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The topic of this bachelor’s thesis is a peer support group for parents with a teen-
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LIITE 1. Palaute taulukko



1 JOHDANTO

Toteutin opinndytetyoni tammikuussa 2017 alkaneen pilotti ryhmén toisena veta-
jénd. Tarkoituksenani oli tutkia ryhmén toimintaa ja pohtia keinoja, miten omaisten
jaksamista voisi tukea. Tarkoituksenani oli kokeilla erilaisia menetelmié ja niiden
vaikutusta ryhmddn. Ryhmai perustettiin Vaasan FinFami-yhdistyksessd ja se oli
ruotsinkielinen. Ryhmaé oli myoskin ns. avoin ryhmd, joka tarkoittaa sité, ettd sinne
voi koska tahansa liittyd tai siitd voi poistua. Tdmai on usein uusille osallistujille
helposti ldhestyttdvi, ns. matalankynnyksen ryhmé, mutta riskind on, ettd ryhma ei

muodostu kovin tiiviiksi.

Ryhmin perustamisen ldhtokohtana oli tarve, koska Vaasasta puuttui vastaava
ryhmé ja vanhemmat jddvit helposti yksin, kun lapsi tai nuori sairastuu ammat-
tiavusta huolimatta. Mielenterveysongelmiin sairastuneiden l&heiset ja vanhemmat
ovat haastava kohderyhma4, koska usein ihmiset eldvét juuri silloin ruuhkavuosia ja
eldma on kiireistd. Toisaalta my0s héped ja leimaantumisen pelko voivat olla es-

teend avun ja tuen etsimiseen.

Aineistoa kerittiin erilaisten kyselyjen muodossa, ja havainnoimalla ryhmén ko-
koontuessa ja ryhmissé kaytivissd keskusteluissa. Tarkoituksenani on tuoda esille
ryhmaéldisen kokemuksia ja tuntemuksia seki testata erilaisia menetelmid ryhmén
ohjauksessa ja tehdd havaintoja niistd. Ryhmadldiset olivat padsddntdisesti naisia ja

1altdan 40-60-vuotiaita.



2 MIELENTERVEYS

WHO médritteli mielenterveyden vuonna 2013 tilaksi, jossa ihminen pystyy eld-
méiin yhteisdssi ja selvidmiin arjen haasteista sekd osaa méadritelld omat kykynsa.
Se pitdd sisdllddn vuorovaikutustaidot, ongelmaratkaisukyvyn ja eldménhallinnan.

(Mielenterveysseura 2018).

Kisitteend mielenterveyttd on médritelty usein eri tavoin. Yleiselld tasolla se on
kuitenkin sité, ettd ihminen kykenee selvidmédn arjesta itsendisesti. Mielenterveys
ei kuitenkaan ole pysyvi tila, vaan se vaihtelee eldméntilanteiden mukana. Kun elé-

méiin tulee kriisejd, aiheuttavat ne usein psyykkisié ja fyysisié oireita.

Positiivinen mielenterveys on arjessa jaksamista ja pirjddmistd. [hminen on tasa-
painossa ja kestdd kohdata omia ja muiden tunteita. Kohdatessaan menetyksié tai
pettymyksii tasapainossa oleva ihminen osaa hakea ja jaksaa hakea siihen tarvitta-
van avun. (Kari, Niskanen, Lehtonen & Arslanoski 2013, 128) Hyvd mielenterveys
onkin voimavara, joka kantaa lapi eldmin ja sen ylldpitdmiseen kannattaa kiinnittaa

huomiota.

2.1 Yleisia syiti sairastumiseen

Mielenterveyden hiiridtila saattaa tulla esimerkiksi stressistd, surusta, tai muusta
vastoinkdymisestd. Perinnéllinen alttius vaikuttaa mydskin riskiin sairastua. Héi-
rion kesto, vakavuus ja oireet vaihtelevat yksilollisesti riippuen monista seikoista.
(terve.fi 2018). Alla olevasta taulukosta kuviosta voimme ndhda eri tekijoitd, jotka
saattavat vaikuttaa sairastumiseen. Pitdé kuitenkin muistaa, ettd kaikki olemme yk-

siloitd, ja eldmintilanteiden kuormittavuus vaikuttaa meihin eri tavoin.



Biologisettekijat

mm. hormonit, paihteet,
vélittajaaineet,
traumat,sairaudet

Persoonallisuus

sopeutumiskyky,sensitiivisyys,
onko suorittaja jne.

Psykososiaaliset tekijat

kultuuri,opitut mallit,
sosiaaliset
suhteet,asuinymparisto

Eldamankokemukset
aikaisemmat

Kuvio 1. Sairastumiseen vaikuttavia tekijoita
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Geneettiset tekijat

Mahdollinen riskigeeni,
synnynnainen alttius

Taloudelliset vaikuttajat

Oma kasvuympdristo ja sielld opitut mallit voivat olla riskitekijd. Esimerkiksi ma-

sennusta poteneiden lapset sairastuvat suuremmalla todenndkoisyydelld itsekin.

(Vaaramaki 2014) Eldméankaaren aikana koetut kriisit tai ihmisen oma persoonalli-

suus vaikuttavat myoskin todenndkdisyyteen sairastua.

2.1.1 Stressin vaikutus sairastumiseen

Tutkimuksissa on todettu, etti monet masennukseen tai psykoosiin sairastuneet

ovat olleet jo varhaisessa eldménvaiheessa herkkii tai hauraita. Kun herkka henkild

joutuu kuormittavaan tilanteeseen kuten stressiin, hdnen riski sairastua kasvaa.
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Stressitekijdt voidaan jakaa kolmeen luokkaan: yleinen stressi, eldmadntapahtumiin

liittyva stressi ja taloudellisen tilanteen aiheuttama stressi.

Yleinen stressi. Pitdd siséllddn kodin ja perheen sisdiset suhteet, tyon, sosiaaliset
suhteet tai niiden puuteet, vapaa-ajan ja sen onko aikaa levolle ja harrastuksille. Jos
tydtilanne tai kotiolot kuormittavat yksilod litkaa, pidemmalla aikavélilld saattaa
siitd kertynyt stressi olla liian kuormittavaa ja ihminen uupuu ja sairastuu. Tarvit-
semme aikaa levolle ja palautumiselle seki aikaa ystdville ja harrastuksille. My0&s-
kin niiden litka mairé saattaa kuormittaa. Toisaalta yksindisyys ja verkoston puute

voi aiheuttaa stressii ja ahdistusta. (Johansson, Berg 2011)

Elimdntapahtumiin liittyvd stressi. Erilaiset kriisit; kehitysvaiheissa kuten murros-
ikd tai muutto ensimméiseen omaan kotiin, avioero, tyottomyys, ldheisen menetys,
onnettomuus. Yksilon kohdatessa eldméntapatumaan siséltyvén kriisin kuten esi-
merkiksi avioeron aiheuttaa se stressin. Stressi on tilanne, jossa ihmiseen kohdistuu
litkaa voimia kuluttavia asioita ja lopulta omat voimavarat eivit tunnu riittdvén.

(Johansson, Berg 2011)

Taloudellinen tilanne. Tama tekija vaikuttaa molemmissa edellisissd stressimuo-
doissa. Tyottomyys, avioero tai ldheisen kuolema voivat kerralla muuttaa taloudel-
lisen tilanteen niin, ettd eldmaistd ldhtee pohja ja turva. Toisaalta esimerkiksi liika

tyonteko talouden turvaamiseksi voi aiheuttaa stressin (Johansson, Berg 2011).

2.1.2 Mielenterveyskuntoutus

Mielenterveyskuntoutus on psyykkisesti sairastuneiden kuntoutusta. Se voi tapah-
tua laitoksissa, erilaisissa hoitoyksikdissd tai niin sanottuna avopalveluna. Kuntout-

tava ty0 voi olla my0s mielenterveyttd edistivéa toimintaa yhteisotasolla. Hoito ja
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kuntoutus ovatkin joskus ihan turhaan erotettu toisistaan. Kuntouttava tyo pitia si-
séillddn tavoitteet, toimenpiteet ja arvioinnin niiden vaikutuksista kuntoutujaan
(FinFami 2018).

Itse kuntoutusprosessi alkaa kuntoutujan ja ammattilaisten yhdessd suunnitellulla
suunnitelmalla, joka vastaa asiakkaan tarpeita. Se pitdé sisélldén usean palvelun ko-
konaisuuden, ja ammattilaiset kulkevat kuntoutujan vierelld kumppanina koko pro-
sessin ajan rohkaisten, motivoiden ja tukien. Tarkedd on huomioida kuntoutuspro-
sessissa myos perhe, ldheiset, tyd, koulu ja harrastukset voimavaroina. Kyseessd on
useimmiten pitkd prosessi yli- ja alamikineen. (Kari, Niskanen, Lehtonen& Ars-

lanoski 2013, 129).

2.1.3 Osallisuus kuntouttavassa tyossi

Osallisuutta on monenlaista. Se on osallistumista omaan hoitoon liittyvissa asioissa.
Toisaalta osallisuus on myds osallistumista palveluiden kehittdmiseen, esimerkiksi
kokemusasiantuntijana tai vaikka kyselyihin vastaamalla. Osallisuus voi olla myds
osana palveluiden jdrjestdmistd, esimerkiksi jérjestotoiminnassa, vertaistukiryh-

missd yms.

Mielenterveyskuntoutujalle tulee antaa mahdollisuus osallistua ja vaikuttaa palve-
luprosessiin. Asiakas on kuitenkin oman eldménsa asiantuntija, ja sen hyddyntdmi-
nen voi toimia ratkaisevana tekijand kuntoutusprosessissa. “Lapselle on turvattava
hinen ikéddnsd ja kehitystasoaan vastaavalla tavalla mahdollisuus saada tietoa
héintd koskevassa asiassa ja esittdd siitd mielipiteensd ja toivomuksensa.”(Sosiali-
huoltolaki 1301/ 2014, 32§). Osallisuus tarkoittaa myos sité ettd, asiakas on tietoi-
nen héntd koskevista asioista ja on antanut niiden késittelyyn luvan. Laki mydskin
velvoittaa osallistamaan lapsi/nuori omaan hoitoonsa kehitystaso huomioiden.

Kuntoutujille on annettava tietoa ja sen tulee olla ymmérrettivassd muodossa. Tama
tarkoittaa myoOs sitd, ettd asiakkaat, joilla ei ole kykyd tai motivaatiota osallistua
johtuen kunnosta tai vaikka ladkityksestd, tarvitsevat hin silloin erilaisia osallista-
miskeinoja, jotta kaikilla olisi yhtenevéiset mahdollisuudet osallistua. Tdmai vaatii
henkilokunnalta erittdin asiakasldahtdistd ja myOnteistd tydskentelytapaa. (Laitila M,

2009)
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2.2 Nuori ja sairastuminen

Nuoruus on kehityksen kannalta tdynni voimakkaita muutoksia, sekd fyysisii ettd
psyykkisid. Laajoissa tutkimuksissa on selvinnyt, ettd noin puolet aikuisiélld saa-
duista hiiridistd on alkanut jo ennen 14. vuoden ikd4 ja kolme neljdstd ennen 24.

vuoden ikéd. (THL 2014).

”Nuorten sairastuminen erilaisiin mielenterveyshéiridéihin on kasvanut rajusti” kir-
joittaa Tanja Nuotio Turun Sanomissa. (Nuotio 2018) Nuoria on tullut hoidon pii-
riin ldhes koko maassa kasvavassa méardssd. Tilannetta kuvataan jo hilyttavéksi,
ja rahoitusta hoitoon tarvitaan lisdd. Useat nuorisopsykiatrit miettivédt misté tilanne

johtuu ja osasyyna pidetddnkin perheiden kdyhtymisti. (Nuotio 2018).

Suomessa kuitenkin on vihennetty psykiatrisia sairaalapaikkoja niin, ettd niistd on
jéljelld vain neljdsosa siitd, mitd niitd oli enimmilldédn. Valitettavasti avohoidon ke-
hitys ei ole pysynyt tdssd tahdissa mukana. Liian monen avopuolella tydskentelevin
aika menee ns. kroonistuneiden hoitoon ja aikaa niille, jotka tarvitsisivat vain tila-
pdisesti apua, ei jad aikaa. Heille riittdisi vahdisempi apu, jos se vain tarjottaisiin
ajoissa. Suomessa se ndkyykin huolestuttavana kehityksend juurikin nuorten koh-
dalla. Vuonna 2008 nuoria oli psykiatrisessa sairaalahoidossa kaksinkertainen
miiré verrattuna lukuun kymmenen vuotta aikaisemmin. (Soisalo R 2012, 14,16).
“Mielenterveysongelmat eivit ulotu vain joihinkin ihmisryhmiin. Ne eivit ole
kiinni idstd, sukupuolesta, yhteiskunnallisesta asemasta tai pankkitilin saldosta”

(Jrvi 2016)-

2.2.1 Yleisimpii mielenterveysongelmia nuorilla

Téssé kappaleessa kdydadn 14pi, minkilaisia ovat yleisimmait mielenterveyshairiot
nuorilla ja minkélaisista merkeisté niitd voi tunnistaa. Diagnoosin saaminen voi olla
perheelle ja nuorelle helpotus, koska silloin voidaan mahdolliset toimenpiteet ja
hoito aloittaa. Toisaalta diagnoosin saaminen voi olla leimaavaa ja aiheuttaa hdpedi

ja jopa syrjintdd. ( Benteriks 2015, 17).
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Mielenterveysongelmia ovat pelko-ja ahdistuneisuushdiriot, masennus, syomishii-
riot, aktitvisuuden ja tarkkaaivaisuuden hiiriot, kdytoshairiot, pdihdehdiriot ja itse-

tuhoisuus.

Pelko- ja ahdistuneisuushdgiriot. Néihin liittyy pelkoa muistuttavia tunteita. Ohime-
nevind se on tavallista nuorelle, hdiridssé se saattaa estdd ystdvyssuhteiden ylldpi-
toa, vaikeuttaa koulussa kéyntié ja pahimmillaan estéé kodista poistumisen. Oireita
ovat esimerkiksi pelkotilat, paniikki, epdvarmuus itsestd, huoliajatukset, sydin hak-

kaa, huimaa, vatsa oireilee vain muutamia mainitakseni.

Masennus. Nuorten masennus voi olla erilainen kuin aikuisella. Se voi ilmetd my0s
artyisyytend: nuori suuttuu ja menettdd malttinsa helposti pienistdkin asioista. Nuo-
rilla masennuspotilailla on usein myds muita mielenterveyshiiriditi. Oireita ei ole
aina helppo tunnistaa. Tdssd muutamia esimerkkeji oireista: voimakkaat mieliala-
vaihtelut, eristdytyminen, oudot fyysiset vaivat, heikentynyt suorituskyky, voima-

kas visymys tai unettomuus, itsetuhoiset ajatukset ja kdytosongelmat.

Syomishdiriét. Sydmishiirid on yleisin psykiatrinen sairaus nuorilla ja kaikkiin syo-
mishdiridihin liittyy kuoleman vaara. Syomishdiridita ovat: anoreksia, bulimia, ah-
mintahdirio(BED), ortoreksia ja madritteleméton epatyypillinen (EDNOS), joka ei
taytd mitddn ylldmainittujen kriteereitd. Jos nuorella, joka sairastaa syomishdiriota
on muitakin oireita esimerkiksi masennusta tai ahdistusta, saattaa hdn myos vahin-
goittaa itsedéin esimerkiksi viiltelylld. Syomishéirién voi tunnistaa painonmuutok-
sesta ja pakonomaisesta liikunnasta muita oireita ovat, heikkous, vdsymys, pién-

sarky, hidastunut pulssi, hammasvauriot, kasvu hidastuminen tai loppuminen.

Aktiivisuuden ja tarkkaavaisuuden hdirié (ADHD). Tamai ilmenee yleisimmin po-
jilla kuin tyto6illé ja on helpompi diagnosoida lapsella kuin nuorella. Nuoruusikdin
mennessd motorinen vilkkaus laimenee, mutta kun esimerkiksi impulsiivisuus ja
tarkkaamattomuusongelmat jatkuvat, nuoren on vaikea tehdad paitoksid ja ongel-
mien ratkaisu on haasteellista. Myohéstely ja omassa maailmassa oleminen ovat

myos tyypillisid oireita.
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Kdytoshdiriot. Kaytoshdiriot ovat toistuva tai pysyvéa epédsosiaalinen kdyttdytymi-
nen. Ne ovat yleisempia pojilla kuin tyt6illd. Kaytoshdiriot luokitellaan neljdén eri
muotoon.
1. Perheensisdinen, kohdistuu perheenjiseniin eiki yleensd ndy perheen ulko-
puolelle.
2. Epésosiaalinen, missd puuttuvat normaalit ystidvyyssuhteet omalla ika-
tasolla.
3. Sosiaalinen, jossa episosiaalinen toiminta voi tapahtua ryhmissa.

4. Uhmakkuushiirid, jota pidetiin lievimpina tai esiasteena.

Kaikille yhteistd on, ettd se on toistuvaa ja siini rikotaan toisten perusoikeuksia,

yleisid normeja ja sdantdja.

Pdihdehdiriot. Nuoret aloittavat pdihdekokeilut keskiméirin 12-13-vuotiaana,
mutta varsinaiset hiiriot kehittyvit 14-15-vuotiaana. Ne ovat vaikeahoitoisia ja hel-
posti uusiutuvia. On tavallista, ettd sithen kuuluu yhti aikaa useampia piihteita (tu-
pakka, alkoholi, ladkkeet, huumeet). Pdihdehdiriot jactaan kahteen ryhmiéin: véa-
rinkdyttoon ja riippuvuuteen. Péihteiden védrinkdytt6d voi huomata esimerkiksi
seuraavista asioista: nuori on sulkeutunut tai masentunut, jatkuvasti visynyt, drty-
nyt. Vilit perheeseen huonontuvat nopeasti tai kaveripiiri muuttuu. Numerot kou-

lussa laskevat ja poissaolot koulusta lisdéntyvit. Rahan tarve lisdéntyy.

Itsetuhoisuus. Itsetuhoinen kaytds pitdd sisdlldén ajatuksia ja tekoja, jotka uhkaavat
nuoren henked tai terveyttd. Se ei sindnsd ole héirid, vaan liittyy usein muihin
psyykkisiin hdiridihin. Mydskin itsensi viiltely on itsetuhokdyttaytymisti ja siithen
tulee suhtautua vakavasti. Usein itsetuhokdyttdytyminen liittyy masennukseen tai
kaksisuuntaiseen mielialahdirioon. Tavallisesti nuori on kokenut pitkéllé ajalla vai-
keuksia, toisaalta yksikin tapahtuma voi laukaista itsetuhoisuuden. (Marttunen,

Huurre, Strandholm, Viialainen 2013).
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3 VERTAISTUKI

Omaiselle vertaistuki on todella tarkedd. Téassd kappaleessa kidydaan ldpi, mitd ver-
taistuki voi olla ja sen merkitystd omaiselle. Lisdksi avaan ryhménohjauksen paa-

piirteitéd reflektoiden omia ja ryhmaéléisten ajatuksia.

3.1 Omainen ja ldheinen

Laki potilaan asemasta ja oikeuksista méérittelee potilaan ldhiomaiseksi esimer-
kiksi aviopuolison, lapset, vanhemmat tai sisarukset. Lain mukaan my6s muu l4-
heinen henkil6 kuten avopuoliso voi olla omainen. (Laki potilaan asemasta ja oi-

keuksista 785/1992, 63).

Ryhméssd omaiset olivat enimmékseen ditejéd, vain kerran kivi yksi isd paikalla.
Ryhmién kuului myos sijaisvanhempia ja adoption kautta vanhemmiksi tulleita,
niin ollen minun tutkimuksessa miérittelin heidit omaisiksi, vaikka biologista van-

hemmuutta ei ollutkaan. Omaisella en kuitenkaan tarkoita omaishoitajaa.

Tarkeda tutkimuksen kannalta oli se, ettd nuoren sairastuminen on vaikuttanut 14-
heisen/vanhemman eldméain. Kun ldheinen sairastuu, se on usein kriisi koko per-
heelle ja herttdé 1dheisissé erilaisia tunteita kuten pettymysté, surua, vihaa, vasy-
mysté ja syyllisyyttd. Perhe ja laheiset kdyvit ldpi prosessin, jonka vaiheiden tie-
dostaminen auttaa ymmaértdmadn niin omaa kuin muidenkin perheessé olevien tun-

teita. (Omaiset mielenterveystyon tukena 2017).

Omaisten kuormittumista tutkitaan usein vain omaishoitajan nikdkulmasta, kuten
Latoméki, Runsala Pro gadussaan. Oireina oli masennusta, visymystd, muistion-
gelmia, keskittymisvaikeuksia ja fyysisid vaivoja, kuten kohonnut verenpaine. Sa-
moista oireista kérsii myds omainen joka ei kuitenkaan ole omaishoitaja. Tima tu-

lee esille omaisten kanssa kiydyissa keskusteluissa. (Latoméki, Runsala.2017).

Joskus on riski, ettd sairastuneen hoitaminen alkaa liiaksi hallita omaisen elamaa,
oma jaksaminen ja itsestd huolehtiminen jé4 taustalle ja omaisen riski sairastua esi-

merkiksi masennukseen kasvaa. Omaan jaksamiseen tulisikin kiinnittdd huomiota,
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vaikka se joissakin saattaa herittdd syyllisyydentunteita. (FinFami 2018). Omaisen
tukemisen tarkoituksena on vihentdé heidin fyysistd ja psyykkistd kuormitusta ja

erilaiset vertaistukiryhmat ovat tdhén yksi keino.

Omaiset ovat suuri resurssi ja heilld on erittéin iso rooli hoidossa yhdessé hoitohen-
kilokunnan kanssa. Siksi heiddn jaksamiseen tuleekin kiinnittdd huomiota. Uupunut
tai pahimmassa tapauksessa myoskin itse sairastunut omainen ei kykene tukemaan

kuntoutujaa hinen tarvitsemallaan tavalla.

3.2 Vertaistuki

Vertaistukiryhmilld tarkoitetaan ryhméé, joka muodostetaan tukemaan toisia eri-
laisten yhteisten ongelmien ympdrille. Ne tarjoavat tukea ja auttavat jasenid jaksa-
maan psyykkisten ja sosiaalisten ongelmien kanssa. (Pasonen 2016).

Vertaistuki onkin yleisin yhdistysten tarjoama tukimuoto. Se pitdd sisdllddn arkisia
kohtaamisia jossa jaetaan kokemuksia. On helpompaa kun tietdd, ettei ole yksin
kokemuksensa kanssa. Yleisesti ryhmid vetdvit joko ammattilaiset tai koulutetut
vapaachtoiset. Ryhmit ovat joko avoimia ryhmia tai suljettuja ryhmié ja useimmat
ndistd ovat matalan kynnyksen paikkoja. (FinFami 2018.)

Ryhmin tavoitteena on auttaa omaisia kisittelemddn omia tunteitaan, etsid uusia
tapoja hankaliin tilanteisiin, auttaa huolehtimaan itsesté ja laajentaamaan omia ver-
kostoja (Pasonen 2016). Vertaistuen toteutus on monipuolista. Se voi olla esim.
kahdenkeskinen tuki, vertaistukiryhmét tai verkossa tapahtuva ryhmi- tai yksilo-
tuki. Ympéristot toiminnalle voivat olla ohjattuja keskusteluryhmiéd, toiminnallisia
ryhmi tai kahdenkeskisid tapaamisia. (Vammaispalvelujen kisikirja 2014.)

Tuella tarkoitetaan fyysistd, psyykkistd ja sosiaalista tukea. Tuella voidaan tarkoit-
taa keskustelua tai mitd tahansa, minka avulla nuoren omainen kokee saavansa lisaa
voimavaroja, jotta jaksaa (Pasonen 2016). Tukiryhmissd menetelmind on tunne-
tuki, keskustelu ja erilaiset kidytdinnon harjoitukset ja menetelmat (Gillispie, Gron-

kvist, Hedrenius & Polfedt 2012, 52.)
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3.3 Vertaistukiryhmi

Kriisitilanteessa oleva perhe tai henkild saattaa kokea avun hakemisen vaikeaksi.
Trauman jdlkeen on tapana viltelld sen késittelyd, miké tarkoittaa, ettd usein kulu-

tetaan paljon energiaa muuhun tekemiseen ja asian késittelyn vélttdmiseen.

Tukiryhmien hyvéni puolena on se, ettd siind ei pakoteta asioiden suoraa kohtaa-
mista. Tami tekee ongelmien kisittelystd lempedmmaéan. Ryhmiin osallistujat va-
litsevat itse, miten paljon ovat valmiita jakamaan ja tydstdmén asioita ryhmaissa,
mika johtaa siihen, ettd ihminen on tulevaisuudessakin enemmén motivoitunut ha-
kemaan tukea ryhmisté ja vihenti4 néin yksindisyyttd ja syrjaytymisti. Thmisillad on
tarve hakeutua henkildiden seuraan, jotka ovat samankaltaisissa tilanteessa. Taméa
aktivoiva malli, jossa ihminen oman eldménsé asiantutijana korostaa sitd, ettd asi-

antuntijuus syntyy juurikin kokemuksesta (Gillispie ym. 2012, 53).

Yhteiskunnassa on ollut aina erilaisia ryhmié kuten, esimerkiksi isoja ryhmia vaik-
kapa samaan puolueeseen kuuluvat jasenet; pienid ryhmié kuten esimerkiksi espan-
jan kielen kurssilla kévijét tai oma perhe. Pienryhmaé, kuten opinndytetydssé oleva
ryhmd, on tunnistettavissa esimerkiksi seuraavista seikoista: ryhmé on kooltaan
pieni, sithen kuuluu noin. 3-12 henkild4, jotka tunnistavat toisensa ja he ovat kes-
kenddn vuorovaikutuksessa. Ryhmilla on jokin yhteinen tavoite, ja sen jdsenet ko-
kevat yhteenkuuluvuutta sen jisenten kesken.

Ryhmaiprosessi kuvataan useimmiten seuraavasti: ryhmén aloittaessa tutustutaan ja
tunnustellaan sekéd otetaan selvai toisten odotuksista ja ominaisuuksista. Véhitellen
ryhmén jésenille muodostuu toimintatapoja ja rooleja. Kun ryhmén jésenet ovat
paidsseet ujoudestaan, alkaa kuohunta tai kriisivaihe jossa jdsenten ristiriidat tuo-
daan esille. Tdmén jdlkeen, jos jdsenet osaavat késitelld ristiriidat ja mahdolliset
ongelmat rakentavalla tavalla, jisenten roolit ja toimintatavat vakiintuvat, mistd
seuraa kypsdn toiminnan vaihe, missd voidaan keskittyd ryhmén tehtdvéan suoritta-

miseen. (uta.fil999-2002).
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Toimivan ryhmén ominaisuuksia:

e Luottamus jésenten vililla

e Toisten tukeminen

e Avoin vuorovaikutus jasenten valilla

e Selkedt tavoitteet

e Kyky hoitaa ja ratkaista ristiriitoja niiden ilmestyessi
e Ryhmin jidsenten voimavarojen hyddyntdminen

e Toiminnan ja toimivuuden valvominen

e Vapaa ja hyviksyvi ilmapiiri

(Hjulberg, Tréaskelin 2012.)

3.4 Toiminnallinen ryhménohjaus

Hyviin toimivaan ryhméén tarvitaan monia ominaisuuksia, kuten luottamus ryh-
méldisten vélilld, vuorovaikutus, muiden ryhmaéléisten tuki ja arvostus. Hyvissi
ryhmaéssd hyodynnetddn omia ja muiden voimavaroja ja kokemuksia. Ryhmélld on
aina jokin tehtdvd. Ryhmin tehtévid ovat esimerkiksi ryhmén jdsenten hyvinvoin-
nista huolehtiminen ja tuen tarjoaminen, sosialisaatio, kasvatus, sopeutuminen ja

kokemusten jakaminen.

Ohjaajan tehtdva ryhméssd on kiynnistdd ryhmé, huolehtia kdytdnnon jérjestelyisti
sekd pitdd toimintaa ylld osallistamalla ryhmaldisid toimintaan. Ohjaaja motivoi ja
ohjaa ryhmaii alussa, mutta ryhmén edetessé ohjaajan rooli vihenee ja ryhmaéléisten
oma merkitys kasvaa. Ryhmén toimintaan vaikuttaa se, onko ohjaaja vertainen vai
ammattilainen. Ammattilainen tuo ryhméén tietoaja ammattiosaamisensa, kun ver-
taisen ohjaama ryhmaé perustuu kokemukselle (Heiskanen, Hiisjarvi 2013.) Ryhmén
ohjaajan omat ominaisuudet ilmenevit hénen sanoissa ja teoissa ja niiden kehitta-
mien onkin tarkedd. Ohjaajan empatiakyky ja intuitio auttavat avoimeen kohtaami-
seen, ryhméléiset kylld huomaavat ristiriidan, jos sanat ja tunteet eivit kohtaa.

(Hjulberg, Traskelin 2012.)
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Toiminnallinen ohjaus on tekemisté, jonka tarkoituksena on aktivoida ohjattavan
ryhmén oppimista ja toimintaa. Silld voidaan tarkoittaa myds ajatuksellista toimin-
taa, jota fyysinen tekeminen tuottaa. Toiminnalliset harjoitukset ovat tukena avaa-
maan omia ajatuksia, asenteita ja mielikuvia. Toiminnalliset menetelmat vahvista-

vat yhteishenked (Hyyroonmaki 2014). (ks. 20.)

reagointi palaute

analysointi

Kuvio 2. Toimintamalli

Toiminta. Toiminta on alussa ohjaajan suunnittelemaa. Ohjaaja ottaa vastuun ryh-
mistd ja kannustaa ryhmaéldisid. Ohjaaja on téssd vaiheessa vield se aktiivinen toi-
mija, mutta myohemmadssi vaiheessa ryhmé ohjaa enemmin itseddn ja ohjaajan
merkitys vihenee. Tédssd vaiheessa ryhmi hakee omaa muotoaan ja ohjaajasta hae-

taan tukea ja turvaa.

Palaute. Palaute voi olla sanallista tai sanatonta. Sen kuunteleminen on tirkeda ryh-
min toiminnan kannalta. Palautteesta paittelemme, toimiiko ryhmi halutulla ta-
valla ja vastaako se asetettuja tavoitteita. Palautetta voi saada kysymdlld tai ihan
vain tarkkailemalla ryhmén reaktiota. Ohjaajan on luotava palautteelle myonteinen

ilmapiiri niin, ettd ryhmaldiset uskaltavat sitd antaa.
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Analysointi. On tirkedé reagoida ryhmén palautteeseen. Misti pidettiin, miké ei toi-
minut? Palautteesta on tirked poimia ne kdytdnnon kannalta tdrkeimmat asiat ja
olisi suotavaa, etti kaikki ohjauksesta vastaavat olisivat paikalla niitd purkamassa.
Yllatyksenad voi tulla, etté jos jokin toimi edelliselld kerralla voikin seuraavalla ker-
ralla epdonnistua. Téarkedd on, ettd palautteesta saatu tieto siirretdéin ryhmén ohjauk-

secn.

Reagointi. Ohjaajan on hyvé reagoida mahdollisimman nopeasti palautteeseen.
Reagoinnilla voi korjata suuntaa ja jatkaa tilanteen seuraamista. On kuitenkin huo-
mioitava, ettd jokaisen tarpeet ovat yksildllisid ja kaikkien tarpeita/toiveita ei pys-
tytd toteuttamaan heidén haluamallaan tavalla. Térkeintd on kuitenkin hyvén keski-

tien l0ytaminen.

Ryhmié ohjatessa on hyvé olla jokin toimintamalli ja suunnitelma. Kuten téssd
opinndytetyon ryhméssi oli alussa ohjaajan rooli aktiivinen ja siitd ohjaaja siirtyy
enemman taustalle tueksi. Hyva ohjaaja kuuntelee ryhméia ja osaa ottaa vastaan pa-
lautetta ja osaa myo0s tehda tarvittavia muutoksia, ettd ryhmai paisee eteenpdin. Jos
johonkin ylldmainituista kohdista jdéddén jumiin, voi se olla vaaraksi ryhmén ke-

hittymiselle tai ei anna ryhmdliisille sitd, mitd ovat tulleet ryhmistd hakemaan.

Tarkastellessamme ryhmin tarvetta ja toimintaa voidaan havaita, etti osallistumi-
nen ryhméén on vuorovaikutteinen tapahtuma, jossa omaisen ja ohjaajan roolit tiy-
dentdvit toisiaan. Tdmd korostaa molempien tirkeyttd kokemuksen aikaansaa-
miseksi. Tapahtuma vaatii ohjaajan ammatillista osaamista ja omaisen oman elé-
mén tuntemusta ja voimavaroja. Omaisen osallistuminen ryhmin kehittdmiseen ja
prossin kulkuun on henkildkohtaista vaikuttamista ja niin syntyy onnistumisen ko-

kemus seki ohjaajalle ettd omaiselle.

Kolmas sektori on jo pitkddn osannut hyodyntdd ja kehittdd asiakkaan, omaisen
omia voimavaroja, itsemairddmisoikeutta ja voimaantumista korostavia toiminta-
tapoja. Omaisen osallistamisessa toiminnan kehittimiseen hyddynnetddn omaisen
osaamista ja huomioidaan yksil6lliset erot omaisten tarpeiden vililld. Kerddmalla

odotuksia, ideoita ja toisaalta havainnoimalla kerdttyi tietoa ja nditd yhdistimélla
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saadaan omaista tukeva palvelu. Ohjaajan aito kiinnostus omaisesta, hénen tarpeis-
taan ja mielipiteistdén lisdd mahdollisuutta onnistuneeseen ohjaukseen. (Virtanen,
Suonheimo, Lamminmaéki, Ahonen& Suokas 2011 22, 36). Siitdkin huolimatta oh-
jaajalla jaa prosessin aikana asioita huomaamatta, jolloin on hyvé olla kaksi ohjaa-
jaa jolloin toinen vetdd ryhmé4 ja toinen havainnoi sen kulkua. Etenkin kun ryhma
on uusi ja eikd sen jésenid tunneta. Suunnittelupalavereissa voidaan sitten yhdessa
pohtia tehtyjd havaintoja ja muokata ryhmén kulkua niiden perustella. Ndin teimme
myoOskin tutkimuksen kohderyhmén kanssa ja pidimme muutaman suunnitteluta-
paamisen. Kédvimme niissd ldpi mitd olimme havainneet, mitd voimme tehdi ja mil-

laista ohjelmaa ryhma saattaisi tarvita.

3.5 FinFami

Fin Fami on yhdistys mielenterveyskuntoutujien omaisten seké omaishoitajien tu-
kemiseen ja hyvinvointiin suuntautunut organisaatio. Yhdistys on kaksikielinen ja
toimii Vaasan ja Keski-Pohjanmaan alueella. Jéarjestoon kuuluu keskusliiton lisiksi
17 alueyhdistystd, jotka jakavat tietoa, tukea ja neuvontaa omaisille (Omaiset mie-

lenterveystyon tukena 2017).

Yhdistyksen toiminta-ajatus on edistdd omaisten hyvinvointia, tukien, neuvoen ja
opastaen silloin kuin heidén ldheisensd on sairastunut psyykkisesti. Omaisille on
jérjestetty erilaisia vertaistukiryhmid, virkistystoimintaa, mahdollisuus omaisneu-
vontaan, jossa tarjotaan lyhytaikaista keskusteluapua sairastuneen omaiselle. Ky-
seessd el kuitenkaan ole terapia. Omaisneuvonnassa voidaan kdyda ldpi erilaisia
eldméédn vaikutavia teemoja, voimavaroja, omaa mielialaa ja sen nostamista seké
omaisen tukiverkostoja. Neuvonnassa voidaan myos ohjata eri palveluiden pariin.

Lisdksi yhdistys jérjestdd erilaisia luentoja ja koulutusta.
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Yhdistyksen tavoitteena onkin omaisten masennuksen ehkdiseminen ja vaikeista ti-
lanteista selvidminen. Hyvinvoiva omainen jaksaa hoitaa myo0s sairastunutta ldheis-

taan.

FinFamilla on my0s tavoitteena puhua julkisesti mielenterveysasioista, levittaa tie-
toa niin, ettd mahdollisimman moni saisi apua eika jdisi yksin. Vierailuja tehddin
esimerkiksi kouluihin, yleisdtapahtumiin, seurakuntiin ja terveyskeskuksiin.

Vapaaehtoistyd on yhdistykselle tirkeda ja vapaaehtoisia tarvitaan niin ryhmien ve-
tdjiksi, hallitukseen kuin suunnittelutoimikuntaan. Fin Famissa pidetdinkin huolta,
ettd omaiset saavat tuoda omia ajatuksia ja ideoita toiminnan kehittdmiseen. (Fin-

Fami pohjanmaa ry 2015)
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4 TUTKIMUSMENETELMAT

Tédmin kappaleen tarkoituksena on kuvailla tutkimuksen kulkua seki kertoa sen ta-
voitteista. Kappaleessa kidyddén my0s lépi, miten on turvattu tutkimuksen eettisyys

ja luotettavuus.

4.1 Tyon toteutus

Opinndytetyon suunnittelu alkoi syksylld 2016, jolloin alkoi perehtyminen aihee-
seen silloisen harjoittelupaikan myoti. Lopullinen pédétds opinndytetydn aiheesta
syntyi vuoden alussa 2017. Ryhmén ensimmaiinen kokoontuminen oli helmikuussa
2017. Paivékirjan pitiminen alkoi jo ensimmaisestd kerrasta alkaen, ja kulki mu-

kana koko prosessin ajan.

Ryhmén suunniteluun kannattaakin kaytt44 aikaa ja kirjata suunnitelmat ylos, jotta
nithin voi myohemmin palata. Ryhmalle on hyva keksii tavoitteet ja miettid kenelle
ryhmé on suunnattu. Miké olisi sopiva mééra jdsenid ja milld rajata ryhméén tulijat,
mikd on se yhdistdvé tekija? Perustettavan ryhmin tarkoituksena oli vertaistuen
saanti samassa tilanteessa olevilta, kokemuksien jako, muiden tapaaminen ja oman

hyvinvoinnin parantaminen. (Pajunen, Koivunen 2010).

Tavoitteena on, ettid tyolle on kiyttotarkoitus. Tavoitteena on, ettd sisdltd olisi
oleellista ja informatiivista. Sellaista, jota ryhménohjaajat voivat kdyttda tyokaluna
ja lisdtd rohkeutta kokeilla uusia menetelmid. Opinndytetyon tavoitteena on myos-
kin saada kokemusta ja tietoa vertaistukiryhmén perustamisesta ja kehittdi sen toi-

mintaa sekd avata siind kdyvien ajatuksia/kokemuksia.

Tarkoituksena on kartoittaa erilaisten keinojen vaikuttavuutta ryhmédn, mutta
myoOskin antaa ryhméléisille tilaa viedd ryhmaai itse eteenpédin. Ryhménohjauksessa
olisi tdrkedd keskittyd niihin seikkoihin, jotka olennaisesti auttaisivat ryhmaldisid
jaksamaan ja pitdiméédn huolta myds omasta hyvinvoinnista. Tarkoituksena on, ettd

jokainen ryhmén jdsen saa tarvitsemansa tuen.



25

Ryhmén tilana on kéytdssd Vaasan Fin Famin toimiston tilat, ja he myos tarjoavat
kahvit osallisille. Fin Fami hoiti myds ryhmén mainostamisen ja tiedottamisen ja
siitd atheutuneet kulut. Mainoksia ryhmésta oli paikallisissa lehdissd sekd omassa
jasentiedotteessa. Informoimme ryhmastd myos Klaarassa, nuorisopsykiatrianpoli-
klinikalla ja osastolla. Mydskin FinFamin omalla Facebook sivulla oli ilmoituksia

ryhmasta.

4.2 Tutkimuksen luotettavuus ja eettisyys

Laadullisen tutkimuksen luotettavuuteen vaikuttavat seuraavat seikat.

Aihetta on tutkittu riittivén pitkdn ajan, mikd kohdallani tarkoittaa yli vuoden kes-
tanyttd ryhmin seuraamista, havainnointia seki aineistoon ja materiaaliin perehty-
mistd. Luotettavuutta lisdd myds kdytetyn materiaalin ikd. Olen pyrkinyt kéytta-
méén opinndytetydssidni maksimissaan kymmenen vuotta vanhaa ldhdemateriaalia.
Olen pyrkinyt kirjaamaan ja kuvailemaan tarkkaan prosessin vaiheet, tdssé pitiméni
paivakirja on ollut hyvé tyokalu. Néin tarvittaessa joku toinen voi seurata tutkimus-
prosessia vaiheittain. Laadullisen tutkimuksen ongelmana on kuitenkin se, etté toi-
nen tutkija ei valttimattd padse samoihin tuloksiin samalla materiaalilla. TAima on
kuitenkin hyvéksyttdvaa laadullisessa tutkimuksessa, jossa tulkintoja on monia ja
ne lisddvit tutkittavan aiheen ymmarrystd. (Kylméa, Vehvildinen- Jukunen & Léh-

devirta 2003).

Tutkimuksen arviointiin liittyy reflektion késite, joka tarkoittaa oman toiminnan
analysointia kriittisesti ja huolellisesti. Koko prosessi on dokumentoitu paivakir-
jaan josta voi seurata tutkimuksen kulkua valintoineen, oivalluksineen ja haastei-
neen. Teorian ja kdytinnon ymmérrys lisddntyi timédn oppimisprosessin myota.
Téssdkin oli pédivikirja hyvdnd apuna, koska muistiinpanoihin pystyi aina palaa-
maan. Tekijad on pyrkinyt olemaan objektiivinen ja kriittinen koko prosessin ajan ja

toimimaan ns. ulkopuolisena tarkkailijana. Tédydellinen objektiivisuus on kuitenkin
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mahdotonta. Pyrkimys on kuitenkin aktiivisesti tiedostaa omat asenteet ja usko-
mukset niin, ettd ne eivit vaikuta tutkimustuloksiin. (Saaranen-Kauppinen, Puus-

niekka 2018).

Kun kyseessd on laadullinen tutkimus, pohdittavaksi tulee mahdollinen siirretta-
vyys muihin vastaaviin tutkimuksiin. T4t tukemassa on jélleen pdivékirja, jossa on
kuvailtuna prosessin kulku ja siitd tehdyt padtelmdt. Ndmé on suoraan muuntele-
matta siirretty itse opinndytetyohon. Tdmén opinndytetyon tulokset ovat siirretté-
vissd muihin vastaaviin vertaistukiryhmiin, mutta tulokset eivit vélttamétté ole sa-

moja. (Kylmi, Vehvildinen- Julkunen, Léhdevirta 2003).

Eettisyys toteutui aineiston kisittelyssé ja raportoinnissa suojaamalla osallistujien
henkildllisyys siten, ettd missddn vaiheessa osallistujien nimié tai muita tunnista-
miseen liittyvid seikkoja ei ole kirjattu ylos. Ndin on turvattu henkildiden ja heidin
laheisten intimiteettisuoja. Lisdksi kaikki kerdtty materiaali hdvitetdén asianmukai-
sesti tutkimuksen valmistuttua. Koska tiedon kerddminen on ollut vapaamuotoista,
on erittdin tdrkedd tutkijan oma moraalinen vastuu eettisyydestd ja sithen onkin
kiinnitetty erityistd huomiota koko prosessin ajan. Opinndytetydsséd on kéytetty eri-
tyistd huolellisuutta, kun on késitelty henkil6ité tai heidén ldheistensd arkaluontoi-
sia asioita. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2018). Tekijd on esittényt asiat
kuten ne ovat tapahtuneet mitéén lisidmatti tai poistamatta, etteivét voisi vaikuttaa

lopputulokseen.

4.3 Aineiston keruu ja analysointi

Téssd toiminnallisessa opinndytetydssd yhdistyy toiminnallinen osuus, eli ryhmén
ohjaaminen ja siitd kirjoitettu raportointi, missé selvidd mité ja miksi on tehty ja
millaisia vaikutuksia silld on ollut. Timéan projektin vaiheita olivat 1.kohderyhmén
valinta, miké tuli melko itsestddn harjoittelun kautta. 2. erilaisen tiedon keruu, esi-
merkiksi ryhménohjauksesta ja mielenterveysongelmista. 3. miten ty0 rajataan ja

millaisia johtopéddtoksid voidaan tehda.
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Aineistoa keréttiin havainnoimalla ryhmaa, esittdmélléd heille kysymyksid ja kayt-
tamékka erilaisia menetelmid ja tarkkailemalla niiden vaikutusta ryhmién ja yksi-
166n. Tarkoituksena oli esittdd ryhmén jokaisessa kokoontumisessa kysymyksié toi-
veista, odotuksista ja senhetkisestd tilanteesta. Ketdén ei pakoteta vastaamaan, ja
vastaukset saavat olla niin lyhyiti tai pitkid kuin itsestd tuntuu. Kysymykset hieman
vaihtelivat joka kerta, osa kuitenkin pysyi joka kdynnilld. Vastaukset kirjattiin ylos
ja kysymyslaput jdivit myoskin opinndytetyon tekijdlle. Tarkoitus ei kuitenkaan
ollut kirjata vastauksia suoraan lapulle, vaan kysymysten avulla kertoa ryhmille

senhetkisesti tilanteesta.

KYSYMYKSET SUOMEKSI OLIVAT:

1. Minkéilaisin tuntein tulit tindén tdnne?

2. Miké on tilanteesi juuri nyt? Kaoottinen, parempi tai huonompi jakso, rau-
hallinen.

Kuinka sind voit nyt, skaalalla 1-10?

Misté tunnet tarvetta puhua/jakaa ryhmaélle tdndan?

Odotuksia ja toiveita koskien ryhmaa

S v~ W

Miksi olet mukana ryhméssa?

KYSYMYKSET RUOTSIKSI KAANNETTYNA

1. Med vilken kénsla kom du hit idag?

2. Hur ér din situation just nu? Kaotisk, batter eller sémre period, rétt lugnt nu.
Eller hur &r det?

Hur mér du just nu ien skala fran 1-10?

Vad kinner du mest dehov av att ventilera I gruppen just idag?

Forvantningar och 6nskemal angaende gruppen?

A

Varfor dr du med I gruppen?
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4.4 Aineistolihtokohtainen analyysi

Aineistoanalyysissd on tarkoitus kiydé saatua materiaalia 1&pi mahdollisimman en-
nakkoluulottomasti. Kaikista ennakkokasityksistd on kuitenkin mahdoton péésti,
siksi niiden olemassaolo onkin hyvé tiedostaa tutkimusta tehdessa. Téssd opinndy-
tetyOssd aineisto koostui kirjoitetusta paivikirjasta ja vaoden lopussa sdahkopostitse
lahetetyistd kyselyistd. Valitettavasti vastauksia tuli vain kolme. Mutta onneksi ai-

neistokohtaisessa analyysissa laatu on tdrkedmmassé roolissa kuin méaara.

Kyseessi on laadullisen tutkimuksen suuntaus, jonka pyrkimyksend on kehittdi or-
ganisaatioita tai ryhmin ohjausta. Toimintatutkimuksessa yhdistyy kaksi seikkaa:
vaikuttaminen ja analysointi. Prosessi aloitetaan kartoittamalla l&htdtilanne, josta
tilannetta ldhdetdén rakentamaan tai kehittimdén. Sen jdlkeen toteutetaan suunni-
tellut toimenpiteet ja seurataan niiden vaikutusta. Lopussa pyritdén ”juurruttamaan”
toimintamalli ja toivotaan, ettd prosessi jatkuisi ja kehittyisi omavaraisesti (Suoja-

nen 2004).

4.5 Aineistotokeruumenetelmsé

Laadullista tutkimusta tehdessd on kiytossé useita aineistonkeruumenetelmid. Tut-
kimusta suunnitellessa kannattaa miettid, mikd on menetelma tai mitd menetelmia
yhdistimalla pdistdin parhaaseen lopputulokseen. Menetelmid ovat mm. haastat-
telu, paivékirja, havainnointi ja eldytyminen. Laadullisessa tutkimuksessa osallis-
tujamééra on yleensé pieni. Siitd koottu aineisto kertoo tutkittavasta ilmidsti. Pro-
sessissa aineisto puretaan osiin, yhdistelldén samankaltaiset asiat ja lopuksi aineisto
kootaan yhdeksi kokonaisuudeksi niin, ettd se vastaa tutkimuksen alkuperdista tar-

koitusta. (Kylmé , Vehvildinen- Jukunen , Ldhdevirta 2003).
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Havainnointi on menetelma4, jossa tutkittavasta ilmigitd kerétédén tietoa havainnoi-
malla ja seuraamalla. Havainnot kohdistuvat ihmisten kdytokseen ja toimintaan eri
tilanteissa. Havainnot voidaan dokumentoida monilla eri tavoin, jolloin kyseessi
oli ns. sisdpuolinen ndkdkulma. (Jyvaskyldn yliopisto 2015).

Havainnointi oli tdimén opinndytetyon yksi pddmenetelmistd aineistoa kerdtessé.
Havainnoimalla kerittiin tietoa eri ryhmédnohjausmenetelmien vaikutusta yksiloon

jaryhmién. Saadut tulokset kirjattiin paivékijaan.
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S TOIMINNALLINEN OSUUS JA TULOKSET

Alle on keréttynd ryhmén kokoontumiset ja niissd tehdyt havainnot

sekd aikajana kdynneistd. Kokoontumisia oli kevailld nelj ja syksylld kolme.

1. kerta

16.2.2017 ¢ Asiantuntija Klaarasta

2. kerta * Perhetyontekija nuorisopsykiatriselta
16.3.2017 osastolta

3. kerta

27.4.2017 * Rentoutus ja voimavarat

4. kerta

* Keskustelua ja eivaitd kesaan
15.5.2017

5. kerta

24.8.2017 « Syksyn ensimmadinen kerta ja maalausta

6. kerta . o
* Asiaa syomishairioista
19.10.2017

7. kerta

30.11.2017 * Kokemusasiantuntija

Taulukko 1. Kdyntikerrat ja ohjelma

Ryhmé aloitti kokoontumisen tammikuussa 2016 ja viimeinen tapaaminen oli mar-
raskuussa. Kesin aikana oli tauko. Muutamat suunnitellut kerrat piti siirtdé esimer-
kiksi sairastelujen takia. Tekijdlld jdi sairastelun ja vddrdn pdivimddrdn vuoksi
kaksi kertaa pois, mutta onneksi ryhmélld oli myos toinen ohjaaja ja ndin ryhmaii

el tarvinnut sen vuoksi perua.
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5.1 Ensimmiinen kokoontuminen

Ryhmén kannalta on hyvi, jos sen jdsenet oppivat tuntemaan toisensa ja tietdvit
ryhménsai jésenten nimet. Etenkin ensimmadisilla kerroilla kannattaa keskittdd huo-
miota siihen, jotta kaikki esittelisivit itsensa toisille ja sen liséksi aina, kun ryhmééin
tulee uusia jasenid. Ryhmén ensimmaiselld kokoontumisella teimme esittelykier-
roksen siten, ettd kaikille jaettiin kysymyslaput avuksi/tueksi ja siitd he saivat sitten
kertoa vierustoverille itsestdin juuri sen, mitd olivat valmiita kertomaan silld het-
kelld. Tdméa on huomattavasti helpompaa kertoa yhdelle ihmiselle kuin isolle ryh-
mélle tuntemattomia. Tdmain jélkeen parin osapuolen, jotka olivat kdyneet keskus-
telun, esittelivét toisensa muulle ryhmaille. Samalla saatiin muodostettua ainakin
yksi tutumpi henkil6 kaikille. Alussa on hyvi kéyttdd toiminnallisia menetelmié.
Tédmai vapauttaa tunnelmaa ja tehostaa ryhméytymistd. Tavoitteena oli, ettd jdsenet
oppivat tuntemaan toisensa ja ryhmai aktivoituu. (Kynnis, Kdiridinen, Poskiparta,

Johansson, Hirvonen & Renfors 2007,112).

Miksi ihmiset halusivat tulla mukaan ryhmdcdn ja millaisia odotuksia heilld oli ryh-
mdlle? Oli ensimmaiset kaksi kysymystd joita parit esittivit toisilleen. Syitd miksi
he olivat tulleet ryhméin ja odotuksia ryhmaltd oli monia haluttiin tietoa, vinkkeja
sekd voimaa ja vertaistukea.

“For att ldra nytt, for att fa vinker, samla kraft, samla info, Stodjer varandra”
Juuri nditd tarpeita varten olimme ryhmaén perustaneet.

Mitd ryhmadldiset tunsivat tullessaan ryhmddn? Vastaajat kokivat ryhméén tultaessa
seuraavia tunteita: stressaantunut ja odottava. Ryhméén tuleminen koetiin myos hy-
vénd ja sitd oli odotettu koko pdiva.

“Stressad, Kdnns bra, forvintanfull, Bra, sett framemot det hela dagen”

Kotona oleva tilanne vaikuttaa aina ryhmaéléisiin, mika tuleekin esille seuraavissa

kokoontumisissa. Voimme pételli ettd, jos kotona on asiat paremmin, voivat myos
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vanhemmat paremmin. Jos kotona on vaikeampi tilanne, ovat myods vanhemmat

enemman stressaantuneita.

Kysymyskierroksen jélkeen asiantuntijamme Nuorisoasema Klaarasta kertoi itses-

tddn ja tyOstidn.

Klaara on Vaasan kaupungin jarjestdmi palveluasema 12-24 vuotiaille nuorelle,
jotka tarvitsevat keskusteluapua sosiaali- ja terveysalan ammatilaisten kanssa. Asiat
voivat koskea vaikka ithmissuhteita, omaa terveytté tai mielentilaa, koulua, opiske-

lua tai vaikka ldheisen péihteiden kayttod. (Klaara 2019).

Tédmin jilkeen keskustelu oli avointa ja asiantuntijalle sai esittdd mieltd askarrutta-
via kysymyksid ja niitd tuli paljon. Monista huomasi, ettd asiat olivat pitkdin pyo-
rineet omassa pédssd ja nyt niitd paédsi vihdoin pohdiskelemaan muiden kanssa ja

saada jonkin verran vastauksia.

Vanhemmilla oli tarve saada tietoa ja jakaa tilannetta muiden kanssa. Asiantunti-
jamme oli erittdin hyvé vastaamaan kysymyksiin, hdn oli hyvin valmistautunut ja
ryhmaéliiset saivat tarvitsemaansa tietoa. Hantd oli helppo ldhesty4, joten varatut 2
tuntia kului nopeasti ja moni olisi jatkanut vield pidempéén. Téstd teimme péétel-
mén, ettd olisi ehkd hyvi ottaa myos seuraavalle kerralle joku asiantuntija, mielel-
ladn vield nuorisopsykiatrian osastolta, joka taas osaisi vastata nuorisopsykiatriaan

liittyviin kysymyksiin.

Kuten jo aikaisemmin kivi ilmi, (ks. luku 3) vanhemmilla on tarve saada jakaa
omaa tilannetta muiden vertaisten kanssa sekd saada tietoa muilta. Tuki voi olla
keskustelua tai tietoa asiantuntijoilta. Térkeinté ettd omainen saa voimavaroja jak-
samiseen. Ongelmiin voi 10ytyé useita eri ratkaisuja, kun kuuntelee ja keskustelee
asiantuntijoiden tai muiden samassa tilanteessa olevien kanssa. Mydskin oma jak-

saminen lisdéntyy useimmiten jakamalla. On ihan normaalia olla peloissaan ja epa-
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varma. Omaiset voivat pitdd itsedéin huonona vanhempana ja kokea epdonnistumi-
sen tunteita. Téarkeintd on ettd ei jdd yksin tilanteeseen vaan hakee apua, my®ds itsel-

leen ( Zetterqvist 2017).

Ryhméa ohjatessa tdytyy ohjaajan olla tietoinen erilaisista menetelmistd. Oleellisin
asia on saada ryhmé toimimaan ja vastaamaan sille asetettuja tavoitteita ja odotuk-
sia.

5.2 Toinen kokoontuminen

Toinen kerta, kuten ensimmadinenkin, aloitettiin kahvilla ja kysymyslapuilla. Mie-
leenpainuvin kommentti oli erddlta ryhmaéldiseltd kahvia ottaessa, ettd hinelle tuli
than mummola mieleen. Samat tuoksut, sama ihana ldimmin rauhallinen tunnelma.
Ryhmaiin tullessa osalla saattoi hyvin olla tunteet pinnassa ja he saattoivat olla it-
kuherkkid. Ryhmén suvaitseva, ldmmin ja avoin ilmapiiri auttoi tunteiden vapaa-

seen ndyttdmiseen ja ketddn ei nolostuttanut.

Poiketen ensimmadisestd kokoontumisesta emme kysyneet odotuksia, vaan yleisti
oloa sillé hetkelld ja milld tunteella/ajatuksilla tindédn on tultu ryhméén. Lisdksi ky-
syimme, mika tilanne on juuri nyt itselld ja onko jotain erityistd, mistd haluasi ta-

nian keskustella.

Milld tunteella tulit tinddn ryhmddn? Ryhméilidisten vastauksista kdy ilmi, ettd he
odottivat ryhméii ja olivat iloisia péadstessddn sinne. Ryhmién tultiin luottavaisin
tuntein ja ryhmé on antanut kévijoilleen voimaa. Toisaalta kotitilanne saattoi ai-
heuttaa visymysta.

“Har fdtt kraft av gruppen, trygghet, glad/ roligt att vara hdr, trott”
Millainen on tilanteesi juuri nyt? Vastaajien tilanne oli sekd parempi ettd huo-
nompi. Ryhmain tultiin senhetkisen tilanteen mukaan. Jos kotona oli raskasta, vai-

kutti se myds vastaajien omaan tilanteeseen.

“Bdttre nu, inte sd bra, just nu lungn, just nu simre, stress.”
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Mistd koet tarvetta puhua/jakaa tinddn? Vastauksissa kdy ilmi tarve saada kéytin-
ndn vinkkejé toisilta, miten he ovat toimineet vaikeissa tilanteissa. Tarve puhua

kotitilanteesta tai olla vain l4sn4 ja jutella.

“Hur far man en ung att ta sina mediciner, lyssna, och vara med, behov att prata,

fin grupp, fragor snurrar i huvudet, varfor oss?”

Asiatuntijamme oli 114 kertaa perhetyontekija nuorisopsykiatriselta osastolta. Ole-
tuksena oli, ettd kysymyksié tulisi samalla tavalla kuten ensimmadiselld kerralla,
mutta ei. Vanhemmat keskustelivat enemmin keskendén ja vieraamme sai vain
muutamia kysymyksid. On mahdollista, ettd vieraamme ei ollut se oikea vastaa-
maan heidin kysymyksiin tai ettd henkilokemiat eivét toimineet hdnen ja ryhmén
valilld. Toki vierailija kahtena perdkkdisend kertana voi olla my6s huono yhdis-
telmé. Tatd pohdimme jélkikdteen, emmeka keksineet mitéén tarkkaa syytd, miksi

néin kévi.

Positiivista oli, ettd ryhmé alkoi selvésti ldhentya ja keskustelua riitti. Vanhemmat
keskustelivat avoimesti tilanteestaan, samalla silti muut huomioiden. Ilmapiiri oli
hyviksyvi ja rento. Seuraavaa kertaa varten paatimmekin keskittyd vain vanhem-

piin ja miettid heidén jaksamista.

5.3 Kolmas kokoontuminen

Kuten edellisetkin kerrat aloitimme kahvilla. Teemana télle kertaa oli suunniteltu
rentoutus ja omat voimavarat. Pdddyimme tdhdn teemaan sitd syystd, ettd havait-
simme vanhemmissa selvésti stressid, visymysté, jonkinlaista ylikierroksilla mene-
mistd ja monet eivét selvésti olleet huomanneet omasta hyvinvoinnista huolehtimi-
sesta. Rentoutusharjoituksissa mieli rauhoittuu ja lihakset rentoutuvat seké hengitys
tasaantuu.

Rentoutusharjoituksia on monenlaisia ja niistd voi etsié itselleen sen sopivan kokei-
lemalla. Nyyti ry:n sivustolla 16ytyy useita ohjeita, Sieltd timikin ohje on otettu.

Progressiivinen rentoutusharjoitus etenee lyhyesti seuraavasti:
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Sulje silmési ja hengitd muutaman kerran syvéin.

2. Pyri rauhoittamaan mielesi hengittdmailld syvién ja rauhallisesti. Keskity tdhén

hetkeen.

Keskity pelkkiin jalkateriisi. Jannitd jalkaterid niin voimakkaasti kuin pystyt ja

lopuksi rentouta ne tdysin veltoiksi. Aisti dskeisten tuntemuksien ero.

4. Jatka samalla jinnitys—rentous-periaatteella edeten koko kehosi varpaista pddhan
ja kasvojen lihaksiin asti.

5. Yritd jannittdd aina vain yhtd, méérittyd kohtaa kehossasi.

6. Aisti lopuksi koko kehon rentouden tunne.

7. Herittele lopuksi itsesi liikuttelemalla hiljalleen sormiasi ja varpaitasi. Tunne,

miten virkeys on levinnyt kehoosi. Venyttele aivan kuin herdisit aamulla omasta

sangystési. (Nyytti ry 2019 )

Kuuntelimme yhden rentoutusharjoituksen, jonka jélkeen keskustelimme miten ku-
kin hoitaa omaa jaksamistaan. Annoimme vinkkejd ja mietimme keinoja, miten
voimme pitdd parempaa huolta itsestimme ja jaksamisesta. Parhaiten pystyt autta-

maan nuortasi olemalla itse kunnossa. ( Ekholm 2018.)

Ryhmissa alkoi jo selvésti ndkyd ryhmdytyminen. Vanhemmat keskustelivat ja ja-
koivat vinkkeja keskenddn. Kehokieli oli rennompi ja vapautuneempi. Uskallettiin
nauraa ja itked. Lopussa pidimme rentoutus harjoituksen, ja kerroimme misté niitd

16ytéda lisd.

Milld tunteella tulet tdnddn ryhmddn? ja millainen on tilanne juuri nyt sinulla?
Ryhmaiin osallistuneet vastasivat kysymyksiin melko samoin kuten edelliselld ker-
ralla. Osa voi hyvin, osa oli taas vésyneiti ja voi huonommin. Tilanne kotona nakyy
vastauksissa negatiivisena ja positiivisena olona. Ryhmééan kuitenkin jaksettiin tulla

ja siitd koettiin saatavan tukea ja voimaa.
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”Bra, och ivrig, trott, Samre pga flickan sdmre, Lugn, bdst hittills .

Mistd koet tarvetta puhua/jakaa tinddn. Vastauksista tuli ilmi, etti oli tarvetta neu-

voille, rentoutumiselle ja ihan vain kuuntelemiselle.

” Lyssnar gdrna, Avslappning, om ndgon har hjdilp att handskas med dangest”.

Rentoutusharjoitus oli erittdin onnistunut. Monet kertoivat rentoutumisen olevan
vaikeaa nykyisessé tilanteessa. Monet vanhemmat laittavatkin omat tarpeet sivuun
hoitaessaan nuorta, mikd nakyy jannityksend ja visymyksend. Oli hienoa huomata,
kuinka vanhemmat saivat hieman motivaatiota hoitaa my0s omaa jaksamistaan ja
ajatuksena olikin, ettd voisimme myds jatkossa kiinnittdd huomiota siihen tapaami-

sissa.

5.4 Neljis kokoontuminen

Koska osallistujia oli vain kaksi, emme kokeneet tarvetta alun kysymyksiin ja ji-
timme ne pois. Pidimme kuitenkin muista suunnitelmista kiinni ja keskustelimme
siitd, miten selvitd mahdollisista haasteista kesén aikana ja mistd saa apua tarvitta-

essa sekd miten hoitaa myds omaa jaksamista.

Omaisella saattaa olla tunne, ettd eldmaistd puuttuu ilo ja arjessa ei tapahdu mitéén
mukavaa. Pienelld harjoittelulla voi kutenkin olla suuri vaikutus, kun keskittyy et-
simédn arjen pienid iloja, vaikka hyvé kappale radiossa, pieni lenkki luonnossa,
soita ystdvid kyldén tai vaikka pullan leipominen saavat mielialan kohenemaan ja
jaksaminen lisddntyy. Arjen mukavien hetkien ei tarvitse olla mitdén suurta ja ih-
meellistd. Tarkeintd on, ettd niité ei jddd4 odottamaan vaan omainen voi tietoisesti
aloittaa niiden jirjestimisen. Varaa kalenterista sdédnndllinen aika johonkin muka-
vaan asiaan. Omainen jaksaa paremmin vaikeiden hetkien ohi, kun tietdd ettd on
odotettavissa myds jotain mukavaa ja ndin hin pitdd huolta myds omasta hyvin-

voinnistaan.
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Téarkedd on tunnistaa omat vahvuudet ja voimavarat. Voimavarat ovat omia vah-
vuuksia tai ymparistoon liittyvid asioita joista omainen saa lisdéd virtaa. Omaisen
pitdisikin suhtautua itseensd armollisesti ja pitdd huolta itsestdén. Ongelmien tul-
lessa omaisen tulisikin keskittyd niiden ratkaisuihin, eikd ongelmaan. Keskittimalla

ratkaisuun on suurempi todennédkoisyys paista eteenpdin. (Nyyti ry)

Tédmin keskustelun jdlkeen, vathdoimme my®0s kirjavinkkeji, joista arvelimme ryh-
méldisten olevan kiinnostunut tai misti 16ytyy hyodyllistd tietoa. Ryhmaissé kes-
kusteltiin mydskin kotona olevasta tilanteesta kuten muillakin kerroilla. Lopuksi
muistutimme, ettd ryhmaé jatkaa syksylld ja toivotimme toisillemme hyvii keséa.
Jaimme pohtimaan, miksi osallistujia oli vain kaksi. Toki tiedostimme, ettd kohde-
ryhmé on haastava, koska eldvét keskelld ruuhkavuosia. Padtimme ettd syksyksi
pitdisi saada lisdd jasenid, eli ryhmaa pitéisi markkinoida enemmaén. Lisdksi pitdisi

pohtia, miten lisdtd ryhmén kiinnostavuutta. Miké saa omaisen tulemaan ryhméén.

5.5 Viides kokoontuminen

Ryhmén ensimmaéinen kerta kesén jélkeen aloitettiin perinteisesti kysymyksilld ja

tdma jai myos viimeiseksi kerraksi, kun kysymykset esitettiin.

Milld tunteella tulet tinddn ryhmddn? Vastauksista kdly ilmi, ettd kesd on mennyt
useimmilla hyvin. Tilanne kuitenkin eldéd ja muuttuu ja osalla on taas huonompi
tilanne kotona.

” bra, sommaren har gott bra, situation seglar ddr hemma just nu, sommaren gick

bra, nu situationen svarare.”

Tédmi ndyttdd noudattavan samaa kaavaa kuten aikaisemmat kerrat. Osallistujien

vointi heijastuu suoraan kotona vallitsevaan tilanteeseen.

Mistd koet tarvetta puhua/jakaa tdnddn? Vastaajat kokivat tarvetta keskustelulle,

kiva tavata muita samassa tilanteessa.
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“Att prata, triffa andra i samma situation”

Vertaistuki, eli kun muut samassa tilanteessa olevat ymmaértdvit mistd puhut ja
miltd tuntuu on tirkedd. Kukaan ei tuomitse, arvostele tai kauhistele. Ryhma oli jo
siind pisteessd, ettd ohjaajat olivat jo pienemmaissé roolissa ja ryhmé kannatteli jo
itse itsedén, kuten oli tarkoitus. Ryhmaéldiset olivat miettineet toisiaan kesén aikana

ja uusikin otetiin ldmpimésti vastaan.

Kesén jilkeen padtimme kokeilla ensimmadiselld kerralla jotain ihan uutta, tietden
ettd se olisi riski, koska emme yhtdén osanneet aavistaa miten ryhmaldiset ideaan
reagoisivat. Ideana oli levittda poydélle iso koko pdydén peittdvé paperi ja vesivarit.
Taustalla soi musiikki ja kaikki saivat aloittaa maalaamisen omalla kohdalla. Parin
minuutin jilkeen ryhmaéléiset siirtyvén yhden paikan vasemmalle ja jatkavat vierus-
toverin aloittamaa kuvaa ja sama toistui, kunnes jokainen oli jélleen oman kuvan

kohdalla.

Ryhmaissa kannattaa kokeilla vélilld my0ds toiminnallisia menetelmié. Ne aktivoivat
ryhmaéldisid osallisuuteen ja tunteiden ilmaisuus hieman eri tavoin. Kaikenlainen
litkkkuminen ja tekeminen virkistdd aivoja ja piristdd mieltd. Menetelmiksi kannattaa
valita sellaisia tekemisi ettd, ne tuntuvat mielekk&altd sekd ryhmaisté ettd ohjaa-
jista. Onnistunut toiminta tuo uusia ndkdkulmia, vapauttaa tunnelmaa ja tekee

1loiseksi.

Toiminnallisen ryhmiityoskentelyn rakenne

1. Virittdytyminen tekemiseen. Téssd vaiheessa kerrotaan mité ollaan tekemassa

ja annetaan ohjeet ja mahdolliset tarvikkeet ryhméléisille.

2. Toiminta. Téssd vaiheessa ryhmé toimii ohjeiden mukaan ja toivottavasti siiti

syntyy jokin uusi eldmys/kokemus

3. Tunneilmaisu eli jakaminen. Osallistujat saavat kertoa miltd toiminta tuntui.



39

4.Loppukeskustelu. Pohditaan yhdessé ohjaajan kanssa mitd koettiin ja tehtiin.
Mitid vaikutuksia silld oli ryhmaéléisiin? Tuliko esimerkiksi uusia ratkaisuja tai né-

kokulmia? (lapsen ddni.fi)

Ryhmai otti tehtévin vastaa epdrdiden, koska eivit olleet maalanneet moneen vuo-
teen “silloin kuin lapset olivat pienid” tuli useasta suusta. Tehtidvan edetessa kaikki
rentoutui ja alkoi nauttia tunnelmasta. Kun olimme saaneet kierroksen valmiiksi
moni ei olisi malttanut lopettaa. Otetaanko ensi kerralla my6s? Kysyttiin. Ilma oli
todella rentoutunut ja positiivinen. Kaikki tuntui hymyilevén ja olevan iloisempia
kuin ryhmain tullessa. Suurin positiivinen ja voimaannuttavin vaikutus tdhidn men-
nessd. Ryhmaliiset kokivat oivalluksia, miten pieni asia voi rentouttaa. Suurin re-
aktio oli kuitenkin yhdelld ryhmaéliiselld, joka péétti jadda timén jilkeen ryhmastd
pois, hén oli maalatessa ymmartényt, ettd on aika palata kotiin, alkaa huomioida
perheen nuorin joka oli jddnyt sisaruksensa sairastumisen vuoksi taka-alalle. Nyt
hén koki, ettd oli saanut ryhmaista tarpeeksi voimia ja luottamusta omaan jaksami-
seen. Tamé hetki oli kaikille ryhméléisille todella litkuttava useimmat pyyhkivét
kyynelid silmisté, vaikka kaikki olivat iloisia, ettd hin oli saanut ryhmésti tarvitse-

mansa tuen.

5.6 Kuudes kokoontuminen

Kuudennella kerralla oli atheena syomishiiriot. Aihe oli heréttényt paljon kiinnos-
tusta ja paikalle oli tullut viisi osallistujaa. Opinndytetyon oli itse sairastunut, mutta
onneksi ryhmélld oli myds toinen ohjaaja ja kokoontuminen pystyttiin pitiméén.
Tadma onkin hyvi huomioida ryhméaé perustaessa. Ndin peruutuksia tulee hyvin har-

voin.

5.7 Seitsemis kokoontuminen

Tama oli syksyn viimeinen kokoontuminen.

Nuori nainen kertomassa hdanen oman tarinansa. Vastaanotto oli ollut hyva ja ryh-

maéldiset olivat pitidneet tapaamisen sisdllostd. Ryhma jatkaa toimintaansa mydskin
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seuraavana vuonna, koska tarvetta sille on edelleenkin. Opinndytetyon tekijéd oli

poissa myOs tistd tapaamisesta, koska oli saanut vadrin paivamairin.
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6 JOHTOPAATOKSET

Laadukas ja hyvéd ryhménohjaus vaatii ohjaajalta paljon, mutta siitd saa my0s pal-
jon. Prosessin aikana ohjaaja saa paljon arvokasta tietoa ryhmén ohjauksesta. Ko-
kemuksena prosessi on ollut haastava mutta mielenkiintoinen. Materiaalia ohjauk-
sesta on runsaasti, mutta vihin vertaistukiryhméan ohjauksesta suoraan. Ei ole yhti
ainutta tapaa toimia ohjaajana, vaan kaikki teemme sitd omalla persoonalla, kunhan
muistamme vastuumme ohjaajana ihmisten erilaisissa tilanteissa. Ryhménohjaus on
hyvi keino tavoittaa monta ihmisti ja ndin apu saadaan mahdollisimman monelle

sitd tarvitsevalle.

Ryhmin ohjaaminen oli haaste, koska ryhmin jdsenet vaihtuivat. Vain muutama
vakioryhmélédinen pysyi matkassa koko vuoden. Ndma vakiokivijét kuitenkin kan-
nattelivat ryhméa jo hyvin, ja uudetkin otettiin lampimaésti vastaan. Ryhma paisi

silti sille asetettuihin tavoitteisiin.

Lopussa keritty palaute kertoo, ettd ryhmai péési tavoitteeseensa. Kaikki kyselyyn
vastanneet kokivat saaneensa ryhmiltid tukea ja ruvenneet voimaan paremmin.
Ryhmai antoi arvokkaita kokemuksia, ja omien murheiden jakaminen koettiin hy-
véksi. Saatu vertaistuki, ajatusten ja kokemusten vaihto, oli ryhmin jisenille tir-
kedd. Kokemus siitd, ettd he eivdt ole yksin auttoi jaksamaan. Ilmapiiri ryhméssa
oli hyvé ja jasenet uskalsivat puhua tilanteestaan avoimesti. Ryhmén toiminnan si-
sdltoon oltiin my0s tyytyvéisid ja sitd oli riittdvasti, runsaampi liikaa. Tadma luki

yhdessé vastauksessa.

Ryhmén positiivinen vaikutus hyvinvointiin nikyy vastauksissa ja ryhméin tule-
mista odotettiin. Useimmat loppukyselyyn vastanneet olivat sitd mieltd, ettd ryhma
kokoontui riittdvin usein. Vain yksi oli toivonut, etti oltaisiin alussa tavattu useam-
min. Ryhmén tuki auttoi jaksamaan, ja sen sanottiin olevan kullan arvoista loppu-

kyselyn vastauksissa.
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I3

”Mycket bra for mitt vilmdende” “tusen tack for allt ovirderligt stod jag fdtt. Ni

gor ett utmdrkd jodd” gruppen var guldvdiirt”

Palautteesta voimme péételld, ettd ryhmaldiset saivat mitd ryhmaisté 14htivit hake-
maan. Palautteesta tulee esille, ettd puhuminen samassa tilanteessa olevien omais-
ten kanssa on arvokas vertaistuen muoto. Puhumisen lisiksi osallistujat kokivat het-
keksi pddsevinsid irtautumaan arjestaan, miké on tirkeédd jaksamisen kannalta. Li-
saksi he saivat kokeilla erilaisia toiminnallisia muotoja oman hyvinvoinnin yllépi-

tamiseksi.

Toiveena olivat kdytdnnon vinkit ja tiedon saanti. Toisaalta tarvittiin vain ryhmén
tukea, kokemusta ettd ei ole yksin tilanteessa. Ndihinkin tarpeisiin ryhmé vastasi
hyvin. Ryhmén jisenet jakoivat vinkkejd keskendin ja ryhméssd kévi asiantunti-
joita vastaamassa kysymyksiin. Kaikille annettiin tilaa puhua, tunnelma oli jokai-

sella kerralla hyvaksyva ja tukeva.

Ryhmin jésenet kokivat ohjaajat ammattitaitoisiksi ja saivat omasta mielestddn laa-
dukasta ohjausta. Jokainen koki tulleensa huomioiduksi ja ohjaajat olivat onnistu-
neet tydssddn ryhmén kanssa. Saatu palaute auttoi ohjaajia suunnittelemaan toimin-
taa niin, ettd se vastasi mahdollisimman hyvin omaisten tarpeita. Palaute toimi
my0s jatkosuunnitelmien pohjana ja auttoi tekemiin paitoksen ryhmén jatkami-
sesta. Palaute my0s auttoi ohjaajia kehittimdan omia taitoja. Hyvéksi ryhmén oh-
jaajaksi kasvaa pikkuhiljaa jokaisen ryhmén myd6té. Jokainen ryhma on erilainen ja

vaatii ohjaajalta mukautumiskykya.

Syksyn piivit vaihtelivat paljon sairastumisten ja muiden asioiden vuoksi ja koko-
naisuutena syksy oli hieman repaleinen. Yhteensé kévijoitd koko syksynad oli 11 ja
kertoja vain kolme. Eniten kdvijoitd oli syomishéiriokerralla, mikd taas vahvistaa
ajatusta, ettd tietyt asiantuntijat saivat ihmiset liikkeelle. Oikeiden aiheiden ja asi-

antuntijoiden l0ytdminen onkin sitten haaste.
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7 POHDINTA

Opinniytetyoprosessin aikana, ryhméinohjaus, mielenterveystyo ja vertaistuki-ter-
mit saivat kdytdnnon tyon kautta siséltod. Omaisten kanssa tyoskentely vahvisti

vertaistuen ja vertaistukiryhmien merkitysta.

Pohdittavaksi jéi, olisiko suljettu ryhma toiminut paremmin. Olisivatko jdsenet sil-
loin sitoutuneet kiyméén ryhmaissé jokaisella kerralla. Mika sai osan kdyméén vain
sen yhden tai kaksi kertaa? Miten olisimme voineet toimia paremmin, jotta hekin
olisivat kokeneet ryhmén itselleen sopivaksi? Emme koskaan saaneet heiltd pa-

lautetta, joten tdma jdi téssd tutkimuksessa epdselviksi.

Havaintojeni perusteella voidaan sanoa etti, vanhemmille vertaistukiryhmé on tér-
ked avunsaantimuoto Mielenterveyspuolella pitdisikin huomioida entistd enemmaén
vertaistukiryhmien vaikutus omaisiin. Oman tarinan ja tilanteen jakaminen muiden
kanssa auttaa omaisia jaksamaan arjessa. Tutkimuksen tarkoituksena oli tiedon li-
sddminen vertaistukiryhmistd ja niiden ohjaamisesta ja siitd miten osallistaminen
voi voimaannuttaa omaista vaikeassa tilanteessa. Toivon ettd tutkimukseni auttaa
niin omaisia kuin vertaistukiryhmien ohjaajia tulevaisuudessa rohkeasti kokeile-

maan uutta.

Ryhméi antaa paljon kokemuksia ja eldmyksid. Ryhmissd opimme ilmaisemaan it-
sedmme ja kuuntelemaan toisiamme paremmin. Ryhmé synnyttdd erilaisia tunte-
muksia ja parhaimmillaan se on eheyttivd kokemus, jonka parantavina voimina
ovat keskustelu, jakaminen, yksindisyyden vdheneminen ja uusien ndkokulmien
16ytdminen. Tdssd vanhempien vertaistukiryhmassé opittiin pitdméén itsestd pa-
rempaa huolta ja annettiin toivoa huomiseen. Siind virkistyttiin, naurettiin ja itket-

tiin yhdessa.
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Tutkimustulokset olisivat olleet monipuolisempia ja laajempia, jos vastaajia loppu-
kyselyyn olisi ollut enemmain. Toiminnan toteutukseen vaikuttivat paljon aikatau-
lumuutokset, sairastelut ja osallistujamdirin suuret vaihtelut. Jos tutkimus tehtéi-
siin nyt uudelleen, kysymysten maérdd voisi lisétd ja vastausten saamiseksi voisi

yrittdd tehdd enemman toita.

Opinndytetydssd on noudatettu eettistd tutkimuskayténtod, ja tekijd on ollut tarkka
ja rehellinen valinnoista sekd paétoksistd tutkimustyon edetessd. Osallistujat ovat
tienneet osallistuvansa tutkimukseen, ja se on ollut vapaaehtoista. Aineistoa tutki-
muksesta on sdilytetty asianmukaisesti. Tekijan kohdalla haasteellisinta on ollut
paivékirjan kirjaaminen. Sisillon rajaaminen ja tutkijan omat arvot sekd mielipiteet
eivét ole vaikuttaneet tutkimuksen sisdltoon. Tarkka raportointi lisdd laadullisen
tutkimuksen uskottavuutta, joten tekija on pyrkinyt siithen ja kirjoittanut paivékirjaa

jokaisen ryhmén kokoontumisen jdlkeen vélittomasti.

Jatkotutkimusaiheena olisi kiinnostava tietdd vertaistukiryhmén epdonnistumiseen
johtavia syitd. Mitka seikat vaikuttavat esimerkiksi kdvijiméadrian laskuun? Milloin
ja miten ryhmi ei endd toimi tukena? Vaan ryhmé alkaa olla yhteinen “valitus

kerho”. Ryhmai ei mene silloin eteenpdin, vaan kerrat alkavat toistaa toisiaan.
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LIITEET
LIITE 1
Téysin eri | Osittain  eri- | Osittain samaa | Samaa mieltd
mieltéd mieltéd mieltéd

Ohjaajajat olivat am- 3
mattitaitoisia
Kokoontumistilat olivat 3
mukavat
Ryhmioli sopivan ko- 1 2
koinen
Ryhmin ohjeman si- 3
sdltd oli hyvin suunni-
teltu
Ryhmi kokoontuin riit- 3
tavin monta kertaa
Ryhmin kokoontumis 1 2
véli oli sopiva
Ryhmi vastasi odotuk- 1 2
siani
Ryhmién osallistumi- 3
nen on parantanut hy-
vinvointiani
Koin saavani vertaistu- 3
kea ryhmaista
Sain ryhmésti tarvitse- 3
mani tuen
Pystyin luottamaan ryh- 3

maan
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Ledarna for gruppen var kunniga.

Utrymmena var tréffarna holls var andamalsenliga
Gruppen var lagom stor.

Innheallet i grupptréffarna var vilplanerade.
Verksamheten var givande

Gruppen tréiffades tillrdckligt minga génger.
Mellanrummen mellan trdffarna var lagom langt.

Gruppen motsvarade mina forvantningar.

A S AR e

Deltagandet i gruppen har 6kat mitt vdlmaende.
10. Jag upplavde att jag fick kamratstdd i gruppen.
11. Gruppen kinndes palitlig.



