan yleisesti johtavan jopa
mielenterveydellisiin ongelmiin seka muihin terveydellisiin eroihin, kuten ylipainoon. Yksindisyydesta ja sen
tuomista ongelmista kylla puhutaan, mutta erot tyttdjen ja poikien vélilla ovat niin suuret, etta asiaan tulisi
puuttua peruskouluaikana vielékin tietoisemmin, tasa-arvo huomioiden. My6s aikaisemmin esille otettu
kiusaaminen johtaa monesti yksindisyyteen ja tdssdhdn huomasimme poikien olevan kiusaamisen kohteen
useammin kuin tytoét. Ystavyys ja porukkaan kuuluminen, voisi ratkaista useammankin edella mainitun
ongelman.

Hyvinvointi ja oppiminen ovat sidoksissa toisiinsa

Tuoreimmassa Pisa 2015 -tutkimuksessa tytét menestyivat tehtavissa paremmin kuin pojat kaikissa
osallistujamaissa, mutta Suomessa sukupuolten vélinen ero oli kaikkein suurin. Poikien heikompi osaaminen on
huomattu jo aiemmissakin Pisa-tutkimuksissa.

Tulokset ovat saman suuntaisia kuin edella esiin tuoduissa tutkimuksissa, joissa kasiteltiin hyvinvointia. Myo6s
poikien lukutaidon heikkous on todettu monissa tutkimuksissa ja tuotu esiin keskusteluissa. Asian
huomioiminen on edistanyt poikien ja tulevien miesten tasa-arvoa Suomessa.

Johtopaatokset

Tilastot ja tutkimukset osoittavat selkeita tasa-arvoa edistavia kehittédmiskohteita Suomessa. Onko tuoreita
tuloksia esimerkiksi kouluterveyskyselysta kuitenkaan tuotu paatéksenteon tueksi? Voisiko naiden asioiden
huomioon ottaminen edistaa poikien ja tulevien miesten tasa-arvoa Suomessa?
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Vakivaltaa kokeneille miehille kehitettiin
auttamismalli

Pekkola Jussi, Sarlin Tommi
19.11.2018 ::

Vdkivaltaa kokeneiden miesten auttamiseen ei toistaiseksi ole kehitetty kohdennettuja
auttamismalleja. Miessakkien hankkeessa kehitetddn auttamismalleja yksilotyoskentelyyn ja
ohjattuun vertaisryhmaan. Tydskentelyn punaisena lankana on auttaa miesta siirtymaan
olosuhteiden uhrin asemasta enemmaéan oman elamaénsa toimijaksi. Vertaisryhméassa miehet voivat
jakaa kokemuksia sekd saada tietoa ja neuvoja. Vertaistuki auttaa vaikeiden kokemusten
ymmartamisessd, hyviksymisessa ja eteenpdin suuntautumisessa.

‘

it

KUVA: neotemlpars / Shutterstock.com

Lahes puolet Vaiettu vakivalta -kyselyyn vastanneista vakivaltaa kokeneista miehista kertoi tuntevansa
masennusta, joka johtui koetusta vakivallasta. Kyselyyn vastanneista miehista valtaosa oli kokenut vakivaltaa
entisen elamankumppaninsa taholta. Vakivalta oli sekd henkista ettd fyysistda. Koettu henkinen vakivalta on
ollut miehen huonommuuden osoittamista, uhkailua ja alistamista. Se on ollut myd&s yleistd henkista
vahingoittamista monin eri keinoin. Fyysinen vdkivalta piti siséllaan miehid vahingoittanutta ja hanen fyysista
koskemattomuuttaan loukannutta toimintaa, kuten lyémistd, tavaroilla heittelya, raapimista, potkimista ja
ldpsimista.

Miessakit ry:ssa toimii vuosina 2016-2018 Sosiaali- ja terveysjarjestdjen avustuskeskuksen (STEA) rahoittama
Vdkivaltaa Kokeneet Miehet -hanke, jossa tarjotaan keskusteluapua, neuvontaa ja ohjattua
vertaisryhmatoimintaa vakivaltaa kadulla tai kotona kokeneille miehille. Hankkeessa on kehitetty
auttamismallia, johon kuuluu viiden kayntikerran yksilétydskentely ja kymmenen kerran ohjattu vertaisryhma.
Auttamismallit ovat edelleen tydn alla. Hankkeessa kehitetd@n ohjekirjaa, jonka pohjalta sosiaali- ja
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terveydenhuollon ammattilaiset voisivat tydskennella itsendisesti vakivaltaa kokeneiden miesten kanssa.
Hankkeen tyodntekijat kouluttavat ja konsultoivat auttamismallin kayttdéa. Hankkeelle on haettu jatkorahoitusta.

Miessakit ry on jo kahdenkymmenen vuoden ajan pitédnyt huolta miesten elamaa tukevien yksildllisten,
yhteiséllisten ja yhteiskunnallisten rakenteiden vahvistamisesta parantaakseen miesten kokonaisvaltaista
hyvinvointia. Miessakkien tunnetuimpia toimintamuotoja lienee Lyématon linja, joka tarjoaa apua miehille,
jotka ovat kayttaneet vakivaltaa tai pelkaavat kayttavansa sita laheisiaan kohtaan. Jarjeston laajin auttamistyo
puolestaan on Erosta elossa -palvelussa, joka tulee erokriisissa olevia miehia. Miessakeissa on myods tukea isille
ja masennusoireista karsiville isille seka maahanmuuttajille, jotka tarvitsevat tukea tyéllistymiseen ja
kotoutumiseen. Miessakit tarjoaa myds miehille kohdennettua tukea ja ryhmatoimintaa, jotka edistavat miesten
hyvinvointia kokonaisuudessaan.

Viiden kerran yksilotydskentelymalli

Viiden kerran tydskentely jakaantuu kasitteellistdmiseen, tydskentelyjaksoon ja tydskentelyn paattamiseen
seka tarvittaessa eteenpain ohjaamiseen joko ohjattuun vertaistukiryhmaan tai muun avun piiriin. Tapaamisten
vaiheet voivat olla osin paallekkaisia. Auttamismalli rakentuu seuraavasti kdyntikertojen mukaan:

1. kayntikerta: Vakivallan tunnistaminen

Ensimmaisella kerralla keskitytaan luottamuksellisen yhteistydsuhteen rakentamiseen. Tydntekija nimeaa
vakivallan ja tydskentelylle asetetaan tavoitteet. Tydntekija kertoo trauman ja stressin vaikutuksista
normalisoiden nain oirehdintaa. Ongelmaa kasitteellistetaan perhe ja ldheiset huomioiden. Tydntekijan
vahimmaistavoitteena on saada asiakas tunnistamaan véakivalta ja auttaa hantd suojaamaan perheensa.

2. kayntikerta: Itsehavainnoinnin kaynnistaminen

TyoOntekija tukee asiakkaan itsehavainnointia. Yhdessa asetettuja tavoitteita tdésmennetaan. Asiakkaan omien
reagointitapojen havainnointi kaynnistyy. Etsitdan sopivia ahdistukseen ja muiden psyykkisten oireiden
helpottamisen tapoja ja harjoitellaan niitd. Asiakas oppiin tunnistamaan omaa aggressiotaan. Tydntekijan
tavoitteena on varmistua, etta asiakas oppii tunnistamaan stressireaktion.

3. kayntikerta: Oman toimijuuden tunnistaminen

TyOskentelyssa tunnistetaan ja tydstetadn tunteita. Siina etsitdan toimimattomia ajatus- ja kayttaytymismalleja
ja etsitaan korvaavia malleja seka harjoitellaan uusia. Tydntekijan tavoitteena on varmistaa, etta asiakkaalle
syntyy realistinen kasitys siita, mihin han voi vaikuttamaan.

5. kayntikerta: Tyoskentelyn lopettaminen

TyOskentelyssa muotoillaan uudelleen ajatuksia, tunteita ja toimintamalleja seka vahvistetaan toimivia malleja.
Tyontekijan tavoite on vahvistaa asiakkaan jamakkyytta ja tervetta itsetuntoa.

5. kayntikerta: Tyoskentelyn lopettaminen

Viimeisella kerralla tarkastellaan sita, miten tavoitteet on saavutettu. Tutkitaan my6s muutosten esteita.
Samalla laaditaan jatkosuunnitelma ja arvioidaan perheen tukitoiminen tarve sekd sovitaan seurannasta.
TyoOntekijan tavoitteena on varmistaa, etta asiakas kykenee hakemaan apua, jos oirehtiminen tai vdkivalta
jatkuvat.

TyoOskentelyn lapileikkaavana teeman on auttaa miesta siirtymdan uhrin asemasta enemman omaan
toimijuuteen. Teemoja ovat ainakin vakivallan tunnistaminen, itsehavainnointi, itsetunnon ja jamakkyyden



vahvistaminen, omien ajatusten, tunteiden ja toimintamallien tunnistaminen sek@ omien tarpeiden ja
voimavarojen tunnistaminen ja hyvdksyminen.

TyoOskentelymenetelmia muun muassa ahdistuksen hallinnan tekniikat, vaihtoehtoisten tulkintojen tarkastelu,
tunteiden skaalaus, ajatusten ja tunteiden eriyttdminen, mielialan seuraaminen ja sosiaalisten taitojen, kuten
jamakkyyden, harjoittelu.

Yksi kdyntikerta muodostuu seuraavista osista:

Tunnustellaan asiakkaassa liikkuvia asioita: Mika tuntuisi térkeadltd asialta ottaa kasittelyyn?
Kaydaan lapi mahdolliset valitehtavat.

Paatetdan asiakkaan kanssa paivan aiheet.

TyOskentelyvaihe.

Uuden valitehtavan anto.

Tapaamisen yhteenveto.

Sovitaan kaytannon asioista, kuten seuraavasta tapaamisesta.

NouhwnE

Yksiloty 6skentelyyn osallistuneet miehet arvioivat saaneensa apua omaan tilanteen arvosanalla 4,3, kun
maksimi on 5. Tapaamisten vaikutuksista heidan elamaansa miehet kertoivat muun muassa nain:

"Mydnteiselld tavalla. Nden asioita eri ndkdkulmasta. Suhtaudun asioihin
myodnteisemmin. En koe enda olevani yksin. Voin paremmin."

"Asian ldpi kdyminen hyvin ymmartdvan ihmisen kanssa vaikutti positiivisesti omien
tunteiden hyvaksymiseen seka asian ajatteluun.”

"Olen hieman ldhempéana sitda mita haluan olla."

Ohjatut vertaisryhmat

Vertaisryhman tarkoitus on saada miehet puhumaan kokemastaan vakivallasta. Muiden ryhmalaisten
kokemuksien kuulemisesta syntyva vertaisuus, ryhmamalli ja ohjattu keskustelu auttavat miehia havaitsemaan
toimimattomia kayttaytymis- ja ajattelumalleja seka muokkaamaan niita. Luottamuksellisella ja strukturoidulla
keskustelulla pyritdan lisaamaan miesten ymmarrysta vakivallan aiheuttamista fyysisista, psyykkisista ja
sosiaalisista ongelmista. Osallistujat voivat I6ytaa oivalluksia siitd, miten elad mielekasta elamaa tapahtuneista
asioista huolimatta. Yksi keskeisistd vertaisryhman tavoitteista on se, etta osallistujat kykenisivat erottamaan
paremmin ne asiat, joihin itse ovat kykenevia vaikuttamaan.

Rakenne

Ryhma on suljettu ja etenee teemoittain. Tapaaminen kestaa 90 minuuttia eika taukoja pideta. Jokaisen
tapaamisen lopuksi annetaan ns. valitehtava, joka liittyy seuraavan kerran teemaan ja joka osallistujien on
tarkoitus tehda kotona itsendisesti.

Tapaaminen alkaa tunnelmakierroksella. Tarkoitus on saada osallistujat orientoitumaan tapaamiseen.
Alkukierroksen jalkeen on valitehtdvan purku. Tama ja psykoedukaatio pdivan teemasta ohjaa ajatuksia kohti
teemaa. Keskusteluun varataan aikaa vahintaan 45 minuuttia. Lopuksi on uuden valitehtavan esittely ja
tunnekierros. Toivottavaa olisi, ettd jokainen nostaisi esiin yhden merkittdvan asian kulloisestakin
tapaamisesta.

Ensimmaisella tapaamiskerralla ryhma luo toimintaa ohjaavat saannét. Keskeisia saantéja on muun muassa se,
etta kaikki ryhmaladiset ovat tasa-arvoisia ja kaikki kaytava keskustelu on luottamuksellista. Muiden
puheenvuoroja ei kommentoida, ellei toisin sovita. Talldinkin on kysyttava lupa kommentointiin. Mikali
osallistuja lopettaa ryhmatapaamiset kesken, olisi tastd hyva kertoa etukdteen koko ryhmalle.
Traumatisoituneet ihmiset syyllistyvat herkdsti. Yhden ryhmaldaisen katoaminen ilman selitystd voi nostaa
kysymyksia lopettamisen syistd. Onko joku toiminut virheellisesti tai sanonut jotain sopimatonta?



Ensimmaisilla tapaamiskerroilla osallistujien kokemaa vakivaltaa tarkastellaan lyhyelld aikavalilla. Myéhemmin
paneudutaan myds ylisukupolvisiin toimimattomiin kdytésmalleihin. Kun oma vakivaltakokemus on avattu,
tarkastellaan vakivallan seurauksia, vakivallan aiheuttamia tunteita, sekd tunteiden ja ajatusten eriyttamista.
Taman jalkeen pohditaan tapoja suojautua vakivallalta jaméakkyyden ja omien rajojen vahvistamisen kautta.
Viimeiset tapaamiskerrat kdytetaan omien arvojen ja tulevaisuuden toiveiden kirkastamiseen. Viimeinen
tapaamiskerta on vapaamuotoisempi. Ryhma paattda yhdessa tapaamiskerran sisallén.

Ryhmatapaamisten rakenne:

1. Ryhman kaynnistaminen.

2. Oma vakivaltakokemus.

3. Vakivallan seuraukset.

4. Tunteet ja ajatukset.

5. Tunteiden ja ajatusten eriyttaminen.
6. Lapsuuden merkitys.

7. Jamakkyys ja itsetunto.

8. Arvot ja voimavarat.

9. Arvot arjessa.

10. Ryhman lopetus.

Ohjaajan rooli

Ohjaajia on kaksi. Heista yhden rooli on johtaa keskustelua, kun taas toinen on tarkkailevammassa roolissa.
Ohjaajan tulee kyeta johdattelemaan keskustelua aihepiirin raamien ja yhdessa luotujen séaantdjen mukaan.
Ryhmaélaisten tasapuolinen huomioiminen ja hiljaisten aktivointi kysymyksin seka aktiivinen kuuntelu ja
merkityksellisten asioiden poimiminen ja niihin palaaminen tarkentavin kysymyksin ohjaavat keskustelua
teeman suuntaisesti.

Vaikka tapaamiskerroilla on ennalta suunniteltu rakenne ja teema, tulee ohjaajan kyeta aistimaan, nouseeko
ryhmasta teema joka ajaa rakennetta muutokseen. Joustamattomuus ei luo turvallista ja toimivaa ilmapiiria,
eivatka korjaavat kokemukset synny ilman joustavuutta ja jaykkien toimintatapojen muovautuvuutta. Ohjaajan
onnistumisen kannalta tarkeaa on se, miten hyvin han kykenee olemaan oma ammatillinen itsensa, kuitenkin
niin, ettei asetu ryhmaladisten yla- tai ulkopuolelle.

Ennen kulloistakin ryhmaa on hyva valmiiksi miettia muutama kysymys aihepiiriin liittyen. Mikali keskustelu ei
etene, voi ndilla heratella osallistujia. Samoin, jos keskustelu ajautuu sivuun padivan teemasta, voi kysy myksilla
palauttaa keskustelua takaisin. Turvallisuutta, ennakoitavuutta ja jatkuvuutta tukee selked aikataulu ja siina
pysyminen.

Keskustelun sisalto

Omien vakivaltakokemusten yksityiskohtaista avaamista tarkeampaa on vakivaltakokemuksista syntyneiden
tunteiden ja ajatusten jakaminen. Avoimena ryhmassa oleminen parantaa ihmisen mielen paremmin, kuin
toistuva traumaattisten kokemusten auki puhuminen tai niiden kuuntelu.

Vdkivaltaa kokenut potee usein syyllisyytta. Silti oman toiminnan tarkastelu tulee olla suuremmassa roolissa
kuin vakivaltaisesti kayttaytyvan toiminnan puiminen. Tahan tilanteeseen voidaan paasta avoimella oman
toiminnan tarkastelulla, kannustavalla ja hyvaksyvalld ohjaamisella ja muiden vastaavissa tilanteissa elaneiden
vertaistuella. Vain ndin mies pystyy muuttamaan elamaansa sellaiseksi, ettei vakivaltaa tapahtuisi.

Vertaisryhmaan osallistuneet kokevat tulleensa autetuiksi

Vaiettu vakivalta -raportissa miehet arvioivat ryhmamuotoisen auttamisen itselleen vieraammaksi kuin
yksiloty6skentelyn. Siita huolimatta Miessakkien saama palaute ryhmamallista on ollut hyvaa. Ryhmaldiset
arvioivat, etta osallistuminen auttoi kdsittelemaan vakivallasta seuranneita ongelmia keskimaarin pistemaaran
4,5 arvoisesti asteikolla 1-5 (1=ei auttanut ollenkaan, 5=auttoi huomattavasti).

Vertaisryhman he arvioivat niin ikdan sopivan keskiarvolla 4,5 miehille, jotka ovat kokeneet vdkivaltaa.
Ryhmaan osallistuneet arvioivat ryhmaa sanallisesti muun muassa nain:



"Uskallan entista luottavaisemmin avautua turvallisessa ilmapiirissd omista
vaikeuksistani."

"Sain erilaisia ndkdkulmia ja harjoitteita itselleni, joita harjoittelemalla itsevarmuus
nousi. Itsevarmuuden noustua oli asioista helpompi puhua ja kasitella niita."

Vaikka ajatus arkojen asioiden puimisesta tuntemattomien miesten kanssa neljan seinan sisalla tuntuu
useimmista miehista vieraalta, voi paikalle tullessa huomata kaiken olevan tuttua. Ruokapoyta, treenikamppa,
pukukoppi, armeija tai saunanlauteet. Sama on koettu tuhannesti ennenkin. Kyse ei ole mistaan sen
erityisemmasta kuin siitd, etta vertaisryhmassa kaytdava keskustelu on rajattu riittavan tiiviiksi, jotta jokainen
voi kasitella omaa vakivalta kokemustaan.

Lahteet

e Kervinen, H. & Hintikka, S. (toim.) 2015.
. VALITA! -seksuaalivikivaltatydn verkostohanke. Tampere: Viestipaino Oy. Hakup&iva
19.6.2018.
e Ogden, P. Minton, K. & Pain, C. 2006. Trauma ja keho: Sensomotorinen psykoterapia.
Traumaterapiakeskus, Oulu.
e  Peitsalo, P., Pekkola, J. & Sarlin, T. 2017.
. Miessakit ry:n raportteja 1. Miessakit ry, Helsinki.
Hakupaiva 19.6.2018.
e Ylikomi, R. & Virta, V. 2008. Raiskaustrauman hoito: Opas CPT-menetelman kayttédn. PS-Kustannus.
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Soroptimistit tasa-arvoa edistamassa

19.11.2018 ::

Ihmisoikeuksien toteutumisessa on yhd monia puutteita eri puolilla maailmaa. Erityisesti naisten ja
miesten vidlinen eriarvoisuus on yhd voimakasta. Myos monet kulttuuriset ja yhteiskunnalliset
kdytannot sallivat eriarvoisen kohtelun.

Lasten ja perheiden hyvinvointi paranee tutkimusten mukaan naisten koulutustason noustessa. Naisten asemaa
ja tasa-arvoa ajavat eri vapaaehtoisjarjestét. Naisjarjestoista kansainvalinen Soroptimisti-yhteisty6 tarjoaa
toimintakentan jakaa tietoa ja kokemuksia seka kouluttaa ja rohkaisee naisia ja tyttéja toimimaan aktiivisti
omassa yhteisdssaan. Soroptimisti nimi tulee latinankielisista sanoista soror optima, parasta naisille
Soroptimist International -jérjestdéssa on maailmanlaajuisesti yli 80 000 jasentd 130 maassa.

Vapaaehtoisjarjestot tasa-arvon asialla

Monissa maissa naisiin ja tyttdihin kohdistuu laajaa syrjintaa ja vakivaltaa heidan sukupuolensa vuoksi.
Maailman naisista 35 % on kokenut joko fyysista tai seksuaalista vakivaltaa. Yli 64 miljoonaa tyttéa on
avioitunut alaikéisend, osa vasten tahtoaan, yli 95 % teini-ikdisisté kehitysmaiden tytdista tulee raskaaksi alle
18-vuotiaana ja osa on tullut raskaaksi raiskauksen seurauksena seka yli 7 miljoonaa tyttdéa synnyttaa joka
vuosi . My6s kdyhyys on edelleen vahvasti naisvaltaista. Kaikista maailman kdyhisté 70 % on naisia. My6s
naisten mahdollisuudet omistaa omaisuutta tai paattaa omaisuutensa kaytdsta ovat monin paikoin rajattuja.
Kaikista omaisuudenhaltijoista vain 1 % on naisia

Suomalaiset naiset saivat danioikeuden kolmantena maailmassa ja ensimmaisena Euroopassa vuonna 1906
osana yleista ja yhtaldista aanioikeutta. Samalla sallittiin naisille my&s oikeus asettua ehdolle vaaleissa. Vieldkin
on maita, joissa naisilla ei ole danioikeutta, kuten Libanon, Saudi-Arabia. Ennen aanioikeuden saamista
perustettiin vuonna 1884 Helsinkiin "Yhdistys naisen aseman parantamiseksi". Nimi muutettiin pian "Suomen
naisyhdistykseksi" ja ensimmaiset sdannoét vahvistettiin 28.5.1884. Suomen naisyhdistyksen perustajat olivat
etupaassa korkeimpiin yhteiskuntaluokkiin kuuluvia naisia '*\. Yhdistyksen ajamat asiat koskivat kuitenkin
kaikkia yhteiskuntaryhmia. Naisjarjestdjen keskusliitto on perustettu vuonna 1911 ja se toimii sukupuolten
tasa-arvoa edistavien naisjarjestdjen kattojarjestona ja yhteistyo6foorumina. Keskusliitto yhdistaa eri alojen
toimijoita tasa-arvoisemman yhteiskunnan aikaansaamiseksi. Keskusliittoon kuuluu 59 jasenjarjestéa ja jasenia
on yli 400 000 . Soroptimist International Finland on yksi liittoon kuuluvista jarjestéista

Soroptimist International Finland (SI Finland)

Soroptimist International on globaali vapaaehtoisjarjestd, joka edistaa erityisesti naisten ja tyttéjen asemaa ja
tasa-arvoa kouluttamalla, rohkaisemalla ja luomalla uusia mahdollisuuksia, sekd toimii rauhan edistamiseksi
maailmassa. Soroptimistit toimivat yhteistydssa paikallisten, kansallisten ja kansainvalisten yhteisdjen kanssa
sekd pyrkivat vaikuttamaan paatdksentekoon yhteiskunnan kaikilla tasoilla. Jarjesto ei ota kantaa
puoluepoliittisiin tai uskonnollisiin kysymyksiin

Soroptimismin toiminnan perusajatuksena on, etta jokaisella naisella ja tytélla on oltava mahdollisuus toteuttaa
itsedan vapaasti ja taysimittaisesti kaikilla elaman alueilla. Téhdn paamaaraan soroptimistit tdhtaavat kaikkialla
maailmassa tukemalla ja kaynnistamalla koulutus- ja mentorointihankkeita, sekd pyrkimalla kaikilla tasoilla
parantamaan naisten ja tyttéjen asemaa, oikeuksia ja elinolosuhteita. Soroptimistit edustavat eri ammatteja,
kulttuureita ja maita, edistavat ystavyyttd, ihmisoikeuksia ja tasa-arvoa kouluttamalla ja rohkaisemalla naisia
ja tyttdja uusiin tehtaviin. He puolustavat demokraattista paatéksentekoa, rauhaa ja vakivallattomuutta naisten
ja tyttéjen maailmassa ja toimivat klubeina. Suomessa klubeja on yhteensa 60 ja soroptimisteja 1 400
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Afrikassa

Jarjeston toiminnan keskeiset teemat (www.soroptomisteurope.org):

e Koulutus (Education): Naisten ja tyttéjen koulutus on avain menestykseen ja taloudelliseen
riippumattomuuteen. Koulutuksen avulla tyttéjen osuus lukutaidottomuudessa pienenee, naisten
osuus yhteiskunnan ja tydelaman johtopaikoilla lisdantyy ja naisiin kohdistuva vakivalta vahenee.
Soroptimistit Euroopan (SIE) alueella lahjoittavat joka vuosi arviolta 1600 apurahaa naisten ja
tyttéjen koulutuksen edistamiseen.

e Naisten voimaantuminen (Women’s empowerment): Soroptimistien avulla naiset voivat
saada tietoja ja taitoja ansioty6n I0ytamiseksi tai oman liiketoiminnan aloittamiseksi. Apua
tarvitsevat erityisesti maaseutujen naiset. Heitd autetaan muun muassa rakentamalla kyliin
kaivoja, jotta veden hakuun kaytetty aika vahenisi, seka tarjoamalla opastusta viljelykasvien
hoidossa, erilaisten tuotteiden valmistuksessa ja niiden myynnissa.

e Vdkivalta naisia vastaan (Violence against women): Soroptimistit ottavat kantaa naisiin
kohdistuviin vakivallantekoihin, ennaltaehkdisevat niitd seka taistelevat naisiin kohdistuvan
vakivallan lopettamiseksi. Yhdessa muun muassa viranomaisten ja paattajien kanssa
rakennetaan turvakoteja, autetaan uhreja, tarjotaan heille neuvontapalveluja, pyritdan
parantamaan ennaltaehkaisya seka otetaan naisiin kohdistuvan vakivalta toistuvasti esille
keskusteluissa. Esimerkkeja hankkeista ovat muun muassa “uhriystavalliset” kuulustelutilat
tutkinnan helpottamiseksi seka sukupuolesta johtuvan vakivallan uhrien draama-terapiat.

e Terveys ja puhdas ravinto (Health, food and security): Soroptimistit haluavat varmistaa,
etta naisilla ja tyt6illa on riittavasti ravintoa sekd mahdollisuus paasta parhaan saatavilla olevan
terveydenhuollon piiriin. Sairaaloiden rakennus- ja kunnostustoéita, laaketarvikkeiden, testien ja
seulontamenetelmien hankintaa avustetaan sekd tuetaan sairaanhoitajien ja katildiden
koulutusta. Aliravitsemus, syopd, AIDS ja veden valityksella tarttuvat taudit kuuluvat ongelmiin,
joihin halutaan toiminnalla puuttua.

o Kestdva kehitys (Sustainability): Puhdas ja kestdva elinymparistd edistda naisten
hyvinvointia ja auttaa heita padasemaan eteenpdin elamassa. Soroptimistit kdynnistavat
hankkeita, joilla parannetaan elinympariston tilaa, huomioidaan naisten ja tyttéjen tarpeet
heiddn asuinalueillansa, lievennetaan ilmaston muutoksen vaikutuksia sekd tarjotaan apua
luonnon tai ihmisen aiheuttamien katastrofien jalkeen. Puhutaan myds entista kestavamman
ympadaristén puolesta paikallisilla, kansallisilla ja kansainvalisilla tasoilla.

Soroptimistit toimivat ja vaikuttavat omassa klubissa, kansallisesti ja kansainvalisesti tekemalla, tiedottamalla
sekd lisaamalla tietoa (Awardness) klubissa esitelmilld, vierailuilla, tutustumiskdynneilld, tuoden ongelmia ja
tavoitteita yleiseen keskusteluun. Klubilaiset toimivat vaikuttamalla (Advocacy) ja ottamalla kantaa
julkilausumilla ja kirjelmilla.



Esimerkkeja teemoista, projekteista ja toimintaohjelmatavoitteiden toteutumisesta

e SNLA (Soroptimist Nordic Leadership Academy)

Soroptimist Nordic Leadership Academy - nuorille naisille suunnattu viikon kestava
koulutusohjelma jarjestettiin 24-30.6 2018 Roérosissa Norjassa. Koulutusohjelma aloitettiin viime
kesana Ruotsissa ja vuonna 2019 koulutustilaisuuden tapahtumapaikka on Suomessa, Raumalla.
Soroptimist International Finland osallistuu jarjestelyihin yhteistyéssa muiden pohjoismaisten

soroptimistijarjestdjen kanssa. Koulutusohjelmaan kutsutaan nuoria naisia oppimaan muun
muassa verkostoitumisen, oman itsensa kehittdmisen, mielenhallinnan, vuorovaikutuksen,

talouden ja yrittajyyden taitoja

e Suomi Areena

. Koulutus on osallistujalle ilmainen.

Soroptimist International Finland osallistui kesélla 2018 yhdessa Zonta International Piiri 20 -
jarjestdn kanssa Porissa pidettyyn SuomiAreenaan. Soroptimistien ja Zontien yhdessa
jarjestama keskustelutilaisuus oli 16.7.2018.

e Vuosittainen Soroptimisti-stipendi (5 000 €)

e Kansallinen Tyttdjen paiva -tapahtuma, edellinen oli 6.10.2018 Kuusamossa
(kuusamo@soroptimistit.fi)

e Toimintaohjelmatavoitteet ja esimerkkeja toteutumisesta (taulukko 1)

TAULUKKO 1. Toimintaohjelmatavoitteet ja esimerkkeja toteutumisesta

Tavoite

Tarjota koulutusmahdollisuuksia,
taloudellista tukea,
opiskelustipendeja ja opastusta
(mentorointi) koulutukseen ja
tyoharjoitteluun paasemiseksi ja siina
menestymiseksi.

Parantaa naisten taloudellista asemaa
ja tydllisyytta,

Toimia naisiin ja tyttéihin kohdistuvan
vakivallan poistamiseksi ja tukea
naisten mahdollisuuksia konfliktien
ratkaisemiseen.

Lisata tietoa elintarvikkeiden
puhtaudesta ja edistaa naisten ja
tyttéjen paasya parhaan mahdollisen
terveydenhuollon piiriin.

Vanhuksiin kohdistuva avustusty6.

Toteutuminen vuonna 2017

Koulutusstipendeja (perus-, lukio-, yliopisto, jatko- ja ammattiopintoihin).

Stipendeja lasten harrastustoimintaan, maahanmuuttajanaisen
tukemiseen.

Tyttdjen koulutukseen kehittyvissa maissa.

SNLA (Soroptimist Nordic Leadership Academy) koulutusohjelma, jossa
tarjotaan 5 suomalaiselle nuorelle naiselle johtajuuskoulutusta.

Mentor-ohjelma, jossa koulutetaan pohjoismaisia mentoreita esim. SNLA-
koulutukseen osallistujille.

Kestava kehitys- ja ymparistoseminaareja, jotka ovat avoimia tilaisuuksia.

Naisten Pankin kanssa yhteistydssa tuettu kehitysmaiden naisten
yritystoimintaa.

Ulkomaisia avustuskohteita, erityisesti panostettu kasityéammatteihin.
Kirpputoritoimintaa.

Paikallisten Ensi- ja turvakotien toiminnan tukeminen kerdaysvaroin.

Vierailut luomutiloilla, ammattiesitelmatilaisuuksia ja SPR:n lipaskerayksiin
osallistuminen.

Erilaisia projekteja, muun muassa villasukat veteraaneille, vanhusten
ulkoiluttaminen ja palvelukodeissa jarjestettavat toimintatapahtumat.


http://www.oamk.fi/epooki/luonnokset/soroptimistit-tasa-arvoa-edistamassa/#cite-text-0-9

Soroptimist International Finland tekee laajasti kansainvalista yhteistyéta kuuluen Euroopan federaatioon (SIE)
ja Soroptimist Internationaliin (SI):

e  Soroptimist International Europella (SIE) on yleinen neuvoa-antava asema YK:n talous- ja
sosiaalineuvostossa (ECOSOC) ja osallistumisoikeus Euroopan Neuvoston ja European Women's
Lobbyn kokouksiin.

e SIE osallistuu myds Euroopan turvallisuus- ja yhteistydjarjeston, OSCE:n, toimintaan pysyvien
edustajiensa kautta. Taman vuoksi pystytaan vaikuttamaan kansainvalisellad tasolla, edistamaan
naisia koskevien sopimusten ratifiointia ja taytantédnpanoa seka huolehtimaan, etta naisten
kannalta ensisijaisen tarkeat asiat saavat oikeutetun paikan kestavan kehityksen agendassa.

e Yhteistydssa YK:n kanssa Soroptimist International -jérjestélla on yleisstatus (Category 1) YK:n
talous- ja sosiaalineuvostossa (ECOSOC), ja sita kautta laajat mahdollisuudet osallistua Non-
Governmental Organiations (NGO) -tydskentelyyn YK:n elimissd, henkildedustajat New Yorkissa,
Genevessa (WHO, ILO), Wienissa, Pariisissa (UNESCO) ja Roomassa (FAO), ja henkiléedustajat
tarvittaessa YK:n aluekomissioiden kokouksissa Nairobissa (ECA), Kairossa (ESCWA),
Santiagossa (ECLAC) ja Wienissa (ECE).

e UNICEF (United Nations Children's Fund) on YK:n lastenjarjesto ja tarkea yhteistydkumppani,
joka perustettiin auttamaan Euroopan lapsia toisen maailmansodan jalkeen vuonna 1946.
Suomen Unicef perustettiin vuonna 1967. UNICEFin kaiken toiminnan Iahtékohta on YK:n Lapsen
oikeuksien sopimus. Tarkein tavoite on perusoikeuksien turvaaminen kaikille lapsille. UNICEF
taistelee syrjintaa ja epatasa-arvoa vastaan, takaa turvalliset syntymaolosuhteet seka
terveydenhuollon ja koulunkdaynnin kaikille lapsille. Suomalaiset soroptimistit ovat olleet
aktiivisesti mukana Unicefin toiminnassa muun muassa myymalla Unicef-tuotteita ja
osallistumalla keraajina Janopaivan keraykseen. Kansainvalista lasten oikeuksien paivaa
vietetaan vuosittain 20. paivana marraskuuta.

Yhteenveto

Soroptimistien kansainvalinen yhteisty6

Soroptimistit on vapaaehtoisjarjestd, joka toimii naisten ja tyttéjen parhaaksi ja tasa-arvon toteutumiseksi
kansallisesti ja kansainvalisesti. Suomessa klubien tasolla toimintatapana on erilaiset projektit, joilla pyritaan
jarjestdn tavoitteisiin. Soroptimistit toimivat puolestapuhujana ja vaikuttajana tavoitteenaan ratkaista
nykypdivan naisten ja tyttdjen keskeisempia haasteita.

Tavoitteet perustuvat ja tukevat Yhdistyneiden kansakuntien (YK) vuosituhannen kehitystavoitteita: poistetaan
aarimmainen kdéyhyys ja nalka, turvataan peruskoulutus yleismaailmallisesti, edistetaan tasa-arvoa ja
parannetaan naisen asemaa, vahennetaan lapsikuolleisuutta, parannetaan aitien terveytta, taistellaan HI-
virusta, aidsia, malariaa ja muita vakavia sairauksia vastaan, turvataan ymparistén kestava kehitys seka
luodaan maailmanlaajuisia kumppanuuksia kehityspyrkimyksissa.

Lahteet

1. ~“Soroptimist International. www-sivut. Hakupéiva 15.6.2018.
2. " “Suomen YK-liitto. www-sivut. Hakupaiva 15.6.2018.

3. Suomen Naisyhdistys RY. www-sivut. Hakupdiva 15.6.2018.

4. Naisjarjestdjen keskusliitto. www-sivut. Hakupdiva 15.6.2018.

5. Rasila, S. (toim.) 2009. Puoli vuosisataa naisosaamista Oulussa, Soroptimist International of Oulu
1957-2009.

6. Soroptimist Nordic Leadership Academy. www-sivut. Hakupdivd 15.6.2018.
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Asiakkaan ja potilaan itsemaaraamisoikeus

Koivisto Kaisa
19.11.2018 ::

Itsemddraamisoikeus kuuluu perusoikeusjarjestelman yleisperusoikeuteen, jolloin jokaisella on
oikeus elamaan, henkilokohtaiseen vapauteen, koskemattomuuteen ja turvallisuuteen. Ketdan ei
saa tuomita kuolemaan, kiduttaa tai muutenkaan kohdella ihmisarvoa loukkaavasti.
Henkilokohtaiseen koskemattomuuteen ei saa puuttua eika vapautta saa riistaa mielivaltaisesti
ilman laissa sdddettya perustetta. Tuomioistuin maaraa rangaistuksen, joka sisaltaa
vapaudenmenetyksen. Muun vapaudenmenetyksen laillisuus voidaan saattaa tuomioistuimen
tutkittavaksi. Vapautensa menettianeen oikeudet turvataan lailla muun muassa ihmisten
koskemattomuudesta, vapaudesta. '

KUVA: Goldsithn / Shutterstock.com
Perusoikeudet

Perusoikeudella tarkoitetaan perustuslaissa saddettyja yksildille kuuluvia oikeuksia. Suomen perustuslaissa
turvataan kaikkien kansalaisten perusoikeudet, joita ovat oikeus elamaan ja henkilékohtaiseen vapauteen seka
koskemattomuuteen, liikkkumisvapaus, yhdenvertaisuus, yksityiselaman- ja omaisuudensuoja, sosiaali- ja
oikeusturva. ') Itsema&rdamisoikeus kuuluu perusoikeusjarjestelmén yleisperusoikeuteen henkildkohtaisena
vapautena ja koskemattomuutena suojaten ihmisen fyysisen vapauden ohella myds hdanen tahdonvapauttaan ja
itseméaaraamisoikeuttaan. Sosiaali- ja terveydenhuollossa on maaritelty potilaan oikeuksista laissa. “/Ko. lain
mukaan potilaan oikeuksia ovat oikeus hyvaan terveyden- ja sairaanhoitoon ja siihen liittyvaan kohteluun,
oikeus hoitoon paasyyn, tiedonsaantioikeus ja itsemaaraamisoikeus.

Ihmiset ovat yhdenvertaisia lain edessa ja ketdaan ei saa ilman hyvaksyttdavaa perustetta asettaa muihin ndhden
eri asemaan sukupuolen, ian, alkuperan, kielen, uskonnon, vakaumuksen, mielipiteen, terveydentilan,
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vammaisuuden tai muun henkilédn liittyvan syyn perusteella. Yhdenvertaisuusperiaatteeseen sisaltyy
mielivallan kielto ja vaatimus samanlaisesta kohtelusta samanlaisissa tapauksissa. Yhdenvertaisuusperiaate
ulottuu myos alaikaisiin ja velvoittaa kohtelemaan lapsia tasa-arvoisesti yksiloind. Toisaalta lapset tarvitsevat
vajaavaltaisina ja aikuisia heikompana ryhmana erityistd suojelua ja huolenpitoa. Jokaisella on oikeus elamaan
seka henkilékohtaiseen vapauteen, koskemattomuuteen ja turvallisuuteen. Henkildkohtainen vapaus on
yleisperusoikeus, joka suojaa fyysisen vapauden ohella tahdonvapautta ja itsemaaraamisoikeutta. Yksilon
itsemaaraamisoikeuden, oikeuden maarata itsestaan ja toimistaan, on monien muiden oikeuksien kaytdn
perustana ja se liittyy myds yksityiselaman suojaan. Jokaisen yksityiselama, kunnia ja kotirauha on turvattu
ilman viranomaisten tai muiden ulkopuolisten tahojen mielivaltaista tai aiheetonta puuttumista siihen.
Yksityiselamaan kuuluu yksilon oikeus maarata itsestaan ja ruumistaan. Samoin kirjeen, puhelun ja muun
luottamuksellisen viestin salaisuus on loukkaamaton seka jokaisen omaisuus on turvattu.

Asiakkaan ja potilaan itsemaardamisoikeudesta

Jokaisella Suomessa pysyvasti asuvalla henkil6lla on oikeus terveydentilansa edellyttamaan terveyden- ja
sairaanhoitoon. Lisaksi potilaalla on oikeus laadultaan hyvaan hoitoon. Potilaan hoitoa on jarjestettava ja hanta
on kohdeltava siten, ettei potilaan ihmisarvoa loukata ja hanen vakaumustaan seka yksityisyyttaan
kunnioitetaan. Potilaan adidinkieli, hanen yksildlliset tarpeensa ja kulttuurinsa on otettava hoidossa ja kohtelussa
mahdollisuuksien mukaan huomioon. Edelleen potilaan oikeuksia on hoitoon paasy ja hanelle on tehtava
tutkimusta, hoitoa tai la@kinnallista kuntoutusta koskeva suunnitelma, jossa ilmenee hoidon jarjestaminen ja
toteuttamisaikataulu. Potilaalle annetaan selvitys hdnen terveydentilastaan, hoidon merkityksesta, eri
hoitovaihtoehdoista ja niiden vaikutuksista seka muista hanen hoitoonsa liittyvista seikoista, joilla on merkitysta
paatettdessa hanen hoitamisestaan. Selvitysta ei kuitenkaan tule antaa vastoin potilaan tahtoa tai silloin, kun
on ilmeistd, ettd selvityksen antamisesta aiheutuisi vakavaa vaaraa potilaan hengelle tai terveydelle.
Terveydenhuollon ammattihenkilén on annettava selvitys siten, ettd potilas riittdvasti ymmartaa sen sisallon.
Jos terveydenhuollon ammattihenkilé ei osaa potilaan kayttdmaa kieltd taikka potilas ei aisti- tai puhevian
vuoksi voi tulla ymmarretyksi, on mahdollisuuksien mukaan huolehdittava asian tulkitsemisesta.

Laissa maaritellaan potilaan itsemaaraamisoikeudesta, etta potilasta on hoidettava yhteisymmarryksessa hanen
kanssaan. Jos potilas kieltdytyy tietysta hoidosta tai hoitotoimenpiteestd, hantd on mahdollisuuksien mukaan
hoidettava yhteisymmarryksessa hanen kanssaan muulla laaketieteellisesti hyvaksyttavalla tavalla. Lisdksi jos
taysi-ikdinen potilas ei mielenterveydenhairién, kehitysvammaisuuden tai muun syyn vuoksi pysty paattamaan
hoidostaan, tulee potilaan laillista edustajaa, Idhiomaista tai muuta Iaheista kuulla ennen hoitopaatéksen
tekemista. Kuulemisen tavoitteena on selvittda, millainen hoito parhaiten vastaisi potilaan tahtoa. Jos potilaan
tahdosta ei saada selvitystd, tulee potilasta hoitaa tavalla, jota voidaan pitda hanen henkildkohtaisen etunsa
mukaisena. Jos laillinen edustaja, l[ahiomainen tai muu laheinen antaa suostumuksen potilaan hoitoon, tulee
heidén ottaa huomioon potilaan aikaisemmin ilmaisema hoitotahto. Jos hoitotahtoa ei ole ilmaistu, tulee
huomioon ottaa potilaan henkildkohtainen etu. Jos laillinen edustaja, lahiomainen tai muu ldheinen kieltaa
hoidon antamisen tai hoitotoimenpiteen tekemisen potilaalle, potilasta on mahdollisuuksien mukaan hoidettava
yhteisymmarryksessa suostumisesta kieltaytyvan henkilén kanssa muulla |adketieteellisesti hyvaksyttavalla
tavalla. Jos laillisen edustajan, lahiomaisen tai muun laheisen nakemykset hoidosta eroavat toisistaan, potilasta
on hoidettava tavalla, jota voidaan pitda hanen henkilokohtaisen etunsa mukaisena.

Alaikaisen potilaan mielipide tulee selvittaa silloin, kun se on hanen ikaansa ja kehitystasoonsa nahden
mahdollista. Jos alaikdinen ikansa ja kehitystasonsa perusteella kykenee paattamaan hoidostaan, hanta on
hoidettava yhteisymmarryksessa hanen kanssaan. Jos alaikdinen ei kykene paattamaan hoidostaan, hanta on
hoidettava yhteisymmarryksessa hanen huoltajansa tai muun laillisen edustajansa kanssa. Potilaalle on
annettava hanen henkeaddn tai terveyttaan uhkaavan vaaran torjumiseksi tarpeellinen hoito, vaikka potilaan
tahdosta ei tajuttomuuden tai muun syyn vuoksi voi saada selvitysta. Jos potilas on aikaisemmin vakaasti ja
patevasti ilmaissut hoitoa koskevan tahtonsa, potilaalle ei kuitenkaan saa antaa sellaista hoitoa, joka on vastoin
hanen tahtoaan.

Jotta potilaan laillinen edustaja tai lahiomainen antavat suostumuksen potilaan hoitoon, on heilla oikeus saada
kuulemista ja suostumuksen antamista varten tarpeelliset tiedot potilaan terveydentilasta. Jos alaikdinen potilas
ikddnsa ja kehitystasoonsa ndhden kykenee paattdmaan hoidostaan, hanella on oikeus kieltaa
terveydentilaansa ja hoitoansa koskevien tietojen antaminen huoltajalleen tai muulle lailliselle edustajalleen.
Alaikaisen tai 6 §:n 2 momentissa tarkoitetun potilaan huoltajalla tai muulla laillisella edustajalla ei ole oikeutta
kieltda potilaan henkea tai terveytta uhkaavan vaaran torjumiseksi annettavaa tarpeellista hoitoa.

Sosiaalihuoltoa toteutettaessa on ensisijaisesti otettava huomioon asiakkaan toivomukset ja mielipide seka
my®&s muutoin kunnioitettava asiakkaan itsemaaraamisoikeutta. Asiakkaalle tulee antaa mahdollisuus osallistua
ja vaikuttaa palvelujensa suunnitteluun ja toteuttamiseen. Asiakkaan etu tulee ottaa huomioon ensisijaisesti
kaikessa paatoksenteossa ja ratkaisuissa. Asiakkaan kuulemisesta ennen hanta koskevan pdatdksen tekemista
on saddetty hallintolaissa. »! Asiakaslaissa saannellaan myds tietojen antamista asiakkaalle, jonka mukaan
sosiaalihuollon henkiléstdn on selvitettdva asiakkaalle hanen oikeutensa ja velvollisuutensa. Lisdksi on
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selvitettdva erilaiset vaihtoehdot, niiden vaikutukset ja muut seikat, joilla on merkitysta hanen asiassaan.
Selvitys on annettava niin, ettd asiakas ymmartaa selvityksen sisallon ja merkityksen. Jos sosiaalihuollon
henkildstd ei hallitse asiakkaan kayttamaa kielta taikka asiakas ei aisti- tai puhevian tai muun syyn vuoksi voi
tulla ymmarretyksi, on mahdollisuuksien mukaan huolehdittava tulkitsemisesta ja tulkin hankkimisesta.

Perustuslain mukaan julkisen vallan kayton tulee perustua lakiin, jota noudatetaan kaikessa toiminnassa
Asiakkaan ja potilaan itsemadaraamisoikeuteen liittyvia ohjeita ja saantéja on ehdotettu tarkistettavan ja
uudistettavan siten, etta lain sisaltd vahvistaisi asiakkaan ja potilaan itsemadraamisoikeutta ja tdsmentaisi
rajoittamistoimenpiteiden ohjeita. Tavoitteena olisi ennalta ehkaista ja vahentaa haastavia tilanteita ja
rajoitustoimenpiteiden kayttéa sosiaali- ja terveydenhuollossa. Ennakollisia toimia ovat tilaratkaisut,
henkiléston perehdytys ja tdydennyskoulutus ja itsemaaraamisoikeutta tukevat tyomenetelmat, joita opitaan ja
harjoitellaan. Lisaksi itsemaaraamisoikeutta vahvistettaisiin sdantelemalla tarkemmin rajoitustoimenpiteisiin
liittyvat asiakirjamerkinnat, oikeussuojakeinot, valvonta ja menettelyvaatimukset.

Itsemaaraamisoikeusohjeiden tdsmentamisen tavoitteena olisi turvata sote-palveluiden saanti my6s niissa
tilanteissa, joissa valttamattéman hoidon tai huolenpidon antaminen ei ole mahdollista ilman asiakkaan tai
potilaan perusoikeuteen kohdistuvaa rajoitusta. Koska valttamatdn hoito ja huolenpito vaatisi perusoikeuksiin
puuttumista muun muassa rajoitustoimenpiteilld, tulee niiden kayttd perustua lain tasoisiin sdannoksiin ja
tasmallisiin edellytyksiin. Kuitenkin rajoitustoimenpiteiden kayttd olisi aina viimeinen keino. Asiakkaan tai
potilaan itsemaaraamiskyky tulee arvioida ja siité tulisi antaa kirjallinen paatés. Paatés
muutoksenhakuohjeineen olisi annettava asiakkaalle tai potilaalle tiedoksi viipymatta hanen ymmartamassaan
muodossa huomioiden hanen kdyttdmat kommunikaatiomenetelmat. Tieto tulisi antaa myds asiakkaan tai
potilaan edustajalle. Lisaksi paatds annettaisiin tiedoksi palvelujen tuottajalle.

ltsem&ardadmisoikeuden lisaamiseksi ehdotettuja toimia

Itsemaaraamisoikeustyéryhman ehdotus edistaisi ja tukisi asiakkaiden ja potilaiden itsemaaraamisoikeutta ja
parantaisi itsemaaraamiskyvyltaan alentuneiden henkildiden asemaa seka korostaisi heidan erityistarpeitaan.
Sosiaalihuollon asiakaslakiin ja terveydenhuollon potilaslakiin ehdotettavilla ja paatoksentekoa koskevilla
saanndoksilla lisattdisiin sellaisten henkildiden vaikutusmahdollisuuksia, joilla on vaikeuksia tahtonsa
muodostamisessa tai ilmaisemisessa. Uudistus parantaisi asiakkaiden ja potilaiden oikeusturvaa.
Itsemaaraamisoikeuslain mukaan sosiaali- ja terveydenhuoltoa toteutettaisiin ensisijaisesti
yhteisymmarryksessa asiakkaiden ja potilaiden kanssa. Taman paasaanndn ilmaisemisella lakitekstissa on
tarkoitus kiinnittdaa huomiota siihen, etta vaikka saannodsta saadetdaan poikkeuksia jaljempana
itsemaaraamisoikeuslaissa, se on kaikissa tapauksissa tarkoitettu toiminnan lahtékohdaksi, josta poikkeaminen
edellyttaa lain tasoista saantelya.

Itsemaaraamisoikeussuunnitelma ohjaisi henkildkuntaa suunnittelemaan ja kehittamaan toimintaa ja tydtapoja
niin, etta rajoitustoimenpiteisiin ei tarvitsisi turvautua. Nykyisin rajoitustoimenpiteita kdytetaan vakiintuneesti
osana toimintayksikdn toimintakulttuuria, eikd niiden ajatella olevan rajoitustoimia eikd mydskaan tunnisteta
muita mahdollisia toimintavaihtoehtoja. Tyéryhman ehdotuksen mukaan rajoitustoimenpiteiden kayttoa
voitaisiin valttda muun muassa henkiléstovoimavaroja kohdentamalla ja tydtapoja kehittamalla. Tyotapojen
kehittaminen voisi kohdentua asiakkaan ja potilaan kanssa tapahtuvan vuorovaikutuksen ja ohjauksen
kehittamiseen. Kaikkien palvelujen tarjoajien velvollisuutena olisi laatia suunnitelma itsemaaraamisoikeuden
edistamiseksi ja tukemiseksi osana omavalvontaa. Suunnitelmassa tulisi ilmeta, miten rajoitustoimenpiteiden
kayton tarvetta vahennetaan yksikdissa. Omavalvontasuunnitelmaan kirjataan myds asiakkaan turvallisuuden
takaamiseksi valttamattémien perusoikeuksia rajoittavien toimenpiteiden kayttéa koskevat periaatteet ja
laaditaan yksikolle ohjeet rajoitustoimenpiteiden kdytosta.

Ennakollisten keinojen ensisijaisuutta suhteessa rajoitustoimenpiteiden kayttéon korostetaan. Palvelujen
jarjestdjan ja tuottajan tulisi osaltaan huolehtia siitd, etta kaikki lain edellyttdmat yleiset ja yksildlliset toimet
olisi toteutettu asianmukaisesti. Asiakkaisiin ja potilaisiin ei olisi sallittua kohdistaa henkildstén
riittdmattdmyydesta tai toimintakulttuurista johtuvia rajoitustoimenpiteitd. Palvelun tuottajien tulee huomioida
itsemaaraamisoikeuden vahvistamisen vaatimukset tilojen suunnittelussa. Esimerkiksi yhden ja kahden hengen
huoneiden ja pienten yksikdiden lisaédminen on tarpeen. Henkildstdn tulee saada riittdva perehdytys ja koulutus
itsemaaraamisoikeuslain ohjeiden ja saanndsten kannalta keskeisiin kokonaisuuksiin ja myéhemmin osaamisen
yllapitoon. Tlanteissa, joissa rajoitustoimenpiteita joudutaan kayttamaan, tulee niiden kaytdn olla
suunnitelmallisempaa ja sdaannellympda, asiakkaan tai potilaan nakemykset huomioivaa ja siten mahdollisesti
myds vdhemman rajoittavaksi koettavaa. Hallituksen esitys eduskunnalle laiksi sosiaalihuollon asiakkaan ja
potilaan itsemaaraamisoikeuden vahvistamisesta ja rajoitustoimenpiteiden kaytdn edellytyksista seka erdiksi
siihen liittyviksi laeiksi

Perehdytyksessd, taydennyskoulutuksessa ja ohjeistuksessa tulisi huomioida palvelujen tai hoidon piirissa
olevien henkildiden erityispiirteet. Henkildiden erityispiirteet asettavat myds vaatimuksia toiminnalle esimerkiksi
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lapsia hoidettaessa tulisi erityista huomiota kiinnittaa lasten ién ja kehitystason huomiointiin seka
hienovaraiseen toimintaan, kun ja jos rajoitustoimenpiteita joudutaan suunnittelemaan. Lapsen nakemykset on
otettava vakavasti heti, kun lapsi kykenee ne ilmaisemaan tavalla tai toisella. Kaikkia lapsen toivomuksia ja
mielipiteitd on kuultava ja arvioitava tapauskohtaisesti lapsen kehitystason edellyttamalla tavalla. Kehitystasolla
voidaan tarkoittaa lapsen valmiutta ilmaista itsedan jarkevasti ja itsendisesti. Kasiteltdvan asian vaikutus
lapseen on huomioitava ja mita mahdollisesti suurempi vaikutus lopputuloksella on lapsen elamaan, sita
tarkeampaa on arvioida lapsen kehitystaso oikein.

Lapselle tulee antaa riittava selvitys asioista, jotta han voi ilmaista ja muodostaa nakemyksensa omasta
sosiaali- ja terveydenhuollostaan. Henkildiden, jotka vastaavat lapsen hoidosta, on kerrottava lapselle hoidon
keskeisista asioista, vaihtoehdoista ja seurauksista ymmarrettavalla tavalla. Selvitys tulee antaa ja lasta kuulla
siten, etta lasta ei ohjailla, eikd haneen vaikuteta tai hanta painosteta aiheettomasti. Lapsen tulee tulla
kuulluksi suoraan aina, kun se on mahdollista. Olosuhteiden tulee olla sellaiset, etta lapsi saa vapaasti ilmaista
nakemyksensa. Samoin lapsen henkildkohtainen ja sosiaalinen tilanne tulee huomioida. Henkilékunnan
koulutukseen tulee kiinnittaa erityistda huomiota, silloin, kun kyse on lapsen hoidosta. Koulutuksessa tulisi
kasitella lapselle sopivien tietojen antamisesta ja lapsen itsemaaradamisoikeuden tukemisesta. Hallituksen esitys
eduskunnalle laiksi sosiaalihuollon asiakkaan ja potilaan itsemaaraamisoikeuden vahvistamisesta ja
rajoitustoimenpiteiden kayton edellytyksista seka eraiksi siihen liittyviksi laeiksi

Itsemaaraamiskyvyn arviointia selvitetdan haastatteluilla, havainnoinnilla ja erilaisia arviointivalineita
(tutkimuksia ja testeja) kayttaen. Kun arvioidaan asiakkaan tai potilaan itsemaaraamiskykya tai toimintakykya,
tulisi kayttaa luotettavia, riittdvaan nayttdédn perustuvia sosiaali- ja terveydenhuollon arviointivalineita ja -
menetelmia. Arviointivalineiden ja -menetelmien tulisi olla laajoja, tarkkoja, laadukkaita ja toiminnan
yhdenvertaisuutta edistavia seka saada riittdvasti tietoa arvioinnin pohjaksi. Palvelujen jarjestdjan on
osoitettava, ettd arvioinnin perusteella voidaan epadilld henkildn itsemaaradmiskyvyn alentuneen pysyvasti
(synnynnainen tai kehitysiassa saatu vamma), pitkaaikaisesti (krooninen tai eteneva sairaus) tai toistuvasti.

Toimintakyvyn mittaamiseen ja arviointiin on kehitetty yhdenmukainen menetelm& TOIMIA tietokantaan ja ko.
tietokanta on tarkoitettu toimintakyvyn mittaamisen parissa tyéskentelevien ammattilaisten tydvalineeksi.
Toimintakyvyn arvioinnissa tulisi ottaa huomioon myés yleinen itsemaaraamisoikeussuunnitelma.
Itsemaaraamiskykya arvioitaessa voidaan hyédyntaa myds asiakkaasta tai potilaasta aiemmin tehtyja
selvityksia, joita on tehty osana aiempaa toimintakyvyn arviointia, hoitoon liittyvissa tutkimuksissa tai suorana
havainnointina ja asiakas- tai potilasasiakirjoihin tehtyina kirjauksina. Tietoa on voitu saada myds
haastattelemalla asiakkaan tai potilaan laheisia seka erilaisin kysely- ja seurantalomakkein. Kun hydédynnetaan
aiempia selvityksia, tulee silloin huomioida selvitysten ajantasaisuus ja merkitys nyt meneilldan olevaan
itsemaaraamiskyvyn arviointiin. Lisaksi itsemaaraamiskyvyn arvioinnissa tulisi tarkastella asiakkaan tai potilaan
asuin- ja toimintaymparistda sellaisten olosuhteiden nakdékulmasta, joilla on merkitysta hanen
itsemaaraamiskykyyn ja kayttaytymiseen. Esimerkiksi asuin- ja toimintaymparistén riskitekijat, esteettémyys
seka ymparistosta aiheutuvat arsykkeet. Itsemdadraamiskyvyn alenemista arvioidaan ja kuvataan henkilon
kykyna tehda ratkaisuja ja ymmartaa kayttaytymisensa seurauksia ja millaista vaaraa henkilon
kayttaytymisella on hanen omalle terveydelleen tai turvallisuudelleen, muiden henkiléiden terveydelle tai
turvallisuudelle taikka omaisuudelle. Asiakkaalla ja potilaalla on oikeus osallistua itsemaaraamiskyvyn
arviointiin. Asiakasta koskeva asia on kasiteltava ja ratkaistava ottaen ensisijaisesti huomioon asiakkaan etu ja
selvitys annetaan niin, etta asiakas pystyy ymmartamaan sen. Hallituksen esitys eduskunnalle laiksi
sosiaalihuollon asiakkaan ja potilaan itsemaaraamisoikeuden vahvistamisesta ja rajoitustoimenpiteiden kayton
edellytyksista seka eraiksi siihen liittyviksi laeiksi

Pohdinta

Oikeuskirjallisuuden kuvausten mukaan henkild voi kdyttaa itsemaaraamisoikeuttaan oikeudellisesti tehokkaalla
tavalla silloin, kun hdn ymmartaa asian kannalta olennaiset vaihtoehdot, osaa arvioida niiden mahdolliset
seuraukset ja kykenee paattelemdan asiassa tarvittavan ratkaisun. Itsemaaraamisoikeutta voidaan vahvistaa ja
lisatd yhteistydssa potilaiden ja asiakkaiden kanssa muun muassa arvioimalla ja suunnittelemalla hoitoa tai
palvelua yhdessa, informoimalla potilaita ja asiakkaita seka heiddn omaisiaan ja perehdyttamalla etta
kouluttamalla henkildkuntaa. Itsemaaraamisoikeus kuuluu ihmisten perusoikeuksiin ja itsemaaraamisoikeuden
rajoittamisen tulisi olla tarkkaan perusteltua ja sen taustalla pitaisi olla lain tasoiset perusteet.
Itsemddraamisoikeussdaanndksissa tarkoitettujen rajoitustoimenpiteiden kayttda ei voi perustella henkilékunnan
riittdmattdmyyteen vedoten, eikd ne ole sallittuja rangaistuksena tai kasvatuksellisina toimenpiteind ja
kaytettava pakko tulisi olla mahdollisimman lievaa.

Itsemddraamisoikeutta pohtineet asiantuntijat ovat kasitelleet sosiaali- ja terveydenhuollon asiakkaiden
itsemaaraamisoikeuden rajoituksia koskevan lainsaadannén kokonaisuutta, itsemadaraamisoikeuden
rajoitustoimenpiteiden seurannan, valvonnan ja raportoinnin jarjestamista, asiakkaan ja potilaan
itsemaaraamisen edistamistd ja rajoitustoimenpiteiden kayton ehkdisemista sekad sosiaali- ja terveydenhuollon
asiakkaiden ja henkildéston turvallisuuden varmistamista. Itsemdaraamisoikeuksien lahtékohtana tulee olla


http://www.oamk.fi/epooki/luonnokset/asiakkaan-ja-potilaan-itsemaaraamisoikeus-sosiaali-ja-terveydenhuollossa/#cite-text-0-13
http://www.oamk.fi/epooki/luonnokset/asiakkaan-ja-potilaan-itsemaaraamisoikeus-sosiaali-ja-terveydenhuollossa/#cite-text-0-20
http://www.oamk.fi/epooki/luonnokset/asiakkaan-ja-potilaan-itsemaaraamisoikeus-sosiaali-ja-terveydenhuollossa/#cite-text-0-13
http://www.oamk.fi/epooki/luonnokset/asiakkaan-ja-potilaan-itsemaaraamisoikeus-sosiaali-ja-terveydenhuollossa/#cite-text-0-13
http://www.oamk.fi/epooki/luonnokset/asiakkaan-ja-potilaan-itsemaaraamisoikeus-sosiaali-ja-terveydenhuollossa/#cite-text-0-20
http://www.oamk.fi/epooki/luonnokset/asiakkaan-ja-potilaan-itsemaaraamisoikeus-sosiaali-ja-terveydenhuollossa/#cite-text-0-13

rajoitteiden kaytdn minimoiminen ennaltaehkdisevin toimin seka oikea-aikaisilla ja laadukkailla palveluilla.
Samalla kuitenkin todettiin, etta valttamattdmia rajoitustilanteita varten on laadittava riittdvan tdsmalliset
oikeudellisia edellytyksia ja menettelyja koskevat sééanndkset. Lakien, joiden perusteella rajoitustoimenpiteita
on tehty ja joudutaan myds tekemadan, sdannoksiad ollaan kokoamassa yhteen. Itsemadraamiseen liittyva
lakiehdotus ldhetettiin sosiaali- ja terveysvaliokuntaan mietintéd varten ja perustuslakivaliokuntaan lausuntoa
varten. Asian kasittely jai kuitenkin kesken vaalikauden 2011-2014 aikana ja lakiehdotus raukesi vaalikauden
paattyessa.

Henkildkunnan vuorovaikutusosaaminen ja asiakkaiden ja potilaiden arvostava kohtaaminen ovat osaamista,
jolla asiakkaiden ja potilaiden haastavaan kayttaytymiseen voidaan parhaiten vastata. Perustuslain mukainen
ihmisten oikeus henkildkohtaiseen koskemattomuuteen antaa suojaa henkildén kayvia tarkastuksia ja pakolla
toteutettavia ladketieteellisia tai vastaavia toimenpiteitd vastaan. Vapaudenmenetys ja sen laillisuus tulee
saattaa tuomioistuimen tutkittavaksi. Vapaudenriistolla tarkoitetaan jarjestelyja, joilla henkilda kielletaan ja
estetdan poistumasta hanelle maaratysta rajatusta olinpaikasta. Vapaudenriistoon oikeuttavia perusteita ovat
esimerkiksi mielenterveyslain tahdosta riippumaton hoito ja tartuntatautilain mukainen eristaminen. Lain
tasoiset saanndkset esimerkiksi muistisairaiden hoitoon ja somaattisen hoidon akuutti- seka
paivystystilanteisiin liittyvista rajoitustoimenpiteistd puuttuvat talla hetkella. Taten perusoikeuksia rajoittavia
toimenpiteité on kaytetty sosiaali- ja terveydenhuollossa ilman nimenomaisen lain saanndksen tukea.
Rajoittavilla toimenpiteilla on pyritty turvaamaan potilaan tai asiakkaan oikeus valttamattdmaan huolenpitoon
ja lievemmat keinot ovat olleet riittdmattémia tai niitd ei ole ollut kaytettavissa. Laillisuusvalvojien mukaan
itsemaadraamisoikeuden lainsaadantda tulee téasmentaa siten, etta laki laajentaa ja vahvistaa yksilon oikeuksien
perustuslaintasoista turvaa seka parantaa yksilén oikeusturvaa asioissa, jotka koskevat vapausoikeuksia ja
vaikutusmahdollisuuksia itsedaan ja ymparistéaan koskevissa asioissa. Tyoryhman uudistusty6 jatkuu.
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ltsemaaraamisoikeuden rajoittaminen

Koivisto Kaisa
19.11.2018 ::

Potilaan tai sosiaalihuollon asiakkaan itsemdaraamisoikeuden rajoittamista koskevat sadannokset
ovat osin puutteellisia eivatkd ne vastaa perustuslain vaatimuksia. Sosiaali- ja terveysalan
kdytdanndissa on tilanteita, jolloin joudutaan turvautumaan rajoitustoimenpiteisiin.
Itseméiriaidmisoikeuslain sddnnodsten uudistamistydéryhméin raportin ! mukaan asiakkaaseen tai
potilaaseen saa kohdistaa rajoitustoimenpiteen vain silloin, kun sen kayttaminen on vialttamatonta
ja muut keinot eivat ole riittdvia. Rajoitustoimenpiteen pitaa olla rajoittamiseen sopiva,
oikeanlainen tavoiteltuun paamaaraan nahden ja perusteltu ammatillisesti. Jos henkil6a joudutaan
rajoittamaan, tulee hdnen ihmisarvoaan kunnioittaa ja huolehtia hdnen turvallisuudestaan seka
perustarpeistaan. Rajoittamistoimenpide lopetetaan heti, kun sita ei enaa tarvita.

—

KUVA: Gerain0812 / Shutterstock.com

Taustaa

Potilaan tai asiakkaan itsemaaraamisoikeuden rajoittamiseen on jouduttu turvautumaan sosiaali- ja
terveydenhuollossa ilman itsemaadraamisoikeuslain tasmallisid sdannoksia. Itsemaaradmisoikeus on ihmisten
perusoikeus ja itsemaaradamisen rajoittaminen tulisi perustua lakiin seka kansainvalisiin sopimuksiin. Koska
itsemaaraamisoikeuden rajoittamiseen liittyva lainsdddantd on puutteellista, joudutaan rajoittamistilanteissa
soveltamaan rikoslain hatdvarjelua ja pakkotilaa koskevia sadanndéksia. Sdanndksia puuttuu muun muassa
muistisairaiden henkildiden, akuutti- ja paivystystilanteissa olevien potilaiden seka rauhattomien, sekavien tai
vdkivaltaisten potilaiden rajoittamiseksi. Kehitysvammalain yleissdanndksestd (42 §) puuttuu perusoikeuksien
rajoittamisen perusteet, sallitut rajoitustoimenpiteet, niiden sisaltd, laajuus ja séannds siitd, kenelld on oikeus
paattaa rajoituksista. Edella mainituista syistd on itsemddraamisoikeuslain saanndsten ja lain
uudistamistarvetta varten perustettiin viime hallituskaudella tyéryhma. Tyéryhman tehtavéna oli ehdottaa
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tdsmennyksia itsemaaradmisoikeuksiin liittyviin sddnndksiin sosiaali- ja terveydenhuollossa. Saanndsten
tdsmentamisen tavoitteena oli, ettd hoitohenkilékunnalla olisi lain tasoinen perusta toiminnalle tadlla hetkella
puutteellisesti saannellyissa tai kokonaan saantelemattdomissa tilanteissa. Rajoitustoimenpiteiden kayttoa
saanneltaisiin tasmallisesti ja tarkkarajaisesti huomioiden rajoitusten hyvaksyttdavyys ja oikeasuhtaisuus seka
perusoikeuksien rajoitusedellytykset.

Liséksi rajoittamistoimenpiteitd kuvaavia lakeja (tartuntatautilaki, kehitysvammalaki, mielenterveyslaki,
paihdehuoltolaki ja lastensuojelulaki) ja niiden sadanndksia oltaisiin kokoamassa yhteen.

Ministeri Saarikon mielesta itsemaaraamisoikeutta vahvistavalle lainsaadanndlle ja yhtenaisille saaddksille on
olemassa todellinen tarve.

Valvira on tehnyt vuonna 2012 kyselyn itsemaadaraamisoikeuden toteutumisesta lastensuojelun, mielenterveys-
ja paihdehuollon sekd vammaisten henkildiden ymparivuorokautista hoitoa ja palvelua tarjoavissa yksikdissa.
Tulosten perusteella sosiaalihuollon itsemaaraamisoikeuden rajoittamisen perusteisiin ja niiden kayttéon liittyi
epatietoisuutta. Rajoittamistoimintoja ei tunnistettu asiakkaan itsemaaraamisoikeuden rajoittamiseksi ja ohjeet
niihin olivat vanhentuneita seka riittémattémia. Toimintakulttuurin muutos edellyttaisi omaksuttujen
tyokaytantdjen evaluointia perusoikeuksien nakékulmasta. (ks. myds '.) Lakiin perustuvia ohjeita
rajoitustoimenpiteista ja potilaan tahdosta riippumattomasta hoidosta kuvataan ja maaritellaan
mielenterveyslaissa */, paihdehuoltolaissa */, tartuntatautilaissa '’ ja kehitysvammaisten erityishuollosta
annetussa laissa '/'. Poliisin on annettava pyynndsta muulle viranomaiselle virka-apua ja saanndkset poliisin
antamasta virka-avusta sisdltyy sosiaali- ja terveydenhuollossa sosiaalihuoltolakiin ja mielenterveyslakiin.

Rajoitustoimenpiteiden kayton yleiset edellytykset

Potilaan tai sosiaalihuollon asiakkaan perusoikeuksien rajoittamista koskeva lainséadantd on siis nykyisellaan
puutteellista, eika vastaa perustuslain vaatimuksia. Sosiaali- ja terveysalan kdaytanndssa on tilanteita, jolloin
asiakasta ja potilasta joudutaan rajoittamaan tilanteissa, joissa varmistetaan henkildn oma tai toisen henkildn
henki, henkilén oma tai toisen henkildn terveys tai turvallisuus tai estetddn vakava omaisuusvahinko. Lisdksi
rajoitettava henkilé ei kykene ymmartamaan tilanteesta hanelle aiheutuvaa vakavaa vaaraa tai tekojen
seurauksia. Edelleen henkilén kognitiivinen toimintakyky on heikentynyt pysyvasti esimerkiksi muistisairauden,
kehitysvammaisuuden tai aivovamman johdosta. Kaytéanndssa rajoittaminen voi ensihoito- ja
paivystystilanteissa koskea henkilda, jonka kognitiivinen toimintakyky on heikentynyt tilapaisesti esimerkiksi
myrkytystilan, ladketokkuraisuuden tai paihtymyksen takia ja henkilé on vaaraksi itselleen tai muille.

Selvitysten mukaan henkilékunta ei nde rajoitustoimenpiteen kohdentuvan perusoikeuksiin puuttumiseen.
Rajoittamiskaytannét ovat vaihdelleet yksikdittain vallitsevan hoitokulttuurin

mukaisesti. Itsemaaraamisoikeuteen liittyvia saanndksia koonneen ja uudistusehdotuksia tehneen tyéryhman
raportin ““ mukaan asiakkaaseen tai potilaaseen saa kohdistaa rajoittamista vain silloin, kun sen kayttaminen
on valttamatonta ja muut lievemmat keinot eivat ole riittavia tai soveltuvia. Rajoittamisen tulee olla
tarkoitukseen sopivaa, oikeassa suhteessa paamaaraan nahden ja ammatillisesti perusteltua. Jos kaytetaan
useita rajoituksia samanaikaisia, tulee rajoitusten yhteisvaikutus arvioida. Rajoittamistoimenpiteen aikana
henkilén ihmisarvoa tulee kunnioittaa ja hanen turvallisuudestaan seka perustarpeistaan huolehtia.
Rajoittamistoimenpide tulee lopettaa heti, kun se ei ole enaa valttamatonta.

Asiakkaan tai potilaan kuuleminen on erittdin tarkeaa hanta koskevissa asioissa, niin myds esimerkiksi lapsen
tai nuoren rajoituksia tehtaessa '“'. Asiakkaalla ja potilaalla on oikeus saada selvitys rajoitustoimenpiteesta.
Lisdksi hanen lailliselle edustajalleen tai Idhiomaiselleen tulee tarvittaessa antaa ennen rajoitustoimenpidetta
selvitys toimenpiteen sisallosta, perusteista ja kdytettdvissa olevista oikeusturvakeinoista. Selvitys tukee antaa
ymmarrettavassa muodossa. Jos henkild ei ole ymmartanyt toimenpidettd, tulee hanelle antaa selvitys, kun han
kykenee ymmartamaan asian.

Sosiaalitydntekijalla on oikeus huollon tarpeen selvittamiseksi paasta asiakkaan asuntoon silloin, kun avun
tarpeessa olevan henkilén etu terveyden, kehityksen tai turvallisuuden vakavan vaarantumisen vuoksi
valttamatta sita vaatii. Kun asuntoon pdasy estetaan, voidaan virka-apua pyytaa poliisiviranomaiselta.
Hyvinvointikeskuksen ladakari voi my0ds pyytaa tarvittaessa poliisilta virka-apua potilaan kuljettamiseksi hoitoon
silloin, kun tahdosta riippumattoman hoidon tarpeessa oleva henkilé on vakivaltainen tai muun vastaavan syyn
vuoksi tarvitsee terveydenhuoltoalan saattajan lisdaksi apua.

Lisdksi poliisin tulee antaa virka-apua tarkkailuun otetun tai hoitoon maaratyn potilaan palauttamiseksi
sairaalaan, jos potilas on poistunut sairaalasta ilman lupaa tai jos mielentilatutkimusta varten sairaalaan otettu
henkilo jattda saapumatta mielentilatutkimukseen. Vahimmaisedellytykset, jotka mielenterveydeltaan heikon
henkildon vapaudenriiston tulee ihmisoikeussopimuksen perusteella tayttaa, ovat:

1. Mielenterveyden hairié on todettu objektiivisen laddketieteellisen asiantuntemuksen perusteella,
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2. hairid on sellainen, etta sen perusteella voidaan ottaa henkildé tahdosta riippumattomaan
hoitoon,

3. vapaudenriiston jatkaminen edellyttad, ettd perusteena oleva mielenterveyden hairié on edelleen
olemassa ja

4. ladketieteellisista lausunnoista tulee ilmetd, millaisia toimia henkilo ei kykene ymmartamaan ja
millaisista asioista han ei kykene maaraamaan.

Asiakkaaseen ja potilaaseen kohdistuvat rajoittamistoimenpiteet

Seuraavaksi kuvataan rajoitustoimenpiteitd, joita tydoryhma kuvaa julkaisussaan '*'. Lisaksi kuvauksessa
kaytetaan lakia potilaan asemasta ja oikeuksista, sosiaalihuollon asiakaslakia seka mielenterveys- ja
kehitysvammalakia. Rajoittamistoimenpiteitéd voidaan toteuttaa vain ja ainoastaan silloin, kun asiakas tai potilas
vaarantaisi oman terveyden tai turvallisuuden, muiden henkildiden terveyden tai turvallisuuden tai
vahingoittaisi merkittavasti omaisuutta. Kyseessa olevat perusteet ovat kaikille rajoittamistoimille samat niin
sosiaali- kuin terveydenhuollossakin. Rajoittamistoimenpiteitd voidaan toteuttaa asiakkaan asuinymparistdssa,
asiakkaan kuljettamisen aikana, sosiaali- ja terveydenhuollon laitoksissa ja ymparivuorokautisesti tuetuissa
asumispalveluyksikdissa. Rajoittamistoimenpiteita ovat:

kiinnipitaminen,

rajoittavien vélineiden kayttd paivittdisissa toiminnoissa tai asiakaskuljetusten aikana,
lyhytaikainen erilldén pitdminen,

henkilén siirtdminen olinpaikastaan sosiaali- ja terveydenhuollon toimintayksikkddn,
aineiden ja esineiden haltuunotto,

henkildntarkastus,

teknisen valineen kaytto,

poistumisen estaminen,

ladkityksen antaminen vastustuksesta riippumatta,

henkilékohtaiseen hygieniaan liittyvat rajoitustoimenpiteet,

valttamattdman terveydenhuollon antaminen vastustuksesta riippumatta,
rajoittavien vélineiden tai asusteiden kaytto,

erilldaan pitaminen ulkopuolelta lukittavassa tilassa,

asiakkaan omaisuuden ja lahetysten tarkastaminen seka

yhteydenpidon rajoittaminen.

Kiinnipitaminen. Hoidon toteuttamiseen osallistuva henkilé saa lyhytaikaisesti pitda kiinni asiakkaasta
esimerkiksi kehitysvammaisten palveluissa asiakkaan rauhoittamiseksi tai pitda paikallaan kaatuilevaa
asiakasta, jotta han ei vahingoittaisi itseaan lahtemalla liikkeelle tilassa, jossa han ei pysty turvallisesti
liikkumaan ilman apua. Kiinnipitamisen menetelmien tulee olla hyvaksyttavia, perusteltuja ja hoidollisia ja
evidenssiin perustuvia. Kiinnipitdminen perustuu koulutuksessa saavutettuun ammatilliseen osaamiseen.

Rajoittavien vdlineiden kaytto paivittdisissa toiminnoissa mahdollistaa muun muassa asiakkaan
lepaamisen, ruokailun, ulkoilun ja pesun turvallisesti ihmisarvoa kunnioittaen. Rajoittamisen tulee olla
lyhytaikaista, eika rajoittavan valineen kayttd saa ylittda kahta tuntia. Kaytettavien valineiden tulee olla
rajoittamiseen soveltuvia, esimerkiksi geriatrinen tuoli tai yl6s nostettavat sangyn laidat. Rajoittamisen
tavoitteena on suojata henkilon vahingoittuminen ruokaillessa tai levatessa, esimerkiksi henkilon
vahingoittumisen estadminen ruokailun aikana Parkinsonin taudin aiheuttamien tahattomien liikkeiden johdosta.
Rajoittavaa valinetta kayttavalla henkilélla tulee olla rajoitusvalineen turvallisen kaytén vaatima koulutus ja
kokemus.

Asiakaskuljetusten aikana henkildn lilkkkumista voidaan rajoittaa tilanteissa, joissa asiakas pyrkii pois
paikaltaan aiheuttaen kayttdytymisellaan vaaraa itselleen, muille samassa kulkuneuvossa oleville ja
lilkkenneturvallisuudelle. Rajoittava vdline voi olla esimerkiksi turvavyd, jonka avulla asiakkaan turvallinen
kuljettaminen ja kuljetuksen aikana annettava hoito mahdollistuu.

Asiakkaan rauhoittamiseksi voidaan kayttda enintdan kahden tunnin pituista lyhytaikaista erilldaan
pitamista ja erilleen viemiseen voidaan kdyttaa valttamattémia voimakeinoja. Asiakasta valvotaan koko ajan
olemalla hdnen kanssaan samassa tilassa tai sen valittémdssa laheisyydessa. Hoitavalla henkildlla tulee olla
mahdollisuus saada yhteys asiakkaaseen ja asiakkaalla tulee myds olla mahdollisuus saada yhteys
henkilokuntaan. Henkilékunnan ldsnadololla on asiakkaan rauhoittumiselle erityinen merkitys. Kun alaikaista
henkiléa joudutaan pitdmaan erillddn, on henkildkunnan ldsndolo samassa tilassa erityisen tarkeda. Erillaan
pitdmista ei voida perustella kasvatuksellisilla syilla.
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Ensihoitohenkildkunnalla on oikeus siirtaa henkild olinpaikastaan tutkittavaksi tai hoidettavaksi henkilén
vastustuksesta huolimatta, jos se on valttdmatonta ja tayttada aiemmin mainitut edellytykset (ihmisen henkea
tai terveyttd uhkaavan vakavan vaaran estaminen). Oikeus siirtaa on silloin, jos henkil6 ei esimerkiksi
paihtymyksen, sairauden tai vamman vuoksi kykene ymmartamaan hoitamatta jattamisen seurauksia.

Palvelujen tai hoidon toteuttamiseen osallistuva henkild voi ottaa asiakkaalta tai potilaalta

toimintayksikon haltuun aineet ja esineet, jotka vaarantavat vakavasti asiakkaan tai toisen henkilon
terveyden tai turvallisuuden. Lisaksi edellytyksena on, etta henkild tai muu henkild kdyttaisi aineita tai esineita
vahingoittamistarkoitukseen. Haltuunotto-oikeuteen kuuluvat ne aineet ja esineet, joiden hallussapito on
kiellettya tai luvanvaraista muun lainsaadannon nojalla, kuten ampuma-aseet, kaasusumuttimet ja rajahteet.
Vaarallisiksi esineiksi voidaan katsoa nyrkkiraudat ja stiletit, joiden hallussapito yleisella paikalla on kielletty
jarjestyslain nojalla. Muita vahingoittamistarkoitukseen soveltuvia esineita ovat viiltdmiseen, pistamiseen,
lydmiseen tai heittamiseen sopivat esineet, kuten rikotut lasiesineet, ketjut, pamput, rautaputket, sakset,
puukko, veitsi, pesapallomaila, vaijeri ja tikat. Vahingoittamistarkoitukseen katsottavia aineita ovat
sybvyttavat, myrkylliset tai lamaannuttavat aineet, kuten liuottimet ja hapot. Haltuunoton kynnys tulee olla
alhainen erityisesti aggressiivisten henkildiden kohdalla. Paihtymistarkoituksessa kaytettévat aineet ja erdat
niiden kayttdon liittyvat esineet kuuluvat aineisiin, joita voidaan ottaa haltuun. Naita ovat esimerkiksi
alkoholijuomat, muut alkoholipitoiset aineet, huumausaineiksi luokiteltavat, muut ldékkeet, haisteltavat
liuottimet, kuten liima, tinneri, hasis- ja vesipiiput seka huumausaineiden kayttéon tarkoitetut laakeruiskut.
Haltuun otettu aine tai esine palautetaan asiakkaalle yksikéssa annetun hoidon paatyttya, jollei omaisuuden
luovuttamisesta tai havittdmisesta saadeta toisin muussa laissa. Jarjestyslain mukaan pidattamiseen
oikeutetulla virkamiehella on erdin edellytyksin oikeus havittaa esine tai aine.

Palvelujen tai hoidon toteuttamiseen osallistuva henkild voi tehdé asiakkaalle tai potilaalle henkilén
tarkastuksen, jos epaillaén, etta henkildlla on vaatteissaan tai muutoin ylldan vaarallisia aineita tai esineita ja
han tai muu henkild voisi kayttéa aineita tai esineitad vahingoittamiseen. Tarkistuksen tekemiseksi voidaan
kayttaa valttamattdmia voimakeinoja ja niita kaytettaessa tulee ottaa huomioon vastustuksen laatu ja
voimakkuus, tilanteen uhkaavuus ja muut olosuhteet. Henkilén tarkastus tehddan henkilékuntaan kuuluvan
toisen henkilén 1&sna ollessa.

Teknisen vdlineen kdyttd. Asiakkaan ylle tai hanen kaytdssa oleviin tiloihin, kalusteisiin tai valineisiin voidaan
laittaa tekninen valine, jonka avulla henkilén avuntarpeesta henkead tai terveytta uhkaavassa vaarassa saadaan
tietoa. Valineita voivat olla ranteessa, kaulassa, vy6tardssa ja nilkassa tai vastaavassa paikassa pidettavat
halytyspainikkeet ja vaatteisiin kiinnitettdvat valineet. Valineisiin eivat kuulu henkilén ihoon tai ihon alle
asennettavat laitteet. Henkilén kdytdssa olevissa kalusteissa tai tiloissa olevia valineita ovat muun muassa
alylattiat, turvamatot, kaatumisvahdit, sankyvahdit ja liiketunnistimet. Valineet seuraavat henkilén
passiivisuutta, aktiivisuutta, liikkumista ja mahdollisia kaatumisia. Sosiaali- tai terveydenhuollon
toimintayksikdn ulko-ovelle sijoitettujen, kulunvalvontaan tarkoitettujen kameroiden kayttda ei pideta
yksityisyytta loukkaavana.

Poistumisen estaminen. Hoidon toteuttamiseen osallistuva henkilé voi est&dd muun muassa vakavasti
muistisairasta asiakasta poistumasta, jos han pyrkii talvella ulos ilman saattajaa ja asianmukaista vaatetusta ja
on ndin sairautensa johdosta vaarassa eksya ja paleltua. Vain valttamattéomia voimakeinoja voidaan kayttaa
poistumisen estamiseksi. Poistuminen voidaan estaa valvomalla ulko-ovea tai kayttamalla lukituslaitetta.
Teknisia valineita voivat olla sahkémekaaniset avaimet, puhelimella toimivat ohjausohjelmat, koodilla tai
tunnistimella toimiva sahkdinen lukitus tai keskitettyyn sahkdiseen jarjestelmaan kuuluvat kulunvalvonnan
laitteet. Kulunvalvonnan jarjestelma sisédltdaa kulkutapahtumien raportoinnin.

Terveydenhuollon ammattihenkild saa hoitavan ladkdrin ohjeiden mukaan antaa potilaalle 1adketieteellisesti
valttamattoman terveyden- tai sairaanhoidon potilaan vastustuksesta riippumatta, jos hoitamatta
jattaminen vaarantaisi potilaan terveyden tai siitéd aiheutuisi potilaalle vakava ja pysyva haitta. Esimerkiksi
akuutti- ja paivystysluonteiset hoitotilanteet, joissa pdihteiden tai huumeiden yliannostuksen kaytoén takia
asiakkaiden toimintakyky olisi tilapaisesti rajoittunut ja henkild ilman hoitoa joutuisi hengenvaaraan tai han
voisi vammautua pysyvasti. Lisdksi ammattihenkild saa antaa potilaalle ladkarin madraamat ladkkeet
potilaan vastustuksesta riippumatta, jos niiden antamatta jattaminen vaarantaa vakavasti potilaan hengen
tai terveyden. Saannos koske ainoastaan ladketieteellisesti perustellun Iddkityksen antamista 1adkarin
valvonnan alaisena.

Hoidon toteuttamiseen osallistuva henkild voi suorittaa asiakkaan hygieniaan liittyvan toimenpiteen
hdanen vastustuksesta riippumatta, jos sen suorittamatta jattaminen vaarantaa asiakkaan terveyden tai
ihmisarvon. Toimenpiteen pitda edellyttaa todellista ja vakavaa terveyden ja ihmisarvon vaarantumista.
Ulosteisiin tahriutunut asiakas voidaan hdnen vastustuksesta huolimatta pestd, vaikka tahriutumisesta ei
aiheutuisi hanelle valitdntd terveysvaaraa. Toimenpidettd ei saa suorittaa asiakkaan kanssa eri sukupuolta
oleva muu kuin terveydenhuollon ammattihenkilé.
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Hoidon toteuttamiseen osallistuva henkild voi muissa tilanteissa rajoittaa asiakkaan tai potilaan liikkumista
rajoittavan vidlineen avulla tai pukea hdnelle rajoittavan asusteen lepaamisen ja ruokailun
mahdollistamiseksi. Valineiden ja asusteen turvalliseen kayttoon tulee olla kdytdn vaatima koulutus ja kokemus
ja niita olisi mahdollista kdyttda vain kyseessa olevan kayttotarkoituksen mukaisesti. Asiakkaan tilaa tulee
seurata ja arvioida terveyden ja turvallisuuden edellyttdmalla tavalla. Valineiden kayttd lopetetaan heti, jos se
vaarantaa asiakkaan terveyden tai turvallisuuden. Esimerkiksi epilepsiaa sairastavalla asiakkaalla saadaan
kayttaa paivittain kyparaa paan suojaamiseksi mahdollisen kohtauksen aikana tai asiakas saadaan sitoa
esimerkiksi magneettivydélla tai lepositein, jos muu, vahemman rajoittava valine tai asuste ei ole kaytettavissa.
Valineita ovat muun muassa alylattiat, veden lampétilan rajoittimet, avunpyyntdpainikkeet, turvavalaistus,
turvapuhelimet, langattomat rannekkeet ja muut vastaavat laitteet. Tavoitteena on varmistaa kognitiiviselta
toimintakyvyltaan heikentyneiden henkildiden turvallisuus ilman, etta niihin liittyy itsemaaraamisoikeutta,
yksityisyyden suojaa, liikkkumisvapautta tai muuta perusoikeutta rajoittavaa vaikutusta.

Erilladan pitaminen ulkopuolelta lukittavassa tilassa merkitsee sita, ettd henkilén poistuminen tilasta
estetdan. Tama on voimakasta puuttumista asiakkaan perusoikeuksiin, jonka vuoksi sen tulee olla myo6s
lyhytaikainen ja tavoitteena on oltava asiakkaan rauhoittuminen. Sitd voidaan kayttaa vain rajatusti
julkisyhteisdn yllapitamissa sairaaloissa ja sellaisissa sosiaalihuollon laitoksissa, joissa on erityisen haastavia
asiakkaita. Erilldén pitéaminen lukittavassa tilassa on aivan viimeinen keino tilanteissa, joissa lievempi
toimenpide ei ole mahdollista. Tilan tulee olla erilldéan pitamiseen sopiva ja tarkoituksenmukainen. Asiakkaalle
annetaan sellainen vaatetus, ettei hdan paase sen avulla vahingoittamaan itseaan. Hoitavien henkiléiden tulee
valvoa asiakasta koko ajan olemalla hanen kanssaan samassa tilassa tai sen valittémassa laheisyydessa.
Henkildkunnalla tulee olla mahdollisuus saada yhteys asiakkaaseen, kuin myds asiakkaan tulee saada yhteys
henkildkuntaan kayttamalla teknisia valineitd. Asiakkaan yksityisyyden suoja ja hanen ihmisarvo tulee turvata
toimenpiteen aikana.

Asiakkaan tai potilaan omaisuuden ja Idhetysten tarkastaminen on mahdollista, kun epaillaan
perustellusti, ettd asiakkaalla on hallussaan aineita tai esineitd, jotka vaarantavat vakavasti asiakkaan tai toisen
henkilén terveyden tai turvallisuuden. Rajoitus voidaan toteuttaa vain julkisyhteisén yllapitamassa sairaalassa
tai sosiaalihuollon laitoksessa, jossa annetaan palveluita erityisen haastaville asiakkaille. Samoin perustellusti
voidaan asiakkaalle osoitettu kirje tai muu lahetys tarkistaa, jos sen epaillaan siséltavan vaarallisia aineita tai
esineita. Asiakkaan kaytdssa olevat tilat, hanen hallussaan oleva omaisuus tai hanelle osoitettu kirje tai lahetys
on kuitenkin paasaantdisesti tarkastettava asiakkaan ja kahden hoidon toteuttamiseen osallistuvan henkilén
l&sna ollessa.

Ensihoitohenkilokunnan on oikeus padsta henkilon asuntoon tai muuhun olinpaikkaan
terveydentilan selvittamiseksi tai kiireellisen terveyden- ja sairaanhoidon antamiseksi paivystavan
laakarin tai kenttdjohtajan maardyksesta, jos henkilon epaillaan olevan valittémassa henkea tai terveytta
uhkaavassa vakavassa vaarassa. Tilanteet ovat sellaisia, jossa henkil6 itse tai joku muu soittaisi
hatakeskukseen tai tekisi teknisen vélineen (turvaranneke, halytyspainike) avulla halytykseen. Jos asuntoon tai
olinpaikkaan paaseminen edellyttaa poliisille tai muulle viranomaiselle kuuluvan toimivallan kayttéa,
ensihoitohenkilékunnalla on oikeus saada tehtdviensa suorittamiseksi virka-apua poliisilta ja muilta
viranomaisilta. Muilla viranomaisilla tarkoitetaan tassa yhteydessa pelastuslaitosta, rajaviranomaisia ja tullia.
Virka-apupyynnon tekee paivystava laakari tai kenttajohtaja.

Sosiaalihuollon viranomaisella on oikeus padsta henkilon asuntoon tai muuhun olinpaikkaan
sosiaalihuollon tarpeen selvittamiseksi, jos sosiaalihuollon tarpeessa olevan henkilén etu terveyden,
kehityksen tai turvallisuuden vakavan vaarantumisen vuoksi sita valttdmatta vaatii, eika tarve ole muutoin
selvitettdavissa johtavan sosiaalihuollon viranhaltijan maarayksesta. Jos asuntoon tai olinpaikkaan paaseminen
edellyttaa poliisille tai muulle viranomaiselle kuuluvan toimivallan kayttda, sosiaaliviranomainen saa pyytaa
virka-apua poliisilta ja muilta viranomaisilta. Muita viranomaisia, joilta apua voidaan pyytaa ovat pelastuslaitos,
rajaviranomaiset ja tulli.

Pohdinta

Ihmisten itsemddraamisoikeus on perusoikeus ja sita tulee kunnioittaa kaikessa sosiaali- ja terveysalan
toiminnassa ja padtdksenteossa. Kaikkia ihmisia tulee kuulla heitd koskevissa asioissa ja paatoksissa. (Ks. )
Lain potilaan asemasta ja oikeuksista seka sosiaalihuollon asiakaslain mukaan ihmisid hoidetaan
yhteisymmarryksessa heidan kanssaan eettisesti ja korkeatasoisesti.

Asiakkaille ja potilaille annetaan asioista paatettdessa riittavasti ymmarrettavaa tietoa, jotta he voivat tehda
paatoksensa saamansa tiedon perusteella. Asiakkaan aikaisemmin vakaasti ja patevasti ilmaistu tahto
huomioidaan, eika hanelle saa antaa sellaista hoitoa, joka on vastoin hanen tahtoaan. Asiakkaan tai potilaan
hoitotahto kirjataan yksil6lliseen suunnitelmaan. Jos taysi-ikdinen potilas ei mielenterveydenhairion,
kehitysvammaisuuden tai muun syyn vuoksi pysty paattamaan hoidostaan, tulee hoitohenkilékunnan kuulla
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hanen laillista edustajaansa tai ldhiomaistaan tai muuta ldheistdan ennen tarkean hoitopaatéksen tekemista.
Kuulemisella tavoitellaan tietoa, millainen hoito parhaiten vastaa hoidettavan henkilén tahtoa.

Potilaan tai sosiaalihuollon asiakkaan perusoikeuksien rajoittamista koskeva lainsaadanté on osin puutteellista,
eikd vastaa perustuslain vaatimuksia. Sosiaali- ja terveydenhuollossa saatetaan joutua rajoittamaan asiakkaan
tai potilaan perustuslaissa turvattuja oikeuksia tilanteissa, joissa varmistetaan henkilén oma tai toisen henkilon
henki, terveys tai turvallisuus tai estetdan vakava omaisuusvahinko. Rajoitustoimenpiteet kohdistuvat usein
muistisairaisiin, akuutti- ja paivystystilanteissa oleviin rauhattomiin, sekaviin tai vakivaltaisiin potilaisiin,
vakivaltaisiin henkildéihin tai henkildihin, joiden kognitiivinen toimintakyky on heikentynyt tilapaisesti
myrkytystilan, ladketokkuraisuuden tai paihtymyksen seurauksena ja henkild on vaaraksi itselleen tai muille.

Rajoitustoimenpiteeseen voidaan turvautua vain silloin, kun sen kayttaminen on valttamatdnta. Rajoittamisen
tulee olla tarkoitukseen sopiva, oikeassa suhteessa tavoiteltuun paamaaraan nahden ja ammatillisesti
perusteltu. Asiakkaan ja potilaan ihmisarvoa kunnioitetaan ja hanen turvallisuudestaan ja perustarpeistaan
huolehditaan. Lisdksi rajoittamisen kohteena oleva henkild ei kykene ymmartamaan tilanteesta hanelle
aiheutuvaa vakavaa vaaraa tai tekojen seurauksia. Rajoittamistoimenpide voi kestaa vain valttémattéman ajan
ja se tulee lopettaa heti, kun sita ei enaa tarvita. Rajoittamista voidaan ennaltaehkaista lisaamalla
henkilékunnan osaamista toimia ja kohdata erilaisia asiakkaita myds haastavissa tilanteissa.

Hoitoty6n koulutuksessa haastavasti kayttavien ihmisten kohtaamisen oppiminen olisi tarkedaa. Osaamista
tarvitaan itsemaédrédamisoikeudesta ja tavasta tukea asiakkaiden tai potilaiden itsemaaraamista ja
autonomisuutta. Taitoja toimia eettisesti asiakkaita ja potilaita kunnioittaen on sosiaali- ja terveysalan
kaytanndn toiminnan ja osaamisen perusydinta. Tama ei kuitenkaan aina nayta toteutuvan kaytannoéssa, kuten
Kalevan paakirjoituksessa 22.9.2018 kirjoitettiin . Paakirjoituksessa kuvattiin, miten sijaishuollossa olevien
lasten ja nuorten @ani saadaan kuulumaan jatkossa paremmin, kun kuulemissaannds kirjataan lakiin. Lain
tasoisten tdsmennettyjen ohjeiden ja saanndsten olemassaolo on erityisen tarkeaa niin asiakkaiden ja
potilaiden kuin myds henkildkunnan oikeusturvan kannalta.
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ePooki 57/2018

Mielenterveys voimavarana ja miten
mielenterveytta edistetaan

Koivisto Kaisa
19.11.2018 ::

Mielenterveys on hyvin terveyden ja elaméanlaadun edellytys. WHO:n mukaan mielenterveys on
hyvinvoinnin tila, jossa ihminen ymmartaa omat voimavaransa, selviytyy normaaleissa elaman
stressitilanteissa, kykenee tydoskentelemiin tuottavasti ja pystyy toimimaan yhteisén jasenena .
Mielenterveys liitetdan usein mielenterveyden hdiridihin, mista syysta mielenterveys voimavarana
ja positiivisena ominaisuutena jaa usein huomioimatta. Tassa artikkelissa tarkastellaan
mielenterveytta laaja-alaisempana ja voimavaroihin liittyvana kuvaten mielenterveys-kasitteen
positiivista sisdltoa.

#F

KUVA: wk1003mike / Shutterstock.com

Mielenterveys voimavarana

Mielenterveyttd voidaan tarkastella ja maaritella monesta eri nakdkulmasta riippuen maarittelijan teoreettisesta
tai tieteellisestd taustasta. Mielenterveys yhdistetd@n usein mielenterveyden hairidihin. Mielenterveys on
kuitenkin oleellinen osa terveytta ja hyvinvointia. Ilman mielenterveytta on vaikeaa kokea hyvaa ja eheaa oloa.
Mielenterveys rakentuu ihmisen kehityksen aikana koko eldman ajan jatkuvassa vuorovaikutuksessa
menneisyyden, nykyisyyden, yksil6llisten ja persoonallisten tekijdiden seka ymparistdn ja sosiaalisen kontekstin
kanssa. [?! ¥, Mielenterveys yhdistyy persoonallisuuden sisaisiin ja ympéaristén ulkoisiin suojaaviin tai
haavoittaviin tekijoihin.
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Mielenterveys on voimavara yksildille, perheille ja yhteisdille. Mielenterveyden edistémiselld pyritaan saamaan
aikaan yksiléiden, ryhmien ja yhteisdjen hyvinvointia edistdvia olosuhteita. Tavoitteena on suojella, tukea ja
yllapitaa emotionaalista ja sosiaalista hyvinvointia seka luoda olosuhteita, jotka mahdollistavat psyykkisen ja
psykofyysisen kehityksen, joustavan sinnikkyyden, parjddmisen ja voimaantumisen. ' Tutkimusten mukaan
valtaosalla suomalaisilla lapsilla, nuorilla ja perheilla on asiat suhteellisen hyvin, mutta osalle kasaantuu
ongelmia aiempaa enemman ja mielenterveyspalvelujen kayttd on ja sosiaalialan tukitoimet tai huostaanotot
ovat lisaantyneet. Tutkimusten mukaan noin 20 prosentilla lapsista, nuorista ja perheista on jonkinlaisia
mielenterveyteen liittyvia ongelmia ja hairidita. Suomessa nuorten miesten syrjaytyminen peruskoulun
jalkeen on ongelma. Syrjaytymisen ehkaisemiseksi on tuotettu tukitoimia, jotta nuoret eivat putoaisi
yhteiskunnan verkostojen, tydn ja koulutuksen ulkopuolelle ', Syrjaytyminen laajenee usein muihin ongelmiin,
kuten mielenterveys- ja paihdeongelmat, sosiaaliset ja taloudelliset ongelmat seka tyottémyys ja
asunnottomuus. Syrjaytynyt nuori kokee usein mydés itseluottamuksen puutetta, hanella ei ole sosiaalista
tukea, eika kodin ulkopuolista harrastustoimintaa. Valtaosa lapsista ja nuorista kokee terveydentilansa hyvaksi
my0ds kansainvalisesti vertailtuna. Vaikka lasten ja nuorten terveys on kohentunut, eri ryhmien valiset
terveyserot ovat pysyneet ennallaan tai jopa kasvaneet.

Perusterveydenhuollon seka kouluterveyden- ja oppilashuollon opetuksessa tydskentelevien aikuisten tulisi
oppia tunnistamaan riittdvan varhain lasten ja nuorten mielenterveytta uhkaavat asiat. Nuorten psyykkisille
hairidille on tunnusomaista, etta ne pysyvat usein piilossa ympariston aikuisilta, mutta tulevat ilmi
epaspesifeinad oireiluina ja koulutydn ongelmina. Mielenterveydenhairiét ovat nykyaan Suomessa tavallisimpia
koululaisten terveysongelmia. Mielenterveyden edistéaminen ja mielenterveyden hairididen ennaltaehkaisy on
tarkeaa, koska moni mielenterveyden hairié ilmaantuu jo lapsuudessa ja nuoruudessa. Noin neljdsosa
suomalaisista karsii haittaavista psyykkisista oireista tiettyna ajankohtana ja 15-20 prosentilla on todettavissa
jokin diagnosoitava mielenterveyden hairid. Naista tavallisimpia ovat erilaiset masennustilat,
ahdistuneisuushairiét ja alkoholin kayttdon liittyvat hairiét. ' Masennusoireita esiintyy yli 10 prosentilla
ylakouluikaisista ja psykosomaattisten oireiden kokeminen on lisaantynyt. Vaestétutkimusten mukaan puolet
aikuisian mielenterveyshairidista on alkanut jo ennen 14 vuoden ikaa ja noin kolme neljastd ennen 24
ikdvuotta. Eri tutkimusten mukaan noin 20-25 prosenttia nuorista karsii jostain mielenterveyden

hairidsta. '“' Psyykkinen oireilu vaarantaa lapsen ja nuoren kehityksen. Heiddn mielenterveyden oireiden
varhainen tunnistaminen on tarkeaa, jotta he saisivat nopeasti apua ja lisdantyvat vaikeudet voitaisiin valttaa.

Kasite positiivinen mielenterveys kuvaa mielenterveyden myénteista ulottuvuutta. Positiivinen mielenterveys on
voimavara jokapaivaisessa elamassa. Positiiviset kokemukset ja tunteet ovat tutkimusten mukaan yhteydessa
mielenterveyteen, ihmissuhteisiin, tydn tekemiseen ja taloudelliseen asemaan. Mielenterveys
voimavarana sisaltda myoénteisyyden kokemuksen, optimismin, itsetunnon, moraalin ja itsehallinnan tunteen.
Lisdksi mielenterveytta on kyky muodostaa kestavia ja tyydyttavia ihmissuhteita ja selviytya elaman
vaikeuksista. Vaikeuksien myota ihmiset voivat kokea omia sisdisia ja ulkoisia ristiriitoja seka selviytya
stressista ja menetyksista. Vaikeuksista selviytyminen ja ongelmien ratkaiseminen lisaavat itsetietoisuutta ja
mahdollisuuksia I6ytaa itsestdaan uusia voimavaroja ja ominaisuuksia.

Sigmund Freud maaritteli mielenterveyden kykyna rakastaa ja tehda tyota. Lisaksi mielenterveytta on kyeta
luomaan pysyvia ja ianmukaisia objektisuhteita, ihminen kokee itsensa ja ympardivan maailman todellisuutta
vastaavalla tavalla, kykenee pitdmaan henkista tasapainoa, eldmanmydnteisyytta seka kokee onnistumista
omien kykyjensa kaytosta. Mielenterveytta on itsen ja elaman hallinnan tunne ja tosiasioiden tiedostaminen.
Aikuinen ihminen tietdd, mika on totta, kuvitelmaa, haavetta, leikkia, unta ja valvetilaa. Mieleltaan terveella
ihmiselld on suhteellisen todenmukainen kasitys itsestaan, laheisistéan ja maailmasta. Hanella on persoonallista
ja sosiaalista vastuuta tietden, mika on oikein ja vaarin. Jokainen ihminen kokee mielensa terveyden ja
tasapainon omakohtaisesti ja yksil6llisesti suhteessa omaan eldmantilanteeseensa. Mielenterveys on voimavara
ja kehitysprosessi ihmisen ja ympariston yhteydessa. Koettu mielenterveys vaihtelee ajan ja elamantilanteiden
myota.

Mielenterveys voimavarana auttaa stressi- ja ahdistustiloissa, lisda pitkdjanteisyytta ja persoonallista
joustavuutta. Suotuisat olosuhteet ovat perusta positiivisen mielenterveyden kehittymiselle. Epasuotuisissa
olosuhteissa persoonallinen haavoittuvuus lisdantyy aiheuttaen haurautta ja herkkyyttd reagoida stressiin ja
muihin vaikeuksiin esimerkiksi ahdistuksena (stressi-haavoittuvuusmalli). Mielenterveytta on toimia aktiivisesti,
asettaa ja saavuttaa paamaaria seka kyeta kunnioittaviin ja oikeudenmukaisiin ihmissuhteisiin. Lisaksi
mielenterveys on kykya kdyttdd psykologista stressia kehitysprosessiin ja mahdollisuutena kasvuun, eikd se
johda kehityksen estymiseen.

Mielenterveyden edistaminen

Mielenterveyslain 1 §:n mukaan mielenterveystyoélla tarkoitetaan yksilén psyykkisen hyvinvoinnin,
toimintakyvyn ja persoonallisen kasvun edistémistd seka mielenterveyden hairididen ehkadisemista,
parantamista ja lievittamistd. Mielenterveyden edistdminen, hairididen ehkaisy, hoito ja kuntoutus muodostavat
mielenterveystydn kokonaisuuden. Mielenterveyden edistédmiseen kuuluu vaestdn elinolosuhteiden kehittaminen
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siten, ettd ne ehkdisevat mielenterveyshairididen syntyd, edistavat mielenterveysty6ta ja tukevat
mielenterveyspalvelujen jarjestdmista. Mielenterveyden edistamisty0 toteutuu pddasiassa ladketieteellisten
perustein toteutettavien mielenterveyspalveluiden ulkopuolella.

Mielenterveytta voidaan edistda vaikuttamalla suoraan yksilon terveyteen tai hanen ymparistdoonsa, kuten
asuin- ja tydymparistoon tai yhteiskunnan rakenteisiin. Mielenterveyden edistaminen (promootio) ja
mielenterveysriskien ja -hairididen ehkaisy (preventio) limittyvat toisiinsa. Promootion tavoitteena on suojella
ja parantaa kansalaisten mielenterveyttd, kun taas preventiossa painopiste on mielenterveysongelmien ja -
hairididen ehkdisemisessa erityisesti riskiryhmiin vaikuttamalla. Edistavan mielenterveystydn tavoitteena on
vahvistaa yksilon mielenterveyttd suojaavia tekijoita, vahvistaa yhteison mielenterveytta suojaavia rakenteita,
vahentaa tai poistaa yksilon mielenterveytta vaarantavia tekijoita ja vahentaa tai poistaa yhteisdjen
mielenterveytta vaarantavia rakenteita. Ehkadisevaa mielenterveysty6ta voidaan kohdentaa koko vaestoon tai
valikoituna yksil6ihin tai vaestéryhmaan, joilla on keskimaaraista suurempi riski altistua tai sairastua
mielenterveyden ongelmiin tai hairidihin. Kohdennettu ehkaisy kohdistuu yleensa korkean riskin yksildihin, joilla
on jo havaittavissa merkkeja tai oireita mielenterveyden ongelmista tai hairidista. Mielenterveyttd voidaan
edistaa ja yllapitaa myos vahvistamalla yksildiden ja yhteiséjen kestokykya seka vahentamalla henkista
hyvinvointia vahingoittavia olosuhteita. . Lisdksi mielenterveyden edistamiseksi katsotaan tyd, jonka
tavoitteena on vahvistaa positiivista mielenterveyttd. Ehkaisevan mielenterveystydn tavoitteena puolestaan on
ehkaista psykiatristen sairauksien syntymista vahentamalla niihin altistavia riskitekijoita. Ehkadisevan
mielenterveystydn katsotaan sisadltdvan myos mielenterveyden edistamista niilta osin, kuin silla pyritaan
suojaavia tekij6itd vahvistamalla ehkdisemaan tai hillitseman sairauden oireilua.

Mielenterveyden ongelmat ja hairidt kehittyvat yksilétekijoiden ja olosuhteiden vuorovaikutuksen tuloksena
vahitellen vaikutuksiltaan kasautuvana prosessina (nk. vuorovaikutusmalli). Tilanne, joka lopulta nakyy oireina,
kehittyy usein kauan ja kehityskulkuun sisaltyy monenlaisia yksildllisid ja olosuhteisiin liittyvia tekijoita.
Ehkadisevassa mielenterveysty6ssa keskeisinta on ennakoida kehitysta ja estda ongelmiin johtava kehityskulku

geneettisten tekijoiden mukaisesti vuorovaikutuksessa muiden ihmisten kanssa, aluksi aidin ja isan seka
muiden laheisten perheeseen kuuluvien ihmisten kanssa laajentuen myéhemmin muihin ihmissuhteisiin.
Perustunteet, jotka kehittyvat elamankaaren aikana suotuisten olosuhteiden vallitessa ovat toivo, tahdonvoima,
paamaaratietoisuus, kykenevyys, uskollisuus, rakkaus, huolenpito ja viisaus. Naiden perustunteiden
kehittyminen on mielenterveytta tukevaa ja yllapitavaa. Suurin osa mielenterveyden edistamisty6sta tulisi
toteutua perheissa, paivahoidossa, kouluissa, tydpaikoilla, kulttuuri- ja ymparistétoimessa seka jarjestdissa.
Kehitysyhteistt (koti, paivakoti, koulu) ovat keskeisessd asemassa olevia yhteisdja, joissa mielenterveyden
edistamis- ja ennaltaehkdisevaa tyota voidaan tehda enemman kuin tana paivana tehdaan. Naissa
kehitysyhteisdissa kohdataan paivittdin lapsia, nuoria ja perheita. Paivittdisissa tapaamisissa ja kohtaamisissa
on mahdollisuus tunnistaa vaikeuksia riittavan varhain ja puuttua niihin, jotta vaikeuksien eteneminen tai
kasaantuminen ehkaistaisiin. Mielenterveyden edistamisessa tausta-ajatuksena on kasitys
mielenterveydesta resurssina ja voimavarana, jota kaytetaan lapi elaman. Mielenterveytta edistavalla tyolla on
merkittdava vaikutus yksilétasolla, mutta myds yhteiskunnallisesti.

Mielenterveyden edistamisohjelmissa on kuvattu toimivia malleja kaytanndn tyéhén. Jane-Llopis &
Barry kuvaavat 10 toiminta-aluetta, joilla mielenterveyden edistamista ja mielenterveyshairididen
ennaltaehkaisya Euroopassa tulisi tehda:

Tuetaan vanhemmuutta ja lasten ensimmaisia vuosia,

edistetdaan mielenterveytta kouluissa ja tyopaikoilla,

tuetaan ikdantyneiden mielenterveyttd,

perustetaan ryhmia niille henkiléille, joilla on riski sairastua mielenterveyden hairioén,
ennaltaehkaistaan masennusta, itsemurhia, vdkivaltaa ja haitallisten aineiden kayttoa,
sisdllytetaan mielenterveyden edistaminen perusterveydenhuoltoon,

vahennetddan mielenterveystydhon liittyvda stigmaa,

tehdaan laaja-alaista ja monialaista yhteisty6ta,

lisdtdan tietoa mielenterveydesta ja mielenterveystyosta seka

0. tuetaan tehokkaita toimia, jotta rakennetaan kyvykkyytta niin yksiléiden, perheiden kuin myds
yhteiséjen tasolla.

BV NOOLWNE

Suomessa esimerkkeja vaikuttavista ehkdisevdan mielenterveystyon interventioista ja toimenpiteistd (perustuvat
arviointitutkimuksiin, joissa on kaytetty verrokkiryhmia):

1. Kotikdynnit raskaana olevien yksinhuoltajien ja pienten lasten ditien luokse,
2. KiVa Koulu -hanke koulukiusaamisen vahentamiseksi ja ennaltaehkdisemiseksi,
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3. Time out! Aikalisd! Elama raiteilleen -toimintamalli nuorten miesten syrjdytymiskehityksen
ehkdisemiseksi,

toimiva lapsi & perhe -tydmenetelmat perheentukemiseksi, kun vanhemmalla on paihde- tai
mielenterveysongelmia tai muu vakava sairaus,

mielenterveyden ensiapukurssit,

mini-interventio alkoholin kdytdén vahentamiseksi,

tyottomille suunnatut vertaistukiryhmat,

Jobs - Tyb6hdén -ryhmatoiminta tyottéomien aikuisten itsetunnon, tyénhakuvalmiuksien ja
uudelleentyéllistymisen edistamiseksi ja tyollistymisongelmiin liittyvan masennuksen
ehkaisemiseksi seka

9. MAESTRO-ryhmatoiminta stressin vahentamiseksi.

E
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Yhteenveto

Mielenterveys on erottamaton osa terveytta ja muodostaa siten perustan yksildon yleiselle hyvinvoinnille, kyvylle
hallita elamaa, tulkita ymparistda seka sopeutua siihen. Hyva mielenterveys on voimavara, joka auttaa ihmista
kokemaan elaman mielekkaaksi, solmimaan ja yllapitamaan sosiaalisia suhteita seka toimimaan tuottavana ja
luovana yhteisdn jasenena. Mielenterveys muovautuu persoonallisen kasvun ja kehityksen myoéta koko elaman
ajan. Mielenterveyteen vaikuttavat yksildlliset ominaisuudet ja kokemukset, sosiaalinen vuorovaikutus seka
yhteiskunnalliset rakenteet, resurssit ja kulttuuriset arvot. Mielenterveyteen vaikuttavat tekijat ovat jatkuvassa
vuorovaikutuksessa keskendan. Suotuisissa olosuhteissa mielenterveyden voimavarat kasvavat, mutta
epasuotuisissa oloissa niiden kuluminen voi olla suurempaa kuin uusiutuminen. Mielenterveys ei siis ole pysyva
ominaisuus vaan tila, joka vaihtelee elaman eri vaiheissa, kuten fyysinen terveyskin. Yhteiskunnan rakenteet,
taloudelliset resurssit ja yhteiskuntapoliittiset ratkaisut ovat yhteydessa vaestdon mielenterveyteen. Merkittava
vaikutus on myds yhteisdjen arvoilla ja yksiléiden suhtautumisella mielenterveyteen, mielenterveyden hairidista
karsiviin ihmisiin seka silla, miten oikeudenmukaisuus seka yhdenvertaisuus toteutuvat.

Mielenterveyden edistémisen ja ehkdisevan tyon vaikuttavuudesta yksild- ja ryhmatasolla on olemassa
kansallista ja kansainvalistd ndayttéa. Muun muassa kouluissa tehdylla tyélla on mydnteisia vaikutuksia
ikaryhmien mielenterveyteen. Mielenterveytta voidaan edistaa ja mielenterveyden hairiditd ehkaista tehokkailla
toimintamalleilla kaikissa elaman vaiheissa. Merkityksellisimpia ohjelmia ovat tutkimusten mukaan olleet
positiivisia taitoja ja tietoja edistavat ohjelmat, kuten lapsiperheiden vanhempien tukeminen, nuorten
syrjaytymisen ehkaisy seka esikoulu- ja kouluikaisiin ja tyéeldamaan kohdistuvat ohjelmat. Tuloksellisten
kouluinterventioiden kriteereja ovat ohjelman kattava ja tasokas kayttéénotto, arvioitavuus, koko koulun
mukaan ottaminen, sosiaalisen ymparistén huomioiminen, useiden vuosien yhtdjaksoinen kesto ja vahva
teoreettinen perusta. Teoria mielenterveyden edistamisesta tarjoaa koulun henkiléstélle keinoja kaytantéon
sovellettavaksi ja tietoa preventiivisten toimien merkityksesta. Mielenterveyden edistamista kouluissa on
myds se, miten perheet yhteistydssa koulun henkiléston kanssa toimivat tietoisesti lapsen ja nuoren kasvun,
kehityksen ja oppimisen tukena. Yhteistydssa ilmenee vanhempien oman lapsen ja nuoren tuntemus seka
opettajan tuntemus suhteessa lapsen ja nuoren oppimiseen. Yhteistyén keskeinen tavoite on lapsen ja nuoren
positiivinen mielenterveys ja itsetunto. Henkildstd luo edellytyksia yhteistydlle ja oppimiselle ja vanhemmat
toimivat lasten ja nuorten ensisijaisina kasvattajina. Tuen tarpeessa olevan lapsen ja nuoren kohdalla
yhteisty6n tekeminen on erityisen tarkeaa.

Median kirjoitukset "Kiusaaminen kuriin paivakodissa" ja "Seksuaalinen hairinta on arkipaivaa

alakoulussa" osoittavat, miten tarkeaa olisi 16ytdaa keinoja mielenterveyden edistémiseksi ja mielenterveytta
uhkaavien riskien ennaltaehkdisemiseksi. Molemmissa kirjoituksissa painottuu varhainen asioihin puuttuminen,
lasten ja nuorten tunne- ja vuorovaikutusosaamisen vahvistaminen, aikuisten riittdvan ajoissa antama tuki ja
aikuisten osaamisen seka tiedon lisdédminen ongelmatilanteissa.
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Mielenterveyden edistaminen kouluyhteisossa

’ I

19.11.2018 ::

Koulut ovat lasten ja nuorten tirkeitd kehitysyhteisoja, joissa lasten ja nuorten hyvinvointia
voidaan lisata ja tukea monin eri tavoin. Opettajat voivat muun muassa edistda lasten ja nuorten
mielenterveyttad tunnistamalla ja tukemalla heiddn vahvuuksia, ylldapitamalla ja kehittamalla
myonteista vuorovaikutusta ja positiivista ilmapiiria, lisaamalla osallisuuden kokemuksia ja
osallistumista, ohjaamalla ihmissuhde-, ristiriitojen ja ongelmien ratkaisutaitoja.

Johdanto

Mielenterveyden edistamista toteutetaan kodissa, koulussa ja muissa yhteisdissa, missa lapsi ja nuori toimii.
Mielenterveyden edistamista ovat varhaisen vuorovaikutuksen tukeminen, lapsiperheiden vanhempien
tukeminen, esikoulu- ja kouluikdisten osallistumiseen ja tunnetaitoihin liittyvat ohjelmat, nuorten syrjaytymisen
ehkaisy seka tydelamaan kohdistuvat ohjelmat. Taman artikkelin sisdlté kuvaa Kempeleen kunnan Santamaen
ja Kirkonkylén koulun seka Oulun ammattikorkeakoulun (Oamk) sosiaali- ja terveysalan valista yhteistyota
mielenterveyden edistadmisen puitteissa. Yhteisty6 alkoi vuonna 1993 ja oli suhteellisen tiivistéd vuoteen 1999
asti. Yhteisty6 on sitten jatkunut vuodesta 2004 tahan paivaan asti. Yhteistydn tavoitteina on ollut koko ajan
lasten itsetunto, lasten vahvuudet ja positiivinen ilmapiiri matkalla kohti hyvinvointikoulua. Matkan varrella
yhteistydn painopisteet ovat vaihdelleet terveydestd mielenterveyteen. Viimeiset painopisteet ovat olleet lasten
ja nuorten vahvuuksien tukemisen sekd mydnteisen ettd positiivisen ilmapiirin yllapitaminen ja kehittdminen.

Yhteisty6n aikana on tehty laadullisia ja maarallisia tutkimuksia opinnaytetéind master-koulutuksessa (3) ja
nuorten tutkinnoissa (29). Tutkimuksiin osallistuvia ovat olleet koulujen oppilaat, opettajat ja vanhemmat.
Sosiaali- ja terveysalan oppilaat ovat jarjestaneet kouluilla toimintapaivia aiheina terveys, terveet elintavat,
hyvinvointi, paihteet, huumeet, tupakointi, luovuus, itsetunto, erilaisuus, ensiaputaidot jne. Opettajat ovat
suunnitelleet yhteisty6ta seminaareissa Kuusamossa ja Oulussa ja he ovat jarjestaneet useita
yhteistydpalavereita Kempeleessa ja Oulun ammattikorkeakoulussa. Opettajat ja sosiaali- ja terveysalan
opiskelijat ovat osallistuneet ja pitédneet suullisia esityksia: kansainvaliset konferenssit "Promoting Well-Being
and Holistic Care” Oulu (1996) ja "All together Better Health” Lontoo (1997), Terve koulu hankkeen
paatésseminaari (1999) Kempele, NipNet konferenssi Oulu (2015) ja kansallinen HYTE konferenssi Oulu (2007)
ja Sairaanhoitajapaivat Helsinki (2009). Opettajat ovat kirjoittaneet artikkeleita (5) ja opiskelijat ovat tehneet
Terve koulu -lehden, jonka sisaltd oli lasten itsetunto ja vahvuudet monipuolisesti kuvattuna. Sosiaali- ja
terveysalan opettaja on pitéanyt seminaarin Kempeleen kouluilla vanhemmille (2013; 2014) aiheesta “Lasten ja
nuorten vahvuudet, niiden tukeminen kouluyhteiséssa ja positiivinen seka mydnteinen kouluymparistd”. Tassa
artikkelissa kuvataan yhteistydn tuloksena kehitettya mallia, jossa ilmenee keskeisia et mielenterveyden
edistamisen kohteita, joita kouluyhteisdissa kannattaa painottaa. Ne ovat: nimetaan ja tuetaan lasten ja
nuorten vahvuuksia, yllapidetdan ja kehitetaan myodnteista vuorovaikutusta ja positiivista yhteisén ilmapiiria,
lisatdan kokemuksia osallisuudesta, opitaan ihmissuhdetaitoja ja ristiriitojen ratkaisutaitoja, ja tuetaan lasten ja
nuorten persoonallista itsetuntoa.

Koulu mielenterveyden edistdmisyhteiséna

Mielenterveyden edistamiseen kuuluu seka yksildiden tukeminen ja mielenterveyspalveluiden tarjoaminen etta
toiminta yhteis6jen seka yhteiskunnan tasolla '*'. Yhteiskunnallisia rakenteita parannetaan esimerkiksi
suunnittelemalla lasten ja nuorten kehitysyhteisot (paivakoti ja koulu) siten, etta ne edistavat mielenterveytta.
Kehitysyhteis6t muodostavat lapsen ja nuoren ajankdytén rungon ja perustan. Lisdksi ndissa yhteisdissa
muodostuvat lasten ja nuorten tarkeat ystdavyyssuhteet Koululaisten mielenterveyden edistamista
tehdaan yhteistydssa. Perheiden ja oppilaiden mukanaolo mielenterveyden edistamistydssa on tarkeaa.
Vanhemmilla ja lapsilla sekd nuorilla on nakemyksia, joita ammattilaiset eivat valttamatta

huomaa. Koulututkimusten mukaan lapsikohtaiset keskustelut ja perhekohtainen yhteydenpito on osa
mielenterveyden edistdmisty6ta kouluissa ja lapsen tai nuoren kehityksen tukemista. Jotta yhteistydssa
voitaisiin keskustella myds arkaluonteisista asioista, olisi hyva, jos keskustelu perustuisi dialogiseen
vuorovaikutukseen. Keskusteluissa vanhemmat tuovat oman lapsen tai nuoren tuntemuksen ja ammattilaiset
koulun tavoitteiden mukaisen nakemyksen vuorovaikutustilanteeseen. Vuorovaikutus on luottamuksellista ja
rakentavaa myonteisessa ilmapiirissa tapahtuvaa kommunikointia, jossa keskitytdan vahvuuksiin, ei vain
ongelmiin. Kouluyhteisdssa on ihmisia, jotka systemaattisesti viestittavat lapsille ja nuorille, etta joku
kuuntelee heitd huolten yhteydessa
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Opettajat ovat paivittain tekemisissa lasten ja nuorten kanssa ja he voivat edistad mielenterveytta muun
muassa tunnistamalla ongelmia ja mahdollisia mielenterveyteen liittyvia oireita riittdvan varhain. Opettajien
onkin todettu havaitsevan hyvin lasten mielenterveysongelmia, mutta he eivat koe osaavansa toimia, kun he
kohtaavat lapsen tai nuoren, joilla on mielenterveysongelmia. Yhteistydssa Kempeleen koulujen kanssa on
kehitetty mallia, jossa kuvataan mielenterveyden edistamisen kohteita, joita kouluyhteisdssa voisi tukea ja
kehittaa. Tunnistetaan, nimetdan ja tuetaan lasten ja nuorten vahvuuksia, yllapidetdan ja kehitetdan
mydodnteista vuorovaikutusta ja positiivista yhteisén ilmapiirid, lisataan tilanteita, missa on mahdollisuus
osallisuuden kokemukseen ja osallistumiseen, lisdtédan tilanteita, joissa on mahdollisuus ilmaista itsedan
yksiléllisesti ja ryhmissd, opitaan ihmissuhdetaitoja ja ongelmien etta ristiriitojen ratkaisutaitoja, ja
saavuttamalla mahdollisesti sellaista itsetuntoa, jossa on persoonallista vahvuutta ja joustavuutta kestaa
stressid ja vastoinkdymisia. & 21 [5]

Lasten ja nuorten vahvuuksien
tunnistaminen, nimeaminen ja
tukeminen

Ihmissuhdetaitojen ja ongelmien yllépitdminen ja kehittdminen
seka ristiriitojen ratkaisutaitojen
oppiminen

Osallisuuden kokemuksen ja

Itsensa ilmaisemisen mahdollisuus yksilona osallistumisen mahdollisuus

ja ryhmissa

KUVIO 1. Kouluyhteisd lasten ja nuorten mielenterveyden edistamistydsséa (kuvio: Kaisa Koivisto, Pentti Rautakoski ja Jukka Ojala
2018)

Lasten ja nuorten vahvuuksia tuetaan, kun yhdessa lasten ja nuorten kanssa tunnistetaan ja nimetaan
heidén vahvuudet. Ihmisella on vahvuuksia jo syntyessaan ja lapsilla on voimakas terveen kehittymisen
potentiaali ja sisdinen tarve. ['°1 ['1] Persoonassa olemassa olevien vahvuuksien lisdksi niitd kehittyy
vuorovaikutuksessa laheisten ja muiden ihmisten seka ymparistdn kanssa koko kasvun ajan. Vahvuudet ja
suojaavat tekijat perhe- ja kehitysyhteisdissa auttavat lapsia ja nuoria selviytymaan vaikeista
kokemuksista. 1 [°1 ] Kaikilla lapsilla ja nuorilla on vahvuuksia, joiden kautta ja avulla ponnistaa eldmé&ssa
eteenpain. Vahvuuksien Idytaminen lisaa myds muiden vahvuuksien ilmenemista ja hyvaa mielta.

Yllapitamalla ja kehittamalla myonteista vuorovaikutusta ja positiivista yhteison ilmapiiria.
Opettajien ja yhteison henkildiden kannattaa yllapitaa ja kehittda myoénteista ja positiivista vuorovaikutusta ja
ilmapiiria kouluissa mielenterveyden edistamistydssa. MyoOnteinen ja suojeleva ymparisté rakentaa lapsen
keskushermostoa ihmisille ominaiseen suuntaan. Vahvat mydnteiset kokemukset luovat perustan myds
mydhemmalle mydnteiselle kehitykselle niin, ettd mydnteisyys vain lisaantyy. Tutkimusten mukaan myd&nteinen
ajattelu ja myodnteiset emotionaaliset tilat, kuten optimismi ja pystyvyysusko nayttavat olevan psykologisia
resursseja, jotka liittyvat terveyden yllapitoon, sairauden ehkaisyyn ja elamaéan yleensa. /! 121 [13] My6nteiset
tunteet edistavat kognitiivista joustavuutta ja kykya omaksua erilaisia nakdkulmia seka ratkaista ongelmia.
Myédnteisten ja kielteisten emotionaalisten kokemusten merkitys fysiologiaan, erityisesti immuunijarjestelmdan
ja sita kautta terveyteen positiivisesti tai negatiivisesti on merkittavaa (vrt. esimerkiksi stressi ja
syddnsairaudet). Neuroimmunologinen tutkimus osoittaa, etta elaman vaikeuksissa luottamusta ja toivoa
omaavan ihmisen immuunipuolustus on parempi kuin ihmisen, jolta puuttuu toivoa. Lisdksi usko omaan kykyyn
saadella tunnekokemuksia vaikuttaa suoraan esimerkiksi masennuksen maaraan. Sosiaaliset suhteet,
yhteiséllisyys ja onnistumisen kokemukset ylldpitavat terveyttd ja toimivat puskureina hyvinvointiin liittyville
ongelmille. [*?! Yhteis6n positiivinen ilmapiiri liséa yhteisén avoimuutta, toimintaa ja optimismia. Positiivisessa
ilmapiirissa luovuus paasee valloilleen ja luovuus saa aikaan uusia seka tavoiteltavissa olevia asioita. Lisaksi
positiivinen, avoin ja luottamuksellinen ilmapiiri liséa osallisuutta kouluyhteisgssa. !
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Mahdollisuus osallisuuden kokemukseen ja osallistumiseen. Osallisuus tarkoittaa nédhdyksi, kuulluksi ja
tunnustetuksi tulemista. Osallisuus vahvistaa yhteistyotaitoja ja auttaa 16ytamaan mydnteisia tunteita
itsessaan. Perusopetuksen opetussuunnitelman perusteiden mukaan oppilaalla tulee olla mahdollisuus osallistua
koulussa toimintakulttuurin luomiseen ja koulun kehittdmiseen. Tutkimusten mukaan lapset ja nuoret eivat saa
riittdvan monipuolisia kokemuksia osallisuudesta ja vaikuttamisesta kouluyhteisdissa. Osallisuutta voidaan
maaritelld useasta eri nakdékulmasta. Lasten oikeuksien sopimuksen artikla 12 maarittelee osallisuuden
siten, ettd lapsella on oikeus vapaasti ilmaista ndkemyksensa itsedaan koskevissa asioissa. Osallisuus on
kuulumista ja vaikuttamista omassa paivittdisessa yhteisdssa, kuten koulussa. Talléin tulee nahdyksi ja
kuulluksi seka saa valtaa ja vastuuta yhteisén jasenena. Osallisuus voidaan maaritella yksilon
kokemukseksi omista kyvyistaan olla mukana laatimassa ryhman tai yhteisén toimintaa . Lapsen ja nuoren
osallisuuden kokemus koostuu siis oikeudesta saada tietoa itsea koskevista suunnitelmista, paatoksista ja
niiden perusteluista seka mahdollisuudesta ilmaista mielipiteensa. Lasten ja nuorten omat aanet tulevat esille,
kun lapset ja nuoret ovat kouluyhteisdissa mukana tutkimassa ymparistoa tai toimintaa ja heille tarkeat seka
merkitykselliset asiat tiedostetaan. Keskeista olisi ilmaista, etta lapsia ja nuoria ymmarretaan heidan oman tilan
ja mielen maiseman nakdkulmasta. Talldin lapsen ja nuoren viesteihin reagoidaan nopeasti, johdonmukaisesti
ja asianmukaisesti heidan aikomuksiaan oikein tulkiten.

Mahdollisuus ilmaista itseddn yksildllisesti ja ryhmissa. Lapset ja nuoret voivat ilmaista itseaan
kouluyhteisdissé monin eri tavoin. Kouluissa luovuus-, yhteisé- ja ryhmamuotoisilla tavoilla, esimerkiksi
valokuvaamalla, tekeméllad kuvaa, elokuvaa tai teatteria, musiikkia, lukemalla kirjallisuutta ja runoutta ja niin
edelleen. Edella mainitut yhteisd- ja ryhmamuotoiset toimintatavat kehittavat lasten ja nuorten yhteisty6- ja
kommunikaatiotaitoja, mydnteisia tunteita ja mahdollistavat osallisuuden kokemuksen. *!. Harrastuksiin
osallistumisen ja luovan toiminnan kautta voidaan ilmaista itsea itselle ominaisella tavalla ja se on
terapeuttista Terapeuttisuus toiminnoissa tarkoittaa, etta ne lisaavat lasten ja nuorten voimavaroja ja he
voivat toimintojen avulla oppia ymmartamaéan myds itsed ja toisia Luovat menetelmat kasvatuksessa
ovat menetelmia, joiden merkitysta lapsille ja nuorille on kuvattu, mutta joiden merkityksellista puolta
ihmiseksi kasvamisessa voitaisiin kuvata laajemminkin ja tutkimukset Suomessa vahvistavat vaitetta, ettd taide
edistaa terveytta.

Oppimallaihmissuhdetaitoja seka ongelmien etté ristiriitojen ratkaisutaitoja

Mielenterveytta suojaavia tekijéita voidaan jakaa yksildén, sosiaalisiin suhteisiin ja ymparistéon liittyviksi.
Yksiloon liittyvia suojaavia tekijoita ovat elamanhallinta, itseluottamus, oppimiskyky, ongelmanratkaisutaito ja
ihmissuhdetaidot. Ymparistéon liittyvia tekijoitéd ovat turvallinen elinymparistd, koulutusmahdollisuudet,
mydnteiset kokemukset koulusta, osallisuus ja mahdollisuus vaikuttaa asioihin. Koulussa on mahdollisuus oppia
vuorovaikutus- ja ihmissuhdetaitoja oppimis-ja arkitilanteissa seka opettajien johdolla olevissa
harjoitustilanteissa. Kun lapsi ja nuori osallistuu muun muassa harrastuksiin tai luoviin toimintoihin héanen
itsetuntemuksensa ja aktiivinen suhde omaan elamaan lisaantyvat. Lapsen ja nuoren itsetunto vahvistuu ja
kehittyy, kun han I6ytaa itsestaan uusia ominaisuuksia ja osaamista. Lisdksi harrastuksiin ja luoviin toimintoihin
osallistuminen edistavat yhteisollisyyttd, estavat yksindisyyden kokemusta ja parantavat elaman hallintaa.
Koulussa voisi olla enemman erityisia tilanteita, missa harjoitellaan vuorovaikutusta, esiintymista, asioiden
hoitoa, keskustelua, vaittelya ja palautteen antamista. Lisaksi, voitaisiin harjoitella, miten erilaisia
ristiriitatilanteita selvitellaan.

Lapsuuden aikaiset usein toistuvat kielteiset ja traumaattiset kokemukset herkistavat ihmisia stressin
sietokyvyn osalta muita helpommin haavoittuviksi. Lapsuudessa syntynyt pysyva haavoittuvuusalttius taas
varjostaa tulevaisuutta aikuisuuteen asti. Emme kuitenkaan ole koskaan taysin suojassa traumaattisilta tai
stressaavilta kokemuksilta. Lapset ja nuoret kokevat eri kehitysvaiheissa olevat tapahtumat yksil6llisesti
ja eri tavalla riippuen perimasta, temperamentista ja yksildlle laheisten ihmissuhteiden tuottamasta suojasta tai
ei- suojasta lapsen kasvun aikana. Kriisit ja vastoinkaymiset kuuluvat eldmaan ja kriisit voivat olla myds omaa
kasvua edistémadssa. Kuitenkin kriiseista selviytyminen voi olla helpompaa, jos on opittu erilaisia ongelmien
selvittely- ja ratkaisutaitoja.

Koulu mahdollisuuksien ja erilaisuuksien kehitysyhteiséna

Kouluyhteisét mahdollisuuksien ja erilaisuuksien kehitysyhteisdina tarjoavat mahdollisuuksia toteuttaa itsea ja
sielld hyvaksytaan erilaisia asioita, toimintoja ja persoonia. Jokaisella lapsella ja nuorella on osaamista ja
vahvuuksia omassa persoonassaan. Persoonallisten vahvuuksien tunnistaminen ja nimeaminen edistdvat
mielenterveytta ja suojaavat mahdollisilta epdsuotuisilta tekijoiltd. Osallistumalla, vaikuttamalla ja kuulluksi
tulemalla lapsi ja nuori saavuttaa mielenterveyttd. Lapsen ja nuoren on hyva oppia pitamaan itsesta huolta
sekd ilmaisemaan ja puolustamaan mielipiteitdan. Kouluyhteisdén vuorovaikutustilanteissa on hyva reflektoida
yhteisia kasitteita, jolloin kaikki voivat myds itse oppia. Lisdaksi kokemus kuulumisesta johonkin yhteis6é6n
lisdantyy. Lapsen ja nuoren oma ajattelu vahvistuu ja kehittyy, kun han voi ilmaistessa asioitaan hanelle
ominaisella tavalla.
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Vahvuuksiin ja mydnteisyyteen perustuva vuorovaikutuksellinen lasten ja nuorten kanssa toimiminen tarjoaa
yhden parhaista tavoista tukea lasta ja nuorta hanen omassa kasvussa ja edistaa

mielenterveyttda. Vahvuuksilla on yhteyttd myds terveend pysymiseen ja ne suojaavat mahdollisesti
epdsuotuisilta tekijoiltd. Positiivinen ja vastavuoroinen vuorovaikutus sekd vahvuuksien nimedminen lisaavat
mydnteisid tunteita, joiden tiedetaan vaikuttavan kognitiiviseen ajatteluun ja kykyyn omaksua asioita seka
toimia. Ko. vaikutuksilla on koulussa selviytymisen kannalta oleellinen merkitys, joten jo tasta syysta
vahvuuksia ja myonteista vuorovaikutusta seka positiivisen ilmapiirin luomista kannattaa tavoitella. On paljon
helpompaa selvitella ristiriitoja, kun on kokemus hyvaksytyksi tulemisesta, luottamuksesta ja etta asioita, myos
vaikeitakin, voi ratkoa ilma pelkoa rangaistuksi tulosta. Lapset ja nuoret rakentavat aktiivisesti omaa kuvaansa
maailmasta. Jos lasten ja nuorten kokemuksiin kiinnitetdan huomiota, talléin lapset tutkisivat myds omaa
maailmaansa koulussa.

Tulevaisuuden koulu on paikka, jossa lasten ja nuorten vahvuudet on huomioitu. Lapset ja nuoret voivat
osallistua koulun toimintaan ja paatésten tekoon monipuolisesti. Koulussa on my6s mahdollisuus lisatéa omia
luontaisia vahvuuksia eri toimintojen ja menetelmien kautta. Parhaimmillaan harrastukset, luovat toiminnot ja
kulttuuri mahdollistavat osallisuuden ja yhteiséllisyyden antamalla valineitd my6s kokemuksiin osallisuudesta.
Jos kehitysyhteisdissa toimivien ihmisten yhteisty6 tarkoittaa lasten ja nuorten osallisuuden ja vahvuuksien
systemaattista huomiointia ja tukemista, olisiko télla toiminnalla mahdollisuus saavuttaa myods tuloksia téman
paivan ongelmissa kuten koulukiusaamisessa, ahdistus- ja keskittymisvaikeuksissa ja yksinaisyyden
kokemuksissa seka syrjaytymisen uran kehittymisessa.
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Inmisen kokonaisvaltaisuus ja ainutlaatuisuus

Koivisto Kaisa
19.11.2018 ::

Nakemys ihmisen kokonaisvaltaisuudesta ja ainutlaatuisuudesta perustuu humanistiseen teoriaan
ja kasitykseen ihmisesta. Humanistinen teoria keskittyy yksildlliseen kokemukseen, jonka mukaan
jokainen muodostaa elamadntilanteestaan ja elamdan kokemuksistaan merkityksia, jotka ovat
ainutlaatuisia juuri kyseessad olevalle henkildlle.

Kuva: Stefan Holm / Shutterstock.com

Humanistinen teoria painottaa positiivisen kasvun ja kehityksen ilmapiiria. Humanistisen teorian alkuperaisid ja
merkittdvimpia edustajia ovat amerikkalaiset Carl Rogers (1902-1987), Abraham Maslow (1908-

1970), Viktor E. Frankl (1905-1997) ja Suomessa Lauri Rauhala (1914-2016) seka Juha Perttula (1964-
2015). Carl Rogers kehitti teorian “A theory of therapy, personality, and interpersonal relationships, as
developed in the client-centered framework”, jossa asiakasta kohtaan muodostetaan ehdoton positiivinen
asenne (experiencing unconditional positive regard toward the client) ja tama on koko yhteistydn perusta. Lauri
Rauhala ja Juha Perttula olivat kiinnostuneita ihmisen kokonaisvaltaisuudesta ja ihmisen ainutlaatuisista
kokemuksista seka kokemusten merkityksista. Kirjoittaja on myds itse tehnyt fenomenologista

tutkimusta ) 2 5! jhmisten kokemuksiin liittyen ja ollut kiinnostunut ihmisen kokonaisvaltaisuudesta ja
ainutlaatuisuudesta.

Ihmisen kokemuksellisuus

Miten minuuteni on muodostunut? Millainen on kokemukseni itsestdni ja muista? Mita, jos kokemus minuuden
eheyden tunteesta katoaa tai muuttuu? Kysymyksia, joita mahdollisesti moni ihmisista pohtii eldaméansa aikana.
Ymmarrys itsestamme muodostuu eldman kokemuksistamme. Geenien valittama perima asettaa ehtoja
kokemusvalmiuksillemme. Kokemustemme sisallét muodostuvat jatkuvasti suhteessa omaan itseen,
ihmissuhteisiin ja elaman tilanteisiin seka elamankulkuun.
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Ihminen yksil6llistad elaman tilannettaan omilla valinnoillaan ja elaméntilanteet muuttavat kokemuksiamme
jatkuvasti rakentuen uudelleen. Ihminen reflektoi kokemuksiaan ja sen my6étd han myds ymmartaa itseaan,
muita ihmisia ja yleisinhimillistd. Kokemusmaailman ymmartédmisen kautta voidaan saavuttaa parempaa
eldmisen taitoa. Ihminen itse on oman eldméansa asiantuntija ja han luo persoonaansa silla, mihin han
ajattelunsa, tunteensa, tekemisensa suuntaa ja mitd han elamassaan valitsee. Ihminen ilmaisee itsedan
ymmarrettavasti jakamalla merkityksia.

"Henkinen kasvattaminen on padosin persoonan itsekohtaista toimintaa, ja
opettajana on usein elama itse.”

Ihmisen kokonaisvaltaisuus ja ainutlaatuisuus

Humanistisen teorian juuret ulottuvat 1900-luvun puolivéliin. Alkuperdisid edustajia ovat Carl Rogers ,
Abraham Maslow *' ja Viktor E. Franklin **! sekd Suomessa Lauri Rauhala ja Juha Perttula . Heitd
yhdistaa ajatus siita, ettd ihmiselld on sisdisen kasvun tarve. Kun ihmiselle annetaan mahdollisuus kehittaa
itsedan ja omaa ihmisyyttaan, han pyrkii téhan. Humanistinen teoria edustaa ymmartavaa suuntausta.
Humanistisen ihmiskasitys painottaa tahtoa, hyvyyttd, luovuutta ja kykya kasvuun seka kehittymiseen.
Kehittydkseen ihminen tarvitsee myodnteisia kokemuksia ja rakkautta. Humanistinen ndkemys korostaa ihmisen
vapautta, vastuullisuutta, yksildllisyytta ja ainutkertaisuutta seka kokonaisvaltaisuutta eli holistisuutta.
Humanismin tarkeimpid arvoja on ihmisen kunnioittaminen ja puolustaminen.

Juha Perttula kiinnostui Lauri Rauhalan ajattelusta 1980-luvun puolivdlissa ja han kehitti tieteenalarajat
ylittdvaa kokemuksen tutkimuksen perinnetta. Perttula halusi ymmartaa ihmisen kokonaisuutta ja han tutki,
millaisena olentona ihminen kasitetaan, miten ihmisen tajunnalliset ja sosiaaliset merkitykset kietoutuvat
toisiinsa seka milla keinoin niista erikseen ja yhdessa voidaan tuottaa tieteellisesti patevaa tietoa. Ihminen
on kokonaisvaltainen (holistinen), jakamaton ja ainutlaatuinen. Ihmiselld on oma yksildllinen merkitysmaailma,
elamantilanne ja elaman historia. Ihmisen kokonaisuus muodostuu kolmen perusmuodon kautta, joita ovat
kehollisuus, tajunnallisuus ja situationaalisuus. Ihminen kykenee paasaantdisesti ilmaisemaan todellisuuttaan
omalla, ainutlaatuisella, yksiléllisesti vaihtelevalla tavalla ja han toteuttaa myds itseaan naista lahtokohdista
kasin. Kehollisuus, tajunnallisuus ja situationaalisuus kietoutuvat toisiinsa ja kietoutumisesta muodostuu
ihmisen kokonaisuus.

Ihminen kuvaa kokemuksiaan tajuntansa tulkitsemana. Ihmisen kokemus on menneisyytta, tulevaisuutta ja
olemassa oleva elamyksellinen tila. Ihmisen kyky ilmentaa todellisuudessa vallitsevia suhteita on tehnyt
ihmisesta tietoisen persoonan. Ihminen tekee ymmarrettavaksi itsedan ja todellisuuttaan kielen ja merkitysten
avulla. Merkityksia ihminen ilmaisee sanoilla, kirjoittamalla tai muilla keinoilla ja merkitysten avulla toisen
ihmisen ymmartaminen seka auttaminen mahdollistuvat. Rauhala kuvaa tajunnan toimintaa
merkityssuhteiden muodostuksena, intentionaalisuutena, mielellisyytena ja horisontin kenttéana. Ihmisten
kokemuksia voidaan kuvata merkityksina jostakin todellisuudesta (ilmidista, objekteista tai omasta kehosta).
Ihminen kykenee tajuamaan oman ymmartdmisensa ja hdnelld on kykya arvioida toimintaansa
henkilokohtaisella tasolla. Tajunnan rakentuminen on yksiléhistoriallinen, hierarkkinen prosessi, jolloin uusi
kokemus otetaan vastaan, se tulkkiutuu joksikin merkityssuhteeksi vanhan ja olemassa olevan sisallén kanssa.
Tajunta toimii siten itseensa suhteuttavana, sopeuttavana ja tulkitsevana ymmartamisyhteytena.

Tajunta toimii psyykkishenkiselld tasolla . Psyykkinen taso on kokemusta ilman kieltd, kasitteita ja
sosiaalisesti jaettuja merkityksia. Henkisen toiminnassa eldmantilanne taas merkityksellistyy kielen ja siihen
liittyvan sosiaalisen maailman lapaisemand. Henkisen avulla voi kasittda ainakin jotakin siita, miten toiset
ihmiset ymmartavat ja kuvata kokemuksiaan seka eldmantilannettaan toisille. Ihmiset voivat kdyda dialogia
erilaisista tavoista ymmartaa. Moni nykyeldman toiminta edellyttda henkisen kykya luoda kasitteita ja
operoida niiden valisilla suhteilla (esimerkiksi koulutus). Perttulan mukaan henkisen yleistdva toiminta
on ajattelemista ja teoretisointia. Lisdksi Perttula kuvaa henkisen yksildllistavasta toiminnasta, jolloin
ihminen tiedostaa itsedan ja kykenee tajuamaan oman ymmartadmisensa. Nain ihminen kykenee arvioimaan
toimintaansa ja myds terveyttaan (vrt. esimerkiksi terapia). Tietoiseksi tulemista voidaan kuvata siten, etta
rakentumassa olevat, epdselvat, unohduksissa olevat, taydentymista tarvitsevat ym. kokemukset selkiytyvat ja
tdydentyvat tietoisemmiksi. Kokemukset ovat tietoisia silloin, kun ne saavat paikkansa ihmisen
elamantilanteessa ja maailmankuvassa. Vaikka talldin ei valttdmatta oivallettaisikaan, mihin kokemukset
tarkoituksellisesti viittaavat, ne ovat kuitenkin lasna rakentamassa eldman tilannetta.
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Ihminen muokkaa aktiivisesti sisdista eldmysmaailmaansa ja ohjaa ulkoista toimintaansa. Yksil6 aktivoituu
toimimaan, kun jokin ulkoinen tai sisdinen tekija uhkaa hdnen tasapainoaan. Sisdisid paineita ovat muun
muassa torjutut muistot, hallitsemattomat pelot, kasittelemattomat pettymykset, syyllisyys ja hapea. Yksilo
pyrkii sdilyttdmaan mahdollisimman mielihyvansdvyisen ja siedettavan minakokemuksen eheyden tunteen.
Laheisen ihmisen kuolema, oma tai lapsen sairastuminen, avioero ja ty6ttémaksi jadminen saattavat muuttaa
tasapainoa. Ihmisen pyrkimys minuuteen ja itsena sailymiseen ovat ihmisen perusvahvuuksia, joiden
ylldpitamiseksi ihminen kayttaa tietoisia tai vahemman tietoisia selviytymiskeinoja. Merkityksia
jakamalla ihminen alkaa tiedostaa omia kasityksidaan todellisuudesta ja ndkemaan uudenlaisia vaihtoehtoja
kokemuksilleen ja selviytymiselleen elamantilanteestaan. Hoitoty6ssa voidaan edelld kuvattuja ihmisen
vahvuuksia hyédyntaa esimerkiksi terapiassa, missa tavoitellaan henkildn oman tietoisuuden laajentumista ja
mahdollisten mielenterveyden oireiden ja elamasta selviytymisen helpottumista.

Pohdinta

Ihminen kokemuksineen on kokonaisvaltainen ja han ilmaisee kokemuksiaan yksildllisesti seka ainutlaatuisesti
niista lahtékohdista ja elamantilanteesta kasin, missa han elaa ja on elényt. Ihminen pystyy paasaantdisesti
ilmaisemaan itsedan ja kokemuksiaan merkitysten kautta. Naiden merkitysten ymmartamisen avulla ihmiset
voivat ymmartaa myos toisiaan. Lisaksi ihmisellda on kyky ymmartaa itsedan ja erilaisia itsestaan lahtdisin
olevia kokemuksia joko itsenaisesti tai tarvittaessa toisen ihmisen auttamana, kuten terapiassa. Hoitotydssa
tata ihmisen kyvykkyytta ilmaista itseaan tulisi hyodyntaa enemman. Hoitotydssa asioiden kasittely yhdessa
hoitavien henkiléiden kanssa lisda molemminpuolista tietoisuuden lisaantymista.

Kokemus on aina kokemusta jostakin ja se muodostuu ihmisen senhetkisesta elamyksellisesta tilasta, jonka
taustalla on eléaman tilanne ja vuorovaikutus, jonka ihminen kokee merkityksellisena. Kokemuksen kohde on
toisinaan helppo tunnistaa, toisinaan ihmisen taas ihmisen voi olla vaikeaa kasittaa, mitéd hanen kokemuksensa
ilmentavat. Epaselvat kokemukset ovat kuitenkin vaikuttamassa ihmisen elamysmaailmassa. Naiden epaselvien
kokemusten merkitys voi vaikeuttaa ihmisen eléamassa selviytymistda. Kokemusten tietoisuuden aste vaihtelee
ja niiden merkitys selviytymiselle riippuvat jokaisen henkildn yksiléllisistéd vahvuuksista ja

mahdollisuuksista. Ihmisen sairastuessa, han elda han elamaansa kokonaisvaltaisesti ja sairaus
seka terveys sisdltyvat tahan kokonaisvaltaiseen ihmisen kokemukseen ja eldamantilanteeseen. Ihminen
perustaa ratkaisunsa merkityksellisille asioille. Sairastuessaan ihmiset ovat usein huolissaan elamasta
selviytymisesta ja laheisista seka heidan jaksamisestaan. N&in ollen hoidossa ja hoidon tutkimuksessa seka
kehittamisessa tulee huomioida ihmisten kokonaisvaltainen elamantilanne, heidan ainutlaatuisuus ja
voimavarat.
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Vuorovaikutus mielenterveystyon
perustoimintana ja auttamisen valineena

Koivisto Kaisa
19.11.2018 ::

Vuorovaikutus asiakkaiden ja potilaiden seka heidan perheidensa kanssa on mielenterveystyossa
toimivien hoitajien osaamisen perusydinta. Kun ihmisen mielenterveys jarkkyy ja hdn sairastuu, han
kokee sisdistda voimattomuutta jo kokemansa sairauden vuoksi. Henkilé on haavoittuva ja kriisissa.
Talloin vuorovaikutuksen terapeuttisuudella ja hoitajan persoonallisella tavalla kohdata asiakas
kunnioittavasti, arvostavasti ja luottamista lisdten ovat perusta, jotta asiakkaiden ja potilaiden
toipuminen voisi mahdollistua.

» |

KUVA: Aleksandra Suzi / Shutterstock.com
Taustaa

Vuorovaikutukseen ja asiakkaiden kokemuksiin seka asiakkaiden toipumiseen (a recovery model) liittyvaa
mielenterveystydn teoriaa ja mallia ovat kehittaneet Phil Barker ja Poppy Buchanan-Barker teoksessaan "The
Tidal Model". '*! Suomessa asiakkaiden kokemuksiin perustuvaa mielenterveysty6ta ovat kehittaneet Jaakko
Seikkula ! ja Tom Arnkil °! kehittdmalla Avoimen dialogin hoitomallin. "The Tidal Model" ja Avoimen dialogin
hoitomalli kuvaavat ja painottavat vuorovaikutusta asiakkaiden ja hoitavien ihmisten valilld. Vuorovaikutuksen
tulisi perustua asiakkaiden @dnen kuulemiseen, heidan omiin kokemuksiin ja kokemusten merkitysten
ymmartédmiseen. Barker ) [°) kuvaa mielenterveysty6ta kasitteelld "person-centred mental health nursing”.
Teoria kuvaa ja painottaa ihmisten voimaantumisen (empower) mahdollistamista siten, etta ihmiset itse ovat
edistdmassa ja johtamassa omaa toipumistaan mieluummin kuin asiantuntijat. Perusteena on, kun ihmiset
alkavat itse kuvata ja kertoa eldmansa kokemuksia ja tarinoita, he ilmaisevat ja tuovat talléin esille oman
elamansa merkityksellisia asioita. Kriisissé olevat ihmiset tarvitsevat turvaa ja saavuttaa sellainen
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eldmantilanne, missa he kokevat hallitsevansa omaa eldmaansa. (Ks. .) Barkerin mukaan hoitaminen
on yhdistelma taidetta ja tiedetta (art and science) ja hoitajia kannustetaan tekemaan holistista
(kokonaisvaltaista) psykiatrista ja mielenterveyshoitotyota. (Ks. myos )

Vastavuoroinen vuorovaikutus ihmisten auttamiseksi mielenterveyteen liittyvien vaikeuksien ratkaisemisessa ja
elamassa selviytymisen edellytysten ja vahvuuksien I6ytamisessa on tarkeaa seka tutkimusten etta kaytannon
kokemusten perusteella. Vastavuoroisuus tarkoittaa sita, etta apua tarvitseva ihminen tulee
itseaan ja omia elamankokemuksiaan ilmaisevaksi osallistuvaksi osapuoleksi auttamistapahtumaan . Ryff &
Singerin mukaan ihmisen kokonaisvaltainen hyvinvointi ja terveys sisaltéaa kyvykkyyden ja vahvuuksien
nakdkulmat. Talléin hyvinvointi ja terveys ovat muun muassa itsehallinnan tunnetta, osallistumista, ongelmien
ratkaisutaitoja ja elaman kokemista mielekkaana. Terapeuttista vuorovaikutussuhdetta on
perinteisesti pidetty psykiatrisen- ja mielenterveyshoitotydon kulmakivena. Lisdksi on tutkimuksiin perustuvaa
nayttoa, etta ihmiset arvostavat suuresti terapeuttista vuorovaikutussuhdetta ja sen edistavaa merkitysta
toipumisprosessissa.

Hoitoty6ssa kaytetaan kasitteita potilaslahtdinen, asiakaslahtéinen hoitotyd ja person-centred
nursing . Asiakas- ja potilasldhtdisyys- kasitteiden vastineina englannin kielessa ovat client-focused, client-
centered, client-oriented ja patient-centered care. Person-centred Idhestymistapa on vuorovaikutuksellinen tapa
olla potilaan kanssa, jossa ilmapiiri antaa mahdollisuuden kasvuun ja muutokseen. . Potilaskeskeisyys
Latvalan mukaan on ammatillista potilaan avun tarpeisiin vastaamista ja hoitoa, jossa potilas on
osallistumassa hoidon suunnitteluun, toteutukseen ja arviointiin . Asiakkaan mukanaolo hoidossaan lisaa
asiakkaan kokemaa tyytyvaéisyyttd hoitoonsa. Hoitotydssé ihminen tulisi kohdata kokonaisvaltaisena
(holistisena). Tama tarkoittaa, etta ihminen on suhteessa omaan elédmantilanteeseensa, itseensa ja muihin
ihmisiin. Mielenterveystydssa toteutuu vastavuoroisuus, kun ihmisen omia kokemuksia ei

ohiteta. Terapeuttisessa vuorovaikutuksessa hoitaja saa kasityksen asiakkaan sairauden
kokemuksista ja sen merkityksesta asiakkaan elédmantilanteeseen. Hoitajan kokonaisvaltainen asiakkaan
ymmartaminen auttaa myds I6ytamaan ne asiakkaan voimavarat, joiden |dytyminen edistaa toipumista
sairaudesta.

Kun ihmisen mielenterveys jarkkyy ja han sairastuu, han kokee sisdista voimattomuutta jo kokemansa
sairauden perusteella. Psykiatrinen hoito voi lisata henkilén kokemaa voimattomuutta lisaamalla loukatuksi
tulemisen vaurioita ei-terapeuttisena kohtaamisena ja kohteluna tai henkilén kuulematta jattamisena hanen
omassa eldaman kokemuksessaan. . Barkerin "Tidal model" -mallin taustalla on kuusi avain
olettamusta, jotka ovat: kiinnostuneisuus asiakkaiden kokonaisvaltaiseen elémaan, voimavaroihin
keskittyminen ja niiden vahvistaminen, asiakkaiden toiveiden kunnioittaminen, kriisin hyvaksyminen
paradoksaalisesti mahdollisuutena, asiakkaiden kuvaamien ja kokemien merkitysten huomioon ottaminen ja
asiakaslahtdisten tavoitteiden kirjaaminen. Hoitavien henkildiden ndkemys perustuu siihen, etta asiakkaiden
toipuminen on mahdollista, muutos vie aikaa, ihmiset itse viime kadessa tietavat, mika on heille parasta ja
henkilgilla itsellaan on hallussaan kaikki voimavarat, joita tarvitaan toipumisprosessissa, asiakas on opettaja ja
hoitavat henkilot oppilaita. Kriisissa olevien ja ahdistuneiden ihmisten tulee saavuttaa kokemuksellisesti
turvallisuuden tunne. Hoitavat henkilét toimivat vuorovaikutuksessa asiakkaiden kanssa siten, etta asiakkaat
alkavat kertoa oman elamansa merkityksellisia asioita, voimavarojaan ja tarinaansa seka mita tulee tehda,
jotta toipuminen edistyisi.

Vuorovaikutuksen terapeuttisuus mielenterveysasiakkaiden kanssa

Terapeuttista vuorovaikutussuhdetta on perinteisesti pidetty mielenterveyshoitotyén kulmakivena.
Vuorovaikutuksen terapeuttisesta merkityksesta potilaiden hoidolle on kritisoitu silld perusteella, etta siita ei
olisi riittavasti evidenssiin perustuvaa nayttéa ja vain positivistiseen tutkimukseen perustuvat hoitomenetelmat
olisivat mielenterveyshoitotyén toiminnan perusta. Vuorovaikutuksen terapeuttisuuden kannattajat taas
painvastoin vaittavat, ettd ihmiset arvostavat suuresti terapeuttista vuorovaikutussuhdetta ja sen edistavaa
merkitysta toipumisprosessissa. Ihmisten mielenterveysongelmien ja niiden kehittymisen kasittely ja reflektointi
on tarkedd. Terapeuttinen vuorovaikutussuhde on humaania palvelua, joka perustuu apua tarvitsevien ihmisten
persoonallisiin ulottuvuuksiin ja edistaa paranemista tuen, ymmartédmisen ja hyvaksynnan

kautta. Barkerin mukaan ladketieteellisen mallin kayttd luokittelee mielenterveyshairiot, jolloin huomio
kaantyy pois ainutlaatuisesta persoonasta. Patologiaan ja oireisiin pelkdastdan perustuvat luokittelut johtavat
ihmisid ndkemasta heidan todellisia kokemuksia, ajatuksia ja tunteita. (Ks. myds )

Miten tutkimukset kuvaavat vuorovaikutuksen merkitystd mielenterveysasiakkaiden hoitotydssa?

Koiviston ° tutkimustuloksissa potilaiden kokemukset psykoosista olivat kokonaisvaltaisia ja uuvuttavia
emotionaalisia ja fyysisia minan muuttumisen ja itsehallinnan menetyksen tunteita, jotka vaikeuttivat elamassa
selviytymistd. Hoito koettiin vaikeana, mutta valttamattémana ja autetuksi tuleminen oli helpottavaa. Hoito ja
hoitointerventiot jaivat jasentymatta potilaan sisdiseen tilanteeseen ja koettuun minuuden hallitsemattomuuden
tai hallinnan tunteeseen. Autetuksi tuleminen tarkoitti haavoittuvuudelta suojaamista ja eheytymisen tukemista
siten, ettd yksilollistd voimaantumista ja selviytymista tuetaan. Vuorovaikutuksella hoitajan ja potilaan valilla oli
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merkitysta sekd vuorovaikutussuhteen selkeys ja kontaktien tihea toistuvuus tukivat identiteetin
sailyttamispyrkimyksia ja sen rakentumista. Potilaat toivoivat, ettd heidan outoja ja kummallisia kokemuksiaan
ymmarrettdisiin hoidon aikana, koska muiden ihmisten ymmarryksen oli koettu olleen vahaista. Tietoisemmaksi
tuleminen tarkoitti sita, etta potilas ymmarsi paremmin, mitd hanelle oli tapahtumassa ja miksi han koki asioita
siten, kuin koki. Potilaat liittivat sairaalassa olon erilaisiin kokemuksiinsa toiset realistisemmin ja osuvammin ja
kun taas toiset sairauteensa ja harhoihin liittyen.

Terapeuttinen vuorovaikutus sisaltaa lampoa, empatiaa, aitoutta ja positiivista potilaan huomioon ottamista
Lisaksi terapeuttisen vuorovaikutuksen tekijoita ovat luottamuksellinen suhde hoitavan henkilén kanssa ja
potilaan kokemus, etta hoitaja haluaa auttaa hanta. Terapeuttisessa vuorovaikutuksessa ilmenee hoitajan
lasnaolo, kyky helpottaa tunteiden ilmaisua (“catharsis”) ja vuorovaikutus heijastaa lampo6a. Potilaan ja
hoitajan valinen suhde luodaan empatian, valittémisen ja kunnioituksen ja arvostuksen kautta. Hoitajien
persoonallisilla ominaisuuksilla on merkitysta vuorovaikutuksessa potilaiden kanssa enemman kuin tekniikalla.
Vaikuttavan hoitajan ominaisuuksia ovat itsetuntemus, sensitiivisyys, 1ampd ja positiivisuus ja ei-arvioiva
asenne . Gamble on esittanyt, etta auttajan kyky ilmentaa tavallisuutta ja helposti l[dhestyttavaa,
edistaa hoitajan ja potilaan lahentymista. Reynoldsin mukaan empatia on kaiken terapeuttisen hoitaja-
potilas suhteen kulmakivi ja potilailla on vaikeuksia luottaa hoitajiin, jos he eivat koe persoonaansa kohtaan
tapahtuvaa empaattista ymmartamista.

Howgego et al. tutkivat evidenssia mielenterveystydn kirjallisuudesta (84 artikkelia) positiivisesta
terapeuttisesta vuorovaikutussuhteesta arvioidakseen mielenterveys potilaiden hoidon vaikuttavaa tulosta.
Heidéan meta-analyysin mukaan terapeuttisella suhteella ja parantuneilla potilaan hoitotuloksilla on yhteytta.
Koiviston ' mukaan johdonmukaisella vuorovaikutussuhteella oli merkitystéd kokemukseen autetuksi
tulemisesta. Bambling ja Kingin mukaan terapeuttinen yhteistydsuhde oli keskeinen komponentti
onnistuneelle terapialle ja ettd hoitosuhteen laadulla voitiin ennustaa tulosta paremmin kuin tekniikalla. Paulson
et al. tutkivat ohjaustilanteita ja tulosten mukaan itsesta kertominen tapahtui tilanteissa, missa ohjaava
henkild kykeni ilmentamaan tilanteeseen helpottavia vuorovaikutuselementteja. Positiivisen
vuorovaikutussuhteen lasnéolo oli paras hoitotuloksen ennustaja siitd huolimatta, mita ohjaustyyppia tai -
muotoa ohjaaja kaytti.

Rogers and Pilgrim toteuttivat tutkimuksen 516 ihmiselle, jotka olivat olleet mielenterveyspalveluiden
kayttajia. Tulosten mukaan hoitotydn laatua olivat hoitajien keskustelu-, kuuntelu- ja empatian
ilmaisemistaidot. Barkerin ym. laajassa grounded teoriaan pohjautuvassa metodologisessa tutkimuksessa
(asiakkaat, perheenjasenet, hoitotyon tekijat, muut asiantuntijat mielenterveystydssa; 92 osallistujaa jaettuna
kuuteen 12 hengen ryhmiin) empaattiset hoitajat kykenivat arvioimaan, mita potilas tarvitsi ja odotti hoidolta.
Hoitajien odotettiin my6s kykenevan tulkitsemaan ammattikieltd ja antamaan tietoa laakityksesta,
diagnoosista, terveydentilasta ja ennusteesta. Watkins on kuvannut yhtalaisyyksia siita, mita palveluiden
kayttajat kuvasivat hoitajilla olevan, jotta he kykenivat edistamaan heidan toipumistaan ja mita Rogers piti
tarpeellisina ja riittdavina olosuhteina muutokseen: toimiva yhteistyésuhde tyéntekijan kanssa, joka on
empaattinen, hyvaksyva ja aito. Nayttaa siis siltd, ettd potilaat pitavat naita ominaisuuksia oleellisina
vuorovaikutussuhteessa tydntekijoihin ja etta vuorovaikutussuhde sinalldan on toipumisen ehto ja keskeista
toipumiselle.

Yhteenveto

Palvelun kayttajien esiintulo viimeisten vuosien aikana on nostanut esille voimaantumisen (empowerment) ja
vaatimuksen tutkia, mitd ihmiset itse haluavat mielenterveystydntekijoilta ja hoidosta . Mielenterveystyo
perustuu vuorovaikutukseen asiakkaiden ja perheiden kanssa. Vuorovaikutuksen terapeuttisuudella ja hoitajan
persoonallisilla ominaisuuksilla on merkitysta asiakkaiden kokemaan terveyshyoétyyn ja toipumiseen
sairaudestaan. Vuorovaikutus on terapeuttista, kun asiakasta kuunnellaan, han saa kertoa omia kokemuksiaan
ja merkityksiaan sairauden kokemuksista ja elamantilanteestaan. Vuorovaikutus on myds terapeuttista, kun
asiakas kokee, ettd hoitaja on kiinnostunut hdnesta persoonana.

Hoitavan henkilén persoonallisilla ominaisuuksilla on yllattavankin iso merkitys potilaan kokemuksille saada
hoidosta hyotya ja kokemusta tulleensa autetuksi. Tutkimusten mukaan potilaiden kokema ja saama hyoty
hoidosta samassa kaytanndn hoitotydssa vaihteli ja tutkimuksen johtopaatésten mukaan hoidon tulos on
yhteydessd enemman tydntekijaan ja vuorovaikutussuhteeseen kuin tarjottuun tekniikkaan tai terapiatyyppiin.
Hoitavien henkildiden luotettavuus, empatiakyky, aitous, sensitiivisyys, lampé ja positiivisuus seka ei-arvioiva
asenne ovat perusta, jotta vuorovaikutuksella olisi terapeuttista merkitysta potilaille. Lisdksi hoitajien
keskustelu-, kuuntelu- ja tiedonantotaidoilla oli merkitystd vuorovaikutuksen terapeuttisuuteen ja autetuksi
tulemisen kokemukseen.

Mielenterveyshoitotyon koulutukseen voidaan ehdottaa seuraavia parannus- ja kehittdmisehdotuksia:
itsetietoisuuden, vuorovaikutustaitojen, palvelutietoisuuden, voimavarakeskeisyyden, ihmisten oikeuksien
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kunnioittamisen ja henkildiden yksildllisesti vaihtelevien tarpeiden osaamisen lisddamistd ja kehittamistd. Lisaksi
on hyva muistaa, ettd mielenterveyshairié on vain osa ihmisen kokonaisuudesta. Keskeista
mielenterveyshoitotydssd on ymmartda, etta asiakkaiden toipumista voidaan saavuttaa parhaiten rohkaisemalla
asiakkaiden itsemaaraamisoikeutta, autonomiaa ja hoidossa tapahtuvaa yhteistyota. Mielenterveyshoitotydn
hoitajien koulutuksen tulisi fokusoitua tuottamalla tydntekijoita, joilla on vaadittavia taitoja muodostaa ja
rakentaa auttavia vuorovaikutussuhteita potilaiden kanssa ja joiden hoitotulokset ovat myonteisia.
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Avoimen dialogin hoitomalli tietoisena toimintana

Koivisto Kaisa
19.11.2018 ::

Suomessa avoimen dialogin hoitomallia mielenterveystyossa ovat kehittaneet Jaakko Seikkula ja
Tom Arnkil. Dialogissa on keskeista valiton reagointi avunpyyntoon, ryhmatyoskentely ja verkoston
mukaan ottaminen hoidon voimavaraksi. Hoitoa toteutetaan hoitoneuvotteluissa, joihin kutsutaan
asiakkaan lisdksi hdnen ldheisensd, hoitoon osallistuvat viranomaiset ja hoitava tyéryhma.
Hoitoneuvotteluissa pyritaan avoimeen keskusteluun tavoitteena luoda uutta ymmarrysta.

fan

KUVA: Pressmaster / Shutterstock.com
Dialogisen keskusteluilmapiirin tunnusmerkit

Dialoginen keskustelu on ihmisten kokemuksiin perustuvaa vuorovaikutusta, jossa keskustelun osapuolet
huomioivat toistensa sanalliset seka ei-sanalliset ilmaisut ja vastaavat toisilleen. Dialogissa vahintaan kaksi
henkil6a keskustelee toistensa kanssa, huomioivat toisensa ja vastaavat toisilleen. Dialoginen vuorovaikutus on
kunnioittavaa, tasavertaista ja avointa. Dialogi on seka suhde ettd prosessi. Dialogisessa prosessissa uusia
merkityksia ja keskindisia yhteyksid muodostuu loputtomana ketjuna, jolloin ymmarrys muuttuu ja kehittyy.
Dialogisessa keskustelussa asioita pohditaan useista eri nakdkulmista tavoitteena saavuttaa yhteista
ymmarrysta tutkimalla vuoropuheessa ilmenneita ihmisten kokemuksia huolen aiheena olevista asioista.
Ihmisten kokemusten huomiointi lisédd oman arvon tuntoa ja voimavaroja. *' '?} [°) Dialogissa tavoitteena on
keskustelu, jonka kautta pyritaan tietoisuuden lisaantymiseen ja mahdolliseen muutokseen tietoisuuden
lisddntymisen myotd. Dialogisessa tydssa tapaamisia ja kysymyksia ei suunnitella etukateen, vaan keskustelun
rakenne muotoutuu paikan paalla. Keskusteluprosessissa asiakkaan vastaus synnyttda hoitajan

kysymyksen. 4! 5]
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Dialogisen keskusteluilmapiirin tunnusmerkkeja ovat: aitous, avoimuus, turvallisuus, kiireettdmyys,
samanarvoisuus, kiinnostuneisuus, joustavuus ja vastuullisuus. Aitous merkitsee sita, ettd kaikki mukana olevat
saavat olla sellaisia kuin he luonnollisesti ovat, he saavat sanoa mielipiteensa ja nayttda tunteensa avoimesti.
Tilanne luodaan turvalliseksi, jolloin ihmiset kokevat, etta heilld ei ole hataa ja he voivat puhua heita
askarruttavista vaikeista asioista. Tyontekijat osoittavat kiireettdmyyttad osoittaen, ettd asioiden kasittelyyn on
varattu riittavasti aikaa. Ilmapiiri luodaan sellaiseksi, missa on helppo ilmaista vaikeitakin kokemuksia.
Suunnitelmaa ja ty6tapoja voidaan muuttaa ja tyontekijat toimivat vastuullisesti ottaen kaikki osallistujat
huomioon.

Mielenterveystydn hoitoneuvottelussa asiakkaan ja hdanen laheistensa voimavaroja hyddynnetaan kriisista
selviamiseksi. Asiakkaat kohdataan tasa-arvoisina yhteistyon tekijoina. Tutkimusten mukaan avoimen dialogin
hoitomallin kahden vuoden seurantatutkimuksen aikana todettiin, etta sairaalahoidon ja pitkdaikaisen
laakityksen tarve psykooseissa vaheni. Liséksi potilaiden sosiaalinen selviytyminen parani siten, etta vain 16 %
oli elakkeelld tai sairauslomalla.

Avoin dialogi tietoisena toimintana

Asiantuntijuus koostuu teoreettis-kasitteellisesta, kaytanndllis-kokemuksellisesta, itsesaatelya ja toiminnan
saatelya koskevasta sekéd sosiokulttuurisesta osaamisesta. Parhaimmillaan asiantuntijuus on kaikkea edella
kuvattua osaamista. Asiantuntijuus rakentuu ja kehittyy vuorovaikutuksessa persoonallisen tiedon, yhteiséllisen
prosessin ja aktiivisen toimijuuden tuloksena. Toimijuus on tietoista, tavoitteellista ja refleksiivista ja
kontekstisidonnaista. Teoreettis-kasitteellinen tieto tarkoittaa ammatillisen ja syvéllisen erityisosaamisen ja
monialaisen kokonaisuuden hallintaa. Kaytanndllis-kokemuksellinen osaaminen siséltda teoreettisen tiedon
kontekstualisointi- ja soveltamiskyvyn oman alan ammattikdaytantdjen kehittdmisessa. Liséksi sosiokulttuurinen
osaaminen ilmenee kykyna toimia verkostoissa ja yhteis6issa erikoisalansa asiantuntijana. Itsesaatelytietoa ja -
taitoa tarvitaan asiantuntijatiedon eri elementtien yhdistémisessa ja oman toiminnan ohjaamisessa. Oman
asiantuntijuuden arviointi ja omien ajattelu- ja toimintatapojen tunteminen ja arviointi kuin myds tydyhteiséjen
toimintojen arviointi sisaltyvat itsesaatelyyn ja reflektiiviseen toimintaan. ! (Ks. myos 7..)

Edella kuvatut asiantuntijuuden ulottuvuudet toteutuvat hyvin avoimen dialogin toiminnassa. Teoreettis-
kasitteellinen osaaminen sisdltaa tietoa mielenterveydestd, sen kehittymisesta, mielenterveyshairidista ja
auttamisesta. Kaytannollis-kokemuksellinen osaaminen kuvastaa osaamista, jota saavutetaan tyota tekemalla
asiakkaiden ja perheiden kanssa. Avoimen dialogin hoitomallissa korostuu itsesaatelytieto ja -taito, jolloin
tyontekija yhdistaa asiantuntijatietoa, neuvottelussa ilmenneitd asioita ja omaa toimintaa. Omien ajattelu- ja
toimintatapojen tunteminen ja arviointi kuin myds tydyhteiséjen toimintojen arviointi sisdltyvat reflektiiviseen
toimintaan. Dialogin ja yhteisen keskustelun tavoitteena on saavuttaa myds sellainen uusi ymmarrys, mita
kukaan ei yksin saavuttaisi ja ndin myds sosiokulttuurinen osaaminen kehittyy moniammatillisena yhteistyona.
Reflektiossa omia tunteita ja sisdisia tiloja tunnistetaan, arvioidaan, ilmaistaan ja reflektoidaan tietoisesti.
Reflektion kohteena voivat olla myds vuorovaikutus ja toiminta. Ekspertti (expert asiantuntija) toimii

kokemuksen perusteella, kayttaa intuitiivista paatdéksentekoa ja on syvallisesti sitoutunut. (Ks.
myds )
Avoimen dialogin toiminnan tarkkuutta ja osaamista mielenterveystydssa Olson ym. mukaan lisaavat

seuraavat asiat: kaksi tai useampi terapeutti mukana neuvottelussa, perheen ja verkoston mukanaolo,
kaytetaan avoimia kysymyksia, vastataan asiakkaiden lausumiin, keskitytdaan nykyhetkeen ja tuodaan esille
useita nakdkulmia. Lisaksi keskustelu fokusoituu asiakkaiden omiin sanoihin, tarinoihin, ei oireisiin, pysytaan
nadissa asiakkaiden esittdmissa sisalldissa ja pidetdan niita mielekkdina seka Iéydetaan sisallosta yhteyksia.
Asiantuntijat reflektoivat keskenaan kuultua tai keskustelun sisédltda ja ovat avoimia

Mielenterveystydn neuvotteluissa mukana olevat hoitavat henkilé6t muodostavat tiimin, jotta voidaan paremmin
vastata asiakkaiden vakaviin, akuutteihin tai kroonisiin psykiatrisiin tilanteisiin. Hoitavat henkil6t voivat jakaa
vuorovaikutusta ja tyoskentelya siten, ettd toinen haastattelee asiakkaita ja toinen kuuntelee ja reflektoi, tai
molemmat tekevat seka kysymyksia etta reflektiota. Perheen mukanaolo lisda mahdollisuuksia tarkistaa ja
tdsmentaa asioita, joita muutoin ei ilmenisi, mutta, joilla on merkitysta hoitoon. Esimerkiksi perheen jasenet
lisddvat tietoa asiakkaan tilanteesta, mistd erityisesti he ovat huolissaan ja kuka voisi osallistua hoitoon. Lisaksi
perheen jasenten mukanaolo hoidossa auttaa asiakkaan toipumista ja yhteistyékumppanuuden
muodostumista.

Avoimet kysymykset ohjaavat keskustelua asiakkaiden ja perheen jasenten omien kokemusten esille
tulemiseksi. Avoimia kysymyksia voisivat olla esimerkiksi: Kuka haluaa aloittaa? Mika olisi paras tapa aloittaa?
Mitka ovat tdnne tulon tausta ja tapahtumat? Miten voimme olla avuksi tdssa tilanteessa? Kaikille neuvotteluun
osallistujille annetaan mahdollisuus vastata ja ottaa kantaa. Avoimet kysymykset kutsuvat asiakkaita
reflektoimaan omia asioita muun muassa asiakkaiden tavoitteita ja toiveita avun tarpeeseen nahden.
Kysymyksilla tavoitellaan myos dialogista kaytantdd, jolloin asiakkaat maarittelevat keskustelujen sisallon
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mieluummin kuin asiantuntijat. Hoitavien henkildiden tulisi oppia tekemaan avoimia kysymyksia ja nain
kehittaa omaa haastattelu- ja vuorovaikutusosaamistaan. Avoimien kysymysten teemoja on useammanlaisia:
voimavarakysymykset, tavoitekysymykset, keinojen 18ytaminen ja motivoivat

Avoimet kysymykset edistdvat keskustelua, avartavat nakékulmia, stimuloivat ajattelemaan ja reflektoimaan.
Avointen kysymysten tavoitteena on, ettd ihmiset itse oppivat tuottamaan kokemuksiaan, ajatuksiaan ja asian
sisaltdja. Mita ajattelet siitd? Mita se merkitse sinulle? Voimavarakysymyksia voivat olla muun muassa Mika on
tarkeaa sinulle? Mika auttaa? Miten onnistuit? Kerro lisaa? Tavoitekysymyksia ovat muun muassa tavoitteen
kartoitus, kuvaus ja tavoite asteikon avulla. Keinojen Ioytéamiseen liittyvia kysymyksia voivat olla keinot
suunnitelmista ja selviytymisesta. Motivoivia kysymyksia taas voivat olla tekemistd, lopputulosta, hyoétya ja
pakkoa koskeva .

Keskustelun ja lausumien valinen vuorovaikutus ovat tarkeita etenevana prosessina. Asiakkaiden lausumiin
vastataan kayttamalla ja toistamalla asiakkaiden ilmaisemia sanoja. Harjoitetaan vastaanottavaa kuuntelua
osoittamalla elein ja ilmein lasndoloa ja kuuntelua. Asiakkailla on ndin mahdollisuus alkaa kertoa asioita, joita
eivat ole ehkd aikaisemmin jakaneet, mutta jotka ovat merkittavia asioita suhteessa asiakkaiden kokemuksiin.
Dialogisessa neuvottelussa kunnioitetaan ja kestetdan hiljaisuutta ja nonverbaalista Iasnéoloa seka keskitytaan
nykyhetkeen vastaamalla ko. keskustelun aikana ilmenneisiin asioihin. Hoitavien ihmisten tehtdavana on tehda
tilaa tunteiden turvalliseen ilmaisemiseen. Hoitavat henkilot rohkaisevat kaikkia neuvotteluun osallistuvia
keskusteluun, omien kokemusten ja nakdkulmien esille tulemiseen. (Olson ym. 2014)

Keskustelussa on tarkeaa nivoa yhteen sisdltéja ja I16ytaa yhteyksia asioiden ja tapahtumien valilla. Yhteyksien
I6ytymisen myo6ta voi ilmeta juonne tai looginen tapahtumakulku, joka tekee ymmarrettavaksi asiakkaiden ja
perheiden ymmartamisen. Keskusteluissa pysytaan asiakkaiden tuomissa sisalldissa ja pidetaan niita
mielekkdind sekad normaaleina - ei patologisina kokemuksina. Hoitavat henkilét kuuntelevat ja reflektoivat
kertomusten mielekkyytta ja logiikkaa, jotta kertomus tulisi ymmarrettavaksi myds tyontekijoille seka itse
asiakkaille. Nain asiakkaat mahdollisesti nédkevat, miten problemaattinen kayttaytyminen on mielekasta ko.
tilanteessa, mika heilla on mieluummin kuin ettd kokemus on hullua. Keskusteluissa esiintyy asioiden
normalisointia.

Asiakkaiden kayttamat sanat, tarinat ja tapahtumat henkilén elamassa hanen itsensa ja muun perheen
kokemuksina ovat kiinnostuksen kohteina neuvotteluissa. Harhoja ja harhaluuloja kokevan henkilon kanssa
saattaa keskusteluyhteyden I6ytyminen viedd enemman aikaa. Hoitavien henkiléiden oikeat, avaavat sanat ja
kommentit ovat tarkeita. Tavoitteena olisi saavuttaa yhteinen ymmarrys, jossa siis asiakkaan kokemus ja aani
ovat keskidssa. Ymmarrys lisaa luottamusta, turvallisuutta ja avaa uusia mahdollisuuksia toipumiseen.
Avoimessa dialogissa asiantuntijat reflektoivat keskendaan kuultua ja reflektointi toteutuu perheen edessa
asiantuntijoiden keske. Asiantuntijoiden reflektointi sisdltda asiantuntijoiden itsensa kokemuksia, ideoita,
tunteita ja mielleyhtymia, joita on herannyt neuvottelussa asiakkaiden kertomuksista. Asiakkaat voivat
reflektion jalkeen kommentoida asiantuntijoiden reflektiota.

Avoimuus tarkoittaa, etta kaikki keskustelu ja asiat jaetaan kaikkien osallistujien kesken . Luottamus ja
turvallisuuden tunne ovat tarkeita neuvottelun ominaisuuksia ja hoitavien henkildiden tulee luoda ko. ilmapiiria.
Jokaisen ihmisen ja perheen kriisi on omanlaisensa, jolloin kriisin selvittely ja johtopddtdkset siita vaativat
aikaa seka epavarmuuden sietamista. Talldéin on tarkeda varata keskustelulle riittdvasti aikaa ja huolehtia tilan
mukavuudesta. Aloitus on tarkea jatkon kannalta. Kaikkien esittdytyminen ja kattely luovat pohjan
hoitoprosessille. Keskustelu rakentuu ja muodostaa etenevan prosessin, jossa potilaan vastaus synnyttaa
hoitajan kysymyksen. Vuoropuhelu nostaa esille sanoja asioille, joita ei aiemmin ole sanottu eikd ymmarretty.
Hoitajat eivat tee keskustelussa tulkintoja vaan kysymyksilla avataan asiakkaiden ja perheiden omia tulkintoja
tilanteestaan esimerkiksi "kerrotko viela tuota, jain miettimaan, kun sanoit, minua kiinnostaa tuo, mita tarkoitit
jne”. Potilaan ilmaisuja nostetaan esille hoitavien henkildiden toistamisella: Esimerkiksi "Potilas: masennus ajoi
minut kuiluun” hoitaja: "millainen kuilu se oli?” "Oletko aiemmin pudonnut sellaiseen kuiluun?”.

Pohdinta

Avoimen dialogin toimintamalli sopii kaikkeen sosiaali- ja terveysalan asiakasty6hén, mutta erityisesti
mielenterveys- ja psykiatriseen hoitotyéhon, missa toimintamallia on myds tuloksekkaasti kehitetty. Arnkil ja
Seikkula ovat kehittaneet avoimen dialogin hoitomallia ja saaneet hoitomalliin liittyvan tutkimuksen avulla
lupaavia tuloksia avoimen dialogin hoitomallin vaikuttavuudesta ensipsykoosin hoitoon liittyen. Mielenterveys-
ja psykiatrisessa hoitoty®ssa toteutuu yhteistyd asiakkaiden kanssa erilaisina yksilo-, perhe- ja
verkostotapaamisina ja ndissa tapaamisissa etsitaan yhteistda ymmarrysta asiakkaiden ja perheiden tilanteista
ja samalla ratkaisua asiakkaiden elaman-, kriisi- ja mielenterveysongelmiin. Dialoginen toimintamalli on
asiakaslahtdista toimintaa parhaimmillaan. Tutkimusten mukaan asiakasldahtdisyyden korostamisesta
huolimatta potilaat ja asiakkaat kokevat, ettd he eivat tule kuulluksi oman hoitonsa suhteen. Sosiaali- ja
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terveysalan koulutuksen ja myds kdytannon hoitotyén haasteena on, etta asiakkaat tulisivat hoidon ja
auttamistyOn kohteesta paaasiassa sen aktiivisiksi toimijoiksi avoimeen yhteistydhon.

Mielenterveys- ja paihdehoitoty¢ tietoisena tydskentelyna tarkoittaa, etta asiakas / potilas ja perhe kohdataan
kokonaisvaltaisena oman elamansa asiantuntijana, omia kokemuksiaan ja ainutlaatuisuuttaan kuvaten. Talldin
hoidollinen vuorovaikutus perustuu avoimen dialogin hoitomalliin, jolloin vuorovaikutuksen osapuolet
huomioivat toisensa ja vastaavat toisilleen. Professionaalisena toimintana hoitavat henkilét pyrkivat
dialogisuuteen tietoisesti jarjestamalla keskustelun ja auttamistapahtuman tilanteet sellaisiksi, etta niissa
vuorovaikutus rakentuu. Keskustelu toteutuu suhteena ja prosessina uusia merkityksia jakaen tavoitteena
lisaantyva ymmarrys tilanteesta. Toisen ihmisen ajatteluun ja merkitysmaailmaan voi paasta vain, kun
tutustutaan henkildiden itsensa ilmaisemiin merkityksiin asioistaan ja tilanteestaan.

Avoimen dialogin toimintamallissa voidaan erilaisista kokemuksellisista eroista huolimatta saavuttaa
vastavuoroinen ja keskindiseen arvonantoon perustuva yhteys. Keskustelun kohteena oleva aihe on yhteisen
tutkimuksen ja mielenkiinnon kohde. Dialoginen keskustelu on kuuntelevaa, kuultuun vastaamista, merkitysten
jakamista yhdessa ja reflektiivista. Dialoginen keskustelu on avointa ja lasndolevaa ko. hetkessa ilmeneviin
asioihin ja mielipiteisiin. Kuunteleminen edellyttaa tilan luomista kuuntelulle, keskittymista toisen puheen
sanomaan ja oman mielen tyhjentamista hairitsevista ajatuksista, jotta voi saavuttaa todellista lasnéoloa ja
kuuntelua. Vastaaminen osoittaa toiselle, ettd hanen sanoma on kuultu ja ymmarretty. Dialogisessa
keskustelussa osallistujat tuovat omia nakdkulmiaan ja merkityksidan kyseessa olevaan keskusteltavaan
aiheeseen liittyen. Samalla voidaan nahda, miten ihmiset antavat erilaisia merkityksia samaa tarkoittavalle
aiheelle. Keskustelun teeman tarkastelua erilaisissa merkityssuhteissa ja vaihtoehtoisten mahdollisuuksien
kannalta on kuvattu refleksiivisena toimintana. Refleksiivinen toiminta on moniaanista, tutkimuksellista ja
kyselevaa.
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Kampus-opo tukee opiskelijan opiskelukykya

’

19.11.2018 ::

Oulun ammattikorkeakoulussa toimii viisi kokopaivdista kampus-opoa, joiden tehtdavana on
opiskelijoiden opiskelukyvyn ylldpitaminen ja vahvistaminen. Kampus-opojen toiminnan tavoitteena
on opiskelijoiden yhdenvertainen kohtelu seka esteettomyyden edistaminen. Opiskelukyky koostuu
neljdsta eri osa-alueesta, joista kolmea kasitellaan tissa artikkelissa. Useilla opiskelijoilla on
erilaisia opiskelukykyyn liittyvia haasteita, joiden vuoksi he hakeutuvat kampus-opon ohjaukseen.

Johdanto

Yhdenvertaisuuslaki '*' velvoittaa erilaisen opiskelijan huomioon ottamisen ammattikorkeakoulussa. Lain
mukaan koulutuksen jarjestajan on huolehdittava, etta korkeakoulussa on suunnitelma tarvittavista
toimenpiteista yhdenvertaisuuden edistamiseksi. Oulun ammattikorkeakoulussa (Oamk) pyritaan jarjestamaan
opetusmenetelmat, oppimis- ja toimintaymparistd sellaiseksi, ettd se palvelee myos erityista tukea tarvitsevia
opiskelijoita ja auttaa heité valmistumaan sdadetyssa ajassa.

mukaan kaikki opiskelijat tulee
ottaa osaksi korkeakouluyhteisda ja antaa heille samanlaiset mahdollisuudet opiskella. Téman artikkelin avulla
pyrimme ensisijaisesti jakamaan tietoa korkeakoulun henkiléstélle erilaisten oppijoiden haasteista, ohjauksesta
ja tukitoimista. Oppimisvaikeudet eivat saa aiheuttaa opiskelijalle ulkopuolisuuden tunnetta tai syrjinnan
kokemusta.

Ammattikorkeakouluopiskelijoiden terveydentilaa on tutkittu vuodesta 2008 alkaen. Noin joka kolmas
korkeakouluopiskelija karsii psyykkisista vaikeuksista. Tutkimuksen mukaan opiskelijoiden
mielenterveyshairidista yleisimpia olivat masennus (9 %) ja ahdistus (7 %). Ammattikorkeakouluopiskelijoista
10,6 %:lla todettiin olevan oppimisvaikeus tai muu oppimiseen vaikuttava sairaus tai vamma.
Oppimisvaikeuksista yleisin oli lukivaikeus (5, 4 %). Oppimista vaikeuttaa lukivaikeuden lisaksi muun muassa
Aspergerin oireyhtyma, tarkkaavaisuushairié, hahmottamisen vaikeudet sekd nakd- ja kuulovamma 0,5-1 %:lla
vastaajista.

Kampus-opot ohjaajina

Oamkissa toimii viisi kokopadivaista kampus-opoa. Oamkin opintojen ohjaussuunnitelman mukaan kampus-opon
tehtavana on ohjata opiskelijoiden opiskelua ja oppimista opiskelun eri vaiheissa seka tukea opiskelijoiden
persoonallista kasvua ja kehitystd. Lisaksi kahdella kampus-opolla vastuualueena ovat erityista tukea
tarvitsevat opiskelijat ja he myo6s tekevat yksildtesteja lukivaikeuden toteamiseksi.

Kampus-opojen ydintehtavana on personaalisen kasvun ja hyvinvoinnin tukeminen, jolla tarkoitetaan yksilén
koko elamantilanteen seka eldmadnhistorian huomioimista ohjaustilanteessa ja hanen psykososiaalisen
kehityksensa tukemista ja ohjausta. Hyvinvointiin liittyvat kysymykset ovat osa tata ohjauksen

aluetta. ! Suurin osa kampus-opojen tydsta on yksiléohjausta. Ohjauksessa esiin tulevat asiat harvoin liittyvat
pelkastaan oppimiseen ja opiskelun ohjaukseen. Yleensa taustalla on kuitenkin tilanteita, jotka vaativat
psykososiaalista ohjausta ja opiskelijan huomioon ottamista. Tallaisia tilanteita ovat muun muassa opiskelijan
fyysinen tai psyykkinen sairaus, oppimisvaikeudet, mullistava eldamantilanne, muutokset perhetilanteissa,
yksindisyys, pdihteiden kayttd, taloudelliset vaikeudet ja erilaiset kriisit. Nailla kaikilla tekijoilla on vaikutusta
opiskelijan opintojen etenemiseen ja opiskelukykyyn. Opiskelijat tarvitsevat erityista tukea selviytydkseen
opinnoistaan. Ohjaustilanteessa on huomioitava myds urasuunnittelun ja ammatillisen kasvun ohjaus.

Kampus-opon yksi tarkeimmista ominaisuuksista on helppo lahestyttdvyys ja kyky kohdata opiskelija aidosti
omana itsendan. Kampus-opon tulee saada aikaan omalla kdytdksellaan opiskelijalle tunne, ettd hdan on aidosti
kiinnostunut opiskelijan eldmantilanteesta, haasteista sekd ndiden kautta tietenkin myds opintojen
etenemisesta.
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Opiskelukyky

Viimeisen kymmenen vuoden aikana on eri tavoin maaritelty kdsitetta opiskelukyky. Alun perin opiskelukyky
kasitettiin suppeasti mielenterveyden tai opiskelumotivaation ongelmaksi. Uudessa maaritelmassa opiskelukyky
nahdaan laajempana ja se sisaltda opiskelijan terveyden ja hyvinvoinnin kannalta tarkeita asioita.
Opiskelukykymallissa (kuvio 1) opiskelukykya maarittavat yksilén voimavarat, opiskelutaidot, opetuksesta ja

opiskeluymparistosta tulevat tekijat. '>' Tassa artikkelissa oppimisymparistosta tulevia tekijoita ei kasitella

laajemmin.
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KUVIO 1. Opiskelukykymalli

Omat voimavarat

Omat voimavarat opiskelukykymallissa tarkoittaa opiskelijan persoonallisuutta, eldmantilannetta, sosiaalisia
suhteita, fyysista ja psyykkista terveydentilaa seka kayttaytymistottumuksia, jotka vaikuttavat terveyteen.
Opiskelijan kokemus omasta elamanhallinnasta, omien kykyjen riittavyydestd seka sosiaalinen tuki ovat
tarkeita tekijoita, jotka vaikuttavat opiskelun sujumiseen ja hyvinvointiin.

Opiskelijan ja kampus-opon ohjaussuhde alkaa usein siita, etta opiskelija tulee kampus-opon luo muutaman
tasmakysymyksen kanssa. Ensimmaisen kohtaamisen aikana kampus-opon tulee hankkia opiskelijan luottamus
ja saada hanen olonsa turvalliseksi. Tarkeda on, etta opiskelija voi avoimesti kertoa kaikki ne asiat, jotka hdanen
mieltdan askarruttavat ja ovat osana oppimisen esteitda. Vaikka ohjauskeskustelu lahtisikin liikkeelle ongelmista,
on kampus-opon osattava kayttaa apunaan positiivista psykologiaa ja sen avulla vahvistaa opiskelijan uskoa
omiin kykyihinsa. Ohjaustyon tulisi suuntautua yha enemman ratkaisukeskeisiin menetelmiin.
Ohjauskeskustelun tavoitteena ei ole antaa suoria vastauksia kysymyksiin, vaan ohjata ja tukea opiskelijaa
sekd antaa toivoa tulevaisuuteen ja uskoa siihen, etta asiat selvidvat. Sita kautta opiskelija saa voimavaroja
itsendiseen paatdoksentekoon.

Kampus-opot kohtaavat tyéssaan vuosittain satoja eri opiskelijoita. Jokainen heistd on oma yksilonsd, jolla on
omat ainutlaatuiset ominaisuudet ja myds omat Idhtokohdat, tavoitteet ja haasteet. Joku opiskelija on
sairastunut vakavasti ja opinnot eivat ole lainkaan edenneet ja mahdollisesti opintotukikin on lakkautettu.
Yhdessa kampus-opon kanssa pohditaan sita, mitka vaihtoehdot tdssa tilanteessa veisivat opiskelijan
elamantilannetta positiivisesti eteenpdin ja milld keinoilla opiskelijan taloudellinen tilanne voitaisiin turvata.

Toisella opiskelijalla taas on haasteita lukemisessa tai kirjoittamisessa ja hanelle on herdannyt epaily
mahdollisesta lukivaikeudesta. Tehtyjen testien jdlkeen lukivaikeus todentuu ja opiskelija on huojentunut: “En
ollutkaan laiska enkd tyhmd&, vaan minulla onkin ominaisuus, jonka vuoksi opinnot ovat olleet niin haasteellisia
ilman oikeita tukitoimia!” Kampus-opo ja opiskelija pohtivat erilaisia tukitoimia opintojen etenemisen tueksi.

Kolmas opiskelija tulee arkana kertomaan, ettd han ei saa nukuttua, sosiaaliset tilanteet pelottavat ja viimeiset
kolme kuukautta han on viettdnyt kotonaan neljan seindn sisalla. Yhdessa pohditaan, millaista apua opiskelija
ensin tarvitsee ja mita toimijoita tarvitaan opiskelijan tueksi. Opiskelijoiden haasteet voivat olla siis hyvinkin
laaja-alaisia ja vaikeuksia on kasaantunut paljon. Verkostoa tarvitaan avuksi, jotta kaikki opiskelijan osa-alueet
voidaan alkaa tavoitteellisesti kohentamaan yhteistydlla. Verkostopalaverit kampus-opon, opiskelijan ja eri
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toimijoiden kuten esimerkiksi opiskeluterveydenhuollon, Oulun kaupungin sosiaalitoimen ja
mielenterveystoimiston kesken ovat selvasti lisddntyneet viime vuosina.

Opiskelutaidot

Opiskelutaidot ovat opiskelijan ammatillista osaamista. Teknisten opiskelutaitojen liséksi esimerkiksi opiskelun
merkitys, ongelmanratkaisutaidot, oppimistyylit, kriittinen ajattelu seka sosiaaliset taidot kuten esiintymistaidot
muodostavat opiskelijan opiskelutaidot. Lisdksi tarkeita taitoja ovat henkildkohtaisen opintosuunnitelman
laadinta ja ajankaytodn suunnittelu.

Oamkissa opiskelijan opiskelutaitojen ohjaus alkaa heti opintojen alkuvaiheessa. Opiskelijaa tuetaan
tunnistamaan omia vahvuuksia ja kehittamishaasteita opiskelijana seka tulevana ammattilaisena. Apuna
kaytetaan sahkoista henkildkohtaista opintosuunnitelmaa ja urasuunnittelun tydkalua, joka tukee opiskelijan
ammatillista kasvua ja urasuunnittelua. Opiskelijoilla on kdaytdéssé Moodle-oppimisymparistdssa materiaalia
ammatillisen kasvun ja urasuunnittelun seka oppimaan oppimisen tueksi. Oppimaan oppimisen osiossa
opiskelija laatii kasitekartan "Mina oppijana". Opettajatuutori kdy jokaisen opiskelijan kanssa hops-keskustelun.
Keskustelun aikana hyvaksytaan opiskelijan henkildkohtainen opintosuunnitelma ja tarkastellaan "Mina
oppijana” -tehtavaa seka urasuunnittelun tydkalun alkuvaiheen vastauksia. Opiskelija paivittaa henkilokohtaista
opintosuunnitelmaa tarvittaessa tai ainakin vahintaan kerran lukuvuodessa. Mikéli opiskelijalla on tarvetta tulla
kampus-opon ohjaukseen, ovat edella mainitut tyokalut myds kampus-opon kaytéssa ohjaustilanteessa.

Ajankaytén haasteet ovat yleinen keskusteluaihe kampus-opon ja opiskelijan valisessa ohjaustilanteessa.
Haasteet ajankaytdssa voivat johtua muun muassa tyon, opiskelun ja perheen yhteensovittamisesta tai
opiskelijan henkildkohtaisesta tilanteesta kuten esimerkiksi psyykkisesta tai fyysisesta sairaudesta.
Ohjaustilanteissa mietitdaan, miten opiskelija voisi muuttaa ajankayttéaan parempaan suuntaan. Apuna voidaan
kayttaa erilaisia ajankaytdn seurantalomakkeita, mikali opiskelija kokee niiden kaytén hyoédylliseksi.
Yksinkertaisuudessa kalenterin kayttaminen ja rastissa olevien tehtavien tekemisen aikatauluttaminen voi tukea
opiskelijaa opinnoissaan eteenpadin. Kuntun “! mukaan korkeakouluopiskelijoiden uupumusriski on kohonnut
vuodesta 2012 vuoteen 2016. Ammattikorkeakoulussa naisopiskelijoiden uupumisriski on 12,6 % ja miesten
8,8 %.

Opetustoiminta

Aarimmaisen tarkeda opiskelukyvylle on opetuksen ja ohjauksen merkitys. Opiskelijan oppimiskykya tuetaan
asiantuntevalla opetus- ja ohjaustoiminnolla, joka koostuu esimerkiksi riittdvasta vuorovaikutuksesta opettajan
ja opiskelijan valilla, palautteen annosta ja arvioinnista, tuutoroinnista seka opiskelijan integroitumisesta
opiskeluyhteis66n. Opiskelustressia opiskelijalle aiheuttavat monet tahan osa-alueeseen kuuluvat tekijat kuten
tentit, arviointi, opiskeltavan asian maara seka opintoihin liittyvan palautteen riittamattomyys. Kuntun
tutkimuksen mukaan opinto-ohjauksen saatavuus korkeakouluissa on parantunut aikaisempiin vuosiin
verrattuna. Ammattikorkeakouluopiskelijoista 33 % pitéa opintojen ohjausta hyvana tai erittdin hyvana. Vuonna
2006 luku oli 8 % pienempi eli 25%.

Oamkissa verkko-ohjausta ja e-ohjauspalveluita on kehitetty opiskelijoiden ohjaustoiminnan tueksi. Erilaiset
digitaaliset sovellukset ja verkko-ohjaus lisdantyvat tuoden enemman mahdollisuuksia opiskelijoille, mutta
samalla myd@s erityisen tuen tarve kasvaa ja opiskelijoiden ongelmat muuttuvat viela moninaisimmiksi.
Itsenainen tiedonhankinta verkossa sekd verkossa olevan tiedon kasittely vaatii hyvaa luku- ja kirjoitustaitoa.
Vaarana on jopa opinnoista kokonaan pois tippuminen, jos esimerkiksi oppimisvaikeuden omaava opiskelija ei
saa asianmukaista ja oikea-aikaista tukea.

Pohdinta

Oamkissa opintojen ohjaukseen on panostettu viime vuosien aikana. Kampus-opo -toiminnan kaynnistyminen
lisdsi opinto-ohjauksen resurssia. Lisaksi Oamkiin on palkattu toinen pdatoiminen opintopsykologi kevaalla
2018. Opettajatuutoreita on koulutettu usean vuoden ajan ja opiskelijatuutoritoimintaa on kehitetty. Myds
edellda mainittua verkko-ohjausta on kehitetty ja kehitetaan edelleen.

Ohjauksen osalta tilanne Oamkissa on kohtuullinen, mutta toiminnassa on vield selkeita kehittdmiskohteita.
Esimerkiksi esteettdmyys tulee kuulua automaattisesti kaikille opiskelijoille ja erityisesti niille, joilla on
oppimisen vaikeuksia. Oamkissa pyritaan opiskelijoiden yhdenvertaiseen kohteluun, mutta koko henkiléston
mukaan saaminen vaatii viela tiedottamista, koulutusta seka aktiivista keskustelua.
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Varhaisen vuorovaikutuksen tukeminen keskosen
hoitotyossa

Riuttanen Virpi
19.11.2018 ::

Lapsen syntyminen keskosena on perheille ennalta odottamaton tapahtuma. Keskosen hoitotydssa
ensiarvoisen tarkeda on tukea vauvan ja vanhempien vilistd varhaista vuorovaikutusta. Yhtenaisilla
kaytanndoilla ja perheldhtoisella toimintatavalla hoitajat pystyvat tukemaan vuorovaikutuksen
kehittymista. Hoitotyon menetelmin, kuten kenguruhoidon ja perhehuoneiden avulla perhe kasvaa
yhteen ja vanhemmista tulee oman keskosensa hoidon asiantuntijoita. Jo sairaalahoidon aikana
luodaan tarkeaa pohjaa turvallisen kiintymyssuhteen muodostumiselle.

Kuva: Virpi Riuttanen
Varhainen vuorovaikutus ja keskosuus

Raskausaika on odottaville vanhemmille valmistautumista tulevaan elamanmuutokseen. Mielikuvat syntyvasta
lapsesta, omasta vanhemmuudesta ja perheend toimimisesta muovautuvat hiljalleen raskauden edetessa.
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Vauvan syntyessa ennenaikaisesti keskosena (ennen 37 raskausviikkoa), ndma mielikuvat murskaantuvat usein
odottamatta akillisesti. Tama aiheuttaa synnytykseen valmistautumattomalle didille negatiivisia tunteita kuten
tyhjyyden tunnetta.

Keskonen joutuu eroon aidistddan syntyman jalkeen eika aiti padse aina ndkemaan lastaan heti. Mikali isd on
ollut mukana synnytyksessa, han voi olla mukana saattelemassa vauvaansa vastasyntyneiden teho-osastolle.
Tutkimuksen mukaan mitd nopeammin vanhemmat nakivat vastasyntyneen keskosen, sitda vahemman heilla oli
masennusoireita kolmantena synnytyksen jdlkeisena paivana. Keskosen ja didin erottaminen toisistaan
syntyman jalkeen aiheuttaa isdlle hammennysta. Han joutuu sukkuloimaan kahdessa paikassa ja miettimaan
seka aidin etta keskosen tarpeita.

Sairaalaympaéristd on usein vanhemmille taysin uusi ymparist6 tai ainakin nakdékulma asioihin on erilainen, kun
kyseessa on oma lapsi. Vastasyntyneiden tehohoitoymparisté on pelottava laitteineen ja aanineen, joten
vanhemmat voivat olla hyvin hammentyneita tilanteesta, johon ovat joutuneet. Alkuun tehoymparist6 varastaa
vanhempien huomion pois omasta vauvasta '“!. Tutkimuksissa on todettu vanhempien kokevan muun muassa
avuttomuuden tunnetta, pelkoa lapsensa menettamisesta ja ulkopuolisuutta keskosen syntyman jalkeen

Lapsen syntyminen keskosena merkitsee jopa useiden viikkojen hoitojaksoa vastasyntyneiden teho- tai hoito-
osastolla. Vanhemmilla on sisdsyntyinen ja vahva tarve olla Idhella omaa lastaan niin paljon kuin

mahdollista ‘°*. Vanhempien mukaanottaminen keskosen hoitoon on tarkeaa heti alusta alkaen, jotta
vanhemmat paasevat tutustumaan omaan lapseensa ja hdnen hoitoonsa. Vanhemmat pystyvat alkuun
osallistumaan pieniin fyysisiin hoitotoimiin kuten vaippojen vaihtamiseen ja Idmmadn

mittaamiseen. ') Vanhemmille on taérkedd, etta he voivat koskettaa ja sylitella keskosta '“/. Alkuun vanhemmat
tarvitsevat enemman hoitohenkilékunnan tukea ja ohjausta, jotta he oppivat tunnistamaan keskosensa tarpeet.
Vahitellen heista tulee oman keskosensa parhaita asiantuntijoita, ja he kykenevat ottamaan yhteisvastuuta
keskosensa hoidosta yhdessa ammattilaisten kanssa.

Vanhempien ja keskosen varhaisen vuorovaikutuksen tukemisen tulee olla rutiininomainen, mutta kunkin
vanhemman ja keskosen tarpeista Iahteva hoitotydn tavoite /. Kenguruhoito on laajalti kdytdssa
maailmanlaajuisesti vauvan ja vanhemman varhaisen vuorovaikutuksen tukemiseksi. Kenguruhoidossa
keskonen on ihokontaktissa vanhempansa rinnalla. Hanelld on ylldén ainoastaan vaippa, yleensa paassaan
myssy ja hanet on kiedottu lampimalla peitolla vanhemman rintaa vasten. Kenguruhoidon on todettu
vaikuttavan positiivisesti seka keskoseen ettd vanhempaan. Keskonen rauhoittuu vanhemman rinnalla ja hanen
hapetuksensa seka |amp6nséa sailyvat paremmalla tasolla kuin keskoskaapissa hoidettaessa. Aideille
kenguruhoito on maidoneritystd parantava hoitomuoto, joka edistas imetyksen aloittamista. ! Aidit ovat
tutkimuksessa kokeneet kenguruhoidon merkitykselliseksi, vaikka samalla he kokevat kenguruhoidon vievan
heidan voimiaan. Aitien saamalla tuella on merkitysté siihen, millainen kokemus kenguruhoidosta muodostuu
aideille. Hoitajilla tulisi olla yhtenadiset, nayttéon perustuvat ohjeistukset ja kdytannot kenguruhoidon
toteuttamiseksi.

Perhekeskeinen lasten hoitotydn malli

Turun yliopistollisessa keskussairaalassa on kehitetty Vanhemmat vahvasti mukaan -toimintamalli, jonka avulla
hoitohenkilékunta on koulutettu ottamaan perhekeskeinen toimintatapa paremmin osaksi jokapaivaista
hoitotyota. Toimintamalli huomioi erityisesti sen, ettéa vanhemman osallistuminen vauvansa hoitoon ja lasnaolo
on ensisijaisen tarkeda vastasyntyneelle. Toimintamallin kayttéonottamisen on todettu lisanneen vanhempien
osallistuvuutta ja lasndoloa keskosen hoidossa seka hoitohenkilékunnan herkkyytta perheiden yksil6llisten
tarpeiden havaitsemiseen.

Uusinta perhekeskeisen hoitamisen muotoa edustavat perhehuoneet, joissa keskosta ja ditia ei eroteta
syntyman jalkeen toisistaan. Naissa huoneissa vanhemmilla on mahdollisuus osallistua vauvansa hoitoon
ympdrivuorokautisesti ja niista [6ytyy vastasyntyneen hoitoon tarvittava tehohoitotydn vélineistd. Talla hetkella
keskosia hoidetaan perhehuoneissa ainakin Kuopion yliopistollisessa sairaalassa, Turun yliopistollisessa
keskussairaalassa ja juuri avatussa uudessa Lastensairaalassa Helsingissa.

Perhehuoneiden etuna on muun muassa vanhempien lisddntynyt osallistuminen vastasyntyneen hoitoon, jonka
seurauksena vanhemmat tuntevat oman vauvansa ja hanen tarpeensa aikaisempaa paremmin. Tama helpottaa
siirtymista kotiin, kun vanhemmilla on hyvat tiedot ja taidot toimia vauvansa parhaaksi. Perhehuoneiden
mahdollisena ongelmana on pidetty vauvan ja perheen eristdytymista. Toivonen, Lehtonen, Loyttyniemi ja
Axelin ovat kuitenkin todenneet, ettd hoitajien vanhempien kanssa viettdma aika lisdantyi tilastollisesti
merkitsevasti, kun osastolla siirryttiin tydskentelemaan perhehuoneissa. Havainnoimalla tehdyssa
tutkimuksessa ei sen sijaan todettu muutosta hoitajien keskosten kanssa viettamaan aikaan.
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Aito perhekeskeinen hoitotyd vaatii hoitajalta halua ja uskallusta muuttaa totuttua hoitokulttuuria. Hoitotydn
ammattilaisten toimenkuva muuttuu enemman hoidon toteuttajasta ohjaavaan ja vanhempia tukevaan rooliin.
Hoitajat ovat vastasyntyneen tehohoidon asiantuntijoita ja osaajia, joiden tarkea tehtdva on vauvan ja
vanhempien perheyhteisdn vahvistaminen. Kearvell ja Grant ' ovat tekemansé kirjallisuuskatsauksen
perusteella todenneet, ettd hoitotydssd vanhemman ja vastasyntyneen erottaminen tulee minimoida.
Vanhemmille tulee tarjota mahdollisuuksia konkreettiseen hoitoon osallistumiseen ja kenguruhoitoon.
Imetyksen tukeminen on erinomainen keino vahvistaa vastasyntyneen ja adidin valista varhaista
vuorovaikutusta.

Yhteenveto

Keskosena syntyneen vauvan ja aidin seka isan varhaisen vuorovaikutuksen tukemisella on merkitysta niin
vauvan kehityksen kuin vanhempien hyvinvoinnin kannalta. Aidin masennus on yhteydesséa lapsen kehitykseen
muun muassa siten, ettd masentuneiden aitien kanssa vuorovaikutuksessa olevien vauvojen on havaittu olevan
vahemman aktiivisia, dantelevan vahemman ja valttelevan katsetta enemman. On siis todella térkeaa, etta
lapsen syntyessa keskosena, vauva ja aiti seka isa paasevat niin pian kuin mahdollista vuorovaikutukseen ja
laheiseen kontaktiin toistensa kanssa. Perhehuoneissa hoitaminen helpottaa koko perheen tilannetta.

Lapsen mahdollisuus tukeutua aitiin, isaan tai muuhun turvalliseen Idhteeseen on edellytys lapsen kasvulle ja
lapsen osaamisen kehittymiselle. Mita nuoremmasta lapsesta on kysymys, sitd enemman han tarvitsee tukea
turvallisuudentunteensa yllapitamiseksi. Aidin (hoitavan henkilén) avulla lapsi pyrkii pitimaan ylla jatkuvuuden,
mielekkyyden ja hyvanolon savyttamaa kokemusta itsestdan suhteissa muihin. Kiintymyssuhdetutkimuksessa
aidin sensitiivisyys suhteessa lapseen voidaan maaritella aidin kyvyksi muuntaa lapsen kokema hata hyvanolon
tunteeksi. Aidin sensitiivisyys on didin kyky& reagoida lapsensa viesteihin nopeasti, johdonmukaisesti ja
asianmukaisesti lapsen kokemuksia oikein tulkiten.

Perhekeskeisten hoitotyén menetelmien osaaminen ja hyédyntédminen tulee olla kaikkien yhteinen halu
keskosten hoitotydssa. Vanhemmuuden tukeminen on hoitajien tarkeinta tehtdvaa ja osaamisaluetta, jolla on
suuri merkitys koko perheen hyvinvoinnille tulevaisuudessa. Jatkuva kouluttautuminen ja keskustelu
yhtenaisten perhekeskeisten toimintatapojen |6ytéamiseksi ja hoitotyén kehittémiseksi on ensiarvoisen tarkeaa
keskosen hoitotydssa.
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Kohti perhekeskeisyytta — missa ollaan nyt?

Alakulppi Juha, Honkanen Hilkka
19.11.2018 ::

Perhekeskeisyydesta on sosiaali- ja terveysalalla kdyty kiivasta keskustelua jo noin parinkymmenen
vuoden ajan. Erityisesti aihe puhuttaa mielenterveystyodssa ja neuvolatydssa, joissa molemmissa
ollaan tekemisissa suoraan tai vilillisesti koko perheen kanssa. Neuvolatydssa lapsen hyvinvointi on
yhteydessa koko perheen hyvinvointiin ja mielenterveystyossa yhden perheenjdsenen sairaus
koskettaa koko perhettda. Artikkelissa tarkastellaan perhekeskeisyyden ilmenemista ja siina
tapahtuneita muutoksia kirjoittajien omiin kokemuksiin sekd tutkimuksiin pohjautuen.

\

KUVA: nullplus / Shutterstock.com

Perhekeskeisyys-kasitetta on maaritelty useiden tutkijoiden toimesta. Kirjallisuudessa on eniten kaytetty
Dunstin, Johansonin, Trivetten ja Hambyn ! perhety6n mallien jakoa neljaan erilaiseen ldhestymistapaan.
Heiddn kuvaamissa perhetydn lahestymistavoissa ammattihenkildiden tydskentely perheiden kanssa voi ilmeta
perheen monitasoisena osallistumisena, jossa vanhempien vaikuttamismahdollisuudet vaihtelevat paljon.

Lahestymistavat ovat:

perhekeskeinen (family-centered),
perheeseen kohdistunut (family-focused),
perheen kanssa liittoutunut (family-allied) ja
asiantuntijakeskeinen (professional-centered).

AP

Taulukossa 1 on kuvattu kunkin I&hestymistavan keskeiset piirteet.
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TAULUKKO 1. Perhetydn ldhestymistavat

Perhetyon malli Ilmeneminen kdytanndssa

Perheen tarpeet ja eldamantapa maaraavat ammattihenkildiden roolit.

Perheen jokapadivaiseen eldamaan vaikuttavat asiat ja tarpeet ohjaavat

Perhekeskeinen (family- yhteistyéprosessia.

centered) Hoito/kuntoutussuunnitelman tavoitteiden kirjaamisesta paattéa perhe.
Perhetta tuetaan ja rohkaistaan kayttamaan ensisijaisesti ammatillisia
palveluja.
Perheeseen kohdistunut Arviointi rajoittuu lapsen kehitykseen ja terveyteen liittyviin tarpeisiin.
(family-focused) Hoito-/kuntoutussuunnitelman tavoitteet ovat perheen ja ammattihenkildiden
yhdessa asettamat.
Perheen odotetaan toteuttavan ammatillisesti maarattya roolia.
Yksilollinen hoito/kuntoutussuunnitelma keskittyy palveluihin, joilla vaikutetaan
Perheen kanssa liittoutunut lapsen kehitykseen.
(family-allied) Perheet pestataan toteuttamaan ammattihenkildiden m&ardamaa hoitoa ja
kuntoutusta.
Eri alojen ammattihenkil6t arvioivat perheen tarpeet ja laativat
Asiantuntijakeskeinen hoito/kuntoutussuunnitelman. Hoito/kuntoutussuunnitelman toteuttavat
(professional-centered) paaasiassa ammattihenkilot.

Viela nykyaankin sosiaali- ja terveysalalla esiintyy kaikkia taulukossa kuvattuja ldhestymistapoja, vaikka
yleisessa keskustelussa tavoitellaan taulukon ensimmaista lahestymistapaa. Tama nakyy myds sosiaali- ja
terveydenhuollon kehittamisohjelmissa ! ja keskeisessa lainsaddanndssa , joissa korostetaan
yhteistoimintaa asiakkaan kanssa ja taman osallisuutta omia asioita koskevaan paatdksentekoon. Lisaksi
lainsaadanndéssa korostetaan yhteistyota asiakkaan laheisten kanssa ja myds heidan hyvinvointinsa
huomioimista. Taulukon ensimmaisen lahestymistavan mukaan perhekeskeisyys on parhaimmillaan perheen
osallisuuden tukemista ja valtaistamista aktiiviseksi toimijaksi sosiaali- ja terveydenhuollon
yhteistydprosesseissa.

Mielenterveystydssa perhekeskeisyys toteutuu monella tasolla — informantista
dialogiin perheen ja verkostojen kanssa

Perhekeskeisyys on ollut esilla mielenterveystydssa jo parinkymmenen vuoden ajan. Sielld se on ymmarretty
hyvin monella eri tavalla. Aluksi perhe oli informantti, joka antoi tietoa potilaan voinnista ja

taustoista. Toisaalta parhaimmillaan perhe on ollut aktiivisesti mukana asiakkaan hoidossa ja jopa
paattamassa yhdessa laakarin kanssa ladkkeiden kaytdsta ja muista hoitotoimenpiteista. Tadllaisen hyvin
tehokkaan ja intensiivisen perhe- ja verkostokeskeisen hoidon mydnteisista tuloksista on saatu selkeda
tieteellistd nayttéa

Perhekeskeisyys perustuu teoreettisesti systeemiseen nakdkulmaan. Siinahan ajatellaan, ettd perhe on
jarjestelma (systeemi), jossa perheenjasenet vaikuttavat toisiinsa. Ja jos jarjestelmdssa tapahtuu muutoksia,
esimerkiksi jonkin perheenjdsenen asema muuttuu sairastumisen tai muun syyn vuoksi, myds perhejdrjestys
muuttuu. Ja jos perhesysteemiin tulee uusi jasen, esimerkiksi vauva, silloin jarjestelman on selkeasti
jarjestaydyttava uudelleen. Ja nimenomaan suhteessa toisiinsa.

Tassa on se paikka, jossa ulkopuolinen apu on usein paikallaan. Ja voisi ajatella, etta tdma ulkopuolinen apu
olisi tukemassa perhetta selviytymisessa uudessa tilanteessa. Siina tuettaisiin jokaista jarjestelmdn jasenta
I16ytdmaan uusi, toimiva paikka tai rooli uudessa tilanteessa.

Aikaisemmin tdssa tilanteessa auttoivat vanhat kdytannét eli muun muassa roolit: didin tehtdvat ja isan
tehtavat. Kirjo roolikaytdnnoistda on nykyddan moninainen ja ne ovat myds epaselvat. Siksi auttavilla tahoilla
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olisikin selkead tilaisuus auttaa perhejarjestelmda sopeutumaan uuteen tilanteeseen. Tama konkretisoisi
hoitavan jarjestelma toimintaa suhteessa perheeseen.

Perhekeskeisyyden rooli mielenterveystydssa on viimeisten vuosikymmenten aikana ollut merkittava. 80-luvulla
tuskin huomattiin omaisia ja heidan hatdansa. Ajateltiin vain, etta mielenterveysongelmat helpottuvat osastolla
olemisella ja laakitykselld. Nyt omaiset pyritéadan saamaan heti mukaan hoitoon. Mielenterveystydssa perhe on
myds laajentunut verkostoihin. Tosin tdssa on muistettava, ettd mielenterveystydn kuva ja ideologia vaihtelee
alueittain. Useaan kuntaan on perustettu verkostokoordinaattori koordinoimaan verkostoty6td, muun muassa
Ouluun

Erityisesti mielenterveystydssa on ymmarretty laheisten merkitys itse potilaalle ja tietysti omaisten mukaan
ottaminen vahentaa heidankin huoltansa. Vakavien mielenterveydenhairididen hoitamisessa
erikoissairaanhoidossa sitten onkin enemman vaihtelevuutta. Aivan joka paikassa pitkdlle perhe- ja
verkostokeskeisyytta ei ole viety ndin pitkédlle. Yha edelleen psykiatrian erikoissairaanhoidossa saattaa toimia
laakarijohtoinen hoitotiimi, joka antaa potilaalle hoitoesityksen, joka potilas sitten hyvaksyy tai hylkaa.
Ilmeisesti tassakin otetaan huomioon asiakkaan ja omaisten mielipide, mutta paatds hoidosta tehdaan
hoitotiimissa itsenaisesti. Tallainen hoitamisen ymmartaminen on mielenkiintoinen, silla potilaan ja omaisten
osallisuudella hoidossa katsotaan olevan olennainen merkitys

Lénsi-Pohjan sairaanhoitopiirin alueella tehdyn 19 vuotta kestdaneen pitkaaikaistutkimuksen mukaan
seurantahetkellad potilaista oli tyokyvyttomyyseldkkeellad tai kuntoutustuella 33 %. Vertailuryhmalla luku oli 66
%. Lisaksi sairauskuolleisuus Lansi-Pohjan sairaanhoitopiirin alueella oli vertailuryhmaa pienempaa.
Itsemurhissa ei ollut eroja vertailuryhman suhteen '/, Mielenterveyspuolella on siis hyvin monen asteista
perhekeskeisyyttad. Aina pelkasta tiedon antajasta aktiiviseen osallistujaan, jonka kanssa hoitoa suunnitellaan -
luonnollisesti yhdessa potilaan kanssa.

Perheen arjesta vieraantuminen uhkaa neuvolatydon perhekeskeisyytta

Neuvolatydssa perhekeskeisyys on koko toiminnan historian ajan ollut vahvaa johtuen siitd, etta keskidssa on
pieni lapsi. Lasta ei ole ilman perhetta, eika lapsen hyvinvointia voi tarkastella ilman perheen hyvinvoinnin
tarkastelua. Toki myds neuvolan perhekeskeisyys on ollut kritiikin kohteena pitkaan. Huolestunut kehitys alkoi
1990-luvun yhteiskunnallisen laman seurauksena. Monet hyvédksi havaitut toimintakdytannoét joko taysin
lakkautettiin tai niitd heikennettiin.

Esimerkkind naista toimintakaytanndista ovat kotikdynnit vastasyntyneen perheeseen, joka sailyi keskeisena
tydmuotona 40-luvulta aina 90-luvulle saakka. Taman liséksi perheeseen tehtiin kotikaynti aina huolen
heratessa. Nykyisin kotikdynnit ovat kdyneet neuvolatydssa entistd vahaisemmiksi ja jopa jaaneet
kaupunkialueella kokonaan pois. On paljon perheitd, joita terveydenhoitaja ei ole tavannut kertaakaan naiden
omassa arkiymparistossa. Kotikayntien vahentamista on perusteltu usein silld, etta perheiden olosuhteet ovat
nykyisin aivan toiset kuin neuvolatoiminnan alettua, eika kotikannilld ole enaa samanlaista merkitysta perheen
hyvinvoinnin arvioimisessa. Useiden tutkimusten mukaan n&in ei ole, vaan esimerkiksi perheiden kdyhyys on
2010-luvulla jatkuvasti kasvanut, ja toimeentulo-ongelmat heijastuvat lapsiperheiden hyvinvointiin monin
tavoin ., Tama nakyy ja tulee ilmi usein vasta perheen omassa arkiymparistossa.

Tasta kehityksesta on syytd olla huolissaan, silla kotikdyntien vaikuttavuudesta on olemassa vahvaa
kansainvalista tutkimusnayttéd. Niilld on todettu olevan vaikutusta vanhemmuuden taitoihin, vanhempien ja
lasten valiseen vuorovaikutukseen, imetyksen kestoon, synnytyksen jalkeisen masennuksen tunnistamiseen
sekd tapaturmien ja kaltoinkohtelun ehkaisemiseen. Niiden on todettu my6s vahentavan lasten mydhempaa
psyykkista oireilua. Erityisesti odotusaikana ja synnytyksen jalkeen tehdyilld kotikdaynneilla on todettu
olevan vaikutuksia toimeentulo-ongelmaisten aitien eldamanhallintaan, paihteiden kdytén vahenemiseen ja
parisuhteen jatkuvuuteen vield 12 vuotta lapsen syntyman jalkeen

Vaikka perhekeskeisyys on neuvolatydssa kautta aikojen ollut vahvaa ei siellakaan perhekeskeisyys valttamatta
toteudu sen parhaimmassa muodossa. Perheeseen kohdistunut Idhestymistapa '** on yleisin tapa kohdata ja
tukea perhetta silloin, kun palvelun tarve lahtee lapsesta. Perhetta tuetaan ja rohkaistaan kdyttamaan
ensisijaisesti ammatillisia palveluja. Arviointi rajoittuu lapsen kehitykseen ja terveyteen liittyviin tarpeisiin.
Tassa lahestymistavassa on hyvaa kuitenkin se, ettd lapsen ja perheen hyvinvoinnin edistamisen tavoitteet ovat
perheen ja ammattihenkildiden yhdessa asettamat. Mutta valitettavasti myds perheen kanssa liittoutunut ja
asiantuntijakeskeinenkin lahestymistapa ovat yleisia vield tdna paivana. Niissa molemmissa toimitaan
palvelujarjestelman ehdoilla.

Neuvolassa on pyritty kehittamaan tyotapoja, joissa koko perhe huomioitaisiin entista paremmin. Vuonna 2010
annettiin asetus neuvolatoiminnasta , jossa aitiys- ja lastenneuvolan sekd kouluterveydenhuollon
kayntiohjelmaan lisattiin laajat terveystarkastukset tietyin valiajoin. Laajojen terveystarkastusten ydintavoite
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on edistda perhekeskeistd neuvolatyota. Tarkastukseen sisaltyy lapsen tai nuoren kasvun, kehityksen ja
hyvinvoinnin tutkimisen ja arvioinnin lisdksi perheen ja vanhempien hyvinvoinnin selvittely.

Neuvolatoimintaan on 2000-luvulla kehitetty useita tydmenetelmiad tukemaan perhekeskeistd tydskentelya.
Na&ita ovat muun muassa erilaiset perheen voimavaroja ja tuen tarpeita arvioivat seulat ja mittarit . Nédiden
lisaksi mielenterveystydsta neuvolatyéhon jalkautuneet Toimiva lapsi ja perhe -tydmenetelmat (TLP) ovat
yvksi keino perhekeskeisyyden lisaamiseksi molemmilla aloilla. Menetelmien kehittaminen nahtiin tarpeelliseksi,
koska tutkimuksissa huomattiin vanhempien psyykkisen sairauden heijastuvan lasten hyvinvointiin monella
tavalla. TLP-menetelmista Lapset puheeksi -keskustelusta on tehty universaali ty6tapa. Sita toteutetaan
neuvolan lisaksi myo6s paivahoidossa ja peruskoulussa. Keskustelun ytimessa ovat lapsen erilaiset
kehitysymparistot, joista perhe on tarkein.

Lopuksi

Perhekeskeisyydessa on paaasiassa tapahtunut kehitysta hyvaan suuntaan. Se on aikaisempaa paremmin esilla
sosiaali- ja terveydenhuollon kehittémisohjelmissa ja lainsaadanndssa. Myds perheet ovat paremmin tietoisia
omista oikeuksistaan vaikuttaa ja osallistua heitd koskevaan paatdksentekoon.

Mielenterveyspuolella on menty kokonaisuutena hyvaan suuntaan, mutta neuvolapuolella on tuotu huoltakin
esille. Toki lahtékohdatkin ovat erilaiset. Neuvolatydssa on kautta historian ollut vahva perhekeskeisyys ja
aikaisemmin ty6 perustui pitkalti kotikaynteihin. Nykyisin tyéntekijéilla on vaarana vieraantua perheiden
arjesta, koska kotikaynnit ovat jatkuvasti vahentyneet ja tyd tapahtuu paaosin hyvinvointikeskuksissa.
Toisaalta parempaan suuntaan on menty siinad, etta laajoilla terveystarkastuksilla pyritéaan koko perheen
terveyden ja hyvinvoinnin edistéamiseen, ja isien osallisuus on jatkuvasti parantunut. Molemmilla aloilla on
kehitetty tyémenetelmia, joilla perhekeskeisyytta edistetaan.

Talla hetkella maassamme meneilldan oleva lapsiperhepalvelujen kehitystyd tahtéda monialaisten
perhekeskusten kehittdmiseen. Lapsiperheiden hyvinvoinnin edistdaminen on monen tahon toimintaa, vain
hyvalla yhteistydlla taataan perheiden tarpeisiin vastaavia ja perheitéd omassa arjessa tukevia perhekeskeisia
palveluita.
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Paihteidenkayttajien perheenjasenet kertovat
omaiskokemuksistaan. Narratiivinen
lahestymistapa

Tanskanen Jani, Elo Satu
19.11.2018 ::

Paihderiippuvuus on sairaus, joka vaikuttaa koko perheeseen, ei vain paihteiden kayttajaan.
Perheenjasenet joutuvat suhteuttamaan ldheisensa riippuvuussairauden ja sen vaikutukset omaan
elamantilanteeseensa. Elaman odotukset ja arjen rutiinit saattavat muuttua radikaalisti. Varsinkin
toipumisvaiheeseen liittyvat kerronnallisuus ja elaméantarinat. Tassa artikkelissa kuvataan
perheenjasenten omaiskokemuksia. Narratiiveilla tarkoitetaan perheenjasenten kertomuksia ja niita
kuvaavia prosesseja. Tanskasen ' tutkimuksessa omaiskokemukset olivat joko nykyhetken tai
aiemman elamanhistorian kautta kerrottuja. Tiedonantajien eli perheenjasenten (n=10)
narratiiveista oli Idydettdvissa kolme eri tasoa: omaan elamanhistoriaan peilautuva,
itseanalyyttinen ja symbolinen.

KUVA: katiekk / Shutterstock.com
Paihderiippuvuus perheen hyvinvointia uhkaavana ilmiona

Paihderiippuvuus on koko perheeseen vaikuttava sairaus. Vaikka se koskettaa rajuimmin paihteidenkayttdjaa
itseddn, ovat hanen perheenjdsenensa riippuvuussairauden kokijoita usein yhtd lailla. Itapuiston ja

Selinin 12! mukaan paihteiden kayttajien perheenjasenten kokemuksista ja avuntarpeista on vain vdhan
tutkimustietoa, vaikka paihteidenkdyttajan vierella elaminen vaikuttaa monella tavalla perheenjdsenen eldmaan
ja hyvinvointiin - jopa niin, ettd vaikutukset ulottuvat pitkalle tulevaisuuteen. Copello ! on tuonut vahvasti
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esille omaisnakdkulman riippuvuussairauksien varjossa: perheenjasenet kokevat oman ja koko perheensa arjen
uhatuksi sosiaalisesti, emotionaalisesti, taloudellisesti ja terveydellisesti. Joskus perheenjdsenia tulkitaan
vaarin. Talléin perheenjasenen ahdistuneisuus saatetaan tulkita vihamielisyydeksi ja selviytymismekanismit
totuuden kieltamiseksi

Paihdepalveluihin hakeudutaan Viertion ym. mukaan usein my6haan ja moni riippuvuus jaa hoitamatta
kokonaan. Perheenjasenet pyrkivat ymmartamaan padihdesairautta ja toivovat saavansa siihen tukea, toisaalta
he myo6s haluavat osallistua riippuvuussairaan laheisensa hoitoon. Palveluihin paasemisen tulisi olla helppoa ja
palveluiden laadukkaita, jotta kynnys hakea apua madaltuu. Avun hakeminen on kuitenkin vahaista suhteessa
paihdeongelmien yleisyyteen. Kynnys voi olla korkea esimerkiksi pienten lasten vanhemmille /. My6s
Terveydenhuoltolaissa edellytetaan etta yksilén ja yhteison paihteettdmyytta suojaavia tekijoita vahvistetaan ja
vahennetaan paihteisiin liittyvia terveys- ja turvallisuusuhkia

Tutkimuksissa on selvitelty aiemmin sita, miksi kaikki perheenjasenet eivat hae itselleen apua. Sakiyaman

ym. ' mukaan suurin syy avun hakemattomuuteen on perheenjasenten ajatus paihteiden kaytdsta
ohimenevana ilmidna, johon ei tarvita ulkopuolista apua. Liséksi perheenjasenilla voi olla tietdmattomyytta
siita, millaisesta avusta he saattaisivat hyoétya . Gethinin ym. mukaan perheenjasenten tuntemukset
pitavat sisalléan pitkakestoista stressid, huolta, syyllisyyttd ja murhetta. Perheenjasenet ovat tuoneet esiin
myds syvaa menetyksen tunnetta ja pettymysta, kokien samalla tulleensa laiminlyddyiksi. . Platter ja

Kelley toivat tutkimusartikkelissaan esiin perheenjasenen mahdollistavan kayttdytymisen (enable behavior),
joka on yksi hyvinvoinnin este. Mahdollistavaa kayttaytymista on esimerkiksi se, kun perheenjasen hyvaksyy
tekosyyt ja verukkeet, hoitaa perheen velvollisuudet, vahattelee tapahtunutta tai peittelee valikohtauksia

Tassa artikkelissa tarkastellaan perheenjasenten omaiskokemusten kerronnan keinoja. Tarkastelu perustuu
Tanskasen "' tutkimukseen, jonka tarkoituksena oli kuvailla, millaisia omaiskokemuksia ja selviytymisen
strategioita paihteidenkayttajien perheenjasenilld on. Laadullinen aineisto kerattiin haastattelemalla
perheenjasenia (n=10) ja analysoitiin induktiivisella sisalldnanalyysilla. Tutkimukseen osallistuneet
perheenjasenet olivat kohdanneet raskaita asioita: alkoholia, huumeita ja sekakayttéa perheissaan.

Perheenjasenten kohtaaminen tutkijan roolissa

Tanskasen '* haastattelututkimuksessa tulokset perheenjasenten kokemuksista kuvattiin heidan narratiiviensa
eli kertomustensa kautta. Kertomusten voidaan ndhda olevan perheenjasenten luonteenomainen tapa elaman
jasentamisessa. Ne tavoittavat vain “palan elettya elamaa”, mutta ovat ajattelun, havaintojen, toiminnan ja
elamantapahtumien organisointitapoja. Vahvuutena voi pitaa sita, etta narratiivit tuovat tutkimukseen
inhimillisen ulottuvuuden. Kertomus muodostuu perheenjasenen ja tutkijan valisessa vuorovaikutuksessa.
Hoitotieteellisessa tutkimuksessa nadiden narratiivien kayttd puoltaa paikkaansa, kun se paljastaa
merkitysrakenteita, jotka ovat paitsi yksildllisia myds yhteiséllisia. Narratiivien kdyttdminen lisad ymmarrysta
ihmisten hoitamisesta eri tilanteissa laajentaen ammatillisia ja moraalisia ulottuvuuksia. Niiden myo6ta pyritaan
saavuttamaan ymmarrys, mita on hoitamisen todellisuus.

Astedt-Kurki ym. tdhdentavat, etta perheenjasenten kohtaamisessa on tarkeaa tiedostaa ja tunnistaa toisen
ihmisen erilaisuus suhteessa itseensd, jolloin mahdollistuu avoin ja vastaanottava kohtaaminen. Erilaisuuden
tiedostamisella on myds yleisempi merkitys eettiseen kasvuun ja itsensa tuntemiseen liittyen. Tilanteet, joissa
perheenjasenet kohdataan, ovat usein tavoitteellisia. Avoimuus on avoimuutta toiselle ihmiselle, jolla on
tarpeita. Se vaatii intensiivista ldsnaoloa, jolloin ei ajatella muita asioita. Kohtaaminen sisdltaa aina tulkintaa ja
yksildllisia merkityksia.

Narratiivit verkostoituvat aikaan ja paikkaan seka kulttuuriseen kontekstiin, joten ne tuottavat henkilékohtaista
ja tilannesidonnaista tietoa, mahdollistaen kokemusten ja tiedonantajien niille antamien merkitysten
tutkimisen . Tutkimuksen nakdkulmasta kovin oleellista ei ole se, mitka tosiasiat ovat kokemusten taustalla
ja miten tarkasti ne kuvataan, vaan se, mika naiden tosiasioiden merkitys on tiedonantajille. Merkitykset
valittyvat kielen kautta. Varsinkin fenomenologisen lahestymistavan my6ta tutkijan on mahdollista lisata
ymmarrystaan merkityksista ja arjen kokemuksista. Tutkijalla on merkittdava rooli tarinan yleisempaan
tietoisuuteen saattamisessa, kun tutkitaan perheenjasenille tarkeitd asioita ja autetaan eldman reflektoinnissa.
Tama asettaa hanet haasteellisen ja vastuullisen tehtdavan eteen, kun pyrkimyksena on valittda tutkimuksella
muiden tietoon perheenjasenten kokemuksia, todistuksia tutkittavasta ilmidsta niin, ettei yleistd kuvaamaan
pyrkiessdaan kadota autenttista, kokemuksellista todistusta jostakin hyvin henkildkohtaisesta tapahtumasta.

Kokemusten kuvaaminen erilaisin kerronnan keinoin

Tiedonantajat toivat Tanskasen " tutkimuksessa esiin paihdesairauteen liittyvia kokemuksiaan erilaisin
kerronnan keinoin: omaan eldmanhistoriaan peilaten, itseanalyysia tehden ja symbolisia ilmaisuja kayttaen. Ne


http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-3
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-4
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-5
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-6
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-7
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-7
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-9
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-9
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-11
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-11
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-0
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-0
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-15
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-16
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-16
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-15
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-19
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-20
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-0

olivat tasoja, joilla he kuvasivat ilmién todellisuutta tuodakseen todistuksen jostain hyvin henkilokohtaisesta eli
omakohtaisesti koetusta. Lapsuuden kuvauksissa korostui se, etta sita oli eletty pienen aikuisen roolissa.
Perheenjdsenet liittivat lapsuuteen seka positiivisia ettd negatiivisia muistoja. Varsinkin lapsuudessa koetut
ristiriidat he muistivat vield vuosikymmenten kuluttua ja taustoittivat niilla kerrontaa.

"Itse asiassa lapsuusvuosina ne kerrat, jolloin isa leikki meidédn kanssa, leikki
silloin, kun han oli humalassa, niin sen takia ne leikit isdn kanssa olivat niin kuin
silla lailla rajuja, ettd ne olivat toisaalta kivoja, mutta niissa oli kuitenkin
semmoinen savy, ettd sind jouduit itse vahan niin kuin vahtimaan sita, ettei mene
overiksi." (H6)

Avio- tai avoliittovuosina perheenjdsenet olivat kokeneet pettymyksia eli parisuhteen antikliimaksin. Paihteiden
kayttaminen saatettiin jo suhteen alkuvaiheissa tunnistaa, mutta sita ei vield koettu kovin suureksi
ongelmaksi.

Paihteidenkayttajan raitis kausi ei valttamatta tarkoittanut onnellista aikaa perhe-elamassa. Yksi tiedonantajista
kuvasi raitista jaksoa elanyttd puolisoaan happamaksi ja huonotuuliseksi. Vahitellen eroamisen suunnittelu tai
sen toteuttaminen ajankohtaistui, perheenjasenen ymmartdessa, etta jollei han lahde avioliitosta, tilanne vain
pahenee. Vaikka eroamista oli suunniteltu, sitéd ei valttdmatta toteutettu.

"Minulla oli kerran jo oma asuntokin. Ajattelin, ettd mina vuoden sita pidan ja
minun mieshan lopetti juomisen heti, kun hoksasi, ettd minulla on asunto muualla.
Mina sitten en sitd avioeroa pannut voimaan." (H7)

Itseanalyysin kautta kertoessaan perheenjasenet kuvasivat itsensa erilaisina tai ulkopuolisina. Se tarkoitti heille
esimerkiksi sitda, ettei sopeudu tai edes halua sopeutua ikdistensa joukkoon. Erilaisuuden tunne myds seurasi
my&hempind vuosina eli perheenjasenet kokivat paasevansa siita huonosti eroon. He kertoivat huomanneensa
omassa ajattelussaan virheita ja toivat niita haastatteluissa esiin.

"Minahan huomasin sen heti, mutta en itselleni mydntanyt. Ajattelin, niin kuin
kaikki muutkin ajattelevat, ettd kun rakastan héanet raittiiksi, niin ndinhan se
kay." (H9)

Kokemus, etta on huono, kun ei pysty vaikuttamaan paihteen kayttéon, seurasi perheenjasentd. Ajattelussa
huomattujen virheiden lisaksi myds omat kayttdytymismallit ja teot kyseenalaistettiin, esimerkiksi manipuloiva
kayttaytyminen tai se, ettd oli jattanyt itsensa taka-alalle.

"Jotenkin tuntui, ettd se oma kayttdytyminen, ettd kuinka se on ollut niin kuin
mielipuolista. Enhan mina ole ikina huolehtinut itsestéani, olen huolehtinut vain
muista." (H2)

"la sitten kyllahan mina nyt olin ihan niin kuin péhko, kyttdsin koko ajan ja
haistelin, ettd onkohan nyt sitten otettu ja minkéhan verran otettu." (H8)



Omaan kayttaytymiseen saattoi liittyd myos kostamista. Perheenjasenille se tarkoitti jopa sita, ettd muuttuu
itselleen vieraaksi. Kun silmat aukenivat, perheenjasenet alkoivat nahda itsensa apua tarvitsevina. Avun
tarvitsija ei siis enda ollut ainoastaan paihteiden kayttaja.

"Niin kuitenkin sielld sisdlla se tavallaan se laiminlyoty itse alkoi niin kuin
huutamaan apua. Ja minun oli tehtdva niin kuin sille asialle jotain, ettd en pian
vahingossa kuole, kun itsemurhayrityksida minulla on niin monta ja kuitenkin
elamanhalu on voittanut, niin jokin syy sielld on." (H3)

"Minun kohdallani se oli, ettd minun oli oltava niin pohjalla, ettd ei minulla ollut
muuta vaihtoehtoa kuin hakea apua." (H5)

"Nyt on niin kuin oikeasti se tilanne, ettd pitda ymmartda se, ettd sina et pysty
rakastamaan tuota miesta terveeksi." (H6)

Itseanalyysin kautta havaittu positiivinen muutos itsessa tarkoitti esimerkiksi sita, ettéd perheenjasenet alkoivat
olla ymmartavaisempia itsedan kohtaan ja hyvaksymaan itsensa. Vaikka he kokivat yha kompastelevansa, oli
kuitenkin syntynyt ymmarrys siitd, ettei se tarkoita epaonnistumista. Ajattelumallin osalta tama tarkoitti sitd,
ettd riittdvan hyvakin on tarpeeksi.

Haastatteluissa esiin tulleita symbolisia ilmaisuja olivat luonnonilmididen kayttédminen kerronnassa ja fraasit
sekd esteettiset ilmaisut. Niilld perheenjasenet kuvasivat esimerkiksi paihdesairauden luonnetta tai sitad, mita
tapahtuu, kun siitd puhuu.

"Sanotaan, ettd kannettu vesi ei kaivossa pysy. Me yritettiin pojan kanssa kaikki
mahdollinen, mutta ei... " (H2)

"Paihderiippuvainen kylld niin imaisee... niin kuin mukaan siihen hiidenkirnuun. Etta
hiidenkirnun rakentamis- tai rakentumiskaavan mukaan niin sehan syvenee kierros
kierrokselta ja aina enemman silld on niin kuin voimaa ottaa mukaansa sinne niin
kuin sitd pydritettavaa. Ettd tuota noin niin siind on niin kuin vaihtoehdot joko
menna sinne hiidenkirnuun mukaan tai sitten hypata ulos sieltd." (H6)

"Mina koin sen silloin, ettéa minulla on kauhean iso, musta raskas moykky taalla
sisalla. Ja aina, kun puhuin sita eli siella palaverissa, Al-Anon ryhmassa, niin
minusta tuntui, etta siita pikkuisen rapisee pois. Se niin kuin tuota, mika se on,
eroosio syo sitd aina vahan pienemmaksi.” (H10)

Paihdesairauden keskella elamista kuvattiin my6s pohjamudaksi, josta perheenjasenen oli noustava tai josta
han oli jo noussutkin. Omat voimavarat olivat yhden perheenjdasenen kerronnassa linnun siipia, jotka hanen oli
ensin ldydettdva voidakseen uskoa niiden kantavuuteen.

Pohdinta

Tiedonantajien kerronnat ilmensivat sita, kuinka he pyrkivat kayttaytymaan ristiriitaisissa tilanteissa,
esimerkiksi pitamalla ylla kulisseja. Vanhat, totutut kdyttaytymismallit ovat tiukasti kiinnittyneita
perhesysteemiin, ja perheenjdsenen voi olla vaikea lahteda muuttamaan kayttdytymistdan >/, Keskeisena
tutkimustuloksena voi ajatella olevan sen, ettd usein paihdesairauteen havahtumiseen tarvitaan lisdksi jokin
muu muutos, myds mahdollinen elamankriisi. Tassa tutkimuksessa se oli perheenjasenen oma tai lapsen
sairastuminen, jolloin padihteita kayttavalta perheenjdsenelta ei ollut mahdollista saada konkreettista apua eika
emotionaalista tukea. Sen huomaamisella oli selkea yhteys yksindisyyden ja laiminlyddyksi tulemisen
kokemuksiin.

Kullakin perheenjasenelld oli mahdollisuus tuoda esiin oma tapansa antaa asioille merkityksia
Narratiivisessa tutkimuksessa on pohdittava tutkijan avoimuutta talle yksildllisyydelle ja muistettava, etta
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tulkintaan tulee aina mukaan myds tutkijan aani. Tutkimus kunnioittaa ihmisen ominaislaatua ja
kokonaisuutta. Narratiivien eri tasot tunnistamalla tutkija pdasee ikaan kuin ytimeen, myds niille kerronnan
ulottuvuuksille, joissa "rivien valista” lausutut ilmaisut saavat adnen ja merkityksen. Talléin pohditaan
esimerkiksi sita, mita kesken jaanyt lause merkitsee. Yhtaan peruuttamista ei tutkimushaastatteluiden osalta
tullut, mika yllatti positiivisesti. Tiedonantajat ottivat tutkimuksen kuin omakseen '*'. Henkilékohtaiset
kokemukset syventavat ymmarrysta ja auttavat esimerkiksi asiakastyota tekevia perheenjasenia kohtaamaan
muita . Voidaan sanoa, etta tutkimuksen kautta esiin tulevasta kokemusasiantuntijuudesta on tullut yksi
arvo mielenterveys- ja paihdetydssa. Tahan asti omista kokemuksista on saatettu ennemminkin vaieta kuin
tuoda niita esiin.

Miksi perheenjasenet halusivat kertoa tarinansa? Kyseessa on henkilokohtainen ja arka aihe, jonka kertominen
ei liene helppoa. Haastattelutilanteet tarjosivat perheenjasenten narratiiveille mahdollisuuden paasta nakyville
todellisuuden kuvaajina. Nama kerronnan toteutumisen tilanteet voi ajatella olleen paitsi tutkijalle, myos
tiedonantajille merkityksellisid ja ainutlaatuisia hetkia. Kalajan mukaan narratiivit on aina tuotettu tietyssa
ajassa ja paikassa.

On nahtavissa hyvin selkea rajapinta Térman tutkimukseen, jossa han tuo esiin sen, etta alkoholistididit
pitivat tutkimukseen osallistumista keinona auttaa muita, samankaltaisessa tilanteessa olevia. Narratiiviensa
myo6ta aidit ikdan kuin antoivat itsestaan siivun tutkijalle. Eras tutkimukseen osallistunut aiti kuvasi kerrontansa
kautta sita, etta alkoholismista toipumisessa on keskeista omavoimaisuudesta luopuminen, ndyryys, luottamus
muilta saatavaan apuun ja itsensa peilaaminen muiden kautta.

Tutkijana joutuu miettimaan, kuinka tunteita herattavassa aiheessa luo tasaveroisen suhteen kuhunkin
tiedonantajaan. Tama pyritdan huomioimaan varsinkin haastatteluita tehdessa, mutta myés jo niita
organisoidessa. Vaistamatta tulee pohdittavaksi se, miten tiedonantajat kokevat tutkijan haastattelijana,
esimerkiksi onko mahdollinen epavarmuus aistittavissa tai toisaalta, pystyykd tutkija antamaan itsestaan
luotettavan kuvan. Astedt-Kurjen ym. mukaan oman olemisen tiedostaminen ja tilanteen ainutlaatuisuuden
ymmartaminen ovat arvokkaita, huomioon otettavia asioita. Ne viestittavat siitd, kuinka tutkijana toimii
eettisesti toisten ihmisten kohtaamisessa.

Eettisesta nakdkulmasta katsottuna laadullisella, esimerkiksi kerronnallisella tutkimuksella, on etuja , mutta
myds haasteita . Haasteet liittyvat laadullisen tutkimuksen sisallén kuvaamiseen ja elavoittamiseen,
kaytanndssa suorien lainauksien kayttamiseen. Murreilmaisut voidaan muuttaa yleiskielisiksi ja lainauksista
poistaa henkildiden ja paikkojen nimien lisdksi kaikki sellaiset sisallot, joista on mahdollista tunnistaa
tiedonantajat

Tutkimusprosessin edetessa tunnistettiin perheenjasenten narratiivien myo6ta, ettd myds paihteidenkayttajia ja
heidan ajatuksiaan olisi tutkittava enemman. Useat tiedonantajat kuvasivat heita auttaneeksi asiaksi sen, etta
paihdesairautta katsoo sairautena, ei moraalisena ongelmana. "'Myds eettisesti toimiva tutkija ymmartaa silloin
sen, etta syyllisten hakeminen tai Idytaminen ei auta ketdan, ei varsinkaan perheenjasenia. Tutkijan on vietava
eettinen pohdintansa arkisen elaman ylapuolelle. Etiikan peruskysymysten pohdinta, esimerkiksi kysymykset
hyvasta ja pahasta, oikeasta ja vaarasta on monien tutkimusaiheiden kohdalla aarimmaisen hankalaa.
Tutkimusta tehdessa ei pyritty ottamaan kantaa puolesta eika vastaan, vaan raporttiin tuotiin mahdollisimman
monipuolisia kuvauksia paihderiippuvuusilmiésta, perheenjasenten aanta kunnioittaen

Tutkijalle voi tulla halu olla niin sanotulla mukavuusalueella, jolloin aiheen valinta on tieteellisesti perusteltu,
mutta ei rohkeutta vaativa. Hanella voi olla pyrkimys pysyttaytya ikaan kuin suojassa niiltd asioilta, jotka ovat
raskaita, kovia ja pelottavia. Emansipatorisessa tutkimuksessa tutkijan on kuitenkin kiellettava tuo suoja
itseltédan. Perheenjasenten narratiiveilla tuodaan esiin inhimillisyysndakdkulma, jota voidaan my®s kritisoida,
pitaa jopa ei-tieteellisena lahestymisena. Kertomus itsessaan, tiedonantajan ja tutkijan valille muodostuva
luonteenomainen tapa elaman jasentamisessd, tuo tutkimukseen sen, mita usein kaivataan: inhimillisen
ulottuvuuden.

Lahteet

1. 7 Tanskanen, J. 2017. Paihteidenkayttajien perheenjasenten omaiskokemukset ja
selviytymisen strategiat: Laadullinen tutkimus. Oulun yliopisto, Oulu. Opinnadytetyd. Hakupdiva
17.9.2018.

2. Itapuisto, M. & Selin, J. 2013. Miten palvelut vastaavat pdihteiden kayttdjan laheisten
avuntarpeisiin? Teoksessa K. Warpenius, M. Holmila & C. Tigerstedt (toim.) Alkoholi- ja
paihdehaitat ldheisille, muille ihmisille ja yhteiskunnalle. Terveyden- ja hyvinvoinnin laitos.
Tampere: Juvenes Print — Suomen yliopistopaino Oy, 138-145. Hakupaivéd 17.9.2018.


http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-20
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-0
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-27
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-28
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-28
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-20
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-20
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-16
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-20
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-34
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-34
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-0
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-37
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-0
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-text-0-0
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-0
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-0
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-0-3
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-0-3
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-0-5
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-0-5
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-0-7
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-0-7
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-0-9
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-0-9
http://jultika.oulu.fi/files/nbnfioulu-201712193346.pdf
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-1
http://urn.fi/URN:ISBN:978-952-245-519-2

3. " 2bCopello, A. 2010. Alcohol and drug misuse: a family affair. Healthcare Counselling &
Psychotherapy Journal 10 (4), 4-8.

4. Duhamel, F., Dupuis, F. & Wright, L. 2009. Families’ and Nurses’ Responses to the "One
Question Question”: Reflections for Clinical Practice, Education and Research in Family Nursing.
Journal of Family Nursing 15 (4), 461-485.

5. Viertid, S., Partanen, A., Kaikkonen, R., Harkdnen, T., Marttunen, M. & Suvisaari, J. 2017.
Palvelujen kayttd mielenterveyteen tai paihteiden kayttoén liittyvien ongelmien vuoksi Suomessa
vuosina 2012-2015. Duodecim 133 (3), 292-300.

6. " °"Pitkanen, T., Kaskela, T. & Kanste, O. 2014. Pdihdeongelma perheessé - Mikd on perheen
todellinen tilanne ja tuen tarve? Neuvola ja kouluterveys 14 (3), 28-30.

7. Terveydenhuoltolaki 2010/1326. Hakupaiva 1.11.2017.

8. " "Sakiyama, HMT., de Fatima Rato Padin, M., Canfield, M., Laranjeira, R. & Mitsuhiro, SS. 2015.
Family members affected by a relative’s substance misuse looking for social support: Who are
they? Drug and Alcohol Dependence 147, 276-279

9. " Gethin, A., Trimingham, T., Chang, T., Farrel, M. & Ross, J. 2016. Coping with problematic
drug use in the family: An evaluation of the Stepping Stones program. Drug and Alcohol Review
35, 470-476.

10. ~ ““Platter, A.]. & Kelley, M.L. 2012. Effectiveness of an Educational and Support Program for
Family Members of a Substance Abuser. The American Journal of Family Therapy 40, 208-213.

11. " “*Korhonen, A. & Paasivaara, L. 2008. Narratiivinen menetelma hoitotieteellisessa
tutkimuksessa. Esimerkkina yksildvastuisen hoitotyén kehittamishanke. Hoitotiede 20 (1), 27-
35.

12. 7 ﬂstedt—Kurki, P., Jussila, A-L., Koponen, L., Lehto, P., Maijala, H., Paavilainen, R. & Potinkara,
H. 2008. Kohti perheen hyvaa hoitamista. Helsinki: WSOY Oppimateriaalit Oy.

13. ~Fain, JA. 2013. Reading, Understanding, and Applying Nursing Research. 4th ed. F.A.
Philadelphia: Davis Company.

14. 7 Torma, T. 2011. Juovasta aidista raittiiksi aidiksi — alkoholismista toipumisen prosessi aitien
kertomana. Vaitdskirja. Oulun yliopisto, Oulu. Hakupaiva 17.9.2018.

15. ~Oates, J., Drey, N. & Jones, J. 2017. ‘Your experiences were your tools” How personal
experience of mental health problems informs mental health nursing practice. Journal of
Psychiatric and Mental Health Nursing 24, 471-479.

16. ~ “°Kalaja, P. 2011. Totta vai tarua? Kielenoppijuus narratiivien valossa. Teoksessa P. Kalaja, R.
Alanen & H. Dufva (toim.) Kielta tutkimassa - tutkielman laatijan opas. Helsinki: Finn Lectura,
116-130.

17. 7 “°Elo, S. & Isola, A. 2008. Ikaantyneiden haastattelun erityispiirteita. Hoitotiede 20 (4), 215-
225.

18. ~Hirsjarvi, S., Remes, P. & Sajavaara, P. 2014. Tutki ja kirjoita. 19. p. Helsinki: Tammi.


http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-2
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-2
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-3
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-4
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-5
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-5
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-6
https://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2010/20101326
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-7
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-7
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-9
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-9
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-11
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-11
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-15
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-15
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-16
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-16
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-11-3
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-19
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-20
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-20
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-13-3
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-13-3
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-13-5
http://jultika.oulu.fi/files/isbn9789514297236.pdf
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-27
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-28
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-28
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-34
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-34
http://www.oamk.fi/epooki/index.php?cID=1389#cite-ref-0-37

ePooki 57/2018

Tyonohjaus osaamisen edistajana

Kiviniemi Liisa
19.11.2018 ::

Tyonohjaus on tiarkea tapa kokemusten jakamiseen, reflektioon ja pysahtymiseen tydasioiden
aarelld. Muuttuvissa toimintaymparistoissa tyonohjauksen jatkuvuus tarjoaa mahdollisuuden
asioiden pitkajanteiselle pohdinnalle ja kehittamiselle. Tyonohjaajan osaamisessa korostuvat
ryhmanohjaustaitojen lisdksi oppimista ja ratkaisujen I6ytymista edistavdat menetelmat.

KUVA: Dragon Images / Shutterstock.com

Muuttuvat tyotehtavat ja vaihtelevat toimintaymparistét asettavat oppimistaidot keskeiseksi tyoelamassa
parjaamisen edellytykseksi. Oppiminen ei ole yksin tapahtuvaa puurtamista, vaan ammattilaisten keskindista
kommunikaatiota ja asiantuntijuuden jakamista. Jaettu asiantuntijuus on asiantuntijoiden valista yhteistyota,
jossa keskeista on tiedon ja osaamisen jakaminen, yhteisen ymmarryksen saavuttaminen sekd uusien ideoiden
tuottaminen. ! I, Tyénohjaus tarjoaa foorumin jaetun asiantuntijuuden vahvistamiseen. Siin toiminnan
keskiossa on tyohon liittyvien tilanteiden analysointi, yhteinen reflektointi ja ratkaisuvaihtoehtojen

etsiminen. ! Artikkelissa kuvataan tydnohjausta osaamisen ja jaetun asiantuntijuuden edistajana.

Osaamista edistavan tyonohjauksen perustana luottamus

Tydnohjauksen yhtena keskeisena tavoitteena on edistda siihen osallistuvien osaamista, tietoja, taitoja ja
asenteita. Tydnohjauksessa korostuvat jatkuvuus ja vastavuoroisuus. Jatkuvuus tarkoittaa, etta tyénohjaus ei
ole kertaluonteista, vaan ohjaajan ja ohjattavien yhteisty® voi jatkua esimerkiksi kaksi vuotta.
TyOskentelytavoista ja muista sopimuksista sovitaan tydohjausprosessin alkuvaiheessa ja niitd arvioidaan eri
vaiheissa tydnohjausprosessia. Luottamuksellisuus on tuloksellisen tyénohjauksen perusta. Sopimusten lisaksi
luottamusta voi vahvistaa rohkaisemalla tydnohjaukseen osallistuvia avoimeen puhumiseen, toisten
kuuntelemiseen ja ylipdatdan arvostavaan suhtautumiseen toisia ihmisia kohtaan. Rohkeus ottaa puheeksi
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intuitioon perustuvia havaintoja tai tunteita herdttdvia asioita edellyttavat luottamusta. Tyénohjaajan rooli
luottamuksen edistamisessa on merkittava. Tasapuolisuus ja ryhman toimintaa edistavat tyotavat lisaavat
luottamusta.

TyOdnohjaus — aikaa yhteiselle pohdinnalle ja reflektiolle

Tyo6nohjauksessa oppiminen perustuu omien kokemusten ja kasitysten analysointiin seka niiden jakamiseen
muille tyénohjaukseen osallistuville. Lisdksi merkittdvaa oppimisen kannalta on kuulla muiden osallistujien
kokemuksia ja kasityksia seka niiden taustalla olevia perusteluja. Eri ndkdékulmien ja kokemusten avoin
ilmaiseminen on tyénohjauksen perusta. Kun asioita tarkastellaan eri nakdkulmista, se edistaa tietoisuutta
omasta ja toisten toiminnasta. Tydnohjauksessa kasiteltavat asiat liittyvat usein muutoksiin ja
kehittamiseen seka niiden mukanaan tuomiin muutos- ja kehittymishaasteisiin.

Kokemusten monipuoliseen pohdintaan tarvitaan reflektiivista tydskentelyd. Se voi olla itsereflektiota tai
yhdessa toisten kanssa tapahtuvaa yhteisen toiminnan reflektointia. Reflektio lisaa tietoisuutta omasta

ja toisten toiminnasta seka niiden valisista yhteyksista. Niista tietoiseksi tulemista voidaan pitéa ammatillisen
kasvun ja kehittymisen edellytyksend. Reflektion avulla mahdollistetaan erilaisten ndkdkulmien havaitseminen
ja uusien toimintatapojen kehittaminen yhtenevaisyyksia ja ristiriitaisuuksia tarkastelemalla. ' Tyénohjauksen
jatkuvuus mahdollistaa asioiden tarkastelun pitkdaikaisena prosessina. Liséksi tyénohjaus antaa osallistujille
mallin tutkivasta tavasta kehittaa tyota. Silloin ratkaisujen hakeminen ei perustu yhteen ndkdkulmaan, vaan
yhteiseen maltilliseen tapaan etsia yhdessa ratkaisua seka kokeilla ja arvioida niita.

Tyodnohjaus ei ole paatdstenteon foorumi, mutta se tarjoaa erinomaisen tilaisuuden pohtia muutoksia ja niihin
liittyvia paatoksia eri ndkdkulmista. Toiminnan muuttuminen edellyttéda aina ajattelun muuttumista. ' Yhteinen
pohdinta usein myds rohkaisee aktiivisuuteen tydn ja tydyhteisén kehittdmisessa. Muuttuvissa tydelaman
tilanteissa tarvitaan uudistuskyvykkyytta, jota tydnohjaus voi osaltaan olla vahvistamassa.
Uudistuskyvykkyyden tunnuspiirteitéa ovat muun muassa avoimuus erilaisille ratkaisuvaihtoehdoille,
ennakointitaito ja ongelmanratkaisukyky. * Muutoksiin aktiivisesti suhtautuvat ja motivoituneet tydntekijat
ovat eri organisaatioissa ja yrityksissa voimavara, jolla on yhteys seka tydn tuloksellisuuteen etta
tyéhyvinvointiin

Tydnohjaaja osaamisen edistajana

Tydnohjaajan toiminnassa tarkeaa on tasapuolisuus ja arvostus kaikkia osallistujia ja heidan tuottamiaan
asioita kohtaan. Nakdkulmia laajentavat ja tarkentavat kysymykset ovat tarpeellisia uusien oivallusten ja
ratkaisuvaihtoehtojen 16ytymiseksi. Puhumisen lisaksi asioiden kirjaaminen kaikkien nahtaville tai toiminnalliset
menetelmat edesauttavat tydhon tai tydyhteiséon liittyvien kysymysten ratkaisuissa. Tulevaisuuteen
suuntaavat tydtavat ovat myds kayttokelpoisia avaamaan ndkdaloja ja edistdmaan jumiutuneen tilanteen
selvittelya. Tyonohjaajan tehtavana on toimia reflektiivisen tyétavan edistajana tekemalla kysymyksia,
kannustamalla osallistujia puhumaan ja ohjaamalla kiireettdmaan kuuntelemiseen. Tyénohjauksen tydtavoissa
on myds tarpeellista huolehtia, ettei tilanteessa synny kokemusta jonkun osallistujan yksinpuhelusta.
Tyonohjaaja on itse myds esimerkki dialogisen vuorovaikutuksen edistamisessa muutoksen ja oppimisen
mahdollistumiseksi.

Tyodnohjauksen tuloksena yhdessa pohdittuja ratkaisuja

Jokaisen tydnohjaustilanteen loppuvaiheessa on tarkeaa, etta tehdaan yhteenveto kaikista tydnohjauksessa
esille tulleista asioista. Tydnohjaajan kannattaa kayttaa siind menetelmia, jotka mahdollistavat kaikkien
osallistumisen. Jos keskustelussa on ollut esilla erilaisia vaihtoehtoja esimerkiksi ongelmakohdan
ratkaisemiseen, ne on hyva tuoda lopussa esiin. Jos osallistujat pitdvat tarkedna ja tarkoituksenmukaisena
tehda konsensuksen ja valita yhden vaihtoehdon, jota vievat eteenpain, sille on tarpeellista jattaa aikaa
tyéohjaustapaamisen loppupuolelle. Tarkeda on, etta tydtavoissa huomioidaan demokraattisuus ja yhteys
kaytyihin keskusteluihin. Yhteisen reflektion jalkeen ratkaisut ovat harkittuja ja eri etenemisvaihtoehtoja on
pohdittu.

Kokemusta jaetusta asiantuntijuudesta vahvistavat tilanteet, joissa toisten ammattilaisten osaaminen ja
jokaisen oma osaaminen tuottavat yhdessa ratkaisuja tyon pulmatilanteisiin tai ovat ideoinnin pohjana
uusia tyokaytantdja mietittdessa. Monimutkaiset tyétilanteen vaativat kaikkien ammattilaisten osaamisen
hydédyntamisen. Sita on osaltaan tukemassa luottamuksellinen ja eettisesti korkeatasoinen tyénohjaus.
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Yhteenveto

19.11.2018 ::

Suomen perustuslaki turvaa kaikkien kansalaisten perusoikeudet, joita ovat muun muassa oikeus
elamaan, henkilokohtaiseen vapauteen, koskemattomuuteen seka liikkumisvapaus ja
vksityiselaman- ja omaisuudensuoja. Laki naisten ja miesten vidlisesta tasa-arvosta kieltdaa
syrjinndn sukupuolen perusteella ja velvoittaa edistamadan sukupuolten tasa-arvoa, yhdenvertaista
kohtelua ja oikeuksia.

Oppilaitokset tekevat tasa-arvosuunnitelman, jossa kuvataan toimenpiteitd ennaltaehkaista sukupuoleen,
sukupuoli-identiteettiin ja sukupuolen ilmaisuun perustuvaa syrjintéa. Tasa-arvon kannalta suurimpia ongelmia
Suomessa ovat tyttéjen ja poikien erot koulutuksessa menestymisessa, naisten ja miesten valiset palkkaerot,
sukupuolen mukaisesti eriytyneet ammatit, l[@hisuhdevakivalta ja miesten hyvinvointierot. Suomi on yksi
sukupuolen mukaan eriytyneimmista maista koulutuksen ja ammattien osalta. Tyttdjen ja naisten tasa-
arvokeskustelun rinnalle on noussut myds miesten ja poikien tasa-arvoasiat. Tasa-arvon edistamiseksi tarvitaan
rakenteellisia muutoksia, jotta koulutus- ja uravalintojen tekeminen olisi tasapuolista. Kuitenkin olennaista on,
ettd koulutus tuottaa Suomeen osaavia ja tydelamassa parjaavia nuoria sukupuolesta riippumatta.

Sosiaali- ja terveydenhuollossa asiakkaan ja potilaan itsemaaraamiseen ja itsemadraamisen rajoittamiseen
liittyvia oikeuksia on kuvattu lakiteksteissa, joita nyt ollaan myds tasmentéamassa. Kaikkia ihmisia tulee kuulla
heitd koskevissa asioissa ja paatoksissa, koska ihmisten ymmarrys itsestd muodostuu eléman kokemuksista.
Ihminen luo kasitteita, operoi niiden valisilla suhteilla, tiedostaa itsedaan ja tajuaa oman ymmartamisen. Edella
mainittuja ominaisuuksia on hyva hyédyntaa asioista paatettdessa, koulutuksessa, auttamisessa ja terapiassa.
Ihmisten kuuleminen omissa asioissa on myds osa taitoa toimia eettisesti asiakkaita ja potilaita kohtaan.
Ihmisten itsemadaraamisoikeus ei nayta toteutuvan sosiaali- ja terveysalan kdaytanndissa ja onkin tarkeaa, etta
lain tasoiset tasmennetyt saéanndkset tulevat ohjaamaan selkeasti toimintaa hoitotydn rajoittamistilanteissa.

Ihminen on kokonaisvaltainen. Tama tarkoittaa, ettd ihmista ei voi kohdata pelkastaan esimerkiksi potilaana,
jolla on sairaus tai oppilaana, jolla on oppimisvaikeuksia. Heidat tulee kohdata persoonina. Yksil6ing, joilla on
oma elamantilanne, milla on merkitysta sen hetkisiin kokemuksiin. Mielenterveys on voimavara sisaltden
elaman kokemisen mydnteisend, optimismin, itsetunnon ja itsehallinnan tunteen. Lisdksi mielenterveytta on
kyky muodostaa kestavia ja tyydyttavia ihmissuhteita seka selviytya elaman vaikeuksista.

Kouluissa opettajat voivat edistaa lasten ja nuorten mielenterveyttd muun muassa tunnistamalla ja tukemalla
oppilaiden vahvuuksia, yllapitamalla ja kehittamalld myodnteistd vuorovaikutusta ja positiivista ilmapiiria,
lisaamalla osallisuuden kokemuksia ja osallistumista seka ohjaamalla ihmissuhdetaitoja seka ristiriitojen ja
ongelmien ratkaisutaitoja.

Kampus-opot tukevat oppilaiden personaalista kasvua ja hyvinvointia huomioiden yksilén eldamantilanteen ja
historian ohjaustilanteessa. Ohjauksessa esiin tulevat asiat harvoin liittyvat pelkastaan oppimisen ja opiskelun
ohjaukseen, vaan esille voi tulla opiskelijan fyysinen tai psyykkinen sairaus, oppimisvaikeudet, mullistava
elamantilanne, paihteiden kayttd, taloudelliset vaikeudet tai erilaiset kriisit. Kaikilla tekijoilld on yhteys
opiskelijan opintojen etenemiseen ja opiskelukykyyn. Kampus-opon yksi tarkeimmista ominaisuuksista on
helppo lahestyttdvyys ja kyky kohdata opiskelija aidosti omana itsenaan.

Vuorovaikutus asiakkaiden ja potilaiden sekd heiddn perheidensa kanssa on mielenterveystydssa toimivien
hoitajien osaamisen perusydintd. Terapeuttinen vuorovaikutus on hoitajan persoonallista tapaa kohdata asiakas
kunnioittavasti, arvostavasti ja luottamista lisaten. Talldin asiakasta kuunnellaan ja hdn saa kertoa
kokemuksiaan sairaudestaan seka eldmadntilanteestaan. Hoitaja on kiinnostunut asiakkaasta persoonana.
Hoitavan henkilén persoonallisilla ominaisuuksilla on yllattavankin iso merkitys potilaan kokemuksille saada
hoidosta hyotya ja kokemusta tulleensa autetuksi. Hoitavien henkildiden luotettavuus, empatiakyky, aitous,
sensitiivisyys, lampd ja positiivisuus sekd ei-arvioiva asenne ovat perusta, joille rakentuvalla vuorovaikutuksella
on terapeuttista merkitysta potilaille. Lisdksi hoitajien keskustelu-, kuuntelu- ja tiedonantotaidoilla on
merkitysta vuorovaikutuksen terapeuttisuuteen ja autetuksi tulemisen kokemukseen. Terapeuttinen
vuorovaikutus on sellaista osaamista, jota voidaan tavalla tai toisella hyddyntda kaikissa ihmisten valisissa
vuorovaikutustilanteissa. Vuorovaikutusosaamista voidaan oppia esimerkiksi tyénohjauksen avulla, jolloin
kokemuksia jaetaan, reflektoidaan ja pysahdytdan tydasioiden darelle.
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Tiivistelma: Suomen perustuslaissa turvataan kaikkien kansalaisten perusoikeudet, joita ovat oikeus elamaan,
henkildkohtaiseen vapauteen ja koskemattomuuteen, liikkumisvapaus, yhdenvertaisuus, yksityiselaman- ja
omaisuudensuoja seka sosiaali- ja oikeusturva. Ihmiset ovat yhdenvertaisia lain edessa ja ketaan ei saa ilman
hyvaksyttavaa perustetta asettaa muihin nahden eri asemaan sukupuolen, ian, alkuperan, kielen, uskonnon,
vakaumuksen, mielipiteen, terveydentilan, vammaisuuden tai muun henkil6dn liittyvan syyn perusteella.

Itsemadraamisoikeus kuuluu perusoikeusjarjestelman yleisperusoikeuteen henkildkohtaisena vapautena ja
koskemattomuutena suojaten ihmisen fyysisen vapauden ohella myds hdanen tahdonvapauttaan ja
itsemaaraamisoikeuttaan.

Lapset, mielenterveyden ongelmista karsivat ihmiset ja vammaiset seka ikaantyneet kuuluvat haavoittuviin
ryhmiin, joiden kohdalla perusoikeuksien turvaamiseen tarvitaan lain tasoisia ohjeita. Lisaksi naisten ja miesten
seka tyttdjen ja poikien tasa-arvon toteutumiseen pitaa edelleen my6ds Suomessa tehda toimenpiteita.

Lasten, nuorten ja perheiden seka kaikkien ihmisten mielenterveytta voidaan edistaa seka mielenterveyteen
liittyvia riskeja ennaltaehkaista kohdistamalla resursseja niihin kehitysyhteiséihin, missa lapset ja nuoret
liikkuvat. Talléin muun muassa koulut voisivat olla paikkoja, missa lasten ja nuorten hyvinvointi, vahvuudet,
positiivinen ja kehitysta tukeva ilmapiiri ja dialogi nakyisi koulun jokapaivaisessa toiminnassa ja
vuorovaikutuksessa.

Lapsen kehityksen ja kasvun edellytys on varhaisen vuorovaikutuksen ja suojaavien kasvuolosuhteiden
toteutuminen lapsuuden suhteissa. Ihmissuhdety6 perustuu vuorovaikutukseen, jossa voidaan saavuttaa
ihmisten kokemuksellista eheytta ja lisatd voimavaroja, olipa henkil® sitten hoidossa tai oppimassa.
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