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Opinnaytety®n tavoitteena oli suunnitella, toteuttaa ja kuvata sotatraumatisoituneiden lasten
resilienssid vahvistavan toiminnallisen ryhman pilotointi jatkokehittelya varten.
Yhteistydkumppani Diakonissalaitoksen Psykotraumatologian keskuksen Lasten ja nuorten
toiminta on psykiatrinen poliklinikka, jonka asiakkaina on vaikeasti sotatraumatisoituneita
lapsia ja nuoria seké heidan perheitaan. Ryhmamuotoisen kuntoutuksen keskeisiksi
tavoitteiksi nahtiin vahvistaa pakolaistaustaisen lapsen luottamusta omiin taitoihinsa,
kykyynséa tehda valintoja ja vaikutusmahdollisuuksiinsa. Ryhmé voi myos edistaa lasten
kotoutumista ja harrastusmahdollisuuksia.

Opinnaytetyd on monimuotoinen kehittdmistehtava, jonka raporttiosuus sisaltaa tietoa
pakolaisuudesta, sotatraumatisoitumisesta ja pilotin teoriapohjasta seka ryhman
prosessikuvauksen ja arvioinnin. Teoriaosassa resilienssin kasitetta nivotaan
toimintaterapia-alan Inhimillisen toiminnan mallin kasitteistoon. Tydssa tarkastellaan myos
asiakkaiden kanssa tarvittavaa kulttuurista kompetenssia ja kulttuurista sensitiivisyytta seka
ryhmanohjauksessa hyddynnettyja strategioita ja malleja. Pilotti oli

kouluikaisille suunnattu viiden kerran tavoitteellinen strukturoitu kokonaisuus. Lasten
mielenkiinnonkohteet ja unelmien kartoittaminen loi pohjan ryhmén suunnittelulle ja
toimintojen vallinnalle.

Ryhmamuotoinen kuntoutus on luonteva tapa tarjota lapsille mahdollisuus ikdkaudelleen
tyypilliseen toimintaan ja yhteisten ilon hetkien kokemiseen turvallisissa puitteissa.
Osallistujat saavuttivat lahes kaikki rynméatavoitteet. Palautekyselyssa ryhmaan sitoutuneet
lapset kertoivat pitdineensa ryhman toiminnoista ja onnistuneensa kokeilemaan uusia
asioita. Osalla lapsista oli sitoutumisen tai osallistumisen ongelmia. Valitut strukturointikeinot
ja Inhimillisen toiminnan malliin pohjaava asiakas- ja toimintakeskeinen tyotapa
osoittautuivat kaytannodssa toimiviksi.

Pilotista saatujen kokemusten perusteella resilienssid vahvistavat toiminnalliset ryhmat ovat
lupaava tydmuoto sotatraumatisoituneiden lasten kanssa tyoskenneltdessa. Suunnittelussa
on huomioitava henkiléstoresurssien riittdvyys. Jatkossa voidaan hyddyntaa osallistavia
menetelmia perheiden sitoutumisen edistamiseksi. Pilotoinnin koettiin rohkaisseen lapsia
toimimaan, syventaneen vanhempien luottamusta kuntoutuspalveluihin ja tarjonneen
yhteistydkumppanille ja muille alan toimijoille hyddyllisia kokemuksia, joiden pohjalta
voidaan lahted kehittdma&an lasten ryhmamuotoisten kuntoutuspalveluiden jarjestamista.

Avainsanat sotatrauma, lapset, toimintaterapiaryhma, resilienssi
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The aims of the thesis work were to plan, carry out and document the piloting of a group
intervention aimed to strengthen the resilience of children presenting with war trauma. The
partner organization was the Children and Youth Team of the Deaconess Foundation’s
Center for Psychotraumatology, a Helsinki based psychiatric clinic specializing in work with
severely traumatized refugee children and youth and their family members. The main
therapeutic goals were linked to clients’ self-efficacy and capacity for making choices.
Groups were also seen as potentially helpful with clients’ integration into a new society and
the development of leisure pursuits.

The thesis took the form of a practical development project combined with a written report,
comprised of introduction to the client group, outline of the theoretical framework used, and
process description and evaluation of the intervention. The concept of resilience is situated
within the context of occupational therapy and the Model of Human Occupation. The work
addresses the need for cultural competence and cultural sensitivity in client work and
describes strategies used to facilitate the group. The pilot was carried out as a goal-directed,
structured intervention of five sessions geared to school-aged children, whose interests and
dreams formed the basis for the planning of the occupation-focused group.

Group therapy provides a natural way to enable children’s age-typical occupations and to
share moments of joy in a safe setting. The participants reached nearly all of the group goals
set for them. Based on their responses to the feedback questionnaire, those children who
stayed committed to the intervention had enjoyed all of the activities used and they had a
sense of having succeeded in exploring new occupations. However, some children
experienced problems with their continued participation in the group. The chosen structuring
strategies and client-centred methodology proved to be feasible.

Based on experiences gained in the pilot project, occupation-focused groups offer a
promising means to strengthen the resilience of children with war trauma. Planners of such
services should pay attention to adequate staffing resources. Future work can consider
using participatory methods to deepen family commitment to intervention. The pilot was seen
to have succeeded in encouraging children to explore new activities and in strengthening
parents’ trust in rehabilitation services. The experiences gained can be used by the partner
organization and other service providers to develop children’s group interventions.

Keywords war trauma, children, occupational therapy group, resilience
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1 Johdanto

Maailmassa on 25,9 miljoonaa pakolaista, ja yhteensa 70,8 miljoonaa ihmista on joutu-
nut pakenemaan kotiseudultaan. Turvapaikanhakijoina on talla hetkella noin 3,5 miljoo-
naa henkiléa. (UNHCR 2019.) Pakolaisia on eniten sitten toisen maailmansodan, ja puo-
let ndista maailman pakolaisista on lapsia (Hagman 2017: 6). Myds Suomeen on tullut
viime vuosina monia lapsia, joilla on pakolaistaustasta aiheutuvaa traumaperéaista oirei-
lua seka tasta johtuvia laaja-alaisia kasvun ja toimintakyvyn haasteita (Hagman & Neste
& Levander & Méakinen-Halttunen & Rekonen & Qvarnstrom-Obrey 2018: 10-14).

Opinnaytetytssa pilotoidaan yhdessa Helsingin Diakonissalaitoksen Psykotraumatolo-
gian keskuksen kanssa kiintiopakolaisina maahan tulleille sotatraumatisoituneille lapsille
tarkoitettua toiminnallista ryhmaa. Psykotraumatologian Lasten ja nuorten toiminnan
hankkeeseen ei ole aiemmin kuulunut ryhmatoimintaa, mutta sille nahdaan tarvetta, ja
nain ollen opinnaytety6lld mahdollistetaan tamén koettelu. Kyseessa on ns. monimuo-
toinen opinnaytetyd ja kehittamistehtava, joka sisaltaa seka kaytanndn osuuden etta kir-

jallisen raportin.

Pilotin lahtdkohtana ovat olleet yhteistydkumppanin eli Lasten ja nuorten toiminnan tyo-
ryhman yhteisissa suunnittelupalavereissa esiin nostamat tavoitteet seka toimintatera-
pia-alan ydinosaaminen. Tapaamisten pohjalta tarkentui kasitys ryhmamuotoisesta kun-
toutuksesta keinona tarjota usein suppeissa verkostoissa elaville lapsille vertaisuuden
kokemuksia. Ryhmaan kutsuttiin tyttdja, koska tydryhma kokee heidan toimintamahdol-
lisuuksiensa edistamiseen olevan suurempaa tarvetta. Keskeisiksi tavoitteiksi nahdaan
kasvattaa pakolaistaustaisen lapsen luottamusta omiin taitoihinsa, kykyynsa tehda va-
lintoja ja vaikutusmahdollisuuksiinsa. Ryhmamuotoinen kuntoutus koetaan luontevaksi
tavaksi tarjota lapsille mahdollisuus heidan ik&kaudelleen tyypilliseen toimintaan ja yh-
teisten ilon hetkien kokemiseen ryhman turvallisissa puitteissa. Myds kotoutumisen edis-
tdminen voi olla yksi ryhmén tavoitteista. Luottamuksen lisdantyesséa vertaisryhma voi
tarjota tilaisuuksia traumaattisten kokemusten jakamiseen. Kaikki nama yhteistyokump-
panin esittamat kuntoutustavoitteita koskevat ajatukset voidaan liittdéa lapsen resilienssin

vahvistamiseen.

Resilienssi ja ns. suojaavat tekijat ovat Psykotraumatologian keskuksen tarjoaman hoi-
don ja kuntoutuksen keskeisia kasitteita, joista eri yhteyksissa esitettyja maaritelmia ku-

vataan tarkemmin luvussa 3.2. Psykotraumatologian keskuksen maaritelméan mukaan
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resilienssi viittaa joustavuuteen, selviytymiskykyisyyteen ja kykyyn sopeutua haasta-
vissa tilanteissa. Suojaavat tekijat vahvistavat resilienssia turvaten lapsen ja nuoren ter-

vetta kehitysta. (Diakonissalaitos 2014.)

Toimintaterapeuttisesta nakdkulmasta tarkastelussa on ryhméatoiminnan mahdollisuudet
resilienssin vahvistamisessa ja vapaa-ajan toiminnanmahdollisuuksien edistdminen tar-
joamalla osallistujille ikakaudelle tyypillista toimintaa vertaisryhmassa. Tydn teoriaosuu-
dessa resilienssin kasite nivotaan toimintaterapia-alan Inhimillisen toiminnan mallin
(Taylor 2017) kasitteistodn. Ryhméprosessin suunnittelussa hyddynnetddn myds Linda
Finlayn (2012) ryhméaterapeuttista teoriaa. Lisaksi yhteistybkumppani toivoi tydn sisalta-

van perustietoa pakolaisuudesta ja sotatraumatisoitumisesta.

Opinnaytetydn kehittAmistehtavanad on suunnitella, toteuttaa ja dokumentoida nayttéon
perustuva toimintaterapeuttinen pilottiryhmaprosessi. Kehittamistehtava jakautuu kol-

meen osa-alueeseen:

1. Jasentéa tietoa lasten sotatraumatisoitumisesta ja resilienssia vahvistavista teki-
joista suunnittelun tueksi.

2. Kuvata tapoja, joilla toimintaterapeuttisia teorioita voidaan hyddyntéaa resilienssia
vahvistavan toiminnallisen ryhméan suunnittelussa ja ohjaamisessa.

3. Kuvata toiminnallisen ryhmapilotin toteutus jatkokehittelya varten.

Kehittamistytn tavoitteena on tarjota pilottiin osallistuville lapsille ja heidan perheilleen
myonteinen kokemus toiminnallisesta vertaisryhmasta. Pilotin kuvaus johtopaattksineen
tarjoaa yhteistydkumppanille tapausesimerkin, jonka pohjalta palvelutarjontaa voidaan
jatkossa kehittaa. Lasten ja nuorten toiminnan tydryhma on erikoisalansa aktiivinen ja
verkostoitunut kouluttaja, jonka kautta tietoa ja kokemuksia lasten ryhmamuotoisesta
kuntoutuksesta voidaan jakaa niin valtakunnallisesti kuin myds pohjoismaisen yhteistyon
muodossa. Kehittamistyéhon kuuluukin my6s ajatustenvaihtoa Ruotsin Punaisen Ristin
asiantuntijoiden ja Lasten ja nuorten toiminnan tyéryhman yhteistapaamisessa. Tavoit-
teena on luoda tapausesimerkki, josta olisi mahdollisimman laajasti hydtya sotatrauma-

tisoituneiden lasten kuntoutuspalvelujen kehittAmisessa.

Opinnaytetybn seuraavissa luvuissa tarkastellaan pakolaisuutta ja sotatraumatisoitu-
mista ilmidin&, kehittamistyon teoreettisia lahtokohtia ja kasitejarjestelmia seka opinnay-
tetydn toteutustapaa ja eettisia periaatteita. Lopuksi tarkastellaan pilotista saatuja koke-

muksia ja esitetddn ideoita jatkokehittelya varten.
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2 Pakolaiset terveydenhuollon kasvavana asiakasryhmana

Pakolaistaustaisen vaeston maara on kasvanut niin Suomessa kuin monissa muissakin
maissa viime vuosina niin huomattavasti, etta perustiedot tata asiakasryhmaa koskevista
erityiskysymyksista ovat hyddyllisida monissa sosiaali- ja terveydenhuollon tehtavissa.
Kuitenkin moni ammattilainen kokee, etta tietoa pakolaisuudesta on liian vahan (Hagman
ym. 2018: 6). Myos tietoa toimintaterapeuttisen kuntoutuksen mahdollisuuksista voisi
olla Suomessa enemman, silla kaytdnnon kokemus on osoittanut, etta toimintaterapeutit
joutuvat usein selventamaan tyonkuvaansa muiden alojen osaajille. Tassa luvussa kes-

kityta&an naihin kysymyksiin.

2.1 Pakolaisuuden maaritelma

Pakolaisten oikeusasemaa koskevassa vuoden 1951 Geneven pakolaissopimuksessa
maaritellaan tekijoita, joiden perusteella pakolaisen asema myodnnetaan. Pakolainen on
henkild, jolla on perusteltua aihetta pelata vainoa esimerkiksi rodun, uskonnon tai poliit-
tisen mielipiteen johdosta. (Valtiosopimus 1951.) Suomessa pakolaisaseman saavat ih-
miset, jotka otetaan maahan UNCHR:n esityksesta pakolaiskiintioéssa. Turvapaikanhaki-

jat saavat pakolaisaseman saatuaan turvapaikan. (Sisaministerio n.d.)

Miljoonista pakolaisista kiintiopakolaisiksi paasevat kaikkein haavoittuvaisimmassa ase-
massa oleva ihmiset, jotka voivat olla esimerkiksi vammaisia tai kidutuksen uhreja, trau-
matisoituneita lapsia, yksinhuoltajaéiteja tai vakivaltaa kokeneita naisia (Kirkon Ulko-
maanapu 2017). 2000-luvulla Suomeen tulleista kiintibpakolaisista noin puolet on ollut
lapsia. Naita lapsia on tullut eniten Syyriasta, Afganistanista, Kongosta ja Sudanista.
Osana suomalaista yhteiskuntaa elééa tuhansia konfliktien ja sotien traumatisoimia lapsia
ja nuoria. (Maahanmuuttovirasto 2017.) Vuoteen 2001 asti Suomen vuotuinen pakolais-
kiintié on ollut 750, mutta Syyrian sodan vuoksi vuosina 2014 ja 2015 pakolaisia otettiin
1050 vuodessa. Viime vuosina vajaan 3000 kiintiopakolaislapsen lisaksi noin 3000 ala-
ikaista turvapaikanhakijaa on saanut oleskeluluvan Suomeen. (Hagman ym. 2018: 12.)

2.2 Pakolaisuus ja sotatraumatisoituminen

Alaikaisista kiintipakolaisista neljasosa ja alaikaisista turvapaikanhakijoista kolmasosa
on tilastojen mukaan pakolaisuuteen liittyvien traumojen vuoksi psykiatrisen hoidon tar-

peessa. Ndméa lapset ovat kdyneet elamassaan lapi kuormittavia tapahtumia jo koti-
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maassaan, pakomatkallaan ja uuteen maahan kotoutumisen aikana. Pakolaislapsia trau-
matisoivia tilanteita ovat voineet olla esimerkiksi sota- ja taistelutilanteet, pakenemiset,
kodin menetys, vanhemmista eroon joutuminen, aliravitsemus, vankeus, seksuaalinen

pahoinpitely tai kidutus. (Hagman ym. 2018: 12.)

Lahes kahdeksankymmenta prosenttia naista lapsista ja nuorista karsii erilaisista mie-
lenterveyden haasteista, kuten traumaperdisesta stressihairiosta, dissosiatiivisista 0i-
reista, ahdistuksesta, unettomuudesta ja masentuneisuudesta. llman huoltajaa tulleet
lapset ja nuoret ovat erityisen haavoittuvassa asemassa. Pitkakestoisempaa traumape-
raista stressioireilua on todettu yli kymmenella prosentilla pakolaislapsista seka kolman-

neksella pakolaisnuorista. (Hagman 2017: 6.; Hagman ym. 2018: 13.)

Vuoden 2014 traumaperaisen stressihairion (PTSD) Kéaypa hoito -suositus on tata kirjoi-
tettaessa paivityksessa. Suosituksen suppeassa lapsia koskevassa osiossa nimetaén
oireina trauman uudelleen kokeminen, valttamiskayttaytyminen, herkistyminen ja ylivi-
reys. (Traumaperainen stressihairié 2014.) Yksityiskohtaisempaa tietoa lasten sotatrau-
matisoitumisesta l6ytyy Diakonissalaitoksen tietopankista ja julkaisuista (Hagman ym.
2018; Hagman 2017; Diakonissalaitos 2014).

Lasten traumaoireita voivat olla tunteidenséaételyn vaikeudet, vetaytyminen, puhumatto-
muus ja toivottomuus. Lapsella voi olla myds masentuneisuutta, ahdistuneisuutta ja uni-
vaikeuksia. Toisaalta psyykkiset oireet voivat ilmeta fyysisiné kiputiloina ja vaivoina. Ta-
kaumat voivat keskeyttda toiminnan samoin kuin poissaolokohtaukset, ja myds vélttely-
kayttaytyminen on mahdollista. Lapsen leikissa voi olla pakonomaisia piirteitéd. Trauma-
tisoitumisen vuoksi myos lapsen vanhemmilla voi olla rajalliset resurssit kasvatustyéhon.
Vaikeassa perhetilanteessa lapset voivat joutua ottamaan liikaa vastuuta perheen asi-
oista. Moni traumatisoitunut lapsi kokee vaikeaksi luottaa aikuiseen ja pyrkii itse kontrol-
loimaan tilanteita. Lapsi saattaa tulkita vuorovaikutustilanteita poikkeavasti ja pahoittaa
mielensa herkasti. (Diakonissalaitos 2014.) Lapsen kaytds voi olla aggressiivista tai toi-

saalta lapsi voi pyrkia liikaakin miellyttamaan aikuisia (Hagman ym. 2018: 14).

Pakolaistrauma voidaan jaotella kolmeen osaan: pakoa edeltavaan aikaan, pakenemi-
seen ja kotoutumiseen. Pakolaistrauman kolmiosaisuus kertoo sen erityisyydesta ja pit-
kékestoisuudesta, ja trauman kolmas vaihe kotoutuminen saattaa olla lapselle jopa ras-
kain kaikista. (Hagman ym. 2018: 10-11.) Pakolaisuuteen liittyy vakiintuneiden sosiaa-

listen verkostojen heikentymista (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2018: 107). Kotoutu-
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misvaiheessa on tarkeda huomioida myds se, ettd pakolaistraumalla voi olla pitkakestoi-
sia vaikutuksia tarkkaavaisuuteen, muistiin ja oppimiseen, ja lapsuuden kehitystehtavien
saavuttaminen saattaa viivastya (Hagman ym. 2018: 10; Diakonissalaitos 2014; Tuo-
mola 2016: 149). Koetut vaikeudet voivat heikentda traumatisoituneen henkilon luotta-
musta omiin kykyihinsé (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2018: 307; Trimboli 2017: 461—
463).

Oman identiteetin tydstaminen voi olla pakolaislapselle ja nuorelle vaikeaa (Diakonissa-
laitos 2014). Erik H. Eriksonin kehityspsykologiaan pohjautuen kehitystehtéavien onnistu-
essa kouluikaiselle lapselle kehittyy kasitys omista kyvyista ja oma-aloitteisesta oppimi-
sesta. Lapsen itsetunnon vahvistumisen ja tyokyvyn kehittymisen kannalta on tarke&é
saada onnistumisen kokemuksia ja mahdollisuuksia saattaa toiminnot hyvaan paatok-
seen. Nain ollen voivat edelleen vahvistua lapsen toiveikkuus, itsendinen tahto seka aloi-
tekyky. Jos lapsuus on ollut haastavaa, nuoruudessa tarvitaan enemman aikaa téhén
elaman toiseen yksilbitymis- ja itsendistymisvaiheeseen. Persoonallisuuden kehitys tar-
koittaa nuoruusiassa sopeutumista suuriin fyysisiin muutoksiin, itsenaistymista vanhem-
mista sek&d psykologista kypsymistéa yhteison ehtojen ja kulttuurin mukaiseen aikuisuu-
teen ja siihen liittyviin rooleihin. Nuoruuden kehitystehtavat liittyvét identiteetin rakenta-
miseen, ja tahan nuori tarvitsee myos yhteiskunnan antamia mahdollisuuksia. Nuoruus-
ian kehitystehtavien epaonnistuessa nuoren psyykkiset ongelmat voivat kasvaa ja han
saattaa kokea jddvansa yhteiskunnan ulkopuolelle. (Almqvist 2004: 43, 118-124.) Nuo-
ruuden kehitysta tukee ajan viettaminen ikatovereiden kanssa yhteisissa harrastuksissa
ja joukkoon kuuluminen. Nuorten yhdessaolo edistdd kasvavan nuoren minuuden ja
identiteetin tunnetta. (Rantanen 2003: 47.) Koska vapaa-ajan viettoa ei kaikissa perhe-
kulttuureissa tueta yhta lailla kuin lansimaissa on tapana (Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
tos 2018: 211-212, 307), voi pakolaistaustaisen nuoren itsenaistyminen olla haastavam-

paa.

2.3 Diakonissalaitoksen Psykotraumatologian keskus

Suomessa pakolaistaustaisten ja sotatraumatisoituneiden asiakkaiden hoitoon liittyvaa
erityisosaamista 10ytyy mm. opinnaytetydn yhteistydkumppanilta Helsingin Diakonissa-
laitoksen Psykotraumatologian keskukselta, joka syntyi laajentamalla Kidutettujen Kun-
toutuskeskusta vuonna 2018. Kyseessa on psykiatrian poliklinikka, jossa nykyaan toimii
kaksi tydoryhmaa aikuispotilaille: Kidutettujen kuntoutus (vuodesta 1993) ja Sotatrauma-
tisoituneiden kuntoutus (vuodesta 2018) seka Lasten ja nuorten toiminta (vuodesta

2010). Aikuisten tydryhmissa tyoskentelee toimintaterapeutteja.
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Keskuksen Lasten ja Nuorten toiminnan ensisijaisia asiakkaita ovat kidutetut tai vanhem-
man kidutuksen seurauksena valillisesti traumatisoituneet tai vaikeasti sotatraumatisoi-
tuneet alle 24-vuotiaat lapset ja nuoret ja heidan perheensa. Lasten ja nuorten toiminnan
tydryhma tarjoaa hoidontarpeen arviointia, hoitoa, verkostotyttd, kuntoutusta ja palve-
luohjausta. Psykotraumatologian keskus tarjoaa my0ds valtakunnallista traumahoidon ja
monikulttuurisen hoitotydn koulutusta seka konsultaatiota mm. erikoissairaanhoidon ja
kouluterveydenhoidon ammattilaisille. Tydryhman traumatisoitumiseen liittyvat tyokirjat,
materiaalit ja raportit ovat vapaasti ladattavissa Psykotraumatologian keskuksen tieto-
pankista. Toiminnan kantavia periaatteita ovat monikulttuurisuuden huomioiminen, ym-
marrys pakolaistrauman kolmiosaisuudesta seka tulkkivalitteisen tydn ammattimaisuus.
(Hagman ym. 2018: 6-10.)

Hoidoksi traumaperaiseen stressihairioon suositellaan Kaypa hoito -suosituksessa kog-
nitiivista kayttaytymispsykoterapiaa tai ikdkauteen sovellettua EMDR-terapiaa. Laaki-
tysté ei lapsilla paasaantdisesti kayteta. Kuntoutuksen osalta todetaan, ettei alan tutki-
musnayttda ole, joten tydssa suositellaan noudatettavan "kuntoutuksen yleisia periaat-
teita". Suositus on yksilékeskeinen eikd mainitse perheisiin suuntautuvaa tyota. (Trau-
maperainen stressihairio 2014.) Psykotraumatologian keskuksen hoidossa ja kuntoutuk-
sessa korostuu yksilondkokulman ohella myos perheterapian merkitys ja vaikuttavuus.
Keskuksen asiakasty0 sisaltdd huomattavassa maarin perheterapiaa, jossa hyédynne-
t&d&n psykoterapeuttisia ja narratiivisia menetelmia lapsen ja koko perheen tarinan jasen-
tamisessa ja tulevaisuuteen suuntautumisen tukemisessa. Narratiivista altistusterapiaa
(NET) on hyodynnetty osana Tampereen yliopiston tutkimusprojektia. Myos keholliset
vakauttavat menetelméat ovat keskeinen osa keskuksen psykoterapeuttista tydotetta.
(Hagman ym. 2018: 6-11, 21-22, 29-36.)

Pakolaislasten ja -nuorten palvelujen kehittdminen on nahty merkittdvaksi niin psykiat-
rian (Vostanis & Eruyar & Huemer 2018) kuin toimintaterapiankin (Trimboli 2017) piirissa.
Sotatraumatisoituneiden pakolaislasten toimintakyvyn ja osallistumisen haasteisiin l&h-

dettiin pilotin my6ta etsimééan yhteistydssa toimintaterapeuttisia ratkaisuja.

2.4 Toimintaterapian mahdollisuuksia

Toimintaterapiassa pakolaisten ja turvapaikanhakijoiden erityispiirteet huomioivat ty6-

muodot ovat uusi osa-alue, johon on kiinnitetty kansainvalistd huomiota. Toimintatera-
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peuttien maailmanliitto (WFOT) on vuonna 2014 uusimassaan lausunnossa nostanut pa-
kolaisten kanssa tehtéavan tyon yhdeksi téarkeaksi toimintaterapian alueeksi, jolla voidaan

soveltaa ammattialan ydinosaamista.

Toimintaterapia on kuntoutusmuoto, jolla edistetédén terveyttd ja hyvinvointia mahdollis-
tamalla asiakkaan osallistumista héanelle merkitykselliseen toimintaan. Monet toimintate-
rapeutit tydskentelevat laakinnallisen kuntoutuksen parissa, jota saatelee terveydenhuol-
tolaki (2010/1326 8§829). Asiakkaina on kaikenikaisia henkiloita, joilla on erilaisia fyysisen
tai psykososiaalisen toimintakyvyn haasteita. Toimintaterapiassa tarkastelussa voi olla
niin asiakas, toiminta kuin ymparistokin. Toimintaterapeutin ty® voi olla esimerkiksi asi-
akkaan toimintakyvyn arviointia seka toiminnan ja toimintaymparistén muokkaamista asi-
akkaalle sopivaksi. Toimintaterapia-asiakkaana voi olla myds yhteisé. (WFOT 2019.)
Asiakkaan tilanteesta riippuen toimintaterapiassa voidaan harjoitella esimerkiksi kogni-
tiivisia taitoja (prosessitaitoja) tai motorisia taitoja tai vahvistaa toimintaan motivoitu-
mista. Toimintaterapiaa tarjotaan seka yksil6llisena kuntoutuksena ettd ryhmamuotoi-
sesti. (Taylor 2017: 199, 204, 209-213.) Eurooppalaisten toimintaterapeuttikoulutusten
verkosto ENOTHE on linjannut osaamiskuvauksessaan, ettéd toimintaterapeuttinen ty6
perustuu myds kykyyn rakentaa terapiasuhteita. Lisdksi kuvauksessa korostetaan ym-
marrysta siita, miten niin yksildiden véliset erot kuin kulttuurisetkin tekijat vaikuttavat asi-
akkaan toimintaan osallistumiseen. (ENOTHE & COTEC 2006.)

WFOT:n julkilausumassa todetaan, etté pakolaisuuteen voi liittya kotiseudun menetyk-
sen lisdksi myos toimintamahdollisuuksien kaventumista niin, etteivat toiminnalliset tar-
peet enda tule tyydytetyiksi eivatké olosuhteet tue terveyden yllapitamista. Sosiopoliitti-
seen kontekstiin liittyvat toimintamahdollisuuksien esteet voivat johtaa ihmisoikeusrikko-
muksiin. Pakolaisten parissa tehtdvassa toimintaterapia-alan tydsséa voidaan hyédyntaa
alan ydinosaamista kuten toiminnan esteiden ja resurssien tunnistamista, toiminnan ana-
lyysia ja porrastamista ja ympariston muokkaamista. Mahdollistamalla toiminnallista
osallistumista toimintaterapeutit voivat osaltaan edistaa pakolaistaustaisten henkildiden
hyvinvointia, rakentaa inklusiivista yhteisfd ja vahvistaa yhteiskuntarauhaa. (WFOT
2014.)

Kenties WFOT:n kauaskantoiset tavoitteet olivat mielessa jo silloin, kun Inhimillisen toi-
minnan mallin luoja Gary Kielhofner auttoi pakolaisten kanssa tehtavan tyon pioneerit

kirjaprojektin alkuun Occupational Therapies Without Borders -teoksen alkumetreilla
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(Kronenberg & Algado 2017: xix). Sittemmin asiakasryhméan kanssa tyoskennelleet toi-
mintaterapeutit ovat kuvanneet tyGtapoja mm. lapsen itseluottamuksen vahvistamiseksi
ja terveen kehityksen tukemiseksi vastaanottokeskuksessa (Trimboli 2017: 461-463)
seka pakolaisten kotoutumisen edistamiseksi yhteisé6n suuntautuvissa interventioissa
(Smith 2017).

Suomessa lahdettiin etsimaan valtakunnallisia linjauksia pakolaisten mielenterveyspal-
velujen jarjestamiseksi Pakolaisten mielenterveystoimien valtakunnallisen kehittamis-
hankkeen eli PALOMAN my6ta. Hankkeessa julkaistiin myds verkkoversionakin saata-
vissa oleva PALOMA-kasikirja, jossa nostetaan esiin pakolaisuuteen liittyvid haasteita
kuten oleskelulupiin liittyva epavarmuus, kotoutumiseen liittyvét vaikeudet, syrjinta seka
sosiaalisten verkostojen vahaisyys ja yksinaisyys (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2018:
12). Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen kouluterveyskyselyn mukaan noin joka kolmas
maahanmuuttajataustainen 8.—9.-luokkalainen nuori kokee yksindisyytta, joskin tassa
nayttaisi olevan selvia eroja eri maahanmuuttajaryhmien valilla. Kyselyssa monet nuoret
kokivat puutteita sosiaalisissa suhteissaan ja kertoivat kokevansa fyysisen ja seksuaali-
sen vékivallan uhkaa. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2018: 211.) PALOMA-ké&sikirjan
toimintaterapia-alan suuntaviivoissa nostetaankin WFOT:n tavoin inkluusio tai "yhtei-
s66n kuuluminen” yhdeksi tyon painopisteeksi. Yksindisyyden ja eristaytymisen teemoja
voidaan kasitella toimintaterapiaryhmissa. Toimintakyvyn lisaksi my6s osallistumisen ja
elaméanlaadun ulottuvuuksien tulee nékya kuntoutuksen vaikuttavuuden arvioinnissa.
Toimintaterapeuttisessa tydsséa on tarkea huomioida, etta asiakas on voinut joutua pa-
kolaisuuden vuoksi luopumaan toiminnallisista rooleistaan ja itselle merkityksellisesta
toiminnasta. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2018: 306—307.) Myo6s asiakkaan koulu-
tushistoria voi olla rikkonainen (Hagman ym. 2018:11), ja mahdollinen luku- ja kirjoitus-

taidottomuus on huomioitava asiakastytssa (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos: 310).

Suomessa sotatraumatisoituneet lapset ja heidéan perheensa ovat tutkimuksissa aliedus-
tettu ryhma, joiden hoidon vaikuttavuutta tulisi tarkastella lahemmin (Hagman ym. 2018:
46). Ammattikorkeakoulun opinnaytetydssaan Keturi & Valkonen (2019: 50) nakivat toi-
minnallisten menetelmien tukevan maahan muuttaneiden oppilaiden oppimista ja kave-
risuhteiden muodostumista ja viittasivat toimintaterapeuttisen I&hestymistavan mahdolli-
suuksiin taman asiakasryhman kanssa tyoskenneltdessa. Lasten- ja nuorisopsykiatri-
assa luovat ryhmaterapiat on nahty erityisen sopivina pakolaistaustaisille lapsille (Alm-
gvist 2004: 89).
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Edella mainitut linjaukset kuvastavat hyvin sit&, kuinka toimintaterapia-alalla viitataan yk-
sildiden lisaksi myds ryhmiin ja yhteisoihin. Ryhmé&muotoista kuntoutusta on tarjottu
alalla alusta saakka, ja se pohjaa yksilollisen toimintaterapian lailla asiakaskeskeisyyden
periaatteeseen (Cole 2014: 241-243). Tyoskentely on tavoitteellista, mihin kuuluu mitat-
tavissa olevien tavoitteiden laatiminen (Finlay 2012: 90-98). Ryhmé&ssa voidaan tarvitta-
essa suorittaa myds toimintakyvyn arviointia esimerkiksi viestinta- ja vuorovaikutustaito-
jen osalta (Forsyth & Salamy & Simon & Kielhofner 2016: 20-21).

Ryhmien vaikuttavuus perustuu paljolti yhteenkuuluvuuden tunteeseen, keskindiseen tu-
keen ja osassa ryhmistd myds yhteiseen jakamiseen. Kaikki ryhméterapeuttinen kuntou-
tus pohjaa Linda Finlayn (2012) mukaan Irvin Yalomin psykoterapian piirissa esittamiin
terapeuttisiin tekijoihin. Naihin lukeutuvat mm. universaalius eli ryhmaléaisen oivallus
siitd, ettd muut ovat kohdanneet samoja ongelmia, joita han itsekin tyostaa. Myos alt-
ruismi, joka kuvastuu ryhman toiminnassa mm. tuen osoittamisena, on yksi teoriassa
nimetyista elementeista. Teoriassaan Yalom liitti altruismin osoitukset itseluottamuksen

ja itsetunnon kasvuun. (Finlay 2012: 4-7.)

Toimintaterapiassa ryhmien kirjo on erityisen laaja itsenaiseen toimintaan perustuvista
ryhmista keskinaistd kommunikaatiota korostaviin ja tukea antaviin ryhmiin. Toiminta-
keskeisessa ryhmassé fokuksena voi olla taitojen harjoittelu ja ryhman tyénjako muiden
sosiaalisten ulottuvuuksien ohella. (Finlay 2012: 4-8, 94.) My®és itse toiminnan luonne voi
edellyttdd ryhmamuotoisuutta esimerkiksi luovien toimintojen saralla (esimerkiksi draa-
malliset ja yhteismusisointia hyddyntavat menetelmat). Ryhmamuotoiseen terapiaan liit-
tyy myds ryhmadynaamisia ilmidité (Finlay 2012: 4, 66). Ryhmassa syntyvalla huumorilla
on merkitysta toimintaan motivoitumisen kannalta. Huumorin yhdistamat ryhmalaiset
ovat valmiita ottamaan ryhmatoiminnassa aiempaa suurempia riskeja (Metropolia 2018:
12).

Paljon tutkittu toimintaterapeuttinen interventio on Lifestyle Redesign -kuntoutusohjelma,
joka on ikaihmisille suunnattu ryhméamuotoisen ja yksilollisen kuntoutuksen muodostama
kokonaisuus. Kuntoutusohjelman ja sen eurooppalaisten sovellusten vaikuttavuutta on
tarkasteltu kansallisessa kontrolloidussa satunnaistutkimuksessa Yhdysvalloissa Flo-
rence Clarkin johdolla sek& mm. Craigin ja Mountainin tutkimuksissa Iso-Britanniassa.
(Cole 2014: 255, 257.) Kvantitatiivista tutkimustaan seuraavassa laadullisessa tutkimuk-

sessa Mountain ja Craig (2011) selvittivat syitd moniongelmaisten asiakkaiden itseluot-
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tamuksen, toiminnallisen osallistumisen ja psyykkisen hyvinvoinnin vahvistumiseen. Tut-
kimuksen mukaan keskeisia kuntoutusohjelman vaikuttavuustekijoita olivat yhdessa toi-
miminen ja vertaistuki sek& uusien asioiden kokeilemista tukevat turvalliset ryhmapuit-
teet. Ohjelman toteutukseen kuuluu myos taitojen opettaminen ryhmalaisten kesken.
(Mountain & Craig 2011: 48-50, 56-57.)

Mielenterveyskuntoutuksessa on vankka luovien menetelmien kaytén perinne. Laaja ku-
vataiteen ja kaden taitojen hyotya koskeva tutkimus on Caddyn, Crawfordin ja Pagen
(2012) potilaskertomuksiin pohjaava tilastoanalyysi. Monialaisessa tutkimuksessa ana-
lysoitiin tietoja 403:sta potilaasta, jotka olivat osallistuneet luovan toiminnan ryhmiin aust-
ralialaisessa psykiatrisessa sairaalassa. Tutkimuksen perusteella ryhmamuotoinen
luova toiminta korreloi selvasti hyvien kuntoutumistulosten kanssa. (Caddy & Crawford
& Page 2012: 327.)

Seikkailuterapeuttisia elementteja on Harperin (2017) katsauksen mukaan kaytetty mo-
nin eri tavoin lasten ja nuorten parissa tyoskennellessa varsinkin Yhdysvalloissa. Duer-
den, Taniguchi ja Widmer tutkivat seikkailuliikunnan vaikutusta 11-15-vuotiaiden identi-
teettiin ja totesivat, ettéd uudet kokemukset, haasteet, vertaisilta saatu tuki ja toiminnan
hauskuus vaikuttivat positiivisesti osallistujien itseluottamukseen. Norton ym. hy6dynsi-
vat seikkailuterapeuttista tydotetta hyvaksikaytettyjen lasten ja heidan perheidensa
kanssa ja raportoivat lasten traumaoireiden vahentyneen intervention seurauksena.
(Harper 2017: 73-78.)

Toimintaterapiaa koskevat kansalliset ja kansainvaliset linjaukset seké alan pitkat ja mo-
nipuoliset ryhmaterapeuttiset perinteet tarjoavat paljon vélineita pilotin suunnittelupro-
sessiin. Kliinisen kokemuksen lisdksi toiminnallisten menetelmien kaytosta kuntoutuk-
sessa on saatu enenevasti tutkimusnayttdd. Toimintaterapiaryhmassa voivat luontevasti
yhdistya Yalomin terapeuttiset tekijat ja erilaiset, osallistujien kiinnostuksenkohteisiin

pohjaavat toiminnat.
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3 Teoreettiset lahtokohdat

Seuraavaksi kasitelladn monikulttuurisessa tydssa tarvittavaa kulttuurista lukutaitoa ja
avoimuutta. Mielenterveyttd koskevat kasitykset ja suhtautuminen vapaa-ajan viettoon
vaihtelevat kulttuurista toiseen. Samalla on hyva muistaa myds jokaisen perhekulttuurin
erityisyys stereotyyppisen lahestymistavan valttamiseksi. Sen jalkeen tarkastellaan re-
silienssikasityksia. Lopuksi kuvataan Inhimillisen toiminnan mallia (Model of Human Oc-
cupation, MOHO; Taylor 2017) paapiirteissaan ja sitd, kuinka sen osatekijéita hyddyn-
netaan toiminnallisen rynman pilotoinnissa. Tydssa nivotaan resilienssin kasitetta Inhi-

millisen toiminnan malliin.

3.1 Kulttuurinen kompetenssi ja kulttuurinen sensitiivisyys asiakastydssa

Laaja-alainen kulttuurin kasite kattaa useita osa-alueita: arvot, normit, moraalin, kau-
neuskasitykset ja emotionaaliset tunnuspiirteet; uskomukset, ideat ja symbolijarjestel-
mat; instituutiot ja muut sosiaalisen kanssakaymisen muodot, tavat ja rituaalit; seka esi-
neet ja rakennukset. Kulttuurin voidaan katsoa kattavan koko elaméntavan. Kulttuuri ei
ole jotain staattista, vaan se muovautuu sosiaalisessa kanssakaymisessa. (Beltran
2011: 67-68.) Toimintaterapiassa tyoskennellaén tyypillisesti kokonaisvaltaisesti asiak-
kaan arkeen liittyvien haasteiden aarella, jolloin asiakkaan ja tyontekijan kulttuuritaustat

voivat tulla esiin monissa asiayhteyksissa.

Ammatillisessa osaamisessa voidaan erottaa kulttuurinen kompetenssi ja kulttuurinen
sensitiivisyys. Kulttuurinen kompetenssi on kulttuurien tuntemusta ja tyontekijan tietoi-
suutta omista kulttuurisista juuristaan. Se on eri taustoista tulevien asiakkaiden kunnioit-
tamista seka taitoa ja motivaatiota peilata omia kulttuurisia piirteita toisiin kulttuureihin.
Kompetenssi tarkoittaa myds yhdenvertaisuuslain mukaista syrjimatonta yhteiskunnal-
lista ilmapiiria seka sopivien ja saavutettavien palveluiden tarjoamista. Kulttuurinen sen-
sitiivisyys puolestaan viittaa kielellisiin ja ei-kielellisiin vuorovaikutustaitoihin asiakaskoh-

taamisissa. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2018: 113-114.)

Psykotraumatologian keskuksen Lasten ja nuorten toiminta korostaa kulttuurista lukutai-
toa ja kulttuurisensitiivista tyootetta (Hagman ym. 2018: 10). On tarke&a tiedostaa, etté
kulttuurieroja on myds samasta kulttuurista tulevilla ihmisilla, joten tulee valttaa yleistyk-

sid ja kohdata ihminen yksilona (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2018:116; Trimboli
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2017: 466). Keskuksen kokemuksen mukaan jokainen perhekulttuurikin on ainutlaatui-
nen. Perheenjasenten kotoutumisprosessi voi olla hyvinkin eritahtista, mika vaikuttaa
perhesysteemiin. (Hagman ym. 2018:10, 35.) Monet pakolaistaustaiset lapset ja nuoret
nakevat itsensa kahden kulttuurin kasvatteina, jotka tasapainottelevat eri kulttuurien va-
lilla. Maahan muuttaneiden lasten ja nuorten identiteetin kehittyminen on haasteellista,
koska heidan tulee samanaikaisesti ratkaista nuoruuden kehitystehtavat ja tyostaa trau-

makokemuksiaan. (Diakonissalaitos 2014.)

PALOMA-hankkeessa kulttuuri mainitaan yhtena toimintakykyyn vaikuttavana tekijana
(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2018: 306). Kulttuuri on my6s osa toimintaterapeuttisen
Inhimillisen toiminnan mallin ympéaristdn osa-aluetta (Taylor 2017: 93—-99). Uudessa ko-
timaassa pakolaistaustaista henkiléa voi kohdata toiminnallinen deprivaatio, koska kult-
tuurisesti merkitykselliset toiminnot saattavat puuttua tai kielitaidon vahaisyys on es-
teend toimintaan osallistumiseen. Taustalla voi olla jo lahtbmaassa tai leireilla koettua
toiminnallista deprivaatiota esimerkiksi sosiaalisesta asemasta tai sukupuolesta johtuen.

(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2018: 307.)

Lasten ja nuorten kanssa tytskenneltaessa tulee huomioida, ettei vapaa-aikaan panos-
teta kaikissa kulttuureissa samassa méaérin kuin suomalaisessa kulttuurissa. Liikuntahar-
rastuksia on yleensa vahan, eika likunnan mielenterveytta vahvistavasta vaikutuksesta
valttamatta ole tietoa. Maahanmuuttajataustaisten tyttdjen osallistuminen esimerkiksi
nuorisotalojen toimintaan on vahaista, joten heidan osallistumismahdollisuuksiensa edis-
tamiseen tulisi kiinnittdd huomiota. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2018: 211-212,
307.)

Keskeinen eri kulttuureissa vaihteleva ulottuvuus on yhteiséllisyys ja yksil6llisyys. Tama
vaikuttaa siihen, mitd toimintoja arvostetaan ja minkalaiset kuntoutustavoitteet mielle-
taan merkityksellisiksi. Itsenaisen paattksenteon ja suoriutumisen ideaali voi olla vieras
vahvasti yhteisollisesta kulttuurista tulevalle asiakkaalle. (Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
tos 2018: 309.) Asiakastilanteissa vuorovaikutustilanteet voivat erota totutusta. Indivi-
dualistiset kulttuurit arvostavat suoraa omien mielipiteiden ilmaisua, kun taas yhteisolli-
set kulttuurit painottavat lojaalisuutta ja tarvetta valttdd loukkaamasta toisia. (Hofstede
1991: 58-67.)

My0Os psykiatrisia sairauksia ja niiden hoitoa koskevat kasitykset vaihtelevat kulttuurista

toiseen. Kulttuuritausta vaikuttaa oireiden kokemiseen ja niiden sanoiksi pukemiseen.
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Pakolaistaustaisille asiakkaille konkreettiset sanat ovat tutumpia kuin esimerkiksi termit
masennus ja ahdistus. Vanhemmille voi olla vieras kaytanto jattaa lapsi kahdestaan tyon-
tekijan kanssa. (Hagman ym. 2018: 23-25.) Yleisemminkin henkilokohtaisten asioiden
jakaminen ammattilaisten kanssa voi olla uusi asia (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
2018: 309). Luottamuksen rakentaminen vaatiikin aikaa ja karsivallisyyttd (Hagman ym.
2018: 5; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2018: 308—-310).

3.2 Resilienssikasityksia

Resilienssid kuvataan Laadketieteen termit -sanakirjassa sanoilla kimmoisuus, palautu-
miskyky ja toipumiskyky (Duodecim 2019). Resilienssi ja sitéd vahvistavat suojaavat te-
kijat ovat keskeisia kasitteitd Lasten ja nuorten toiminnan tyéssa (Hagman ym. 2018:
10-14, 35). Lasten kehitysta kasittelevaan tutkimuskirjallisuuteen resilienssikasite il-
maantui aikana, jolloin vikapohjaisista kehityksen malleista siirryttiin malleihin, joiden

keskitsséa ovat vahvuudet (Poijula 2018: 95).

Resilienssin olemusta on pohdittu myos kansainvélisen Play and Resilience -projektin
kyselyssa. Kyselyyn vastasi kansallisia komiteoita World Organization for Early Child-
hood Education (OMEP) -jarjestdn jasenmaista. Vastausten mukaan resilienssi on mm.
kykya sopeutua mydnteisesti tilanteissa, joissa on lasna huomattavia stressitekijoita,
seka kykya toipua vastoinkaymisista. Tata toipumista kuvataan usein englannin kielessa
termilla "bounce back”, jossa "bounce” assosioituu pallon liikkeen kimmoisuuteen. Li-
saksi resilienssi liitettiin kyselyyn saaduissa vastauksissa vahvasti luonteen kasvuun ja
hyvinvointiin. (OMEP 2017: 15-17.) Resilienssin yhteyttéa luonteen kehittymiseen on ka-

sitelty myos Joutsenniemen ja Lipposen (2015) katsauksessa.

Yhtaaltd voidaan tarkastella jonkin poikkeuksellisia kriiseja kohdanneen erityisryhman
kuten sotatraumatisoituneiden lasten tai heidan perhesysteemiensa resilienssia (Hag-
man 2018: 11, 35). Toisaalta aihetta voidaan lahestya yleisena, kaikkia yksiloitéa koske-
vana kysymyksend, onkin puhuttu resilienssiliikkeesta (Ginsburg 2014) ja jopa vahvuuk-
sia korostavan psykologian resilienssivallankumouksesta (Brendtro & Larson 2004:
195). Yksilo- ja perhetason liséksi on resilienssia kuvattu myos yhteison tasolla tai koko

yhteiskunnan resurssina (Hyvonen ym. 2019).
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Diakonissalaitos (2014) kuvaa resilienssilla tarkoitettavan sitd, miten joustavasti (ja tar-
koituksenmukaisesti) hyvin haastaviin ja ennakoimattomiin tilanteisiin sopeudutaan ja
kuinka noista tilanteista selviydytdan. Sotatraumatisoitumiseen liittyy erityislaatuisia
psyyketta kuormittavia stressitekijoitéa, mutta toisaalta ihmisilla on myos suojaavia teki-
joita, jotka vahvistavat resilienssia (Hagman ym. 2018: 10-11). Altistuessaan toistuville
ongelmille ja erittéin raskaille elaméatapahtumilla kuten sodalle ja kidutukselle ei yksikéan
lapsi ole resilientti, ennen kuin han paasee turvaan ja normatiiviseen ymparistéon. Nai-
den lasten kohdalla resilienssi on trauman paattymisen jalkeista hyvaa toipumista. Las-
ten toipumista jopa vakavimmista trauma-altistuksista voidaan tukea kattavalla ja moni-
puolisella hoidolla, joka tunnistaa lapsen, perheen ja yhteison vahvuudet. (Poijula 2018:
92.)

Tekijat, jotka suojaavat lapsien kehitysta, ovat sellaisia yksilon ja ympariston ominai-
suuksia, mitka pienentavat lapsien haavoittuvuutta stressille. Ympariston suojaavia teki-
joita ovat perheen vakaus ja varhaiset ihmissuhteet seka perheen antama tuki, hyvat
kaverisuhteet, osallistuminen yhteison toimintoihin ja ndiden liséna ystaviin, perheeseen
seka yhteis66n kuulumisen tunne ylipaataan. Ymparistotekijoitéa ovat myods varhaiskas-
vatus, koulutus- ja harrastusmahdollisuudet, kokemus kuulluksi tulemisesta ja vaikutta-
mismahdollisuuksista sekd ammattiavun saatavuus. Temperamenttiin ja persoonallisuu-
teen liittyvia suojaavia tekijoita ovat esimerkiksi periksi antamattomuus, emotionaalinen
joustavuus, positiivisuus ja huumori. Myos alykkyys, ongelmanratkaisukyky ja sosiaaliset
taidot vahvistavat resilienssia samoin kuin itseséatelytaidot ja luottamus omiin kykyihin
ja sisaiseen kontrolliin. (Poijula 2019: 101; Hagman ym. 2018: 11; Joutsenniemi & Lip-
ponen 2015: 2516; Evans & Banovic 2014: 394—-395; Diakonissalaitos 2014.) Vahva re-
silienssi edellyttad useamman kuin yhden suojaavan tekijan yhteisvaikutusta (Diakonis-
salaitos 2014). Myodnteisen sopeutumisen indikaattoreina on kaytetty yksilon psyykkista
hyvinvointia ja vahaista oireilua. Kouluikaisten lasten kohdalla indikaattoreina on ollut
onnistuminen ikakauden mukaisissa kehitystehtavissa ja sosiaalisissa taidoissa seka

koulutehtavista suoriutuminen. (Joutsenniemi & Lipponen 2015: 2516.)

Play and resilience -projektissa lapsen resilienssia kuvataan tuloksena lapsen ja erilais-
ten ymparistotekijdiden vuorovaikutusprosesseista. Projektissa néhtiin hyodyllisena
Ginsburgin ja Jablow’n resilienssin rakentumista avaava 7 C:n malli, jossa on seitsemén
yhteen punoutuvaa osa-aluetta, vapaasti kdannettyna kompetenssi, itseluottamus, yh-
teys, luonne, kontribuutio, hallintakeinot ja hallinnan tunne (competence, confidence,

connection, character, contribution, coping and control). Toimintaterapian nakdkulmasta
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erityisen kiinnostavaa on tapa, jolla mallissa kuvataan kompetenssia ja itseluottamusta
(confidence) seka naiden kahden vélista suhdetta. Itseluottamus kasvaa toiminnallisen
kompetenssin pohjalta. Itseluottamusta ei voi rakentaa puhumalla ja lasta kehumalla il-
man toimintaa, jossa lapsi osoittaa kompetenssinsa kaytanndssa. Lapsen toiminnassa

itseluottamus ilmenee mm. valmiutena kokeilla uusia asioita. (OMEP 2017: 15-17.)

Ginsburg on esitellyt 7 C:n mallin taustoja useissa teoksissa. Malli on laajennettu versio
aiemmin esitetyista malleista, ja se liittyy lasten ja nuorten kehitykseen ja keinoihin, joilla
heidan kehitystaan voidaan tukea. Kompetenssilla Ginsburg viittaa taitoihin (skills) ja nii-
den kehittymiseen. Sosiaalisessa ulottuvuudessa (connection) keskeisinta on yhteys la-
heisiin aikuisiin, mutta nuori tarvitsee monenlaisia sosiaalisia suhteita. Aikuisten tehta-
vaksi nahdaan tukea nuoren kompetenssin ja itseluottamuksen kasvua mm. tuomalla
esiin nuoren vahvuuksia, ohjaamalla hantéa kehittaméaan vahvuuksiaan toiminnassa seka
roolimallina toimimalla. My6s vertaissuhteet nahdaan nuorelle tarkeina. (Ginsburg 2014:
31-33)

Kiinnostava piirre on myds kontribuution osa-alueen sisallyttdminen Ginsburgin malliin.
Tassa tarkoitetut kontribuutiot voivat kohdistua nuoren tai hanen perheensa liséksi myos
laajemmin yhteis60n ja yhteiskuntaan. Kontribuution siséllyttamistad malliin pohditaan eri
nakokulmista korostaen mm. paamaarien tarkeytta nuoren kehitykselle. (Ginsburg 2014:
31-33.) Samansuuntaisia ajatuksia on esitetty myods seikkailuterapian piirissé, jossa re-
silienssin rakentuminen on liitetty altruismiin, myotatunnon osoittamiseen ja yhteisen hy-

van eteen tyoskentelyyn (Brendtro & Strother 2007: 5).

Yksilo- ja perhetason lisaksi resilienssia on kuvattu myds yhteistn tasolla tai koko yh-
teiskunnan resurssina. Valtioneuvoston 2019 julkaisemassa raportissa tarkastellaan re-
silienssin merkitysté ja tuodaan esille keinoja sen vahvistamiseksi suomalaisessa yhteis-
kunnassa. Julkaisussa resilienssi maaritellaan vastustuskyvyksi, toimintakyvyn sailytta-
miseksi ja oppivaksi mukautumiseksi. Kokonaisresilienssi rakentuu yksilén, yhteison,
valtion instituutioiden ja kansainvalisen kytkeytyneisyyden yhteensovittamisesta. Valtio-
neuvoston julkaisussa esitetdan keinoja resilienssin edistamiseen, mittaamiseen ja arvi-
oimiseen. Kokonaisresilienssin edistimisessa keskeisiksi tekijoiksi raportissa mainitaan
lapsuuden ja nuoruuden turvaverkot, laadukas koulutus, tasokkaat ja saavutettavissa
olevat sosiaali- ja terveyspalvelut ja kriisityd. Tarkedd on myds demokraattisten osallis-
tumismahdollisuuksien vahvistaminen sekéa yhteiskunnallisen eriarvoisuuden vahenta-

minen. (Hyvonen ym. 2019: 1-22.)
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Resilienssin nykytutkimus suuntautuu paljolti sen biologiseen ulottuvuuteen kuten peri-
man merkitykseen ja traumasta johtuviin hermoston kemiallisiin muutoksiin. Traumaat-
tisten tapahtumien yhteydessa on tutkittu raskaana olevien naisten stressia ja havaittu
stressin negatiisid vaikutuksia kehittyvaén lapseen. Traumatisoituneiden vanhempien
lapset saattavat perid alttiuden haavoittuvuuteen. Aivotutkimusten mukaan aivot kehitty-
vat tiedon sekéa kokemuksen avulla, mité kutsutaan neuroplastisuudeksi. Oikein valittu-
jen arsykkeiden avulla voidaan esimerkiksi parantua traumasta kehittamalla aivojen pro-
sessointikykya. (Poijula 2018: 35-42.)

YK:n lastenjarjestd Unicef on esittanyt huolensa konfliktialueilla syntyvien lasten puo-
lesta. Unicefin mukaan turvattomuus seka uhka vékivallasta aiheuttavat toksista stres-
sid, jolloin lasten aivot eivat paase kehittyma&én normaalisti. Toistuvat traumakokemukset
saavat aivojen stressikemikaalit hajottamaan hermoyhteyksia ja estavéat uusien her-
moyhteyksien syntymisen lapsen aivoihin. Tama nakyy elinikaisesti lapsen oppimisessa,
kayttaytymisessa ja psyykkisessa ja fyysisessa terveydessa. (YLE 2019; Shonkoff ym.
2012: 232))

Yleiskatsauksessaan resilienssista ja posttraumaattisesta kasvusta Joutsenniemi ja Lip-
ponen (2015) tarkastelevat resilienssia toimijuuden nakékulmasta. Resilienssi nahdaan
prosessina, jossa keskidon nousee se, mitka tekijat vetavat toimijaa kohti resilienssia
vahvistavia valintoja. Kirjoittajien mukaan resilienssin voidaan nahda olevan "toimintaa
joka yllapitaa toimintakykya vaikeuksia ja epavarmuutta kohdattaessa”. (Joutsenniemi &
Lipponen 2015: 2515.)

3.3 Inhimillisen toiminnan malli resilienssin vahvistamisessa

Monet yll& kuvatun resilienssikeskustelun teemoista ovat laheista sukua toimintatera-
peuttisen Inhimillisen toiminnan mallin (Model of Human Occupation, MOHO) kasitteille.
Seuraavassa kuvataan tata mallia paapiirteissaan seka tapaa, jolla sen elementteja kay-
tettiin pilotissa resilienssia vahvistavan toiminnallisen ryhman suunnittelussa ja ohjaami-
sessa. Resilienssitekijoista keskustelussa korostuvat luottamuksen vahvistaminen omiin
kykyihin toiminnan kautta; lapsen vaikuttamismahdollisuudet ja omat valinnat; harrastus-
mahdollisuudet; seka tukea antava sosiaalinen ymparistod, johon kuului ammattilaisten

tuki ja vertaissuhteet seka perheen tuki lapsen ryhméaan osallistumiselle.
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Joutsenniemi ja Lipponen (2015) tarkastelivat resilienssia toimintakykya yllapitavana toi-
mintana. Inhimillisen toiminnan mallissa kuvataan keinoja, joilla ammattilainen voi tukea
asiakkaan taitojen, itseluottamuksen ja mielenkiinnonkohteiden kehittymista toimin-
nassa. Mallissa tahto (toimintaan motivoituminen) nahdéaan dynaamisena prosessina,
joka voidaan nostaa toimintaterapeuttisen tyon keskiéon. (Taylor 2017: 38-54, 159-161;
Forsyth & Parkinson 2008: 12, 19-21.) Siten resilienssin kasitteeseen keskeisesti liitetyt
kompetenssi seka luottamus omiin kykyihin ovat Inhimillisen toiminnan mallin keskiossa.
Myds resilienssin kasitteeseen liitetyt ymparistétekijat kuuluvat olennaisesti Inhimillisen
toiminnan malliin, jossa toiminnallista osallistumista tarkastellaan aina yksilo- ja ympa-
ristotekijoiden yhteisvaikutuksen tuloksena. (Taylor 2017: 97-99, 119; Kielhofner 2008:
108.)

Inhimillisen toiminnan mallia (Model of Human Occupation, MOHO) on kehitetty kansain-
valisesti 80-luvun taitteesta alkaen. Mallin padasiallinen kehittaja, toimintaterapeutti Gary
Kielhofner pohjasi mallin alun perin kokemuksiinsa tyéskentelysta Vietnamin sodan ve-
teraanien kanssa. Kyseessa on nayttoon perustuva ns. kaytannon kasitteellinen malli,
joka ohjaa terapeuttia asiakas- ja toimintakeskeiseen tydtapaan. Mallin pohjalta on kehi-
tetty monia arviointimenetelmia ja interventioprotokollia. (Taylor 2017: 4-5, 209-213.)
Muihin alan teoreettisiin malleihin verrattuna Inhimillisen toiminnan malli siséltaa ainut-
laatuisen yksityiskohtaisen kuvauksen tahdon osa-alueesta (Turpin & Iwama 2011: 137—
141.). Mallin tahdon késitteesta kaytetaan joskus myds termia "toimintaan motivoitumi-
nen" (Forsyth & Parkinson 2008:12).

Inhimillisen toiminnan malli kuvaa yksilo- ja ymparistotekijoiden vaikutusta ihmisen toi-
mintaan. Yksilotekijoihin kuuluvat alla tarkemmin esitellyn tahdon késitteen liséksi tottu-
mus (kasittaen tavat ja roolit) seka suorituskyky (siséltaen fenomenologisen eletyn ke-
hon kasitteen). Toiminnan osa-alue kuvaa taitojen ja suoritusten liséksi henkilén toimin-
nallista osallistumista, milla viitataan sitoutuneeseen ja rooleja yllapitavaan merkityksel-
liseen toimintaan eri elaméanalueilla. Ajan mydéta toiminnallinen osallistuminen rakentaa
henkilon toiminnallista identiteettid eli kasitysta itsesta toimijana niin nykyhetkessé, men-
neisyydessa kuin tulevaisuudessakin. Mallin identiteettikasite on kaksiosainen, ja toimin-
nallisen identiteetin k&siteparina on toiminnallinen péatevyys, joka tarkoittaa sitd missa
maarin henkild toteuttaa (ja on toteuttanut) toiminnallista identiteettiadn kaytannossa.
Toiminnallinen mukautuminen (adaptaatio) viittaa siihen, miten identiteetti rakentuu toi-
mintaymparistoissa. Positiivinen mukautuminen tarkoittaa siten toiminnallisen osallistu-

misen kautta rakentuvaa positiivista toiminnallista identiteettia ja patevyytta. (Taylor
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2017: 11-19, 76, 107-120; Forsyth & Parkinson 2008: 10-12.) Toiminnallinen mukautu-

minen (adaptaatio) ndhdaéan joskus mallin perimmaisena kuntoutustavoitteena (Turpin &

Iwama 2012: 138).

- mukautuminen

™4

Kuvio 1. Inhimillisen toiminnan mallin kaavio (Kielhofneria 2008: 108 mukaillen)

Henkilo

Tahdon (toimintaan motivoitumisen) osa-alue kasittaa henkilén arvot, mielenkiinnonkoh-
teet sek& henkilokohtaisen vaikuttamisen (engl. personal causation), jolla viitataan hen-
kilon kasitykseen omista kyvyistéan seka siihen, missa maarin han luottaa mahdollisuuk-
siinsa hallita suoriutumistaan ja saavuttaa tavoitteitaan ymparistoissaan. Terapeutin yksi
keskeinen tarkastelukohde on tahdon prosessi. Se kuvataan yksiloprosessina, johon eri
ympaéristotekijat vaikuttavat. Prosessimaisuus korostaa toimintaan motivoitumisen dy-
naamista luonnetta, jossa vuorottelee nelja vaihetta: ennakointi, toiminnan valitseminen,
toiminnan kokeminen ja tulkinta. (Taylor 2017: 38-53.)

Tahdon prosessin keskeisiin tekijoihin kuuluu siis luottamus omiin kykyihin. Lapsen ali-
mitoitettu kasitys itsestédan toimijana heikentad toimintaan motivoitumista, siind missa
itseensa luottava lapsi pyrkii tavoitteisiinsa sinnikkaasti myos vaikeuksia kohdatessaan
(Case-Smith 2015: 34-35). Myds resilienssin kasitteeseen yhdistetty itseluottamus
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(Ginsburg 2014: 31-33, Diakonissalaitos 2014) on yksi keskeisista seikoista, joihin ryh-
mamuotoisella toimintaterapialla voidaan vaikuttaa (Parkinson 2014: 12). Toimintatera-
piassa lasta voidaan tukea tekemaan toiminnallisia valintoja ja kokeilemaan uusia asi-
oita; kokemusta toiminnasta pyritd&n fasilitoimaan niin, ettd se muodostuisi myon-
teiseksi; ja lapsen tulkintoja toiminnasta voidaan tydstdd yhdessa. Kuntoutuskumppa-
nuuden myotéa lapsen kyky ennakoida toimintaa voi kehittya niin, ettd h&n havaitsee ja
etsii toimintamahdollisuuksia arjessaan entista aktiivisemmin ja asennoituu toimintatilan-
teisiin rohkeammin. (Taylor 2017: 51-52, 187-199.)

Myds harrastusmahdollisuuksia pidetaan resilienssitekijana (Evans & Banovic 2014:
395). Harrastukset tarjoavat mahdollisuuksia kehittaa taitoja kuten motorisia ja ongel-
manratkaisutaitoja (Ginsburgin resilienssimallin kompetenssin osa-alue) ja niihin pohjaa-
vaa luottamusta omiin kykyihin (Ginsburgin itseluottamus; Ginsburg 2014: 31-33). Va-
lintojen tekeminen voi olla asiakkaalle vaikeaa myos siksi, ettd mielenkiinnon kohteita on
vahaisesti, mika on mielenterveystyossa tavallista (Taylor 2017: 210-211). Toiminnalli-
nen ryhma tarjoaa jasenilleen runsaasti mahdollisuuksia kartoittaa mielenkiinnonkoh-
teita. Toimintaterapiassa tehdyt valinnat voivat antaa sysayksen uuteen harrastukseen
eli toiminnallisen osallistumisen vahvistumiseen asiakkaan arjessa. Ajan kuluessa asi-
akkaan osallistuminen rakentaa asiakkaan positiivista toiminnallista identiteettia ja pate-
vyyttd (mukautuminen |. adaptaatio; Kielhofner 2008: 108).

Sosiaalinen ymparisto sisaltyy Inhimillisen toiminnan mallin ymparistén ulottuvuuteen
(Taylor 2017: 93-96), ja se on keskeinen osa-alue resilienssin vahvistamisessa (ks.
esim. Joutsenniemi ja Lipponen 2015; Ginsburg 2014). Lasten kuntoutuksessa on tar-
keda huomioida vanhempien nakemykset ja tuki interventiolle. Liséksi ryhmamuotoi-
sessa terapiassa on keskidssa vertaisuuteen perustuva sosiaalinen ulottuvuus (Finlay
2012: 4-5). Naihin tekijoihin liittyvia nakokohtia ja ammatillisen tuen tydotetta avataan

lisda seuraavassa luvussa.
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4 Ryhman suunnittelu ja toteutus

Kehittamisty6ta lahdettiin suunnittelemaan yhteistydssa Psykotraumatologian keskuk-
sen Lasten ja nuorten hankkeen tyéryhman kanssa projektipaallikké Marjo Nesteen joh-
dolla. Pilotissa tehtiin tiivista yhteistyota perhepsykoterapeutti Mari Makinen-Halttusen
kanssa. Tydlle haettiin myos lupaa Helsingin Diakonnissalaitoksen eettiselta toimikun-
nalta. Luvussa 4 kasitelladan ryhméan suunnittelua ja ammatillisen osaamisen sovelta-
mista asiakastilanteisiin sopivaksi. Luvussa avataan myds yhteistytta asiakasperheiden
kanssa seka sitd, miten valittua ohjausstrategiaa hyddynnettiin ryhmatavoitteiden saa-

vuttamiseksi.

4.1 Eettiset tekijat

Opinnaytetydssa noudatettiin hyvaa tieteellista kaytantda. Tutkimuseettisen neuvottelu-
kunnan ohjeistusta hyvasta tieteellisestda kaytdnnostda noudatettiin opinnaytetyén kai-
kissa vaiheissa (TENK 2012: 6). Kehittamistydlle haettiin lupaa Helsingin Diakonnissa-
laitoksen eettiselta toimikunnalta. Toimikunta on antanut puoltavan lausunnon kehitta-
misty6lle toukokuussa 2019. Toimintakunta kuitenkin edellyttéaa, etté tukijat eli opinnay-
tetyontekijat eivat perehdy vanhoihin tutkittavia koskeviin potilas/asiakastietoarkiston tie-
toihin. Eettisen toimikunnan ehdotuksen mukaan potilas/asiakastietojarjestelméan laitet-
tavat kirjaukset kirjataan erillisiin tiedostoihin, mistd Psykotraumatologian keskuksen
tyontekija liittda kirjaukset osaksi potilaan arkistoa. Opinnaytetytssa noudatettiin kaikkia
ihmistieteisiin liittyvia eettisia periaatteita kuten osallistujan itsemaardamisoikeuden kun-

nioittamista, vahingoittamisen valttdmista, seka yksityisyyden suojaa ja tietosuojaa.

Seka tiedote ettéd suostumus ryhmaan osallistumisesta kaytiin perhetapaamisissa yksi-
tyiskohtaisesti lapi tulkin avulla (Liitteet 1 & 2). Tiedotteessa kerrottiin osallistujan oikeuk-
sista, opinnaytetydn tarkoituksesta ja tavoitteesta. Allekirjoitetuista suostumuslomak-
keista kay ilmi, ettd henkild ja/tai hanen edustajansa vapaasta tahdosta vahvistaa haluk-
kuutensa osallistua opinnaytetyohon. Suostumuksessa mainitaan oikeus keskeyttéaa lap-
sen ryhmaan osallistuminen milloin tahansa ilman perusteluita, tai ilman etta se vaikuttaa
muutoin asiakassuhteeseen tai lapsen tai perheen oikeuteen saada tarvitsemaansa hoi-
toa. Suostumuksessa annetaan lupa ryhmanohjaajille kirjata potilas/asiakastietojarjes-
telm&an tallennettavaksi haluamansa tiedot erilliseen tiedostoon, josta tyontekija liittd&
kirjauksen liitteen& osaksi potilaan arkistoa. Tiedotteessa kasiteltiin myos opinnaytetyon

julkaisemista.
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4.2 Ammatillisen osaamisen soveltaminen

Asiakasryhman erityiskysymyksiin kuten traumaoireisiin ja vakauttaviin menetelmiin pe-
rehdyttiin Diakonissalaitoksen julkaisujen ja koulutusmateriaalin kautta. Tydssa yhdistel-
tiin teoriatietoa tietoon pakolaisten kanssa tehtavasta tyosta ja sitd koskevista linjauk-
sista (WFOT, PALOMA-hanke). Sotatraumatisoituneiden lasten toimintaterapiasta on
kirjoitettu vahan, joten kokemuksia ja neuvoja toimintaterapeuttisesta tyoskentelysté pa-
kolaislasten palveluissa kysyttiin myos ulkomaisilta toimintaterapeuteilta: Theo Bogeas,
projektipaallikkb—toimintaterapeutti, HumanRights360 seka Rojena Tatour, toimintatera-
peutti, pakolaislasten ja -perheiden mielenterveyspalvelut.

Ammatillista osaamista sovellettiin mielenkiinnonkohteiden kartoittamisessa asiakkaiden
rajallisen kielitaidon vuoksi. Kartoitus pohjasi menetelmaan Mielenkiinnonkohteiden kar-
toituslomake 13-15 -vuotiaille (suom. ja muokkaus Eronen & Pirttikangas 2012, pohjaten
The Interest Checklist UK -lomakkeeseen), josta hytdynnettiin kategoriakuvauksia esi-
merkein. Koko 82 kohtaa sisaltavan lomakkeen kaytto olisi ollut kdytannéssa hyvin han-
kalaa ilman tulkkia. Menetelmaan yhdistettiin ammatillisen harkinnan pohjalta luotuja,
Inhimillisen toiminnan malliin perustuvia kysymyksia, mika on vakiintunut osa malliin pe-
rustuvaa tyoskentelytapaa. Luotujen kysymysten lahtékohtana oli toiminnallisen identi-
teetin tarkastelu painottaen lapsen vapaa-aikaan liittyvia mielenkiinnonkohteita ja sosi-
aalista ymparistda. Vastausten kirjaamista varten luotiin kehittdmistyén osana visuaali-
nen lomake (Liite 3), jonka tarkoituksena oli havainnollistaa lapselle kartoituksen aihetta
jatarkoitusta. Lomakkeella eriteltiin menneet, nykyiset ja haaveissa olevat toiveet ja mie-
lenkiinnonkohteet, mika kuvastaa toiminnallisen identiteetin ajallista ulottuvuutta. Lomak-
keen lapsille suunnatun visuaalisen ilmeen kautta haluttiin valttaa sita, ettad haastattelu-
tilanne toisi lapsen tai vanhempien mieleen muistumia perheen mahdollisesti kokemista

kuulustelutilanteista (ks. Hagman ym. 2018: 23).

Koska interventio oli lyhyt, paadyttiin strukturoidun arviointimenetelmén kayton sijasta
keradamaan palautetta, mita varten laadittiin palautelomake. Siina keskityttiin saamaan
tietoa ryhmatoiminnasta saadusta asiakaskokemuksesta kuten siitd, miten toimintojen
valitsemisessa oli onnistuttu lapsen nakokulmasta. Mukana oli my6s kysymyksia lapsen
ryhmassa kokemasta elamanlaadusta, mitd oli taustoitettu tutustumalla lapsen elaman-

laatua mittaavaan menetelméaén (Ravens-Sieberer & Bullinger 2000).
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Muita pilotissa suunniteltuja kirjallisia materiaaleja olivat lapsen kutsukirje, ryhmén info-
kirje kuvallisine saapumisohjeineen ja retken infokirje. Korunpunontaa varten laadittiin
vaihe vaiheelta eteneva valokuvallinen ohje, joka annettiin lapsille kotiin mukaan otetta-
vaksi. Kaikissa teksteissa pyrittiin selkokielisyyteen. Samoin kiinnitettiin erityista huo-
miota selkosuomen kayttdon ryhmatilanteissa.

Ryhmassa kaytetyt toiminnat valittiin lasten mielenkiinnonkohteiden pohjalta kaikki ryh-
man osallistujat huomioiden. Teemoista ja erityisesti retkikohteesta keskusteltiin lapset
ja heidan perheensa tuntevan perheterapeutin kanssa. Ryhmékertoja varten laadittiin
tavoitteet, joita oli mahdollista eriyttdd. Tavoitteissa korostui uusien asioiden kokeilemi-
nen ja toimintojen loppuun saattaminen. Intervention retkikohteeksi valikoitunut seikkai-
lupuisto nousi esiin mielenkiinnonkohteiden kartoituksen pohjalta. Retken suunnittelussa
hyddynnettiin seikkailuterapeuttista ndkdkulmaa, johon oli tutustuttu Metropolia Ammat-
tikorkeakoulun kansainvalisen toiminnan kautta lastenpsykiatrisella vierailijaluennolla ja
tydpajassa. Seikkailupuistoon tutustuttiin etukateen retkella kahden lahipiiriin kuuluvan
lapsen kanssa, jotta olisi mahdollista suunnitella ja ennakoida asiakkaiden toimintaa ra-
doilla. Tutustumisretkella alkuohjeistus koettiin kielellisesti vaativaksi, mink& johdosta
puistoon oltiin yhteydessa selkokielisemman ohjeistuksen mahdollistamiseksi ryhman
retkikerralle. Puiston henkilékunnalta saatiin myos etukateen tietoa siitd, miten radalta
paasisi tarvittaessa pois kesken suorituksen.

Toteutusta varten hankittiin tietoa materiaalivaintoehdoista ja valittiin lopulliset materiaa-
lit huomioiden tarvikkeiden esteettisyys ja laadukkuus seké kustannusten kohtuullisuus.
Leipomisen toteutuksessa huomioitiin keittiovalineiden valinnassa materiaaliseen kult-
tuuriin liittyvia eroavaisuuksia. Suunnittelussa pyrittiin siihen, etta lasten olisi mahdollista

kokeilla toimintoja my6s kotioloissaan.

4.3 Ohjausstrategia

Sotatraumatisoitumiseen voi liittyd monenlaisia toiminnallisia haasteita, jotka on huomi-
oitava ohjauksessa ryhmalle asetettujen tavoitteiden saavuttamiseksi. Kognitiivisia ns.
prosessitaitojen vaikeuksia voi ilmeta yli- tai alivirittyneisyytend seka tarkkaavaisuuden,
muistin ja oppimisen alueilla. Vuorovaikutus ja kaveruussuhteiden rakentaminen voi vaa-

tia aikuisen tukea. Ammatillisessa tyoskentelyssa pitdad kiinnittdd huomiota toiminnan
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strukturointiin ja ennakoitavuuteen. (Hagman ym. 2018: 20; Diakonissalaitos 2014.) Oh-
jausstrategialla pyrittiin tarjpamaan lapsille onnistumisen kokemuksia ja vahvistamaan
lasten luottamusta omiin kykyihinsa ja valintoihinsa toiminnan kautta. Ryhméssa kayte-
tyissa toiminnoissa harjoiteltiin verbaalia ja nonverbaalia itseilmaisua, yhteistyotaitoja ja
ohjeisiin keskittymisté sek& oman tydskentelyn suunnittelua seké ongelmanratkaisua.
Jotkin toiminnoista vaativat lukutaitoa, jolloin lasta tuettiin tarpeen mukaan. Ohjaus-
tydssa hyddynnettiin myos toimintaterapeuttien terapiasuhteen rakentamiseen liittyvaa

osaamista.

Toiminnallisen ryhman tarkoitus sanoitettiin ryhmalaisille sekd ensimmaisella etta toi-
sella rynmékerralla. Koska tyéryhman kayttama narratiivinen tyéskentelytapa oli lapsille
luultavasti tutumpaa kuin pilotin toimintakeskeinen ryhmainterventio, kerrottiin etta tassa
ryhmassa keskitytddn toimimaan yhdessa ja kokeilemaan uusia asioita. Halutessaan
saisi kuitenkin kertoa mieltd painavista asioista. Lasten kanssa keskusteltiin siitd, etta

ryhmassa kerrottuja yksityisasioita ei kerrota eteenpain.

Ryhmanohjauksessa hyddynnettiin ryhmalaisten tarpeiden mukaisesti terapeuttisia stra-
tegioita, joilla pyritd&n tukemaan toimintaa, tunteita, ajattelua ja sekd mahdollista muu-
tosta. Strategioista interventiossa korostuivat jdsentdminen (structuring), opettami-
nen/valmentaminen (coaching), rohkaiseminen (encouraging) ja vahvistaminen/osoitta-
minen (validating). (Taylor 2017: 197-199.)

Toiminnan strukturointi on rajoja, saantdja ja vaihtoehtojen antamista. Strukturoinnin
avulla rynmaélaisille annetaan kasitys heihin kohdistuvista odotuksista, mika lisaa lasten
hallinnan ja turvallisuuden tunnetta. Tama voi tukea lapsen toimintaan motivoitumista,
valintojen tekemista ja roolien toteuttamista. (Taylor 2017: 197-199.) Ryhmaéakertojen ra-
kenteeksi valittiin Linda Finlayn esittama malli, joka koettiin selkeydessdan soveltuvaksi
tyoskentelyyn kielitaitoaan viela kehittévien lapsiasiakkaiden kanssa. Ryhmakerrat alkoi-
vat piiriin asettautumisella ja paivan toiminnan teeman lyhyella esittelylla (orientation,
introduction). Piiri tukee muodostelmana rikasta ryhmakeskustelua, jota ohjaaja pikem-
min fasilitoi kuin johtaa. Lammittelyna oli joka kerta sama hauska ja mukaansatempaava
keskittymisleikki (warm-up). Toimintavaihe oli ryhmakertojen pééaasia (action). Lopetuk-
seen kuului mahdollisten tarvikkeiden siivoaminen, mikéa oli lapsille merkki siitd, etta ryh-
makerta oli paattymassa. Lopetukseen sisaltyi myds pieni yhteen kokoontuminen ryh-
maohjelmasta (wind-down). Lapsille muistutettiin seuraavan kerran teemasta, joka nakyi
myds ennakkoon postitetusta ryhmaohjelmasta. Finlay lukee mallinsa osaksi myés ryh-

man jalkeisen purun ja muistiinpanojen laatimisen (post-group). (Finlay 2012: 104-107.)
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Strukturointi toteutui myds ryhmaintervention kokonaisrakenteessa. Toiminnan vaikeus-
astetta porrastettiin ja epavarmuustekijoita lisattiin intervention edetessa (ks. Finlay
2012: 110-114). Interventio aloitettiin tiiviisti strukturoiduista matalan kynnyksen toimin-
noista, jotka lapsi voisi kokea turvallisina. Tallaisia matalariskisia toimintoja olivat mm.
tutustumisleikit ja kangasreppujen koristelu tekstiilitusseilla. Tutustumisen jalkeen nos-
tettiin toimintojen vaatimuksia ja asiakkaan kokemaa riskitasoa seikkailuterapeuttisella
retkella seikkailupuistoon, jossa toimintaa myds eriytettiin taitotason mukaan. Suunnitte-
lussa huomioitiin ryhman jasenten kulkujarjestys radoilla, jotta pystyttaisiin varmista-
maan yksil6llinen tuki ja kannustus, toiminnan mallintaminen ja poikkeustilanteisiin va-
rautuminen. Pilotin lopussa kaytettiin luovia menetelmia, joissa strukturointia vahennet-
tiin. Nain lapset saivat harjoitella itsendisempien valintojen tekemista ja vapaampaa it-
seilmaisua. Lopuksi ryhmdassa tehdyt tanssiteatteritarinat esitettiin, mika lisasi toiminnan

haastavuutta.

Ryhméanohjauksessa valmentaminen ja opettaminen olivat vaihtelevassa suhteessa ver-
baalista ohjaamista ja mallin nayttdmisté. Toimintaa eriytettiin lapsen taitojen mukaan
ohjauksen maarda saatelemalla. Nuorempien lasten kohdalla kaytettiin mallioppimista
enemman kuin vanhemmilla lapsilla, joille usein riitti verbaalinen ohjaus. Itseluottamuk-
sen puutteen vuoksi ryhmalaiset tarvitsivat joidenkin toimintojen kohdalla rohkaisua toi-
minnan loppuun saattamiseksi. Etenkin seikkailupuistossa lapset tarvitsivat rohkaisua,

minka lisaksi heiddn omaa ongelmanratkaisuaan voitiin tukea vaihtoehtoja esittamalla.

Validointi siséltaa ryhmalaisten tunteisiin, ajatuksiin ja kokemuksiin reagoimisen, mika
edellyttédéd lasten jatkuvaa havainnointia (Taylor 2012: 197-198). Hyvin menneista toi-
minnoista iloittiin yhdess4, ja ohjauksessa sanoitettiin esille tulleita asioita. Esimerkiksi
kahden ryhmal&isen poisjaannin synnyttamia tunteita sanoitettiin niin, etta se voi harmit-
taa koko muuta ryhmaa ja on tarkeaa ymmartaa, ettei se johdu muista ryhmalaisista.
Validoinnilla osoitettiin, etté lasten nakdkulmia ja kokemuksia arvostetaan. Lasten néake-
myksia kuunneltiin, ja esimerkiksi heidan ideansa leikkien edelleen kehittamiseksi toteu-
tettiin. Ryhmasopimus laadittiin yhdessa lasten kanssa. Ryhmalaisten tunnelmia kysyt-

tiin kertojen péatteeksi seka loppuarvioinnissa.

Toimintakeskeisid ryhmid ohjataan yksin tai tyoparin kanssa (Finlay 2012: 158). Kun
keskeista on strukturointi ja luottamuksen rakentaminen, tydpari mahdollistaa varautu-
misen yllattaviin tilanteisiin. Jos esimerkiksi lapsi saisi traumaoireita pystyy toinen ohjaa-
jista keskittymaan haneen ja toinen tydskentelemaan muun ryhman kanssa. Pilotissa

sovittiin ohjaajien tydnjaosta mahdollisissa poikkeustilanteissa. Yhteistydkumppanin
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kanssa keskusteltiin vakauttavien keinojen kaytosta. Ryhmakerroilla huomioitiin tilojen ja
toimintojen turvallisuus, ja ohjauksessa pyrittiin lapsen turvallisuuden tunteen yll&pitami-

seen.

Ryhmakertojen jalkeen reflektoitiin tydparina perusteellisesti ryhmassa tehtyja havain-
toja ja ryhman kulkua. Tama oli ajallisesti suuri osa toteutusta. Keskeisistd huomioista
laadittiin muistiinpanot, joita hyddynnettiin intervention paatteeksi laadituissa kirjauk-

sissa.

4.4  Ryhméan kulku

Lasten ja nuorten toiminnan tyéryhman kanssa pidettiin kolme suunnittelupalaveria ajalla
marraskuu 2018 — toukokuu 2019, minka lisaksi ajatuksia vaihdettiin séhkdpostitse. Yh-
teyshenkiléna toiminut perheterapeutti Mari Makinen-Halttunen oli mukana kaikissa ta-
paamisissa. Opinnaytetyon yhteistydsopimus solmittiin huhtikuussa 2019 hankerahoi-
tuksen jatkon varmistuttua, ja tydlle saatiin lupa Diakonissalaitoksen eettiseltéd toimikun-
nalta toukokuun alussa 2019. Suunnitteluvaiheessa tuotiin esiin, etté ideaali ryhmékoko
olisi noin kuusi osallistujaa. Keskusteltiin myds siita, etta terapia-asiakkaiden poissaolot
voivat vaikuttaa ryhméakertojen osallistujamaaraan. Oli myds hieman epéavarmuutta siita,
miten perheet reagoisivat ryhmé&én osallistujien etnisiin eroihin. Opinnaytetytprojekti si-
joittui Lasten ja nuorten toiminnan hankekausien taitekohtaan, mika vaikutti ryhmako-
koon. Psykotraumatologian keskuksen asiakkaina jo pitempaan olleista perheista saatiin
ryhmaan keskuksen kutsusta nelja tyttod. Heista kaksi oli alakouluikaisia ja kaksi yléakou-

luikaisia.

Perheet tavattiin kerran kotikaynneilla, joissa paikalla olivat myds tydparina tydskentele-
vat perheterapeutti Mari Makinen-Halttunen ja sairaanhoitaja Sami Rekonen. Tapaami-
sissa kaytettiin joko ns. lasndolotulkkausta tai puhelintulkkausta. Tapaamisissa perheille
kerrottiin rynméan sisallosta ja tarkoituksesta suullisesti ja kirjallisesti. Keskustelun paéat-

teeksi allekirjoitettiin suostumuslomakkeet ryhmaan osallistumisesta.

Paikalla olleiden tyttdjen kanssa tehtiin alkuhaastattelut heidan mielenkiinnonkoh-
teidensa kartoittamiseksi. Nuoremmat tytot eivat olleet kotona perhetapaamisten aikana.
Perheenjasenet ja perheterapeutti kertoivat lasten kiinnostuksenkohteista. Alkuhaastat-
telussa tydskenneltiin ilman tulkkia soveltaen strukturoitua menetelm&a ja ammatillista
harkintaa seka kaytettiin tarkoitusta varten luotua visuaalista kartoituslomaketta (Liite 3).

Ryhmateemat suunniteltiin perhetapaamisten pohjalta. Ryhmékertoja oli viisi, ja niiden
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teemoina olivat ryhmaleikit, kaverikorun punominen, leipominen, tanssiteatteri ja seikkai-
luliikuntaretki. Ryhmakertojen formaatti eli rakenne otettiin Linda Finlayn (2012) teori-
asta. Ryhman alkupuolelle valittiin helpompia ja hyvin strukturoituja toimintoja. Retkella
toiminta oli hyvin strukturoitua, mutta jannittadvaa ja haastavaa. Ryhméan paattava tans-
siteatteri oli toimintana huomattavasti vahemman strukturoitua, ja se tarjosi paljon valin-

nanmahdollisuuksia sek& oman persoonallisuuden esiin tuomista.

Yhteistyokumppani naki, etta osallistujille ja heidan perheilleen sopiva ryhman ajankohta
olisi koulujen kesaloma-aikaan. Ryhmatoimintaan olisi silloin aikaa ja muuta vapaa-ajan
toimintaa oli tarjolla vahan tai ei lainkaan. Alun perin ryhma oli tarkoitus toteuttaa kesa-
kuussa, mutta osallistujien aikataulujen vuoksi toteutus siirtyi heind—elokuun vaihtee-
seen juuri ennen koulujen alkamista. Koteihin postitettiin ryhman aikataulu teemoineen
seka kuvalliset saapumisohjeet joukkoliikennevalineilla. Lasten oli tarkoitus saapua en-
sin saateltuina ja mydhemmin itsenaisemmin kototutumisen tukemiseksi. Keskuksesta
soitettiin perheisiin ennen toiminnan kesataukoa mahdollisten kysymysten varalta seka
sen varmistamiseksi, ettd ryhméan aikataulu oli selvd. Ryhma toteutettiin viiden kerran
kokonaisuutena kahden viikon sisalla. Ryhméakertojen kesto oli kaksi tuntia lukuun otta-
matta pidempaa retkikertaa.

Ryhmatapaamisia varten oli kaytéssd oma huone, jota muokattiin ryhmatoimintaan so-
veltuvaksi. Ylimaaraiset huonekalut ja esineet poistettiin liikunnallisten leikkien ja tanssi-
teatterin tielta. Pelkistetty mutta viihtyisa sisustus mahdollisti ryhmétoimintaan keskitty-
misen. Oma ryhmahuone luo turvallisuuden tunnetta ja istumatyynyt mahdollistavat pii-
ritydskentelyn, joka tukee keskustelevan ja tasavertaisen ilmapiiria syntymista (Finlay
2012: 107-109). Jokaisella ryhmakerralla syoétiin yhdessa valipala. Talle oli varattu ai-
kaa, jotta lasten kesken voisi syntyd spontaania keskustelua, milla pyrittin tukemaan

ryhman sosiaalisten suhteiden kehitysta.

Ennen ensimmaista ryhmakertaa perheterapeutti soitti vanhemmille, jolloin ilmeni, etta
kaksi lapsista oli estynyt sairastumisen vuoksi tulemaan ensimmaiselle tapaamiskerralle.
Kerta koostui pddosin leikeista ja tutustumisesta. Lapset olivat oma-aloitteisia ja kehitti-
vat spontaanisti leikkeja edelleen. Ryhméakerran loppupuolella lapset aloittivat ryhmalai-
sille hankittujen kangasreppujen koristelun tekstiilitusseilla. Lasten halu tuoda oma kan-
sanryhma vahvasti esiin reppujen koristelussa tuli ryhmassa yllatyksena. Koska puolet
osallistujista puuttui, tutustumisteemaa jatkettiin myos toisella ryhmékerralla, jolle kaikki

nelja tyttda osallistuivat.
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Toisen ryhmakerran teemana piti olla kaverikorujen punominen pareittain niin, etta van-
hemmat tytot valmistaisivat korut toisilleen ja nuoremmat samoin parina. Talla oli tarkoi-
tus edistaa tutustumista ja lasten valisen luottamuksen rakentumista. Koska lapset tapa-
sivat toisensa ensimmaista kertaa vasta toisella kerralla, paatettiin kaverikorun valmistus
siirtdd myohemmalle ryhméakerralle. Toiselle kerralle siirrettiin osa leikeista ja keksien
leipominen. Lukutaitoa vaativassa leikissa lapsia tuettiin tarpeen mukaan. Etenkin isom-
milla tyt6illa lukutaito oli viela kehittyméssa, ja he tarvitsivat tukea. Ryhmaékerralla puhut-
tiin my6s ryhman tarkoituksesta ja laadittiin ryhméasopimusjuliste. Sopimuskohdiksi kir-

jattiin seuraavaa:

- toimitaan yhdessa

- olen ystavéllinen ja autan muita

- kuuntelen toisia ja pidan salaisuudet
- kaikki ovat samanvertaisia

- tulen joka kerta

- pidamme hauskaa

- yhdessa olemme rohkeita

Vaikka "piddmme hauskaa” ei ole sopimuksenvarainen asia, otettiin se mukaan lapsilta
tulleena ehdotuksena. Lopuksi kerrottiin seuraavan kerran retkestd, josta annettiin mu-
kaan kotiin lyhyt infokirje. Kirjeessa kerrottiin retkella tarvittavasta vaatetuksesta ja mai-
nittiin, etta tuttu perheterapeutti olisi mukana seikkailupuistossa. Sen jalkeen naytettiin
vield kaverikorun valmistukseen hankitut materiaalit, joista kaikki lapset vaikuttivat kiin-

nostuneilta.

Hankerahoitus mahdollisti kolmannelle ryhmakerralle hintavan retken, jonka kohteeksi
valittin metsaiseen ymparistoon rakennettu seikkailupuisto. Tapaamispaikalle jaatiin
odottamaan toisella kerralla ryhmaan mukaan tulleita lapsia. Perheterapeultti otti yhteytta
vanhempiin, jolloin hanelle ilmoitettiin, etteivat lapset ole tulossa retkelle. Ryhmakerran
jalkeen keskusteltiin retkeltd pois jd&neiden lasten vanhemmille soittamisesta ja tarjou-
duttiin olemaan mukana selvittdmassa lasten ryhmaan osallistumista. Seuraavana tyo-
paivana perheterapeutti ilmoitti soittaneensa vanhemmille Tulka-puhelimen avulla. Van-
hempaa tyttoa koskien oli saatu tieto, ettei han halua osallistua ryhmaan, koska hanen
mielestaan ryhma oli liilan pieni. Alakouluikdisen lapsen osalta poisjaamiseen ei saatu
tarkennuksia.
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Retkikohteena ollut seikkailupuisto koostuu eritasoisista puiden valiin viritetyista koysi-
ja vaijeriradoista, joilla kuljetaan turvavarusteissa suorittaen seikkailu- ja ongelmanrat-
kaisutehtavia. Puistossa liikuttiin ensin yhtena ryhméné kahdella radalla. Valipalatauon
jalkeen jakaannuttiin niin, ettda vanhempi lapsi siirtyi toisen ohjaajan kanssa vaikeam-
malle radalle saadakseen toimintaan lisaé haastetta. Nuorempi lapsi teki aloitusradan
uudelleen ja totesi saaneensa lisdd varmuutta tehtévien suorittamisessa. Retken aikana
tarkkailtiin lasten jaksamista ja jaettiin tunnelmia radoilla saaduista kokemuksista. Tér-
keédé oli myods keskindinen kannustus haastavissa tilanteissa ja onnistumisista iloitsemi-

nen. Lopuksi lapset saateltiin kotimatkalle.

Neljannelld kerralla punottiin makrameenydrista koristeella somistetut kaverikorut. Alun
perin talla haluttiin vahvistaa tyttdjen toisiinsa tutustumista ja vuorovaikutustaitojen ke-
hittymistd. Ryhmakoon pienennettya rynmassa valmistettiin yhdet korut lapsille itselleen,
minka liséksi ryhmalaiset valmistivat yhdet korut ryhman ulkopuolisille kavereilleen. Lap-

set kayttivat ryhman tassa vaiheessa aiempaa enemman huumoria.

Viidennella ja viimeisella ryhmékerralla aiheena oli tanssiteatteri. Siihen virityttiin porras-
tettujen alkuharjoitusten kautta. Esitettava tarina muodostettiin lapsille ensimmaiselta
ryhmakerralta tuttujen kuvakorttien kautta. Tarina luotiin kolmen kuvakortin, suurten silk-
kikankaiden ja musiikin avulla. Tarinat esitettiin ryhmalle. Lasten luomissa esityksissa
teemoina esille nousivat myrsky, haaksirikko ja pelastuminen sekd ankea kylma talvi ja
eteladn matkustaminen. Vahvoista teemoista huolimatta lapset vaikuttivat iloisilta ja yl-
peilta esityksista, joilla tuntui olleen voimaannuttava vaikutus. Esityksissa nékynyt lasten
ilmaisuvoima ja rohkeus oli yllattavad. Luova toiminta innosti toista tytdistd myds sanoit-
tamaan laajasti esitysta. Viimeisen kerran paatteeksi syétiin yhdessa herkkuja ja taytet-

tiin palautekyselyt.

Toteutuksen jalkeen asiakkaista laadittiin potilasarkistoon liitettavéat yhteenvedot ja pie-
nimuotoiset suositukset seka kaytiin palautekeskustelu interventiosta ohjaajien ja yhteis-
ty6kumppanin kesken. Liséksi osallistuttiin Lasten ja nuorten toiminnan tyéryhman ja
Ruotsin Punaisen Ristin asiantuntijoiden tapaamiseen. Ryhmapilottia esiteltiin tapaami-
sessa presentaation muodossa ja toiminnallisessa osuudessa, jossa osallistujat hyodyn-

sivat lasten tanssiteatterissa kayttdmia kuvakortteja.
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5 Yhteenveto ja arviointi

Pilotin kehittamistehtéava oli kolmiosainen: jasentda asiakasryhméa koskevaa tietoa pilo-
tin suunnittelun tueksi; hyddyntaa toimintaterapeuttisia teorioita resilienssié vahvistavan
ryhmaintervention suunnittelussa ja ohjaamisessa; seka kuvata toiminnallisen ryhmapi-
lotin toteutus jatkokehittelya varten. Ryhma toteutui viiden kerran kokonaisuutena kah-
den viikon sisalla loma-aikaan kesalla 2019. Tavoitteena oli mahdollistaa ryhmaan osal-
listuville lapsille, nuorille ja heidan perheilleen mydnteinen asiakaskokemus seka tarjota
yhteistydkumppania ja muita kuntoutusalan ammattilaisia hyddyttava tapausesimerkki

osana alan palvelutarjonnan kehittdmistyota.

Yhteisty6kumppanina toiminut Diakonissalaitoksen Psykotraumatologian keskus resur-
soi yhteisty6ta hyvin useiden palaverien, séhkdpostikeskustelujen ja koulutusmateriaalin
muodossa. Tyéryhman perheterapeutti Mari M&kinen-Halttunen oli mukana kaikissa ta-
paamisissa, jolloin tyéryhmalle muodostui kokonaiskuva pilotista. Perheille tutut tyonte-
kijat pohjustivat ty6td suosittelemalla ryhmaéinterventiota perheille sekd vastasivat kai-
kesta puhelinviestinnasta perheisiin.

Suunnittelu- ja taustoitustydssa yhdisteltiin monipuolisia tietoléahteita. Resilienssi nousi
esiin yhteistydkumppanin keskeisena, rynmaa koskevia kuntoutustavoitteita yhdistavana
kasitteend. Resilienssitekijdista pilotissa korostui luottamuksen vahvistaminen omiin ky-
kyihin toiminnan kautta, lapsen vaikuttamismahdollisuudet ja omat valinnat seka vapaa-
ajan toimintamahdollisuuksien edistdminen. Tukea antavaan sosiaaliseen ymparistoon
kuuluivat ryhmainterventioissa painottuvat vertaissuhteet, ryhmanohjaajien tarjoama tuki
seka etenkin perheen tuki lapsen ryhmaan osallistumiselle. Tydssa kartoitettiin erilaisia
resilienssikasityksia ja kuvattiin esimerkki siitd, miten toimintaterapeuttisia malleja voi
hyddyntaa lasten resilienssin vahvistamiseksi. Erityisesti hyddynnettiin toimintaterapia-
alan Inhimillisen toiminnan mallia (Model of Human Occupation, Taylor 2017) seka Linda
Finlayn (2012) ryhmateoreettista ajattelua.

Ryhmaan toivottiin saatavan kuusi osallistujaa. Koska pilotti osui Lasten ja nuorten toi-
minnan hankekausien taitekohtaan, pystyttiin ryhma&&n kuitenkin saamaan vain nelja
lasta. Ryhmaan tulleista lapsista kaksi oli mukana koko prosessin ajan. Toiset kaksi osal-
listuivat vain toiseen ryhméakertaan. Osalla lapsista iimenneet osallistumisen tai sitoutu-
misen haasteet kavensivat ryhmé&n sosiaalisiin suhteisiin ja ryhmadynamiikkaan liittyvaa
antia. Esimerkiksi tanssiteatterin esittdminen ryhméssa on kokemuksena erilainen eriko-

koisissa ryhmissa.
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Lapsen vaikuttamismahdollisuuksiin ja omiin valintoihin kiinnitettiin huomiota tyén suun-
nitteluvaineesta saakka. Toimintaterapeuttinen tyoskentely aloitettiin Inhimillisen mallin
mukaisesti asiakkaan toiminnallisen identiteetin ja patevyyden tarkastelulla, misséa kay-
tetdan yleensa seka strukturoituja menetelmia ettd ammatilliseen harkintaan perustuvia,
malliin pohjaavia kysymyksia (Taylor 2017: 160-163). Ryhman pilottiluonteen vuoksi tar-
kastelu rajattiin lahinna mielenkiinnonkohteisiin ja niitd koskevaan toimintahistoriaan ja
toiveisiin. Kartoitusta havainnollistettiin osana kehittamistyéta laaditulla visuaalisella lo-
makkeella (Liite 3). Sen kautta lapsilla oli mahdollisuus vaikuttaa ryhman sisallén muo-
toutumiseen niin, etta jokainen ryhman jasen tuli huomioiduksi yksildllisesti ja asiakas-
lahtoisesti. Myds ryhmasopimus kirjoitettiin yhteistydssa lasten kanssa heidan oman aa-
nensa esiin tuomiseksi, ja siihen kirjattiin yhdelta lapsista tullut toiminnallisen ryhman
kiteytys "Yhdessa olemme rohkeita”. Ryhman lopussa kaytetty luova toiminta tarjosi lap-
sille runsaasti mahdollisuuksia omien valintojen tekemiseen seka verbaaliin ja nonver-

baaliin itseilmaisuun.

Jokaista ryhmékertaa varten laadittiin osallistujia koskevat ryhmaéatavoitteet, mutta toimin-
taa eriytettiin yksilollisella tuella. Tavoitteina olivat esimerkiksi uusien toimintojen ideointi,
kokeileminen ja loppuun saattaminen, ryhmakeskusteluun osallistuminen ja yhteistyo
parin kanssa. Seka lasta ja perhetta koskevat tavoitteet siitd, ettéd ryhmaan sitouduttaisiin
ja saavuttaisin ajoissa. Toiveena oli myds, etta tyttt tottuisivat kayttdmaan joukkoliiken-

netta itsenaisemmin kototutumisen tukemiseksi.

Toiminnallisessa ryhmassa lapsille tarjoutui tilaisuus kokeilla heille uusia toimintamuo-
toja ja saada onnistumisen kokemusten kautta lisda luottamusta omiin kykyihinsa. Toi-
minnoissa painottuivat mm. ohjeisiin keskittyminen, oman tyéskentelyn suunnittelu ja on-
gelmanratkaisutaidot seké itseilmaisu. Lapsia tuettiin tavoitteiden saavuttamisessa eri-
laisin terapeulttisin strategioin ja turvallisilla ryhmapuitteilla. Toimintoja porrastettiin inter-
vention edetessd. Ohjauksessa hyddynnettiin itsen terapeuttisen kaytdén keinoja tuo-
malla tietoisesti ja harkitusti esiin ryhmaprosessia tukevia persoonallisia piirteita ja osoit-
tamalla empatiaa sen eri muodoissa (Polatajko & Davis & McEwen 2015: 86—87). Nain
toimittiin esimerkiksi tunnelman keventamiseksi huumorin avulla. Empatian kayttd nakyi
vuorovaikutuksessa ja yhdessa jaetuissa kokemuksissa kannatellen ryhmaprosessia. Pi-

lotissa koettiin monia ilon hetkid, ja lapset innostuivat myos jatkokehittelemaan leikkeja.
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Koko prosessin mukana olleet tytét saavuttivat lahes kaikki ryhmatavoitteet. He myos
oppivat saapumaan ryhméaan itsendisesti. Myds poisjaaneet lapset saavuttivat ryhmata-
voitteet osallistumiskerrallaan. Ryhmé&koon muutoksen vuoksi lasten valistd yhteisty6ta
koskevia tavoitteita muokattiin prosessin aikana. Ryhman pohjalta tehtiin kirjaukset, joi-
hin sisaltyi yksilolliset pienimuotoiset jatkosuositukset.

Palautteen perusteella koko interventioon osallistuneet lapset pitivat kaikkia ryhméaéan
valittuja toimintoja hyvin hauskoina. Koska interventio oli lyhyt, paadyttiin keradmaan pa-
lautetta sen sijaan, etta olisi mitattu vaikuttavuutta. Lapset kokivat onnistuneensa kokei-
lemaan uusia asioita seka saaneensa ryhmassa hyvia ideoita. Ryhman vertaissuhteiden
merkityksesta ei kysytty alkuperaisesta supistuneen ryhmakoon vuoksi. Palautetta pystyi
antamaan pitkalti valitsemalla omaa kokemusta vastaavia kuvakkeita. Kysymys siita,
suosittelisiko lapsi ryhmaa toiselle lapselle osoittautui asiakasryhmalle liian abstraktiksi.
Lapsilta kysyttiin palautetta myo6s seikkailupuistossa. Retken paatteeksi lapset arvioivat,

ettd retkella oli ryhmasopimuksen mukaisesti onnistuttu olemaan yhdesséa rohkeita.

Yhteistybkumppanin palaute pilotista oli padosin hyvin mydnteista. Pilotin koettiin tarjon-
neen hyodyllisia kokemuksia, joiden pohjalta voidaan jatkaa pohdintaa lasten ryhma-
muotoisten kuntoutuspalvelujen jarjestdmisesta. Pilotissa syvennettiin vanhempien luot-
tamusta kuntoutuspalveluihin. Ryhman koettiin onnistuneen rohkaisemaan lapsia esi-
merkiksi seikkailupuistoon tehdyn retken kautta. Yhteistybkumppani arvosti myos tapaa,
jolla ryhmatoiminta oli synnyttanyt yhdessa koettuja ilon ja naurun hetkia. Kehityskoh-
teeksi puolestaan mainittiin joidenkin termien perusteellisempi avaaminen perhetapaa-
misissa. Keskusteluissa niin yhteistydkumppanin kuin myds Ruotsin Punaisen Ristin
kanssa tuli toistuvasti esiin, etté asiakkaiden poissaolot ja peruutukset ovat sotatrauma-
tisoituneiden asiakkaiden kohdalla yleinen ongelma, johon ei ole helppoja ratkaisuja pal-

velujen jarjestamisessa.

Kaiken kaikkiaan Inhimillisen toiminnan malliin pohjaava toiminta- ja asiakaskeskeinen
tyotapa osoittautui lupaavaksi keinoksi vahvistaa sotatraumatisoituneiden lasten re-
silienssia. Linda Finlayn (2012) ryhmateorian mukainen ryhmakerran rakenne oli toimiva
ja asiakasryhmalle soveltuva, ja toimintaa onnistuttiin porrastamaan strukturoinnin maa-
réan ja koetun riskin osalta. Pilotissa saatujen havaintojen mukaan ryhmaa kannattaa
mahdollisuuksien mukaan kuitenkin pohjustaa enemman ja syventaa yhteisymmarrysta

asiakasperheiden kanssa.
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6 Pohdinta

Lapset ja nuoret ovat yhteiskunnassa haavoittuvassa asemassa, joten heidan hyvinvoin-
tiaan tulee tutkia ja vaalia. Keskeista interventioissa on heissé itsessaan olevan selviy-
tymiskyvyn vahvistaminen esimerkiksi edistamalla heidan kykyaan joustavaan ongel-
manratkaisuun (Peltonen 2008: 10). Kehittdmistyt sai alkunsa uutisartikkelista, jonka
pohjalta lahestyttiin Psykotraumatologian keskuksen Lasten ja nuorten toimintaa. Moti-
vaattorina tyélle oli huoli pakolaistaustaisten lasten ja perheiden hyvinvoinnista seka kiin-

nostus ryhmamuotoiseen kuntoutukseen.

Pilotoinnissa onnistuttiin rakentamaan luottamuksellinen terapiasuhde lapsiin. Lyhyessa
ajassa toteutettiin onnistunut rynman kaari, jossa tiiviisti strukturoiduista matalan kyn-
nyksen toiminnoista siirryttiin riskitasoa nostamalla seikkailuterapeuttiselle retkelle ja
edelleen lopetuskerran luovien menetelmien ja esittamisen elamysmaailmaan. Struktu-
roinnin vahentdminen ryhman lopussa toimi hyvin, kun tanssiteatteri antoi lapsille mah-

dollisuuden harjoitella itsendisten valintojen tekoa ja itseilmaisua.

Pilotti heratti monia ajatuksia eettisista ndktkohdista. Suostumuslomakekaytannét on-
nistuivat opinnaytetydssa ja lomakkeessa sovitut asiat toteutuivat kirjaamisineen. Osal-
listumisen ongelmat ja niiden mahdolliset syyt aiheuttivat kuitenkin pohdintaa. Toisaalta
tietoinen suostumus sisaltéda asiakkaan oikeuden keskeyttda osallistuminen ilman pe-
rusteluja. On ensiarvoisen tarkeaé sailyttéda asiakkaiden luottamus siihen, etta heille ker-
rotut toimintaperiaatteet pitavat kaytannossa paikkansa. Etenkin kidutuksen uhreiksi jou-
tuneilla pakolaisilla voi olla epéluottamusta toisiin ihmisiin ja erityisesti virkamiehiin (Tuo-
mola 2016: 147-149). Asiakkaan paatdsta ryhmasta pois jaamisesta tulee siksi kunni-
oittaa ilman liiallista kyselyd, jonka asiakas voisi kokea painostuksena. Sensitiivisella toi-
mintatavalla viestitdan seka palveluntarjoajan etta koko suomalaisen yhteiskunnan ar-
voista. Tallgin toimijuus sailyy asiakkaalla itselldaan ja hanella vahvistuu kokemus siita,

ettd han itse paattaa asioistaan.

Eettinen toimintatapa vaati my6s pohdintaa siitd, miten turvata tietosuoja, kun asiakas-
ryhma on tunnistettava. Kirjoitustytssa mietittiin tarkkaan, milla kuvauksen tasolla voi-
daan liikkua anonymiteettia vaarantamatta. Suomen kaltaisessa pienessa yhteiskun-
nassa tuo raja voi tulla vastaan yllattavan nopeasti. Henkilotietojen kayttdé on siksi mini-
moitu niin, ettei tyo sisélla tietoa esimerkiksi etnisyydesta tai maassaoloajasta. TAma on

huomioitu seké kirjallisessa raportoinnissa ettd kehittdmistyon esittelytilaisuuksissa.
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Y hteistyokumppani toi palautteessaan esiin sen, etta pilotti edellytti lasten vanhemmilta
luottamusta interventiota kohtaan. Pilottiin osallistuminen saattoi olla perheille suuri as-
kel, jota ei tule ottaa itsestdanselvyytend. Tybskentelytapa, jossa lapsi jaa itsendisesti
uusien aikuisten kanssa, voi jo itsessdan olla maahan muuttaneille perheille uusi kay-
tantd (Hagman 2018: 25). Jatkossa ryhméatoimintaa voidaan pohjustaa perheiden sitou-
tumisen edistamiseksi pitempaan kuin yhden opinnaytetyon puitteissa oli mahdollista.
Esimerkiksi lasten yhteistapaamisen jarjestaminen ennen ryhmaa voisi auttaa lapsia ja
perheitd ymmartdmaan intervention luonnetta ja sitoutumisen merkitysta kuntoutusta-
voitteiden saavuttamisessa. Samalla saataisiin enemman tilaisuuksia alkuhaastattelun
ja mielenkiinnonkohteiden kartoituksen tekemiseen. Tulkkauksen tarpeellisuutta voidaan
harkita kartoitusvaiheessa tapauskohtaisesti. PALOMA-ké&sikirjassa tapaamisia suositel-
laan pidettavaksi yhdesta viiteen ennen ryhman alkua (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos
2018: 310). Pilotissa tydskenneltiin Psykotraumatologian keskuksen pitkaaikaisten asi-
akkaiden parissa, mutta seké toiminnallinen ryhmamuotoinen kuntoutus etté ohjaajat oli-
vat asiakasperheille entuudestaan tuntemattomia. On mahdollista, etta talla oli vaiku-

tusta ryhmatoteutukseen.

Pilotti tarjoaa konkreettisen lahtékohdan pakolaistaustaisia perheité osallistavalle jatko-
tydskentelylle. Pilottikuvauksen pohjalta voidaan lahted keskustelemaan esimerkiksi eri-
laisista lasten ryhmissa kaytetyista kaytdnnon toiminnoista ja retkistd, terapiaryhman tur-
vallisuuden tunnetta luovista rakenteista tai vaikkapa lasten antamasta asiakaspalaut-
teesta. Tydskentely voidaan toteuttaa joko kotikaynneillda kaytyjen keskustelujen muo-
dossa tai laajamittaisemmin. Kehittdmistyon aikana kontaktoiduilta ulkomaalaisilta asi-
antuntijoilta tuli ehdotus lasten kuntoutuspalvelujen kehittdmisesté perheita osallistavan

fokusryhmatydskentelyn kautta, misté oli saatu hyvia kokemuksia.

Toinen saman tyyppinen tydskentelytapa on yhteiskehittely, johon Metropolia Ammatti-
korkeakoulu on kehittanyt oman konseptinsa. Menetelman tavoitteena on luoda yhteis-
ymmarrysta toimijoiden erilaisten, esimerkiksi tieteeseen tai kokemukseen perustuvien
nakokulmien pohjalta. Yhteiskehittely sopii moniin yhteyksiin, myds "silloitusvalineeksi”
asiakkaiden ja ammattilaisten vélille. Ajatuksena on synnyttaa eri toimijoita sitouttavan
prosessin kautta yhteisia paamaaria. (Metropolia Ammattikorkeakoulu 2012.) Yhteiske-
hittely voisi sopia hyvin kulttuurienvélisen yhteisymmarryksen luomiseen tilanteissa,

joissa kaikilla osapuolilla on opittavaa toisiltaan. Prosessimainen ty6skentelytapa saat-
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taisi edesauttaa toimijoiden sitoutumista silloin, kun asiakkaiden luottamuksen rakentu-
minen vaatii aikaa. Vaikka perheita on eri kulttuuriryhmista, voi huoli lapsista yhdistaa

vanhempia ja ammattilaisia yli kulttuurirajojen.

Sotatraumatisoituneiden asiakkaiden kanssa tyoskentelyn koetaan yleisesti vaativan
paljon henkiléstoresursseja. Tulkkivalitteiseen tyéskentelyyn on varattava huomattavasti
aikaa (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2018: 308). Kaytannon kokemuksen perusteella
on varauduttava myos siihen, etté tulkkauksessa voidaan joutua avaamaan asiakkaalle
termeja, joille ei l6ydy tulkkauskielesta vastinparia. Asiakastytssad on hyva huomioida
kirjallisen materiaalin lisdksi tarvittava kuvatuki ja sen vaatima ajallinen resurssi mihin
vaikuttaa se, l6ytyyko sopivaa kuvamateriaalia valmiina vai tuotetaanko se itse interven-

tiota varten.

Ryhman palautekysely tehtiin mahdollisimman selkolukuiseksi, ja lapset pystyivat teke-
maén arviointia valitsemalla kokemusta vastaavan kuvakkeen. Lomaketta ei ollut mah-
dollisuutta kdéntaa lasten kotikielelle, minka vuoksi heitd autettiin tarvittaessa kysymys-
ten kanssa. Lasten suomen kielen lukutaito oli vaihtelevaa, eika kotikielen lukutaidon
riittdvyydesta ollut varmuutta. Palautteen kerd&minen oli talléin osittain myds vuorovai-
kutuksellinen tilanne. Tilanteessa pyrittiin silti korostamaan ryhmaan osallistujien oman
rehellisen mielipiteen ja kokemuksen merkitysta. Palautteen tulkinnassa kannattaa kui-
tenkin pitda mielessa, etteivat kollektiivisesta kulttuurista tulevat asiakkaat valttamatta
ilmaise muutostoiveitaan yhté suoraan kuin mihin kulttuurissamme on totuttu. Lasten
kohdalla palautekyselyn sanavalinnat kannattaa pitdd hyvin konkreettisina. Pilotissa
hammennysta heratti kysymys siitd, suosittelisiko lapsi ryhmaa toiselle pakolaistaustai-
selle lapselle. Yksi tytdista ymmarsi kysymyksen niin, ettd hanen tulee konkreettisesti
kertoa rynmaan osallistumisestaan ryhman ulkopuoliselle lapselle. Asia kuitenkin selven-

nettiin sanoittamalla asia toisin.

Riittavaa ryhmakokoa on hyva pohtia myds ryhman vetovoimaisuuden nakékulmasta.
Suurempi ryhma tarjoaa enemman sosiaalisia suhteita ja mahdollisuuksia I6ytda saman-
henkisia kavereita. Isompi osallistujamaaré voi antaa enemman suojaa, kun yksilon ei
halutessaan tarvitse olla niin esilla. Toisaalta pieni ryhmakoko mahdollisti seikkailutera-
peuttisen retken toteutuksen ilman aiempaa kokemusta seikkailuterapian kaytosta asia-
kastydssa. Ala- ja ylakouluikdisten ryhmét kannattaisi pilotoinnin perusteella jarjestaa
erikseen, jos se on kaytdnndssa mahdollista. Ryhmassa vanhemmilla lapsilla oli nuo-

rempia enemman haasteita lukemisessa. Hauskaksi tarkoitettu lukemista edellyttava
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leikki ei toiminut odotetusti ryhmassé, vaan jopa yksittaisten sanojen lukeminen tuotti
vaikeuksia vanhemmille osallistujille. Tama oli heille mahdollisesti hieman kiusallista pie-
nempien lasten lasna ollessa. Jalkiviisautena todettiin, etta pilotissa olisi pitanyt hyddyn-
taa kuvatukea vield laajemmin. On tarkeda valttaa vaaria johtopaatoksia asiakkaan kie-
litaidosta. Pilottiin osallistuneet lapset saattoivat kertoa melko laajasti omaan elamanpii-
riinsa liittyvista asioista. Puhetaidon perusteella ei kuitenkaan voi tehda paatelmia asiak-
kaan luku- tai kirjoitustaidosta. Siksi naita kysymyksia olisi hyddyllista selvittdd ennen
interventiota. Opinnaytetydn resurssien puitteissa kouluyhteisty tai toimintakyvyn arvi-

ointi ei ollut toteutettavissa.

Tyoparitydskentely koettiin pilotissa tarkeéksi periaatteeksi. Traumatisoituneiden asiak-
kaiden kanssa pitempaan tyéskentelevien ammattilaisten on hyva tiedostaa myétatunto-
uupumisen tai sijaistraumatisoitumisen mahdollisuus (Traumaperadinen stressihairio
2014; Rothschild & Rand 2010). Paritydskentely mahdollistaa ryhmékertojen reflektiivi-
sen purun yhdessa, jolloin tilanteesta saadaan tarkempi ja objektiivisempi kasitys. Tyo-
pari voi tarjota toisilleen kollegiaalista tukea, mika vahentaa tyon kuormittavuutta. Kah-
desta ohjaajasta oli erityista hyotya silloin, kun oli tarve suunnitella rynmékertojen ohjel-
mia lyhyella aikataululla uudelleen ryhmékokoon soveltuviksi. Pilotissa tuli selvasti naky-
viin se hyoty, mika saadaan yhdistamalla ohjaajien toimintahistoriasta nousevaa tieto-
pohjaa ja erilaista kdytannén osaamista.

Toimintaterapiaryhman ohjaajat voivat edustaa eri lahestymistapoja, kunhan ne vain
ovat yhteen sopivia (Finlay 2012: 162). Kaytanndssa tulee vastaan kuntoutusryhmia, joi-
den ohjaajat edustavat eri ammattiryhmié. Pilotissa kuvatun kaltaista ryhmaa voisi ohjata
toimintaterapeultti ja psykoterapeultti, jolloin lapsen henkilohistoriaan liittyvia teemoja voi-
daan kasitella syvallisemmin. Pilotissa saatiin kokemus siitd, etta tanssiteatteri voi tuoda

esille vahvoja teemoja, joita olisi mahdollista ty6staa myds psykoterapeuttisin keinoin.

Pitempikestoisessa interventiossa on paremmat mahdollisuudet tukea asiakkaan toimin-
nallista osallistumista. Télla viitataan siihen, ettéd ryhma antaisi sysayksen toimintaan si-
toutumiseen ja toiminnallisten roolien ja rutiinien kehittymiseen asiakkaan arjessa
(Taylor 2017: 111, 187-188.) Tulevaisuudessa tavoitteenasettelussa kannatta kayttaa
GAS-menetelmad, jossa asiakas luo terapeutin tuella itselleen merkitykselliset viisipor-
taiset tavoitteet ns. SMART-tekniikan avulla. Menetelma johtaa realistisiin ja mitatta-

vissa oleviin tavoitteisiin. GAS-menetelma on kaytéssd mm. Kelan jarjestamissa kuntou-
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tuspalveluissa. (Kela 2016.) Toimintaterapeutti voi suorittaa ryhmissa tarvittaessa vies-
tinté- ja vuorovaikutustaitojen arviointia strukturoidun ACIS-FI-menetelmén avulla, joka

perustuu Inhimillisen toiminnan malliin (Forsyth ym. 2016: 20-21).

Ryhmaéan toimintoja on mahdollista suunnata asiakkaiden kiinnostuksen mukaan myos
yhteisollisemmin, jolloin korostuisi hyvan tekeminen toiselle. Tama p&damaara voidaan
nahda itseisarvona. Kyse on myds terapeuttisesta tekijasta, jota kuvataan Yalomin psy-
koterapeuttisessa ryhmateoriassa altruismin kasitteella (Finlay 2012: 5-6). Samansuun-
taisia kasitteita |0ytyy myaos resilienssimalleista (Ginsburg 2014: 31-33; Brendtro & Strot-
her 2007: 5). Tukemalla toimintaan osallistumista ja yhteisollisyytta voitaisiin osaltaan
tukea kototutumista, joka lukeutuu myds Psykotraumatologian keskuksen toiminnan pit-
kén aikavalin tavoitteisiin. Yhteis66n suuntaava toiminta saattaisi tarjota lapselle merki-

tyksellisia ja motivoivia paamaaria.

Opinnaytetydn keskeista resilienssikasitettd voidaan tarkastella myos yhteiskunnalli-
sesta ndkodkulmasta. Parhialan ja Raulon (2016) mukaan resilienssi voidaan hahmottaa
yhteison kantokyvyksi tai vastustuskyvyksi. Sosiaalinen ja kulttuurinen resilienssi ovat
merkityksellisid asioita, kun tarkastellaan ihnmisten kykya kestaa raskaita olosuhteita ku-
ten konflikteja tai pakolaisuutta. TAman kulttuurisen ja sosiaalisen resilienssin tukeminen
niin lahtdmaissa, leireilla kuin maahanmuuttajien uusissa kotimaissa on tarkeda. (Par-
hiala & Raulo 2016: 27—31.) Pakolaistaustaisten lasten ja perheiden kuntoutus edistaa
koko yhteiskunnan hyvinvointia. Vahvistamalla resilienssia ja toimintakykya saattaisi olla
mahdollista parantaa kotoutumiskoulutuksen ja perusopetuksen vaikuttavuutta ja perhei-
den kotoutumista. Nyt seka asiakkaat etta yhteiskunta kayttavat huomattavasti resurs-
seja kotoutumiskoulutukseen, jonka vaikuttavuus joidenkin asiakkaiden kohdalla on ko-
vin vahaista. Palveluiden uudistamisessa kannattaisi hyddynt&a toimintaterapeuttien asi-

antuntemusta.

Mielenterveystyd maahan muuttaneiden parissa on ajankohtainen keskusteluaihe toi-
mintaterapeuttien keskuudessa. Hiljattain perustettu toimintaterapeuteille suunnattu so-
siaalisen median ryhma on lyhyessa ajassa kasvanut jo sadan ammattilaisen keskuste-
lufoorumiksi. Tiedon saannille on suuri kysynta, kun monissa tyotehtavissa tulee vastaan
maahan muuttaneita asiakkaita, joiden tarpeisiin tulisi vastata asiantuntevasti ja tehok-
kaasti. Metropolia Ammattikorkeakoulu tarjoaa valinnaisiin opintoihin kuuluvan Kaytan-
non kokemuksia maahanmuuttajaty6sta -opintojakson, joka antoi nékdkulmia ja valineita

opinnaytetybhon. Taustaa kehittdmistydlle saatiin myds ty6- ja harjoittelukokemuksista.

metropolia.fi WM etropolia



37

Tyoparitydoskentely mahdollisti pilotissa erilaisen ammattiosaamisen yhdistelyn, mutta
toimintaterapiassa uusi aihepiiri vaati silti laajaa taustoitustyoté. Yhteiskunnallinen muu-
tos pitdisi ottaa koulutuksessa huomioon niin, ettd maahan muuttaneeseen véaestoon liit-
tyva opintojakso sisdllytettaisiin sosiaali- ja terveysalan opiskelijoiden yhteisiin, pakolli-

siin opintoihin.

Pilotti osoitti, ettd ammattihenkilon on tarkeaa kasvattaa kulttuurista osaamistaan, mutta
samalla on tietoisesti valtettava stereotypioita. Yleisesti ottaen pakolaistaustaisilla hen-
kil6illa on kantavaestda vahaisemmat liikkuntatottumukset (Terveyden ja hyvinvoinnin lai-
tos 2018: 307). Tama ei kuitenkaan nayttaytynyt pilotoinnissa. Kehittamistydn valmiste-
luissa huomioitiin asiakkaiden etniseen taustaan liittyvia kulttuurisia piirteitéa, mutta kay-

tannossa pilotissa korostui perhekulttuurien yksilollisyys.

Vaikka pilotti oli suunnattu tytdille, opinnaytetydssa ei kuitenkaan tehty varsinaista tytto-
ty6ta, vaan suunnittelu ja toteutus pohjasi yksil6ihin ja heidan mielenkiinnonkohteisiinsa
ilman sukupuolittuneita lahtékohtia. Ryhmaan valikoituneita toimintoja voidaan kayttaa
kaikkien lasten kanssa heidén sukupuolestaan rijppumatta. Naista syista johtuen opin-
naytetydn nimessa on tietoisesti kaytetty tyttd-sanan sijaan sanaa lapsi. Kaytanndssa
kannattaa pohtia onko asiakkaiden helppo paasta sekaryhmiin vai onko toimivampaa
jarjestaa ryhmia erikseen.

Termit, joilla ihmisiin viitataan, ovat merkityksellisia. Nuorisotyota tutkineen Honkasalon
(2011) mukaan maahanmuuttajatyttd assosioituu sanana helposti uhrindkékulmaan ja
marginaaliin. Uhriroolista k&sin toimiminen voi olla rajoittavaa ja tukalaa. Tutkimuksessa
havaittiin, ettd tytot haluaisivat saada oman aanenséd enemman kuuluviin nuorisotydta
suunniteltaessa. (Honkasalo 2011: 13, 25, 261.) Pilotissa on kaytetty tyéskentelytapaa,
jossa huomioidaan osallistujat yksildllisesti. Parhaimmillaan toimintaterapia on yhteistoi-
minnallista, jolloin toimijat ovat tasa-arvoisia. Talldin vahvistuu asiakkaan arvokkuus ja

luottamus omiin kykyihin. (Harra 2014: 18.)

Pilottiprojekti toi esiin sotatraumatisoituneiden lasten elamanpiirin kaksi puolta. Yhtaalta
ryhmassa havaitut lukutaidon haasteet kielivat taustalla olevista raskaista kokemuksista.
Toisaalta lapsilta I16ytyi paljon haaveita ja halua uuden oppimiseen seka kykya saattaa
asiat onnistuneesti paatokseen. Pakolaistaustaisilla lapsilla ja nuorilla on valmiuksia ja

vahvuuksia, joita tukemalla ja esille tuomalla voidaan olla luomassa hyvaksyvampéaa ja
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monikulttuurisempaa yhteiskuntaa. Myonteisten kokemusten saaminen auttaa lasta sai-
lyttimaan toivon hyvasta tulevaisuudesta (Almqvist 2004: 119). Taman kehittamistyon
johtopaatokset ovat linjassa Keturin & Valkosen (2019: 50) opinnaytetytssaan esittaman
nakemyksen kanssa, etta toiminnalliset menetelméat edistavat maahan muuttaneiden
lasten ja nuorten toimintakykya. Toimintaterapian asiakas- ja voimavarakeskeisella |&-
hestymistavalla on siten paljon annettavaa lapsille ja nuorille suunnattujen palveluiden
kehittamisessa toivon tunteen vahvistamiseksi pakolaistaustaisten lasten elamassa.

Muutoksen mahdollistamiseksi tarvitaan aina toivoa.
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Kehittamisty®: Sotatraumatisoituneiden lasten toiminnallisen ryhman pilotointi

Tekijat ja ryhmanohjaajat:
Johanna Turusenaho ja Suvikki Ruth Honkkila

Kehittamistyon kuvaus:

Helsingin Diakonissalaitoksen Psykotraumatologian keskus tarjoaa Lasten ja nuorten toiminnan
asiakkaina oleville tytdille mahdollisuutta osallistua toiminnalliseen tyttdjen pienryhméaén. Ky-
seessa on kehittdmistyd, jonka tarkoituksena on tarjota osallistujille heidan mielenkiinnon koh-
teidensa mukaista ja resilienssia vahvistavaa ikatyypillista toimintaa vertaisryhméassa. Tarkoituk-
sena on myos pilotoida ryhmémuotoista palvelua pakolaislapsille suunnatun palvelutarjonnan laa-
jentamiseksi. Tyttdjen toiminnallisen osallistumisen mahdollistaminen voi osaltaan tukea myos
asiakkaiden kotoutumista, joka on yksi Psykotraumatologian keskuksen toiminnan pitkén aikava-
lin tavoitteista.

Tyttojen ryhma jarjestetddn kesalla 2019. Osallistujilta ja heidan huoltajiltaan pyydetaan kirjallinen
suostumus, ja osallistujat haastatellaan ennen ryhman alkua. Ryhmékertoja on 5-6, ja toimintaan
Voi sisaltya myos retki/retkia.

Pilotin toteuttajat ovat aikuisopiskelijoita Metropolia Ammattikorkeakoulusta. Kehittamistytssa
suunnitellaan ja ohjataan ryhméatoimintaa seka laaditaan tydsta raportti. Kyseessa on ns. moni-
muotoinen opinnaytetyd kuntoutuksen ja toimintaterapian alalta, ja sitd ohjaavat lehtori Anne Tal-
venheimo-Pesu ja lehtori, tutkintovastaava Kaija Kekalainen. Pilotti toteutetaan yhteistydssa Las-
ten ja nuorten toiminnan henkilékunnan kanssa.

Valmis raportti julkaistaan Theseus-tietokannassa loppuvuodesta 2019. Opinnaytety6 tai linkki
siihen julkaistaan mahdollisesti myds Diakonissalaitoksen verkkosivuilla. Raportoinnissa nouda-
tetaan eurooppalaisia tietosuojasdadoksia, eivatka ryhman osallistujat ole tunnistettavissa rapor-
tista. Pilotista saatuja kokemuksia voidaan hyddyntaa myods Helsingin Diakonissalaitoksen pako-
laisille ja turvapaikanhakijoille suunnatun palvelutarjonnan kehittdmisesséa seka verkosto- ja kou-
lutustydssa.
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Suostumus tyttéjen ryhman toimintaan osallistumisesta

uusittu versio 22.5.2019

Kehittamisty6: Sotatraumatisoituneiden lasten toiminnallisen ryhman pilotointi

Tekijat ja ryhmanohjaajat:
Johanna Turusenaho ja Suvikki Ruth Honkkila

Kehittdmistydn kuvaus:

Psykotraumatologian keskuksen Lasten ja nuorten toiminta tarjoaa kutsun saaville asiakkailleen
mahdollisuuden osallistua toiminnalliseen tyttdjen pienryhméaan kesalla 2019. Ryhmanohjaajat
ovat toimintaterapian aikuisopiskelijoita Metropolia Ammattikorkeakoulusta.

Kyseessa on pilotti, josta julkaistaan opinnaytetyd Theseus-tietokannassa loppuvuodesta 2019.
Opinnaytetyo tai linkki siihen julkaistaan mahdollisesti myds Diakonissalaitoksen verkkosivuilla.
TyOssa noudatetaan tietosuojasaadoksia, eivatka ryhman osallistujat ole tunnistettavissa rapor-
tista. Pilotista saatuja kokemuksia voidaan hyédyntéaé pakolaislasten palvelujen kehittdmisessa.

Huoltaja/huoltajat:

Minulle on selvitetty yll& mainitun kehittdmistyon tarkoitus ja toteutustapa. Olen tietoinen siita, etta
tyttdjen ryhmaan osallistuminen on vapaaehtoista. Olen mygs tietoinen siitd, ettéd ryhmatoimin-
taan osallistuminen ei aiheuta perheelleni mink&anlaisia kustannuksia, osallistujien henkiléllisyys
jaa vain tekijoiden tietoon, osallistujia koskevaa aineistoa kaytetaan vain kyseiseen tyohon ja ai-
neisto havitetaan tyén valmistuttua.

Suostun siihen, ettd huollettavani osallistuu/osallistuvat alkuhaastatteluun ja tyttdjen ryhmaan,
mista saatuja tietoja kaytetdédn opinnaytetydn tarpeisiin. Annan myos luvan siihen, ettd ryhman-
ohjaajat kirjaavat omat potilas/asiakastietojarjestelméaéan tallennettaviksi haluamansa tiedot erilli-
seen tiedostoon, josta tyontekija liittda kirjauksen liitteend osaksi potilaan arkistoa. Voin halutes-
sani keskeyttéda huollettavani/huollettavieni osallistumisen milloin tahansa ilman, etta minun tay-
tyy perustella keskeyttdmista tai ettd se vaikuttaa minun/huollettavieni hoitoon/asiakassuhtee-
seen.

Paikka ja aika:

Allekirjoitus/allekirjoitukset ja nimenselvennys/nimenselvennykset:

Ryhman osallistuja/osallistujat:

Olen saanut tarpeeksi tietoa Lasten ja nuorten toiminnan tarjoamasta tyttdjen ryhmasta. Ymmar-
ran, ettéd ryhmanohjaajat kirjoittavat ryhmé&a koskevan raportin, jonka tarkoituksena on parantaa
pakolaislasten palveluja. Tiedan, ettd ryhmé&én osallistuminen on vapaaehtoista.

Haluan tulla mukaan kesalla jarjestettavaan tyttdjen ryhmaan.
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