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Opinndytetyon tavoitteena oli kehittdd Taivalkosken kunnan jirjestimédd mielenterveys-
kuntoutujien pdivatoimintaa. Pdivitoiminta on aiemmin toteutunut kunnan kuntouttavan
tydtoiminnan yhteydessé ja ehdoin Tolokun tuvalla. Opinndytetyd toteutettiin tydelama-
lahtoisesti, kdytdnnon tydssd havaittujen tarpeiden pohjalta. Mielenterveyskuntoutujien
paivdtoiminta tavoitti pienen osan palvelusta hyotyvaa asiakaskuntaa, pdivatoiminnan oh-
jaajan tyotd haluttiin selkeyttdd seka lisdtd asiakkaiden hyvinvointia. Mielenterveyskun-
toutujien paivitoimintaan suunniteltiin uusi toimintamalli.

Uusi toimintamalli syntyi laadullisin menetelmin teetetyn selvityksen ja ajankohtaisen
tutkimustiedon pohjalta. Nykyisid ja entisid Taivalkosken kunnan péivétoiminnan asiak-
kaita haastateltiin ja kunnan pidivdtoimintaan ohjaaville sosiaali- ja terveydenhuollon
tyontekijoille teetettiin sdhkopostikysely. Aineisto kerédttiin kevddn 2019 aikana. Opin-
ndytetyOn vaiheisiin vaikuttivat my0s toisen opinnédyteyontekijén kehittamispainotteinen
tyoharjoittelu kunnan sosiaalipalveluissa opinndytetyotyoskentelyn aikana.

Tulosten mukaan mielenterveyskuntoutujien hyvinvointia tukevat tuttu ymparistd sekéa
sosiaalinen yhteisd, jossa voi kokea osallisuuden ja onnistumisen tunteita. Rutiinit ja mie-
lekids tekeminen antavat pohjan arjenhallinnalle. Vertaiset ja moniammatillinen tuki edis-
tavit mielen kuntoutumista. Pdivitoiminta vastaa néihin tarpeisiin.

Taivalkosken kunnan mielenterveyskuntoutujien pdivdtoiminnan jarjestimisessd séilyte-
téédn entisid piirteitd kuten yhteys kuntouttavaan tyétoimintaan. Jatkossa jérjestetdan myos
erillistd ryhmétoimintaa, jota ohjataan moniammatillisen verkoston voimin seki jirjeste-
tddan matalan kynnyksen pdivéitoimintaa. Opinndytetyo sai aikaan muutoksen kunnan so-
siaalipalvelujen rakenteessa, ja voimavaroja lisdtdin paivitoiminnan jarjestaimiseen. Lop-
puvuodesta 2019 piivdatoimintaan ohjaudutaan nimetyn palveluohjaajan kautta tiettya
palvelupolkua pitkin. Uudistetulla toimintamallilla edistetdédn mielenterveyskuntoutujien
asemaa ja heidin kanssaan tyoskentelevien ammattilaisten tyoté, koska palveluohjaus te-
kee yksiloiden roolit ja palvelun tavoitteet selviksi kaikille osapuolille.

Asiasanat: mielenterveyskuntoutus, pdivitoiminta, sosiaalinen kuntoutus
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The aim of the thesis was to develop the day activities provided by the Taivalkoski mu-
nicipality for persons undergoing mental health rehabilitation. The day activity has pre-
viously been produced in conjunction with, and in the terms of, the municipality’s reha-
bilitative work experience programs at Tolokun tupa. The thesis was done from the work-
ing life perspective; based on the needs noticed in daily work. The day activities for per-
sons undergoing mental health rehabilitation reached a small proportion of clients bene-
fiting from the service. There was a need for the clarification of the day activity instruc-
tor’s work, and for increasing the well-being of the clients. A new operation model was
planned for the day activities for persons undergoing mental health rehabilitation.

The new operation model was developed by compiling a statement and reviewing the
current research data from the field. The statement of the thesis was compiled by qualita-
tive research. The current and previous clients of the day activity were interviewed. An
e-mail survey was conducted among the social and health care employees who directed
clients to the day activity. The research material was collected during the spring 2019.
The phases of the thesis were also influenced by the other author’s development-oriented
internship in the municipality’s social services during the thesis work.

According to the results the factors contributing to the well-being of the person undergo-
ing mental health rehabilitation include familiar surroundings and social community,
where the person can feel feelings of inclusion and success. Routines and meaningful
tasks form the basis for control of everyday life. Equals and multidisciplinary support
benefit the rehabilitation of the mind. Day activity answers to these needs.

Some of the previous features of the Taivalkoski municipality’s day activities for persons
undergoing mental health rehabilitation are going to be maintained, such as the connec-
tion to the rehabilitative work experience program. Separate group activity and low
threshold day activity are also going to be organized in the future, which are going to be
steered by a multidisciplinary network. The thesis achieved a change in the structure of
the municipality’s social services, and more resources are going to be added for organiz-
ing the day activity. At the end of the year 2019 persons are directed to day activity by a
named service director through a certain service path. The renewed operation model pro-
motes the position of the persons undergoing mental health rehabilitation and the work of
the professionals working with them, because service direction makes the individual roles
and goals of the service evident for all parties.

Keywords: mental health rehabilitation, day activity, social rehabilitation
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1 JOHDANTO

Taivalkosken kunnan mielenterveys- ja paihdetyon kuntastrategian (2015-2020) yhtena
tavoitteena on mielenterveysasiakkaiden matalan kynnyksen kohtaamispaikan, péivitoi-
minnan kehittiminen. Toistaiseksi mielenterveyskuntoutujien pdivétoiminta toteutuu
Taivalkosken kunnassa kuntouttavan tyotoiminnan yhteydessd, sen periaatteilla. Kun-
touttavan tyOtoiminnan ja pdivdtoiminnan asiakkaiden tavoitteet ovat erilaiset, joka on

osoittanut, ettd pdivitoiminnan jérjestdminen kaipaa muutosta.

Toinen tdmén opinndytetyontekija tyoskentelee kyseisen palvelun ohjaajana ja tiedostaa
myos kehittdmistarpeen vuosien kokemuksella. Taivalkosken kunnan mielenterveyskun-
toutujien pdiviatoiminnan jérjestiminen tarvitsee suunnitelmallisuutta, jotta asiakkaat saa-
vat tasapuolista palvelua. Tdhdn tarpeeseen opinndytetydmme vastaa. Asiakkaat ohjautu-
vat kunnan mielenterveyspalveluista suoraan paiviatoiminnan ohjaajan luokse, joten maa-
rittelemme paiviatoiminnan asiakkuuteen siirtymiseen tietyt vaiheet, kuten palveluohjauk-

sen.

Esittelemme uuden toimintamallin Taivalkosken kunnan mielenterveyskuntoutujien péi-
vatoiminnan jdrjestimiseen, jonka suunnittelimme tydeldméakumppanimme Taivalkosken
kunnan sosiaalipalvelujen méérittelemien suuntaviivojen rajoissa. Kisittelemme myos
toisen opinndytetyontekijén tyoharjoittelujaksoa kunnan sosiaalipalveluissa, tydeldaméyh-
teistyOtd ja niiden vaikutusta opinndytetyon etenemiseen sekéd tuloksiin. Huomioimme
uudessa toimintamallissa tirkeédn havainnon harjoittelujakson pohjalta, ettd kunnan sosi-
aalipalvelujen tyontekij6illd ei ole yhtendistd ohjeistusta paivitoiminta-asiakkaiden sopi-
musten laatimiseen. Asiakassuunnitelmat ovat suppeita ja pdivdtoiminnan ohjaaja on mu-

kana niiden tekemisessd vain satunnaisesti.

Tyon teoreettinen kehys rakentuu mielenterveyden osuudesta kokonaisvaltaiseen hyvin-
vointiin, mielenterveyspalveluista ja -kuntoutumisesta. Huomioimme teoriaosuudessa
lainsddddnnon ndkdkulman ja lainsdddédntd on myds uuden pdivitoimintamallin ohje-
nuorana. Taivalkosken kunnan mielenterveyskuntoutujien paivétoiminta on sosiaalihuol-
tolain (L 1301/2014) mukaista palvelua, joka tukee yksilon eldménhallintaa ja hyvinvoin-

tia sosiaalikuntoutuksen keinoin. Sosiaalihuoltolaki on tukeva perusta uudistuksille ja



vahvistamme sen roolia paivatoiminnan sisdllossd seké asiakasohjauksessa. Sosiaalihuol-
tolain tavoitteena on edistdd hyvinvointia, vihentdd eriarvoisuutta ja lisdtd osallisuutta.
Sen tarkoitus on my0s parantaa yhteistoimintaa kunnan eri toimialojen ja muiden toimi-
joiden valill tavoitteisiin pddsemiseksi. (L 1301/2014.) Sosiaalihuoltolaki antaa toimin-
tamallissamme uudet rakenteet palveluohjauksen toteutukseen, asiakassuunnitelman laa-
timiseen sekd moniammatilliseen yhteistyohon. Huomioimme péivitoiminnan kehittdmi-
sessd myoOs lain sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista (L 812/2000), asiak-

kaalla on oltava mahdollisuus osallistua palvelujensa toteutukseen ja suunnitteluun.

Kasittelemme selvityksen tekemistd, jonka toteutimme laadullisen tutkimuksen menetel-
mid kéyttden. Selvityksen tarkoituksena on tuoda esiin paivitoiminnan kehittimistarpeita
ja toimivia kaytént6jd, joita hyddynsimme uudessa toimintamallissa. Aineisto, jonka ke-
rdsimme, koostuu Taivalkosken kunnan entisten ja nykyisten pdivitoiminnan asiakkaiden
haastattelun tuloksista seké pdivitoimintaan ohjaavien sosiaali- ja terveysalan tyonteki-
joiden sdahkopostikyselyn tuloksista. Vieldkin laajempaa nikokulmaa kehittdmistydlle an-
tavat toisen opinndytetyontekijan kokemukset pdivdtoiminnan ohjaajana. Taivalkosken
kunnan sosiaalipalvelujen tydyhteison keskusteleva ilmapiiri mahdollistaa kehityksen
sekd innostaa ideoimaan. Johtopditdkset pohjautuvat selvityksemme liséksi ajankohtai-

seen tutkimustietoon.



2 TERVE MIELI KOKONAISVALTAISEN HY VINVOINNIN PERUSTANA

Mielenterveys voidaan eritelld positiiviseen mielenterveyteen sekd mielenterveysongel-
miin. Mielen terveys on hyvinvoinnin tila, jossa ihminen tiedostaa omat kykynsi ja sel-
vidd haastavistakin eldméntilanteista seka yllattavistd kriiseistd. Han kykenee tyoskente-
lemadn ja olemaan osallinen yhteisonsd toimintaan. Hyva mielenterveys on myos kykya
luoda ja yllépitda tyydyttavid ihmissuhteita. (Lavikainen, Lahtinen, & Lehtinen 2004, 16;
WHO 2014.) Se on yksilollisid voimavaroja kuten eldménhallintaa, itsetuntoa ja oma ko-
kemus hyvinvoinnista. Kyseiset ominaisuudet vahvistavat yksilon osallisuutta perheen,

yhteison ja yhteiskunnan jdsenena.

Mielenterveyden ja mielenterveyden hdirion raja on hyvin hdilyvi, koska jokainen meistd
kohtaa eldméssiin ajoittain ahdistusta, surua tai pelkoa. Kun haitalliset ajatukset, mieliala
tai kiytos heikentda toimintakykya, jatkuu pitkéén tai aiheuttaa kirsimystd, aletaan puhua
mielenterveyden hdiridistd. Kun haasteet kasautuvat, mielenterveys jarkkyy ja syntyy
psyykkistd stressid. Kun stressi puolestaan pitkittyy, se aiheuttaa tavallisimpia mielenter-

veyden hiiriditd tai jopa elimellisid aivosairauksia. (Huttunen 2017.)

Mielenterveysongelmien taustalla ovat usein tunteet. Suru, pelko, ahdistus, avuttomuus,
syyllisyys, viha ovat pitkittyneind ja liian voimakkaina tunnetiloina sietimattomid ihmi-
sen psyykelle. Téllaiset tunnetilat lamaavat ihmisen toimintakykyéd ja saavat kdyttayty-
madn haitallisella tavalla. Alkoholin liitkakéytto, erilaiset pakonomaiset toimintatavat ja
aggressiivisuus voivat olla ihmisen keino sietdd tai jopa vapautua tunteista. Psyykkinen
pahoinvointi esiintyy usein my0s fyysisend oireiluna kuten lihaskipuina, verenpaineen
kohoamisena, visymyksend tai vapinana. Taito kisitelld tunteita lievittdd mielenterveys-

ongelmia, mutta erityisesti ennaltachkdisee niiden syntyd. (Huttunen 2017.)

Mielenterveysongelmat vaikuttavat koko eldmédin, koska itsestd huolehtiminen ja arkis-
ten asioiden hoitaminen kuten tydskentely tai perhe-eldma uuvuttavat. Sairastuneen sosi-
aaliset suhteet kérsivit ja pahimmillaan hin jad yhteiskunnan ulkopuolelle. (THL. Mie-
lenterveys. Mielenterveyden edistdminen.) Aamulla herddminen, peseytyminen ja syomi-
nen voivat olla ylitsepddsemittomii asioita, joten helposti muutkin péivittdiset toimet,

talous ja perhe jadvit heitteille. Ihminen passivoituu ja syrjiytyy kotiinsa, koska hén on



kykenemiton toimimaan itsendisesti. Kaikenlainen toiminta ja tekeminen tuovat mielen-
terveysasiakkaiden arkeen sisdltod ja parantaa merkittdvasti ihmisarvoista eldméé (Hen-

kilokohtainen tiedonanto, Juha Kehusmaa 01.09.2019).

Mielenterveysongelmat ovat yleisid Suomessa kaikissa ikdluokissa. Jopa joka viides suo-
malainen sairastaa jotakin mielenterveyden hiiriota. (Huttunen 2017; Iija 2009, 14.) Ma-
sennusta kutsutaan kansanterveydelliseksi sairaudeksi ja mielenterveyshairiot ovat Suo-
messa suurin tyokyvyttomyyttd aiheuttava sairausryhmd. Mielenterveysongelmat myos

syrjayttavit merkittévasti. (Iija 2009, 14; Wahlbeck ym. 2018, 122.)

Mielenterveyshéirididen esiintyvyyttd on haasteellista tilastoida, koska sairauksista esiin-
tyy eri muotoja tai useita hdirioitd ja oireita on padllekkdin. Esimerkiksi masennuksen
vaikeusaste luokitellaan lievdstéd vaikeaan. Vaikeusaste vaikuttaa oleellisesti sen yleisyy-
teen, ja kuinka masennus vaikuttaa sairastuneen toimintakykyyn. Masennuksesta karsii
keskimédrin 5 % suomalaisista vuosittain (Depressio. Kidypé-hoito suositus 2016.) Ah-
distuneisuushdiriditd esiintyy yleistyneessd muodossa 4—8 %:lla perusterveydenhuollon
asiakkaista. (Viikki & Leinonen 2015.) Syomishéiridt ovat nuorten naisten keskuudessa
yleisid, 6 % 20-35-vuotiaista naisista on sairastanut jotakin syomishdiriotd (THL. Mie-
lenterveys. Mielenterveyshdiriot. Syomishdiriot). Alkoholiriippuvuutta on noin 4 %:lla
yli 29 -vuotiaista (THL. Mielenterveys. Mielenterveyshéiriét. Paihderiippuvuus). Skitso-
freniaa puolestaan sairastaa véestostd 0,5—1,5 prosenttia (Kaypa-hoitosuositus 2013). Ti-

lastot kuvastavat ongelman laajuutta.



3 SOSIAALIALAN MIELENTERVEYSPALVELUT

Mielenterveyspalveluilla ennaltachkdistddn, lievitetddn sekd hoidetaan mielenterveyden
héiri6itd ja niiden seurauksia. Ne ovat osa yksilollistd mielenterveystyotd, valtakunnal-
lista mielenterveyden edistdmisté ja vdeston elinolosuhteiden kehittdmistd ongelmia en-
naltachkéiseviksi. (THL. Aiheet. Mielenterveys. Mielenterveyspalvelut; STM. Mielen-
terveyspalvelut; L 1116/1190.) Mielenterveyspalvelut ovat ohjausta, neuvontaa ja psyko-
sosiaalista tukea. Mielenterveyspalveluissa myos tutkitaan, hoidetaan ja kuntoutetaan
mielenterveyden hiiriditd. Kaytannossd palvelut ovat esimerkiksi lddkehoitoa, terapiaa,
osastohoitoa, keskustelutukea sekd kuntoutujien asumispalveluja. Mielenterveyspalve-
luja tuottavat yksityinen ja julkinen terveydenhoito, sosiaalipalvelut ja kolmannen sekto-

rin toimijat eli erilaiset jarjestot. (THL. Aiheet. Mielenterveys. Mielenterveyspalvelut.)

Mielenterveyslaki (L 1116/1190) edellyttdd kuntaa tai kuntayhtymaii jarjestimadn mie-
lenterveyspalvelut tarvetta vastaavaksi toimivaksi palvelukokonaisuudeksi. Valtakunnal-
lisesti on suuria alueellisia eroja, miten palvelut jirjestetddan (Mielenterveysseura ry. Mie-
lenterveyspalvelut). Pohjois-Pohjanmaan mielenterveyspalvelujen nykytilaa esitellddn
PoPSTer- hankkeen mielenterveys- ja paihdepalvelutydryhmén loppuraportissa. Mielen-
terveyssairastavuus on alueella suhteellisen korkea ja tydoryhma sai selville, ettd tarvetta
on selkeimmalle ja yhtendisemmaille psykiatriselle kuntoutusjdrjestelmille. (Leskinen
ym. 2017, 9-10, 44-45). Kuvaamme mydhemmissi osioissa Taivalkosken kunnan mie-

lenterveyspalveluja.

Mielenterveyspalvelut mééritellddn osaksi kunnan jarjestdmié sosiaalipalveluja. Sosiaa-
lihuoltolaissa (L 1301/2014) tarkoitetaan sosiaalipalveluilla kunnan jirjestdmia palveluja,
joiden avulla sosiaalihuollon ammattihenkildsto edistdd ja ylldpitdd yksilon toimintaky-
kyé seké sosiaalista hyvinvointia. Sosiaalihuoltolaki (L 1301/2014) myds velvoittaa kun-
taa jarjestdmddn palvelut niin, ettd ne tukevat selviytyméén arjesta, kun haasteita aiheut-
tavat pdihteiden ongelmakayttd ja mielenterveysongelmat heikentdvét ihmisen toiminta-
kykyd. Sosiaalihuollon mukainen mielenterveystyd on suunniteltava toimivaksi kokonai-
suudeksi tukemaan yksilon kuntoutumista yhdessd muun sosiaali- ja terveydenhuollon

kanssa.



Terveyden- ja hyvinvoinninlaitoksen kansallisen mielenterveys- ja paihdesuunnitelman
Mieli 2009 (2009-2015) tavoitteena oli, ettd mielenterveyspalvelujen tulee olla valtakun-
nallisesti helposti saavutettavia, avohoito- ja peruspalvelupainotteisia. Merkityksellisend
pidetddn sdilyttdd ja vahvistaa nykyisellddn toimivaa moniammatillista yhteistyotd seké
julkisen sektorin yhteistyotd jarjestotoimijoiden kanssa. Ohjelmalla haluttiin myos véhen-
tad asiakkaiden alueellista eriarvoisuutta. Mieli 2009 -ohjelman on todettu parantaneen
mielenterveyspalveluita, mutta se ei ole lisdnnyt terveydenhuollon mielenterveystydlle
ohjattuja resursseja, vaikka sairastavuus on kasvussa. On huomattu, etti ennaltachkdiseva
mielenterveystyd on vaikuttavinta valtakunnallisesti talouden ja yksilon hyvinvoinnin
kannalta, koska puolet mielenterveysongelmista alkavat jo ennen 15 vuoden ik&d (Wahl-

beck ym. 2018, 122.)
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4 MIELENTERVEYSKUNTOUTUMISEN AVULLA SUJUVAMPI ARKI

Kuntoutus merkitsee ihmisen omien voimavarojen ja toimintaedellytysten 16ytdmisté,
kun sairaudet tai vammat ovat heikentéineet mahdollisuuksia pérjata omassa eldméntilan-
teessa ja ympéristossd (STM. Vammaispalvelujen kisikirja. Itsendisen eldmén tuki. Kun-
toutus). Kun ihmisen tasapaino jarkkyy mielen sairaudesta tai elaiméi kohdanneesta krii-
sistd johtuen, tarvitaan toisinaan mielenterveyskuntoutusta (HUS, Tays, OYS, KYS &
TYKS. Mielenterveystalo.fi. Aikuiset. Omahoito ja oppaat. Oppaat. Tietoa mielenter-
veyskuntoutuksesta). Mielenterveyskuntoutus on suunniteltu kokonaisuus mielenterveys-
palveluja, joilla tuetaan mahdollisimman omatoimista elamdd (THL. Aiheet. Mielenter-

veys. Mielenterveyspalvelut).

Kuntoutuminen on aina yksilollinen prosessi, joka etenee omien voimavarojen ja tavoit-
teiden mukaisesti. Kuntoutus voidaan késittdd yhteiskunnalliseksi jirjestelméksi, jonka
tavoite on yksilotasolla parantaa fyysisté, psyykkisti ja sosiaalista toimintakykya. Asiak-
kaan kuntoutus voidaan jaotella myos ladkinnélliseen, ammatilliseen, kasvatukselliseen
ja sosiaaliseen kuntoutukseen (Kuntoutussditio. Kuntoutusportti. Kuntoutujalle). Kun-
toutuslaitokset, yksityiset palveluntuottajat ja jarjestot seka julkinen terveydenhuolto tar-
joavat erilaisia kuntoutuspalveluja (HUS ym. Mielenterveystalo.fi. Mielenterveyskuntou-

tus).

Mielenterveyskuntoutuja on kuntoutumisprosessinsa paras asiantuntija, joten asiakkaan
osallisuuden kokemus omaan hoito- ja kuntoutumispolkuun, on keskeinen osa kuntoutu-
mista (Laitila 2010, 147). Osallisuus tarkoittaa mahdollisuutta tulla kuulluksi ja koke-
musta, ettd voi vaikuttaa itsefinsd koskeviin asioihin (Talentia ry 2017, 16). Osallisuus ja
etenkin osallisuuden lisddminen, on yksi Suomen hallituksen ja Euroopan Unionin kei-
noista ennaltachkéistd syrjaytymistd. Kisitteeseen osallisuus sisdltyy yksilotasolla riit-
tdva toimeentulo ja hyvinvointi, toiminnallinen osallisuus sekd kuuluminen johonkin yh-
teisoon. Syrjdytymisen riski kasvaa ja osallisuus vdhenee, jos jollakin osa-alueella on va-

jausta. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. Hyvinvointi- ja terveyserot. Osallisuus.)

Osallisuus on myds tunne ja toimintaa, tietynlainen arvotavoite, joka tapahtuu virallisten

ja epévirallisten sosiaalisten suhteiden sekd verkostojen kautta. Osallisuus on yksilon
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kokemus vaikutus- ja valinnanmahdollisuuksistaan omassa eldmissddn. Yksilon osalli-
suus palvelujen kéyttdjand on vaikutusmahdollisuuksien liséksi tiedonsaanti eri palvelu-
vaihtoehtojen osalta. (Raivio & Karjalainen 2013, 13—-14.) Kehittdjdasiakastoiminta tar-
koittaa asiakkaiden ja tyontekijoiden yhteistd palvelujen suunnittelua, kehittdmistd seké
arviointia. Oletus téllaisessa yhteistoiminnassa on, ettd asiakkaiden osallistuminen ja
osallisuus palveluiden kehittdmiseen, varmistavat palvelujen oikean kohdentamisen, ta-
savertaisen kohtelun seké se voi tuottaa uudenlaisia palvelukdytintdja. Kehittdjdasiakkaat
rekrytoidaan aina palveluiden siséltd, ja valintaprosessi vaatii kriittista tarkastelua. Kehit-
tdmistoiminnassa on keskeistd, ettd lopullinen valta ja vastuu palveluista on kuitenkin

aina tyontekijoilld. (Niskala, Kostamo-Pddkko & Ojaniemi 2015, 145-147.)

Sosiaalinen kuntoutus on vertaistukea, osallistumista vapaachtoistoimintaan ja tydtoimin-
taan sekd monipuolisesti muita palveluja ja tukitoimia, jotka on suunniteltu osaksi yksilon
kuntoutumissuunnitelmaa. Sosiaalinen kuntoutus on myos yksilévalmennusta itsendisen
eldmén tueksi esimerkiksi kotikdyntien ja rinnalla kulkemisen muodossa. Kuntoutusko-
konaisuuteen yhdistetddn tarvittaessa pdihde- tai mielenterveyshoitoa. (THL. Tutkimus
ja kehittaminen. Tutkimus ja hankkeet. Sosku kehittdé sosiaalista kuntoutusta. Sosiaali-

nen kuntoutus.)

Sosiaalisen kuntoutuksen periaatteisiin kuuluvat matalan kynnyksen yhteisoissé ja tie-
tyissd ympadristdissd toimiminen. Usein tavoitteena on koota moniammatillinen verkosto
asiakkaan tueksi, ja saada hdnet voimaantumaan seki 10ytiméadn oma motivaatio kuntou-
tumiseensa (THL. Tutkimus ja kehittdminen. Tutkimus ja hankkeet. Sosku kehittdd sosi-
aalista kuntoutusta. Sosiaalinen kuntoutus. Laadukkaan sosiaalisen kuntoutuksen periaat-
teita.) Tyon tekeminen on yksi kuntoutumismuoto, koska tydskentely on vahvasti osa
suomalaista kulttuuria. Ty® tuo rutiineja, tekemistd ja mielekkyyttd yhteison lisdksi. (Ket-
tunen, Kéhéri-Wiik, Vuori-Kemild & Thalainen 2009, 54.) Kunnat, jirjestot ja hankera-
hoitukset jarjestivit sosiaalista kuntoutusta esimerkiksi kuntouttavan tydtoiminnan, tyo-
pajojen ja vertaistukiryhmien muodossa. (Kuntoutussditid. Yhteisomedia. Kuntoutujalle.

Kuntoutuksen jaottelut. Sosiaalinen kuntoutus.)

Sosiaalinen kuntoutus on osa kuntoutusjarjestelméa, tiiviissd yhteistyossa ladkinnéllisen,
ammatillisen sekd kasvatuksellisen kuntoutuksen kanssa. (STM. Sosiaality0). Sosiaali-

huoltolaki (L 1301/2014) madrittelee sosiaalisen kuntoutuksen sosiaalityon ja
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sosiaaliohjauksen keinoin annettavaksi tehostetuksi tueksi. Palvelu voi siséltdd myos ryh-
mitoimintaa sekd tukea sosiaalisiin vuorovaikutussuhteisiin sekid muita tarvittavia kun-
toutumista edistdvid toimenpiteitd. Kunnan palvelu myonnetéén palvelutarpeen arvion ja
laadittavan asiakassuunnitelman perusteella, sosiaalihuollon viranomaisen paatoksellé.
Sosiaalisen kuntoutuksen kasite mahdollistaa kuntia kehittiméan erilaisia, usealle asia-

kasryhmalle sopivia palveluja eri toimijoiden kanssa yhteistyossa.

Sosiaalinen kuntoutus on tehokkainta toteuttaa asiakkaan yksildllisten tarpeiden mukaan,
joiden pohjalta luodaan sujuva palvelukokonaisuus. Sosiaalinen kuntoutus on usein irral-
linen palvelu, jolta puuttuu suunnitelmallisuus. Jos palveluohjaus on puutteellista, kun-
toutumisprosessi ei etene. (Piirainen 2018, 48—49.) Sosiaalisen kuntoutuksen tavoitteena
on antaa kaikille yhteiskunnan jisenille mahdollisuus integroitua yhteiskuntaan kykyjaan
vastaavalla tavalla (Kuntoutussdétio. Kuntoutusportti. Sosiaalinen kuntoutus). Asiakkaat,
joiden ongelmat ovat kasautuneet ja pitkittyneet, tarvitsevat monen alan ammattilaisten
yhteistyotd sekéd kokonaisvaltaista tyoskentelyd, jotta ihmisen sosiaalista toimintakykyéa

ja osallisuutta saadaan vahvistettua.

My0s péivitoiminta on sosiaalista kuntoutusta, jonka tavoitteena on yksilon hyvinvoinnin
ja toimintakyvyn edistdminen. Lait eivdt suoranaisesti velvoita kuntaa jérjestimiin péi-
viatoimintaa mielenterveyskuntoutujille. Mielenterveyslaki (L 1116/1190) ohjaa kuntia
jarjestimdin palvelut asiakasta palvelevaksi toiminnalliseksi kokonaisuudeksi. Péivétoi-
minta yhdistetdénkin helposti vammaispalveluihin, koska vammaispalvelulaki (L
380/1987) velvoittaa kunnan jérjestimiin paivatoimintaa kyseiselle asiakasryhmadlle.
Péivitoiminta on havaittu tehokkaaksi kuntoutumismuodoksi, joten sitd jarjestetidn myos
mielenterveyskuntoutujille. Pdivdtoiminnan méérélle ei ole ohjeistusta vaan se toteutuu
tdysin kuntoutujan ehdoilla ja toimintakyvyn mukaan. Pdivitoiminta on yleensi ohjattua
ryhmétoimintaa, joka sisdltdd arkisia askareita, pienid tyotehtdvid, virikkeitd ja litkuntaa.
Toiminnan merkityksellisyys pohjautuu muiden kuntoutujien ja yhteison tukeen, vertais-

tukeen. (Suomen mielenterveysseura ry. Mielenterveyspalvelut.)

Vertaistukea on pidetty kuntoutuksen keskeisend osana viime vuosina. Vertaistuki mah-
dollistaa omien kokemusten jakamisen ihmisen kanssa, jolla on ollut samanlaisia koke-
muksia seké voi toimia toiselle esimerkkind kuntoutumisesta, antaa toivoa selvita. Tuesta

saa voimaa henkilokohtaiseen kasvuun ja myonteisiin eldméntapamuutoksiin. Toisaalta
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vertaistuen vaikutus voi olla myds negatiivinen, koska kokemus on aina henkilokohtai-
nen. (Mikkonen & Saarinen 2018, 20-23.) Onnistuneessa voimaannuttavassa vertaistu-
essa ryhméddynamiikka, vuorovaikutuksen muodot ja toimintaympéristd ovat asiakkaan
kannalta juuri hinelle sopivia (Kippola-Padkkonen 2018, 186). Pdihde- ja mielenterveys-
jarjeston tutkimusohjelma on tehnyt hyvinvointikyselyn jérjestdtoimintaan osallistuneille
tai sen palveluja kéyttineille asiakkaille. Kyselyn tulokset osoittavat, vertaistuella on
merkitystd ihmisen kokonaisvaltaiseen hyvinvointiin molemmissa ryhmissé. (Pitkédnen,

Elovainio, Jokelainen & Turunen 2017.)

Hyva esimerkki vertaistukeen perustuvasta mielenterveyskuntoutuksesta on kansainvali-
nen Klubitalotoiminta. Klubitalon jdsenet osallistuvat omien voimavarojensa mukaan ta-
lon tehtédviin; ruoanlaittoon, siivoukseen, hallinnollisiin tehtiviin ja niin edelleen. Toi-
minta perustuu jdsenten tasavertaisuuteen ja ajatukseen, etté jokaisella on oikeus mielek-
kadseen tekemiseen seki arvostukseen. Klubitalot saivat alkunsa New Yorkissa jo 1940-
luvulla, mutta Suomeen menetelma levisi 1995. Télla hetkelld Suomessa on 25 Klubitaloa
eri puolilla maata. Klubitalot noudattavat yhteisid laatusuosituksia, joilla ne pyrkivit ta-
kaamaan jésenilleen oikeuden mielekkéddseen tekemiseen ja uuden oppimiseen, paikan,
johon voi tulla sekéd on tervetullut aina takaisin. Oikeus kunnioitukseen seki tarpeellisuu-
den kokemukseen ovat perusoikeuksia. Jdsenyys ja osallistuminen toimintaan on aina va-

paaehtoista. (Hanninen 2016, 32, 35, 37, 39.)

Fang-Pei Chen (2019) vahvistaa tutkimuksellaan osallisuuden ja osallistumisen merki-
tyksen mielenterveyskuntoutujien kuntoutumisessa. Hén havainnoi New Yorkissa vuo-
sina 2013-2014 Fountainin klubitalossa henkilokunnan tyoskentelytapoja ja asiakkaita,
sekd haastatteli talon henkilokuntaa. Tutkimuksen tavoite oli selvittdd, miten henkilo-
kunta sai asiakkaan osallistumaan ja vahvistettua osallisuutta. Tutkimustulokset osoitti-
vat, ettd osallistuminen ylipaitidén kohensi asiakkaan itsetuntoa niin, ettd hanelld oli voi-

mavaroja aloittaa oma kuntoutumisprosessi.
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5 MONIAMMATILINEN YHTEISTYO MIELENTERVEYSKUNTOUTUKSESSA

Kuntoutuksessa asiakkaan ongelmia selvitetddn useassa vaiheessa usein moniammatilli-
sen yhteistyon avulla. Kasaantuneet haasteet eldmén eri osa-alueilla on yleinen ilmi6 so-
siaalipalveluiden asiakkailla ja heidédn tilanteeseen voidaan puuttua moniammatillisella
yhteisty6lld. Osapuolten yhteistyokykyisyys ja luottamuksen syntyminen ovat verkosto-
tyon onnistumisen ehtoja. Luottamus tehostaa viestintéé ja lisdé sitoutumista, jolloin ver-
kostotyd on tehokasta ja tuloksellista. Luonteva yhteistyd mahdollistaa uudenlaisia rat-
kaisuvaihtoehtoja edistimédin asiakkaan hyvinvointia. Parhaimmillaan moniammatillinen
yhteisty0 muodostaa asiakkaalle palvelukokonaisuuden toisiaan joustavasti tiydentdvista

osista. (Sesay 2013.)

Moniammatillisessa verkostotyossi eri alojen asiantuntijat hoitavat asiakkaan asioita pe-
rustehtdvinsd ndkokulmasta, mutta yhdessd. Kun ndkokulma laajenee, asiakas saa koko-
naisvaltaisempaa palvelua. Jokaisen jdsenen on sitouduttava omakohtaisesti toimintaan,
jotta asiakas ei jaa palloteltavaksi asiantuntijalta toiselle. Verkoston jésenten tulee pysyé
asian ytimessd ja pyrkid tekemién ratkaisuja, vaikka jokaisella on oma nidkokulmansa
tilanteeseen. (Seikkula & Arnkil 2009, 38—40.) Verkostotyon tulee nédyttiytya asiakkaalle
kumppanuutena ja mahdollisuutena uusiin vaihtoehtoihin. Tavoiteltavaa on saada asiakas
tuntemaan olevansa toimija moniammatillisessa verkostotydssd, eikd vain toiminnan
kohde. Moniammatillisen yhteistyon haaste on, ettd jisenten ndkemyserot ja huonot vuo-
rovaikutustaidot voivat hankaloittaa yhteistyotd. (Sandstrom, Keiski-Turunen, Hassila,

Aunola & Alahuhta 2018.)

Moniammatillinen yhteistyd selkiyttdd osallistujille verkoston toimintaa sekd yksilon
roolia siind. Sosiaali- ja terveyspalveluja velvoittavat vahvat salassapitosddnnokset,
mutta moniammatillisessa verkostotyossé asiakkaan osallisuus ja suostumus mahdollis-
tavat avoimen keskustelun toimijoiden kesken. (Sandstrom ym. 2018.) Yhteistyotd varten
moniammatillisen tiimin voivat muodostaa esimerkiksi pdivitoiminnan ohjaaja, etsivd
nuorisotyontekijd, toimintaterapeutti, psykiatrinen sairaanhoitaja sekd asiakas. Taival-
kosken kunnassa moniammatillinen verkostotyo on yleinen tapa toimia, koska toimijoita

on vihén ja tyontekijét tuntevat toisensa sekd toisten tyonkuvat.
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6 TAIVALKOSKEN KUNTA SEKA SOSIAALI- JA TERVEYSPALVELUT

Taivalkosken kunta sijaitsee Koillismaalla, ja sielld on asukkaita 4058. Kunta on pieni
asukasluvultaan, mutta laaja pinta-alaltaan. Palvelut ovat pddasiassa keskittyneet kunta-
keskukseen. Kunta jérjestdd sosiaali- ja terveyspalvelut itsendisesti, hammashuolto ja eri-
tyissairaanhoidonpalvelut ovat ostopalveluja. (Taivalkosken kunta. Kuntainfo.) Kunta
jarjestdd télld hetkelld mielenterveyskuntoutujien palveluasuminen itsendisesti, mutta
palvelu on menossa kilpailutukseen vuoden vaihteessa ja tavoitteena on hankkia palvelu-

asuminen vuodesta 2020 alkaen ostopalveluna.

Mielenterveysindeksi, ikdvakioimaton

© THL, Tilasto- ja indikaattoripankki
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B Mielenterveysindeksi, ikdvakioimaton (1d:254) 2015
B Mielenterveysindeksi, ikdvakioimaton (1d:254) 2014

KUVIO 1. Mielenterveysindeksi, ikdvakiomaton (THL. Sotkanet 2015).

Mielenterveyssairastavuus on Taivalkoskella korkeaa ja kasvussa. Kuvio 1 kuvaa mie-
lenterveyssairastavuutta indeksind eli suhdelukuna vuosina 2014 ja 2015. Terveyden ja
hyvinvoinninlaitoksen julkaiseman tilaston mukaan mielenterveysindeksi on ollut Tai-
valkoskella vuonna 2014 puolta suurempi kuin koko maan indeksi ja vuoden 2015 indeksi
kuvaa, ettd sairastuvuus on kasvussa. Taivalkoski kuuluu Pohjois-Pohjanmaahan, jonka
keskuspaikka on Oulu. Samaan alueeseen kuuluvat Taivalkosken naapurikunnat, Kuu-
samo ja Pudasjirvi. Kyseisten alueiden mielenterveysindeksin muutokset ovat huomatta-
vasti pienemmait kuin Taivalkoskella. Kuntien suhdeluvut keskenédén ovat vertailukelpoi-
sia, koska indeksi pohjautuu alueella tehtyihin itsemurhiin, psykoosildédkkeiden korvatta-

vuusmédriin  ja mielenterveyssyistd johtuvien tyokyvyttomyyseldkkeiden méaériin
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suhteutettuna alueen vékilukuun. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. Sotkanet. Mielenter-
veysindeksi.) Mistd Taivalkosken kunnan mielenterveyden sairastavuuden kasvu johtuu?
Luvut ainakin osoittavat, ettd on erittdin perusteltua panostaa kunnan mielenterveyspal-

veluihin.

Taivalkosken kunnan mielenterveys- ja paihdepalvelujen mielenterveystiimissé tydsken-
telee yksi psykologi, kaksi psykiatrista sairaanhoitajaa ja yksi ldhihoitaja. Kunta ostaa
psykiatrin, neuropsykiatrin, perheterapeutin ja lasten sekd nuorten psykiatrin palveluja
toiselta sektorilta. Erityisryhmille eli kehitysvammaisille ja mielenterveys- sekd pdihde-
kuntoutujille, Taivalkosken kunnan sosiaalipalvelut tarjoavat tuettua itsendistd asumista.
Mielenterveyspalvelut ovat painottuneet yksilovastaanottoihin. (Peséld, Kauhanen, Pih-
laja, Kurtti, Taivalkoski & Ojala 2015, 12, 16.) Kunnan jarjestdma, kaikille avoin Mielen
kahvila tarjoaa kerran kuukaudessa psyykkisté ja fyysistd hyvinvointia ryhmétoimintana.

Télld hetkelld kunnassa ei ole aktiivista jérjestdtoimijaa mielenterveyssektorilla.

Tolokun tupa on Taivalkosken kunnan kuntouttavan tydtoiminnan yksikkd, joka on saa-
nut alkunsa vuonna 2012 Virta -hankkeen toteutuksella. Tavoitteena oli tuolloin matalan
kynnyksen pdivdtoiminnan ja kuntouttavan tydtoiminnan yksikkd, jossa voi saada tukea
kokonaisvaltaiseen eldménhallintaan. (Hankosalo & alahankkeiden tyontekijat 2013,
140.) Toiminta on muotoutunut vuosien varrella pddsdantoisesti kuntouttavaksi tyotoi-
minnaksi. Kuntouttavan tydtoiminnan keskeinen tavoite on edistdd asiakkaiden tyollisty-
mistd eldménhallinnan lisdksi (L2001/189). Pdivdtoiminnan tarkoitus puolestaan on vé-
himmilldén olla paikka, jonne menni ilman velvoitteita. Tolokun tuvalla jarjestetddn edel-
leen pdivitoimintaa pienimuotoisesti, kuntouttavan tyotoiminnan ohella. Palvelua kéyt-

tdvat Taivalkosken kunnan mielenterveyspalvelujen asiakkaat.

Tolokun tuvalla tydskenteli vuoden 2018 aikana 21 henkildd kuntouttavassa tyotoimin-
nassa sekd viisi pdivitoiminnassa. Asiakkaat ovat ohjautuneet vaihtelevasti kunnan mie-
lenterveyspalvelujen kautta paivdtoimintaan. Tolokun tupa sijaitsee Taivalkosken kes-
kustan laheisyydessa ja tilat antavat hyvit edellytykset monipuoliselle toiminnalle. Tila
on kunnostettu vuonna 2018 ja sielld on koneita, laitteita ja sekd kattavasti muuta vali-
neistéd. Tolokun tupa on avoinna asiakkaille maanantaista torstaihin kello seitsemésta

iltapdivd yhteen saakka. Kuntouttavan tyOtoiminnan asiakkaiden on oltava paikalla
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vahintdédn neljd tuntia pdivéssi (L 189/2009). Paiviatoiminnan asiakkailla ei ole 1dsnéolo-

velvoitetta.

Péivdtoiminnassa on mukana kuntoutujia, joilla on pdihderiippuvuus, mutta he kykenevit
padihteettdmyyteen ja paivitoiminnassa tydskentely edellyttdd paihteettomyyttd. Paivitoi-
minta ei ole pdihdekuntoutusta vaan osa asiakkaan mielenterveyskuntoutumista, joka kes-
kittyy hyvinvoinnin ja eldminhallinnan edistdmiseen. Rutiineilla ja yhteison voimalla
tuetaan raittiutta. Pdivitoiminta sopii myos pdihdehuoltolain (L 41/1986) periaatteisiin,
jonka mukaan kunnan sosiaali- ja terveyspalvelut tulee jarjestdd yhteistydssd niin, ettd

asiakas voi itsendisesti ja oma-aloitteisesti hakeutua palvelujen kayttéjaksi.

Tolokun tuvan toiminnan sisidltdé muovautuu yksil6llisesti ja asiakaskunnan mukaan. Toi-
minnan tarkoitus on antaa asiakkaille mahdollisuus tehdd monipuolisesti asioita ja oppia
uutta sekd tuoda kokemuksia. Erilaiset ihmiset ja vuorovaikutustavat opettavat sosiaalisia
taitoja sekd ryhmassé olemista. Lahtokohta tyotehtdville on asiakkaan oma kiinnostus ja
motivaatio. Tydtehtdvit ovat padasiassa puu-, kési- ja keittiotoitd seké askartelua. Keit-
tidvuorossa olevat valmistavat péivittdin lounaan, joka on kévijoille maksuton. Ruoka-
lista mukailee kunnan keskuskeittion ruokalistaa, jolla varmistetaan ruokien monipuoli-
suus. Leivonta tilaustyond yksityisasiakkaille sekd kunnan ja seurakunnan tilaisuuksiin
ovat iso osa toimintaa. Tolokun tuvan asiakaskunnan voimin toimiva kirpputori tyollistda
monin tavoin. Se myds mahdollistaa paikan péélla tehtyjen puu- ja kdsitdiden ulosmyyn-
nin. Tuvan toimintaan kuuluvat olennaisesti myds viikoittaiset litkuntaryhmaét, satunnai-
set retket sekd ulkopuolisen yhteistyotahojen jarjestamat infotilaisuudet kuten terveyden-

hoitajan vierailu.

Ohjaajat organisoivat seki jakavat tyotehtivit asiakkaille huomioiden kunkin asiakkaan-
voimavarat ja osaamisen. Tolokun tuvalla on yksi tdysipdivéisesti tyoskentelevi ohjaaja,
jonka tehtéviin kuuluu kuntouttavan tydtoiminnan ja paivdtoiminnan asiakkaiden ohjaa-
minen, yksilovalmennus sekd osallistuminen moniammatilliseen verkostotyohon. Lisdksi
on osa-aikainen tyontekijé, joka on paikalla, kun asiakkaatkin ovat. Han vastaa padsién-

toisesti kdytdnnon tyotehtidvien ohjaamisesta.

Taivalkosken kunnassa on erityisryhmien palveluohjaaja, jonka vastuulle on kaavailtu

tulevaisuudessa péiviatoimintaan ohjautuvien asiakkaiden palvelun tarpeen arvioiden
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tekeminen. Odotetaan, ettd asiakkaat siirtyvét hdnen kauttaan paivatoimintaan. Ohjaajan
tehtédviksi on suunniteltu myods Tolokun tuvan ryhmétoiminnan ja matalan kynnyksen
paiviatoiminnan ohjaaminen. Erityisryhmien palveluohjaajan toimenkuva on ollut pirsta-
leinen ja tydtehtdvit jakautuneet useisiin yksikoihin, joten mielenterveysasiakkaiden
kanssa kdytettdvissd oleva tydaika on ollut liian vdhdinen. Pdivdtoimintaan on jo aiemmin
ohjautunut palveluohjaajan kautta yksittdisid tuetun asumisen palvelun asiakkaita, mutta
madrd on pieni. Taivalkosken sosiaalipalvelujen ehdottama erityisryhmien palveluohjaa-
jan toimenkuvan muutos on parhaillaan kisiteltdvind kunnan sosiaali- ja terveyslauta-
kunnassa. Kun palveluohjaajan tySpanosta lisdtddan mielenterveyskuntoutujien kanssa,
mielenterveysasiakkaiden asemaa saadaan vahvistettua. (Henkilokohtainen tiedonanto

Juha Kehusmaa 01.09.2019.)
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7 OPINNAYTETYON VAIHEET

Tavoitteenamme oli kehittdd Taivalkosken kunnan mielenterveyskuntoutujien péivétoi-
mintaa. Syksylld 2018 selvitimme Taivalkosken kunnan sosiaalipalveluista kiinnostusta
opinndytetydyhteistyohon. Sosiaalipalvelut ldhtivdt mielelliin mukaan prosessiin, ja
mielenterveyspalveluiden kehittdmisen tarve oli tiedostettu kunnassa jo aiemmin. Aihe
16ytyi helposti toisen opinndytetyontekijan tydelamiyhteyden pohjalta. Kunnalla ei ole
mielenterveyskuntoutujille erillistd pdivdtoimintaa, mutta asiakkaita kdy kuntouttavan
tydtoiminnan ryhméssé paivitoiminnan periaatteella. Matalan kynnyksen paivéitoiminnan
kehittdminen on ollut kunnalla suunnitelmissa pidemmén aikaa ja kohtaamispaikalle on
tarvetta. Kunnan sosiaalityonjohtajan antama viitekehys péaivéatoiminnalle oli, ettd se voi-
daan toteuttaa nykyresursseilla. Téstd syystd suunnittelimme pdivitoimintaa edelleenkin
Tolokun tuvalle kuntouttavan tyStoiminnan yhteyteen. Tutustuimme l&hes Taivalkosken
kokoisten ldhikuntien Ranuan ja Posion pdivitoimintaan, etti saisimme tietoa toteutetta-

vissa olevista toimintamalleista.

Haasteita toiminnan jérjestdmisessa entiseen tapaan ovat esimerkiksi tydaikojen seuranta.
Ty6eldmén sddnnot ohjaavat kuntouttavaa tydtoimintaa, kun paivédtoiminta puolestaan
perustuu asiakkaan omaan motivaatioon ja sieltd voi olla halutessaan pois. Tdma aiheuttaa
ristiriitoja, koska asiakkaiden mielestd sddanndt pitéisi olla samat kaikille. He eivit tieda,
milld sopimusperusteella kukakin tydskentelee. Pdivdtoiminnan asiakkailla toiminnan ta-
voite on usein uudet sosiaaliset tilanteet, saada péiviin sisdltod mielekkdén tekemisen
kautta ja syy ldahted kodin ulkopuolelle. Osalla piiviatoiminnan asiakkaista on tavoitteena

paluu tydomarkkinoille, kun toisilla se on saada siséltéd elamadn.

7.1 Haastattelun ja kyselyn toteutus

Teimme selvityksen kehittamistyon pohjaksi. Kerdsimme aineiston laadullisen tutkimuk-
sen menetelmid kdyttden, joita olivat sahkopostikysely sekd haastattelu. Laadullisessa tut-
kimuksessa haetaan usein laajempaa ymmarrystd ilmiostd valitun kohdejoukon avulla,
huomioidaan tulkinnoissa tilanteiden ainutlaatuisuus. Aiheeseen tutustuminen heti tutki-

musprosessin alussa helpottaa tarkoituksenmukaisten menetelmien valintaa. Léheinen
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aihe antaa myds suuntaa asian késittelyn nakokulmaan ja rajaukseen. (Hirsjdrvi, Remes
& Sajavaara 2009, 85, 110, 164.) Toisen opinndytetyontekijin, pdivdtoiminnan ohjaajan
kokemus on antanut kattavasti tietoa aiheesta sekd olemme perehtyneet paivitoimintaan

liittyvadn kirjallisuuteen, lainsdddantoon sekd aiheesta tehtyihin tutkimuksiin.

Laadimme haastattelun ja kyselyn kysymykset peilaten niitd opinndytetyon tavoitteeseen
eli Taivalkosken kunnan mielenterveyskuntoutujien pdivatoiminnan kehittimiseen. Poh-
diskelimme yhdessd keskustellen kysely- ja haastattelurungot (liitel ja liite2), jotka
muokkasimme opinndytetyon ohjaajan avustuksella lopulliseen muotoonsa. Haastattelun
jakyselyn tavoitteena oli saada tietoa, miksi asiakkaat kdvivit pdiviatoiminnassa sekd mil-
lainen merkitys pédivdtoiminnalla oli asiakkaan kuntoutumisessa. Lisdksi halusimme tie-

tdd pdiviatoiminnan hyvéksi havaittuja toimintatapoja seké kehittamiskohteita.

Haastattelimme entisid nykyisié ja pdivitoiminnan asiakkaita. Pdivétoiminta ei ole ollut
erikseen suunniteltua toimintaa vaan se on toiminut kuntouttavan tydtoiminnan ohella
kahdeksan vuotta, joten osallistujia on ollut pieni joukko. Haastateltavia ei erikseen vali-
koitu. Pyysimme haastateltaviksi kaikkia paivdtoimintaan osallistuneita, joiden yhteys-
tiedot olivat saatavilla pdivdtoiminnan ohjaajan tyon kautta. Haastateltavat suostuivat hel-
posti, johon todennékdisesti vaikutti aiemmin muodostunut luottamuksellinen suhde.
Toinen opinndytetyontekijd eli pdivitoiminnan ohjaaja toteutti haastattelut. Pohdimme,
oliko haastattelija liian tuttu. Toisaalta haastateltavat olivat rentoja haastattelutilanteissa
ja vastasivat avoimesti kysymyksiin. Sovimme haastateltavien kanssa etukiteen, ajan,
paikan ja luvan haastattelun nauhoittamiseen sekd aineiston kayttoon. Haastateltavia oli
kahdeksan, ikdjakaumaltaan 21-53 vuotta. Yksi haastateltavista kielsi haastattelun danit-
tdmisen sekd halusi ndhdd tekemdamme muistiinpanot. Haastattelut kestiviat 15-45 mi-

nuuttia ja ne toteutettiin maalis- sekd huhtikuussa 2019 Tolokun tuvalla.

Haastattelu on hyvé tiedonkeruumenetelma joustavuutensa vuoksi. Haastattelun etuna on
mahdollisuus havainnoida sanatonta viestintdd, joka lisdd haastattelijan ymmarrysta ja
syventdd saatuja vastauksia. Haastateltava on merkityksellinen toimija, jolla on mahdol-
lisuus tuoda asioita esille itselleen sopivimmalla tavalla. Kysymyksiin on mahdollisuus
esittdd lisdkysymyksid ja pyytdd vastauksiin tarkennusta. (Hirsjarvi & Hurme 2008, 34—
35.) Haastattelutilanteissa havainnoimme eleisti ja ilmeistd haastateltavien mielenkiin-

non osallistua haastatteluun. Osa haastateltavista kertoi osallistuvansa mielelldan, mutta
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muutamat osallistuja olivat epdvarmoja. Heilld oli epdilyksid osallistumisen hyddyllisyy-
destd. Annoimme jokaiselle mahdollisuuden tulla kuulluksi ja osalliseksi. Esitimme lisi-
kysymyksié tai tarkennuksia kysymyksiin jokaisessa haastattelussa, jolloin saimme tés-

mallisempid vastauksia.

Haastattelujen jélkeen litteroimme haastatteluaineiston kirjoittamalla ne tietokoneella
tekstiksi. Litterointi tarkoittaa haastattelujen muuttamista tekstitiedostoiksi, puhtaaksi
kirjoittamista (Hirsjarvi ym. 2009, 222). Emme kirjoittaneet haastatteluja tismaélleen sa-

natarkasti vaan jatimme aiheeseen liittyméttomat asiat pois.

Haastattelulla on useita muotoja tutkimusmenetelména ja toteutustapa vaihtelee, on esi-
merkiksi yksilo- ja ryhméhaastatteluja. Valitsimme pdivdtoiminnan asiakkaiden haastat-
teluun puolistandardoidun ja -strukturoidun teemahaastattelun. Teemahaastattelussa
haastattelurunko on kaikille asiakkaille sama, mutta kysymysten jirjestys ja sanamuoto
muuttuvat tarvittaessa. Taustatiedot tutkittavasta ilmidstd on oltava hyvit, ettd haastatte-
lurungosta tulee tutkimusta edistava. (Hirsjarvi & Hurme 2008, 47—48.) Meilld on laaja-
alainen késitys Taivalkosken kunnan piivdtoiminnan jirjestdmisestd, joten teemahaastat-
telu tuntui sopivimmalta haastatteluvaihtoehdolta. Haastattelujen toteutus yksilohaastat-
teluina on ollut alusta alkaen selvi, jotta asiakkaiden yksityisyys voidaan turvata, ja ryh-

madhaastattelu olisi hyvin todenndkdisesti vahentinyt osallistujamaaraa.

Toteutimme kyselyt sdhkdpostitse Taivalkosken kunnan sosiaali- ja terveysalan tyonte-
kijoille maaliskuussa 2019. Ohjasimme kyselyt kaikille tyontekijoille, joiden kautta ole-
timme asiakkaiden ohjautuvan paivéitoimintaan. Lihetimme seitsemén kyselyé: sosiaali-
ja paihdetyontekijille, psykiatriselle sairaanhoitajalle, terveyskeskuspsykologille, psyki-

atrille seké neuropsykiatrille ja sosiaali- ja terveysjohtajalle.

Kyselyn kysymykset olivat avoimia, koska vastaajat olivat eri ammattikuntien edustajia,
joten oletimme, ettd vastaukset voivat olla hyvin eri ndkokulmista. [lmoitimme viimeisen
vastauspdivamadrin kyselylle, ja muutamalta vastaajalta karhusimme vastauksia annetun
paivamédrin jilkeen. Saimme neljd vastausta, kolme ei vastannut lainkaan. Yksi kyse-
lyyn vastaamatta jéttidneistd jdi kyseiselld ajanjaksolla eldkkeelle sekéd yksi vastaaja oli
kohderyhminé viira. Hén ei ole toiminut asiakastydssi, jossa olisi ohjannut asiakkaita

paivatoimintaan.
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Kyselyn etu haastatteluun verrattuna on aineiston késittelyn helppous ja nopeus, koska
vastaukset ovat valmiina tekstimuodossa. Kysymykset kannattaa harkita huolella, etti tut-
kittavan ilmion olennaiset asiat tulevat esiin vastauksissa. (Hirsjarvi & Hurme 2008, 36.)
Pohdimme kyselyn tilalle hyvidksi menetelmévaihtoehdoksi ryhméhaastattelua, mutta ky-
selyyn vastaajien yhteisen tapaamisajan jarjestiminen oli ylitsepddsemiton este opinndy-

tetydomme aikataululle.

7.2 Aineiston analyysi ja hyddyntdminen

Aineisto analyyseineen voi olla hyddyton laadullisessa tutkimuksessa ilman vastausten
pohdintaa ja selkiyttdmistd. Tutkimusaineiston tulkinta ja johtopadtosten tekeminen ovat
valttdmattomid tutkimustavoitteen saavuttamiseksi. Sisdllonanalyysi -menetelmalla etsi-
tddn aineistosta tiivistettyd ja yleistettyd nikokulmaa péaédtelmien tekemisté varten. (Hirs-
jarvi 2009, 229; Tuomi & Sarajérvi 2018, 117, 122.) Pdivitoiminnan kehittimistydssa
aineiston analyysin tulkinta sekd johtopditosten tekeminen ovat merkityksellinen vaihe.
[Iman tétd tyovaihetta emme voisi kehittidd palvelua. Perehdyimme péivitoimintaan oh-
jaavien tyontekijoiden kyselyn tuloksiin ja keskustelimme esiin tulleista asioista. Vas-
taukset olivat monelta osin samansuuntaisia kuin pédivatoiminnan asiakkaiden haastatte-
lujen vastaukset. Tyontekijoiden vastauksista 16ytyi my0Os hyvin perusteltuja ideoita pai-

vitoiminnan kehittdmiseen.

Teemoittelu on sujuva menetelma teemahaastattelun aineiston analyysiin, koska vastauk-
sista 10ytyy yleensé yhteiset teemat, haastateltavien samasta haastattelurungosta johtuen.
Sitaattien eli suorien lainauksien kéytté tutkimusraportissa vahvistaa aineiston todellisen
olemassa olon ja tuo esiin vastausten merkityksellisyyttd tutkimuksen kannalta. (Yhteis-
kuntatieteellinen tietoarkisto. Menetelmiopetuksen tietovaranto. KvaliMOTV.) Haastat-
telun tavoitteena oli selvittdd asiakkaan pdivdtoimintaan osallistumisen tavoite ja arvio
palvelun vaikutuksista. Halusimme my®ds tietdd heiddn mielipiteensd padivitoiminnan ja
kuntouttavan tydtoiminnan eriyttimisestd omiin ryhmiin sekd motivaation osallistua toi-
minnan kehittimiseen. Kokosimme haastattelutuloksista Excel-taulukon, johon asette-

limme vastaukset eri teemojen alle.
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Kun tehddin tutkimusta, sen patevyyttd ja luotettavuutta arvioidaan. Laadullisissa tutki-
musmenetelmissd on vaarana, ettd vastaaja tulkitsee kysymykset tai vastaukset eri tavoin
kuin niiden esittdjd. Tarkat kuvaukset menetelmien kaytosta lisdavat tutkimuksen luotet-
tavuutta. Kuvaus haastattelutilanteista ja kyselyn tekemisestd sekd perustelut johtopaa-
toksille auttavat lukijaa muodostamaan omia johtopéétoksié ja arvioimaan tutkimuksen
patevyyttd. (Hirsjarvi ym. 2009, 231-233.) Kuvailemme haastatteluja monipuolisesti, ettd
se antaisi riittdvdsti informaatiota lukijalle arvioida tutkimuksen luotettavuutta. Kay-

tdimme my0s suoria lainauksia

My®s triangulaatiolla lisdtddn tutkimuksen luotettavuutta. Triangulaatio tarkoittaa monen
tutkimusmenetelmén yhteiskdyttod samassa tutkimuksessa. (Hirsjarvi ym. 2009, 233.)
Keritessimme aineistoa selvitykseemme, kdytimme metodista ja aineistotriangulaatiota.
Metodinen triangulaatio on useampien eri menetelmien kdyttdd samassa tutkimuksessa.
Aineistotriangulaatiossa puolestaan kerdtdin samaan kysymykseen eri tutkimusaineis-
toja. (Hirsjarvi ym. 2009, 233.) Kadytdnnossad tdma tarkoittaa, ettd kdytimme tutkimusme-
netelmind haastattelua seki kyselyd. Kysymme samaan asiaan viittavia kysymyksia péi-
véitoiminnan asiakkailta sekd sinne ohjaavilta tahoilta. Saamme kaksi eri ndkokulmaa sa-

maan asiaan.
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8 HAASTATTELUN JA KYSELYN TULOKSET

Haastateltavia ja kyselyyn vastaajia oli riittdvd maard luotettavan selvityksen tekemistd
varten. Saimme vastaukset ja tietoa asioihin, joihin halusimmekin. Kdymme ldpi haastat-
telun ja kyselyn vastaukset kysyttyjen asiakokonaisuuksien kautta. Halusimme saada sel-
ville asiakkaiden ja tyotekijoiden kokemuksia sekd mielipiteitd paivatoiminnan asiakkuu-
desta, toiminnan sisdllostd, osallisuudesta, pdivdtoiminnan merkityksestd ja kehittdmi-
sestd. Emme huomanneet, etté olisi ollut aiheellista kysyé jotakin vield esittimiemme ky-

symysten lisdksi.

8.1 Paiviatoiminnan asiakkuus

Kysyimme haastateltavilta heiddn eldméantilanteestaan, kun paivitoiminnan asiakkuus al-
koi. He kertoivat avoimesti erilaisista mielenterveyden diagnooseista, masennuksesta,
pdihteistd ja kuinka haastavaa sekd ahdistunutta eldmai oli ollut. Jokaisella haastateltavalla
eldma oli rajoittunut omaan kotiin, eikd sosiaalisia kontakteja juurikaan ollut. Péivitoi-
minnan asiakkaat ohjautuvat palveluun sosiaali- tai terveydenhuollon tyontekijén kautta,
jolloin asiakas ja ohjaava tyontekijé asettavat palvelulle tavoitteen. Halusimme tietoa péi-
véitoiminnan tavoitteista, arvioidaksemme pdivatoiminnan merkityksellisyyttd elaméssi
ja palvelun tarpeellisuutta. Olisi turhaa kehittdd palvelua, jos sen olemassaololle ei olisi
perusteluja. Kysyimme haastateltavilta suoraan palvelulle asetettua tavoitetta. Seitsemin
haastateltua nimesi tavoitteikseen, ettd paiviatoiminta toisi eldméén sisdltod ja tekemista.
Olisi hyvé syy ldhted kotoa pois sekd se saada uusia sosiaalisia kontakteja. Yksi haasta-

teltava ei osannut kertoa tavoitteitaan.

Sosiaali- ja terveysalan tyontekijoille osoitetulla kyselylld kartoitimme paivitoiminnan
asiakkaiden ldhtotilannetta kysymykselld ”Kenelle suosittelet Tolokun tuvan toimintaa ja
millaisin perustein?”. Vastauksista ilmeni, ettd pdivdtoimintaan ohjattavat asiakkaat ovat
mielenterveyskuntoutujia, joiden eldméanhallintataidot ovat heikot. TyOntekijét suositte-
levat paikkaa my0s asiakkaille, joiden tavoitteena on opiskelu tai paluu tyoelamiin tule-
vaisuudessa, mutta elimédn suunta on hukassa. He tarvitsevat paikan, josta ponnistaa

eteenpdin. Tyontekijoiden mielestd pdivatoiminta on paikka, jossa ithmiset voivat opetella
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eldmaén arkisia perusasioita. Pdivdtoiminta on uusi ympéristo asiakkaalle, jossa hén altis-
tuu erilaisille sosiaalisille tilanteille ja siten harjoittelee vuorovaikutustaitojaan. Péivitoi-
mintaan ldhteminen on asiakkaalle signaali, ettd hdn selvidd ja on kykeneva tekemiin

asioita.

8.2 Toiminnan sisalto

Haastateltavat kuvailivat monipuolisesti tekemisidén pdivitoiminnassa. Jotkut haastatel-
tavista olivat osallistuneet pdivdtoimintaan kerran viikossa, jotkut neljékin kertaa viikossa
eli kdyntikerrat vaihtelivat paljon. He olivat tehneet puu- ja maalaust6itd, leiponeet seké
osallistuneet ruoanvalmistukseen. Haastateltavat olivat myds jirjestdneet kirpputoritoi-
mintaa, askarrelleet, osallistuneet liikuntaryhmiin seki retkille. Yksi haastateltava olisi
toivonut enemmaén tietokoneella tehtivid tyotehtivid. Haastateltavien mielestd liikunta-
ryhmat olivat hyvii ja ne innostivat litkkkumaan my0s vapaa-ajalla. Pdivitoiminnan kautta

oli 16ytynyt itselle uusia harrastuksia litkunnan parista.

Tyo6tehtdvit olivat haastateltavien mielestd sopivan haasteellisia, eivdtkd ne kuormitta-
neet litkaa. Yksi haastateltava sanoi, ettd on mukavaa, kun tekeminen on tuttua ja turval-
lista. Toiminnan sisdlt6é rakentuu aina asiakkaan omien mielenkiinnon kohteiden mukaan,
jatdmad oli haastateltavien mielestd positiivinen asia. Haastateltavat kertoivat, ettd oli mu-
kava tehdé asioita ja ndhdid lopputulos, saada jotain valmista aikaan. Linnunpontto, jossa
el ollut suoraa seindi eika tiivistd liitosta, oli erddn haastateltavan terapiatyo. Hénen tera-
peuttinsa oli antanut tehtiviksi tehdad epétidydellinen tyo. Asiakas pyrki aina tdydellisyy-

teen, jonka vuoksi oli vdsynyt omassa tyossdan.

Tyontekijoilld oli vastausten perusteella mielikuva péivitoiminnan sisallosté se, ettd asi-

akkaat saavat tehda asioita, jotka kiinnostavat ja kokeilla my0ds uutta ohjattuna.

Asiakas saa toteuttaa itseddn, mika liséd eldmin merkityksellisyyttd, muilta
saatu palaute (positiivinen!) lisdd itseluottamusta, omaa kyvykkyyden tun-
netta.

Antaa oletettavasti sen tirkeimman eli mielekkyyden kokemuksen eldméén.
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Osalle hyvinkin tirked, mielekéstd tekemistd, sosiaalisia kontakteja péi-
vaan.

Palveluohjaus on my0s osa péivitoimintaa, koska péivitoiminnan tavoitteena on edistdd
kokonaisvaltaista hyvinvointia. Kysyimme haastateltavilta, olivatko he saaneet paivétoi-
minnassa tietoa kunnan muista palveluista tai ohjautuneet muihin palveluihin paivitoi-
minnan kautta. Tédhin kysymykseen haastateltavilla oli tarkennuksista huolimatta vai-
keuksia vastata. Pdivitoiminnan arkeen kuuluu moniammatillinen yhteistyo yli palvelu-
rajojen esimerkiksi seurakunnan tai terveyspalvelujen kanssa, jota asiakkaat eivét véltta-
mattéd osaa eritelld eri palveluksi. Kolme haastateltavaa kertoivat, ettd olivat saaneet tietoa
liikkuntapalveluista. Yksi haastateltava vastasi, etti oli saanut riittdvésti tietoa, tarkenta-

matta mitd. Loput nelja haastateltavaa eivit osanneet sanoa, olivatko saaneet tietoa.

8.3 Ryhmé ja osallisuus

Kuntouttavan tyGtoiminnan ja paivitoiminnan asiakkaat muodostavat yhden ryhmén. Ky-
syimme haastateltavien mielipidettd siitd, ettd edelld mainitut asiakkaat ovat samassa ryh-
missd. Kun suunnittelimme haastattelun kysymyksid, pohdimme olisiko kuntouttava tyo-
toiminta ja péivitoiminta syytd eriyttdd uudessa toimintamallissa. Haastateltavien mie-
lestd yksi ryhma ei ole ollut ongelma, eivétka kaikki ole tiedostaneet eri asiakasryhmien

olemassaoloa.

Noo, olen mini sen jotenkin arvellut...Ei ole mitéén faktatietoa, mutta olen
mind sen arvellut. Mutta ei se ndy toiminnassa.

Ryhmain koko voi olla 15 asiakasta. Haastateltavien mielipiteet jakautuivat, onko ryhma-
koko sopiva. Osan mielestd ryhma ei ollut liian suuri, kun toinen osa kertoi, ettd kaipaa
pienempéid ryhméé. Kukaan haastateltavista ei halunnut pdiviatoimintalaisten ja kuntout-
tavan tyotoiminnan asiakkaiden eriyttdmistd. Haastateltavista oli pddsdantdisesti muka-
vaa olla ryhmissad sekéd heilld oli hyvéksytyksi tulemisen kokemuksia. He kertoivat, etti
ryhmaéén oli helppo tulla, eikd hyvin heterogeeninen eli piirteiltdin epdyhtendinen ryhma

haitannut haastateltavia.
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Yksi haastateltava kuvaili, kuinka toisen tunnetila tarttuu. Jos jollakin on negatiivinen
olo, se siirtyy helposti myds toisiin, etenkin herkkiin ihmisiin. Hén kertoi myds, ettd oh-
jaaja ei havaitse kaikkia asiakkaiden vélisid vuorovaikutustilanteita, jolloin hén ei voi
puuttua haitallisiin tilanteisiin. Yksi tyontekijd vastasi samansuuntaisesti ilmapiiristé. Jot-
kut palvelua tarvitsevat asiakkaat eivit halua osallistua pdivitoimintaan, koska péivitoi-
minnan asiakkailla tiedetdén olevan pédihdeongelmia. Esimerkiksi pdihteisiin liittyvit
asenteet voivat olla ajoittain paljon esilld asiakkaiden keskusteluissa, ja kaikki eivit pida

siita.

Niin se on. Ja onhan tuokin, ettd tuvalla on vertaistukea. Vaikka ei se sel-
laista 0o. Niin kuin moni aattelee, ettd sielld parannetaan maailmaa... Tai
itteddmme, mutta jokainen saa mitd saa. Kylld siitd saa, kun oikein osaa ot-
taa...

Jos mietimme sitd viimeistd retked... Niin porukkaahan oli tosi paljon,
mutta siitd huolimatta vaikka porukka on tosi “kirjavaa”, niin meilld oli
kyllda mukavaa.

Osalle haastateltavista ryhméanohjaajia oli ollut yksi ja osalle kaksi. Jokaisen haastatelta-
van mielestd ohjaaja oli ollut paikalla silloin, kun hénta tarvitsi. Haastateltavat kertoivat,

ettd heiddn mielestdén nykyiset ohjaajat olivat organisoineet hyvin tyotehtdavit keskenédén.

Noo... On se sillai, ettéd jos sattuu esim. huono péiva... Saa vihin avautua.
On kelle puhua, ku ei sitd halua kaikille puhua... Joku timmdinen tuki.

Tyontekijdt mainitsivat pdivdatoiminnan ohjaajan roolin olevan merkityksellinen. Yksi
vastaaja kuvaili, ettd ohjaaja on ditihahmo. Ohjaaja on tirked kuntoutujalle, koska hin luo
paivatoimintaan turvalliset puitteet. Hin myds mahdollistaa monipuolisen tekemisen, oh-

jaa tarvittaessa sekd kannustaa ja motivoi.

Péivitoiminnan ohjaaja on monelle asiakkaalle se luotettava henkild, jolle
voi puhua omista hankalistakin asioista. ”Tsemppari”, hyvédn mielentuoja,
joka auttaa miettiméén tulevaisuuden suunnitelmia ja on tarvittaessa yhtey-
dessd henkildihin, jotka voivat olla siin tukena.
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8.4 Pdivatoiminnan merkitys

Haastateltavat kertoivat selkedsti pdivatoimintaan osallistumisen hyodyista yhté vastaajaa
lukuun ottamatta. Haastatteluissa saamiemme sanallisten vastausten liséksi vastaajien ke-
honkielet viestittivt positiivisia signaaleja. Usean haastateltavan olemus rentoutui ja
muuttui iloisemmaksi, kun kysyimme téitd kysymysti. He kertoivat piristyneensé, akti-
voituneensa, saaneensa uusia sosiaalisia kontakteja sekd selkedn syyn aamulla heréti ja
lahted pois kotoa. Sanallinen ja sanaton viestintd vélittivit tiedon meille, ettd péivétoi-

minta on merkinnyt paljon, kun eldma on tuntunut synkalti ja epdtoivoiselta.

Sehédn on aivan mittaamattoman arvokasta. Mitenk&héan sitd kuvaisi... Ai-
nakin helpottaa arjen pydrittdmisté, mielenterveydelle hirmuisen hyvi, vuo-
rovaikutustaitoja saa opetella.

Jotenkin pirtedmpi olo kaiken kaikkiaan, silloin oli sellainen tekemétdn olo.
Ei ollut oikein mink&énlaista aktiviteettia...Jotenkin piristynyt, tuntuu ettia
on kuntoutunut paremmin.

Liikuntaryhmit, joista pdivdtoiminnan asiakkaat ovat hyotyneet, kuuluvat paivéitoimin-
taan sdannollisesti. Osalla haastateltavista liikunnan merkityksellisyys jatkui vapaa-
ajalle. Yksi haastateltava oli innostunut litkunnasta ja pudottanut huomattavasti painoaan.
Toinen haastateltava 16ysi pdivatoiminnan jarjestimén tutustumiskerran avulla uudesta
litkuntalajista itselleen sdédnnoéllisen harrastuksen. Asiakkaan kuntoutuminen ja kokonais-
valtainen hyvinvointi ndkyvét myos heidin ldheisilleen. Kolmas haastateltava kertoi 10y-
tdneensd pdivatoiminnan kautta litkunnan ilon, ja innostui litkkumaan yhdessé lapsensa

kanssa. Hyoty oli moninkertainen.

Tyontekijét pitavat pdivitoiminnan roolia merkityksellisend osana asiakkaan mielenter-
veyskuntoutumista. Pdivdtoimintaan ohjatuilla mielenterveyskuntoutujilla eldméanhal-
linta ja toimintakyky olivat olleet heikkoja. Pdivitoiminta aktivoi ihmistd ldhtemaan liik-
keelle, tekeméddn ja osallistumaan. Useassa tapauksessa hyoty oli ollut jo se, ettd pitdd
lahted johonkin. Kuntoutuja on saanut pdiviin siséltdd ja hdnelle on muodostunut péiva-
rytmi. Pdivatoiminnan ryhmad ja sielld tapahtuvat vuorovaikutustilanteet ovat tuoneet asi-
akkaille tunteita parjddmisestd, kuulumisesta johonkin ja positiivisen ndkemyksen omasta

pystyvyydestd. Tarked osa pdivdtoimintaa on, ettd sielld on turvallista kokea erilaisia
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tunteita, my0s negatiivisia. Asiakkaat voivat késitelld tunteita ja myos tarvittaessa ohjaa-

jan kanssa yhdessa.

Péivdtoiminta my0s tukee raittiutta. Kaksi haastateltavista kertoivat raitistuneensa ja sen
myo6td osallistuneensa pdivitoimintaan. He kertoivat, ettd péihteet eivdt ole koko ajan
mielessd, kun on paikka mihin menné, tekemistd ja uutta siséltod elamassa. Toisaalta yksi
haastateltava kertoi, ettd pdiviatoiminnan ryhmaéssé péaihdeasenteet ovat toisinaan myon-
teisid, jonka vuoksi kaikki eivit halua tulla sinne. Vertaistukea on saatavilla pdivitoimin-
nassa, kun samankaltaisen taustan omaavat ihmiset keskustelevat ja puhuvat avoimesti

elamankokemuksistaan.

8.5 Piaivitoiminnan kehittdminen

Péivdtoiminnan asiakkaat eivit vilttdmattd halua tai kykene ajattelemaan kehittdmista
heikon toimintakykynsd vuoksi. Osa haastateltavista ei ymmartinyt kysymysta. ”"Miten
haluaisit pdivitoimintaa kehitettdvan?” Annoimme tarkennuksia kysymykseen haastatte-
lutilanteissa, jolloin useat haastateltavat myotdilivdt vastauksissa esimerkkiemme mu-
kana. Kerroimme esimerkiksi, ettd kehittiminen voi olla toiveita toiminnan sisallosta.
Haastateltavien toiveet toiminnasta olivat teemoittain kokoontuvat ryhmét sovittuina ai-
koina. He toivoivat myds litkuntaa, retkid sekd pelien pelaamista. Kaksi haastateltavaa
kertoi tarkasti ideoitaan. Toinen haastateltava toivoi osaksi pdivdtoimintaa ruoanlaittoon
keskittyvan ryhmén. Sielld voisi tehdd ruokaa ja padsisi nauttimaan tuotoksista yhdesséi
muiden kanssa. Toinen haastateltava toivoi ryhméa, joka kokoontuisi sddnnollisesti ja ko-
koontumiskerroilla olisi kédsiteltdvdand eri aihepiirejd. Aihe-ehdotukset ryhmédan olivat
masennus, piihteet ja kipu. Haastateltavat, kahta lukuun ottamatta, eivét olleet innostu-
neita osallistumaan pdivitoiminnan kehittimiseen ja toteutukseen. He kertoivat mieluum-

min osallistuvansa tekemiseen.

Tyontekijét vastasivat kehittdmiskysymykseen ldhinni erilaisten ryhmétoimintojen kehit-
tdmisend. Yksi vastaaja toivoi kehitettivin moniammatillista verkostotyotd sekd paiva-
toiminnan asiakkaille yhteistyOssa tehtévid asiakaskohtaisia kuntoutusuunnitelmia. Siten
paivatoiminta tulisi selvemmin osaksi asiakkaan kuntoutumispolkua. Toinen vastaaja eh-

dotti pdivatoimintaan kaikkien asiakkaiden ja ohjaajien kesken tehtdvdd suunnitelmaa
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paivatoiminnan sisdllostd. Sisdltdd suunniteltaisiin yhdessd vuodeksi eteenpdin. Asiak-
kaat saisivat mahdollisuuden olla osallisina toiminnan suunnittelussa ja toteutuksessa.

Kolmas vastaaja ehdotti my0s sdédnnollistd palautteen kerddamisti asiakkailta.
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9 PAIVATOIMINNAN UUDISTETTU TOIMINTAMALLI

Taivalkosken kunnan mielenterveyskuntoutujien paivdtoiminta on ollut kehittdmisen tar-
peessa pidemmén aikaa. Tutkimustulosten ja kokemuksen perusteella havainto on vah-
vistunut meille opinndytetyon tekijoille ja kunnan sosiaalipalvelujen henkil6kunnalle.
Alun perin tavoitteenamme oli kehittdd pdivatoimintaa nykyresursseilla eli entisissa ti-
loissa ja tyontekijavahvuudella. Kun opinndytetyd eteni, Taivalkosken kunnan sosiaali-
palvelujen tyontekijit totesivat, ettd palvelurakenne kaipaa muutosta. Sosiaali- ja terveys-
lautakunnassa on meneilldin heididn tekema ehdotus saada palveluohjaukseen ja péiva-
toimintaan lisdd voimavaroja. Lisdys pdivitoiminnan henkilokunnassa mahdollistaa enti-
senlaisen paivitoiminnan lisdksi matalan kynnyksen toimintaa. Kunnan useat sosiaali- ja
terveysalan toimijat ovat havainneet johdonmukaisen palveluohjauksen tarpeen. Suunnit-
telimme uuden péiviatoimintamallin kerddmdmme aineiston, yleisen tutkimustiedon sekd

lainsddddannon pohjalta, olettaen, etté lisdresurssit toteutuvat.

9.1 Palveluohjaus ja asiakkuus

Mielenterveyskuntoutujien palveluohjaukseen nimetddn tyontekijé, jotta saadaan luotua
selked palvelukokonaisuus ja palvelun vaikutukset ovat arvioitavissa entistd paremmin.
Palvelukokonaisuus saa alkunsa siitd, kun tyontekiji terveys- tai sosiaalipalvelussa huo-
maa, ettd asiakas voisi hyotyd pédivdtoiminnasta. Asiakas ja tyontekiji arvioivat yhdessa
palveluohjaajan kanssa asiakkaan palvelutarvetta ja paivitoiminnan roolia asiakkaan ela-
méntilanteen parantamiseksi. Palvelusuunnitelma laaditaan téltd pohjalta ja asiakas voi
siirtyd pdivitoiminnan asiakkaaksi. Nimetyn palveluohjaajan avulla moniammatillinen

yhteistyo toteutuu asiakkaan edun mukaisesti.

Palveluohjauksen avulla paivdtoiminnan ohjaaja saa riittdvésti tietoa asiakkaan tilanteesta
ja toimintakyvyn rajoitteista. Asiakkaalle on helpompi suunnitella henkilokohtaista ja
asiakasléhtoistd pdivitoimintaa ja pdivitoiminnalle asetettu tavoite selkiytyy. Tavoittei-
den toteutumista arvioidaan moniammatillisesti ja muutoksia suunnitelmaan tehdéén aina
tarvittaessa. Pdivdtoiminnan palvelusta tulee selked, kirjallinen ja vaiheittainen polku,

joka etenee asiakaskohtaisesti esimerkiksi pdivitoiminnasta kuntouttavan tydtoiminnan
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kautta tydeldmddn. Tavoitteiden toteutumista arvioidaan moniammatillisesti ja muutoksia
suunnitelmaan tehddén tarvittaessa. Pédivdtoiminta tavoittaa entistd enemmén palvelua

tarvitsevia asiakkaita, koska he ohjautuvat sinne tiettyd palvelupolkua.

Taivalkosken kunnan sosiaalipalveluissa pidivdtoiminnan ja avotydn sopimusnimikkeiden
kayttoon tulee selked ohjeistus. Pdiviatoiminnan asiakkaat ovat kuntoutustukea tai tyoky-
vyttomyyselédkettd saavia eli 16—64 -vuotiaita ja ovat olleet vammasta tai sairaudesta joh-
tuen pois tydeldmastd pidempddn. Kuntoutustuella olevien asiakkaiden tavoitteena voi
olla paluu tydeldmadn, opiskelujen aloittaminen tai siirtyminen eldkkeelle. Tastd syysti
on perusteltua, ettd asiakas tulee kuulluksi ja ohjatuksi omat 1ahtdkohdat huomioon ottaen
sekd pdivatoiminta vastaa hdnen tarpeitaan. Avotyon sopimusnimikettd kéytetddn sosiaa-
lipalveluissa, kun eldkkeelld oleva asiakas haluaa tehdd ty6td ja hdnen toimintakykynsa
on riittdvé tyotehtdvien suorittamiseen. Asiakkaalle maksetaan hinelle osoitetuista tyo-
tehtdvistd tietyin perustein tydosuusrahaa. Tyotehtdvit voivat toteutua kunnan eri yksi-
koissa, jarjestoissd tai yksityisissd yrityksissd. Avotyon tehtdvid organisoivat palveluoh-

jaajan lisdksi kehitysvammapalvelujen tyontekijat.

9.2 Asiakkaan osallisuus

Asiakkaan osallisuus huomioidaan yksiltasolla jo silloin, kun palvelutarvetta arvioidaan.
Asiakas on luonnollisesti osa moniammatillista tiimid kuntoutumissuunnitelmaa laaditta-
essa. Palveluohjaan rooli on tiedottaa asiakasta palveluista, jotka tukevat asiakkaan kun-
toutumista. Palvelu rakentuu asiakkaan tarpeille ja hidn saa mahdollisuuden tutustua eri
palveluihin palveluohjauksen avulla ja pédédsee vaikuttamaan palvelupolkuunsa tarjolla

olevien vaihtoehtojen rajoissa.

Péivdtoiminnan sisdlto rakentuu asiakkaan mielenkiinnon ja tavoitteiden mukaan, joten
asiakaan tulee tulla kuulluksi ja ymmarretyksi. Palveluohjaaja pohtii, miten paivédtoiminta
saadaan sisdlloltddan motivoivaksi ja se saa hédnet sitoutumaan palveluun. Asiakasta ei vel-
voiteta, vaan hén itse padttdd miten usein ja millaiseen toimintaan hén osallistuu viikoit-
tain. Asiakas on tiiviisti mukana paiviatoimintansa sisdllon suunnitellussa. Pdivitoiminta
toteutuu yksildohjauksena kuntouttavan tydtoiminnan ryhmén mukana kuten tdhénkin

asti. Asiakkailla on sen lisdksi tai erikseen mahdollisuus osallistua ryhmétoimintaan.
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Asiakkaan osallisuus pdivdtoiminnan suunnittelussa muuttaa pdivitoiminnan luonnetta.
Kun asiakas voi vaikuttaa toiminnan sisdltoon, siitd tulee henkilokohtaisempaa ja merki-
tyksellisempéd. Toivomme, ettd timi muovaa pidemmall4 aikavélilld myds ulkopuolisten

mielikuvaa paivitoiminnasta positiivisemmaksi.

Péivitoiminnan asiakkaiden osallisuutta vahvistaa asiakkaiden mahdollisuus osallistua
paiviatoiminnan yleisen sisdllon suunnitteluun vuodeksi eteenpdin. Sisdllon suunnittelusta
kerrotaan seuraavassa luvussa tarkemmin. Asiakaspalautteiden kerddmiselld lisdtddn
myos asiakkaiden osallisuutta. Palautteen kerdédmistd ryhmikeskusteluna tyonohjauksel-
lisin menetelmin kokeillaan. Téllainen palautekeskustelu kdydéaan ulkopuolisen ohjaajan
ohjaamana, jotta asiakkaat tuntevat olevansa tasavertaisia palautteen antajia tyontekijoi-
den kanssa. Jos ryhmékeskustelu havaitaan hyvéksi palautteen antamisen keinoksi, kes-
kustelu kdydadn sdénnollisesti. Vaihtoehtoisesti asiakkailta pyydetdén palautetta puolen
vuoden viélein kirjallisesti tai vdhintdén asiakkaan péivitoimintajakson péattyessi. Asi-
akkaiden palautteisiin ja ehdotuksiin reagoidaan mahdollisuuksien mukaan, nopealla ai-

kataululla.

9.3 Paivatoiminnan sisiltd

Uudistetussa toimintamallissa pdivatoiminnan sisdltd ei muutu ratkaisevasti. Toiminnan
suunnittelun avulla sisdllostd tulee monipuolisempaa ja ennakoitavampaa. Pdivéitoimin-
nan siséltod suunnitellaan vuodeksi eteenpdin. Suunnittelussa hyddynnetdan vuosikello -

suunnittelumallia.



Joulukuu  Tammikuu
Marraskuu Helmikuu
Lokakuu Maaliskuu
Syyskuu Huhtikuu
Elokuu Toukokuu
Heindkuu Kesakuu
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KUVA 1. Vuosikello-suunnittelupohja

Vuosikellon avulla vuoden kierron tarjoamat teemat ja sisdllot huomioidaan jo toiminnan
suunnittelussa, ja asiakkaat ovat suunnittelussa mukana. Vuosikello (kuva 1) tuo ryhtid,
selkeyttd sekd ennakoitavuutta toimintaan. Vuosikellossa nékyvét juhlapdivét ja niihin
valmistuminen sekd vuodenaikoihin liittyvét teemat. My0s retket ja leirit ndkyvét jo var-

haisessa vaiheessa, jolloin asiakkailla on mahdollisuus vaikuttaa niiden sisiltoon.

Péivitoiminnan asiakkaat osallistuvat edelleenkin kuntouttavan tydtoiminnan ryhméén,
oman asiakassuunnitelmansa mukaisesti. Kun péivétoiminnassa on lisdvahvuutta eli uusi
ohjaaja, voidaan jérjestdd myds matalan kynnyksen pdiviatoimintaa iltapdivisin. Tolokun
tuvan tilat ovat pdivitoiminnan kéytdssd maanantaista perjantaihin. Iltapdivien péivétoi-
minnan siséltd tarkentuu uuden ohjaajan ja hinen suunnitelmien mydtd. Lisdyksend pai-

vatoiminnan sisdltoon tulee sddnnollinen ryhmétoiminta.

Ryhmitoiminnan ajankohta on tiistaisin kello 12.00-15.00 nykyisissd pdivdtoiminnan ti-
loissa. Tiistain ryhma alkaa viimeistddn marraskuussa 2019. Ensimmaisellé kerralla oh-
jaajat keskustelevat asiakkaiden kanssa vuosikellosta ja ideoivat toiminnan sisédltéd. Asi-
akkaiden toiveet ja ehdotukset toiminnan siséllosti otetaan huomioon, kun suunnitellaan
toimintaa. Perusteluna ryhmén kokoontumisen ajankohdalle on se, ettd piivdtoiminnan-
ryhmén jdlkeen asiakkailla on mahdollisuus osallistua vield liikuntaryhméén. Liikunta-

ryhmaéssa pelataan sdhlyé ja se on toiminut jo useamman vuoden ajan. Ryhmédan voivat
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osallistua kaikki sosiaalipalvelujen asiakkaat. Sdhlypelin jdlkeen halukkailla on ollut

mahdollisuus kahvihetkeen péivitoiminnan tiloissa ja tima kdytanto jatkuu edelleenkin.

Péddvastuu ryhmétoiminnan suunnittelusta on paivitoiminnan nykyiselld ohjaajalla. Uu-
den péivitoiminnanohjaajan myo6té, se toteutuu yhteistyona tai vuorotellen. Tavoitteena
on, ettd ryhmétoimintaa ohjataan monimammatillisesti. Pienen kunnan etu on, ettd toimi-
jat tuntevat toisensa ldhes poikkeuksetta. Toisaalta pienen kunnan haasteena yhteistyon
syntymiselle voi olla resurssien vihyys, jos se aiheuttaa lisdtyotd. Yhteistyoverkostoa on
helppo luoda ja hyodyntééd olemassa olevia verkostoja. Toistaiseksi toiminnassa ovat ol-
leet mukana ldhinné paikalliset mielenterveyspalvelujen tyontekijit sekd Taivalkosken

seurakunta.

Ryhmiohjaukseen pyydetddn ohjaajia myds terveydenhuoltopalveluista ja paikallisista
jarjestoistd, jotta ryhmitoiminnalle saadaan erilaisia teemoja ja uusia ndkdkulmia. Mielen
kahvila -ryhmé on kokoontunut Taivalkosken kunnan ikdihmisten palveluasumisen ti-
loissa kerran kuussa. Mielen kahvila on kaikille avoin paikka, joita mielen ja kehon hy-
vinvointi kiinnostavat. Mielen kahvilan ja paivatoiminnan ryhmétoiminnan yhdistdminen
laajentaisi molempien palvelujen asiakaskuntaa, joten on aiheellista ehdottaa ryhmien

saannollistd yhteistoiminta.

Ryhmaikertojen teemoja voivat olla esimerkiksi uni, terveellinen ruokavalio tai kipu.
Tuolloin on tirkeda, ettd ryhméa ohjaa ammattilainen, vertainen tai kokemusasiantuntija.
Ihminen jolla on késiteltdviastd aiheesta asiantuntevaa tietoa ja kokemusta. Yksi tirked ja
helposti hydodynnettdvd ryhmétoiminnan elementti on luonto. Luonto on léhelld ja sitd
hyddynnetddan monipuolisesti. Taivalkosken kunnassa on erittdin hyvit litkuntamahdolli-
suudet ja liikunta liitetddn osaksi ryhmédtoimintaa. Yhteistyohon kysytdan Taivalkosken
kunnan vapaa-aikatoimen tyontekijoitd, litkkunnanopettajia sekd kunnan ja yksityisen puo-
len fysioterapeutteja. Yhteistyo tarkoittaa ryhménohjausta, mutta myos litkuntavilineiden
lainausta pdiviatoimintaryhmén kayttoon. Taivalkosken kunnan vapaa-aikatoimella on
erittdin laaja valikoima liikuntavilineitd. Tolokun tuvan kuntosalivuoro maanantai aamu-

paivisin sdilytetddn myos yhtend pdivitoimintalaisten sdénnollisend ryhmétoimintana.

Péivitoiminta ja kuntouttava tyotoiminta Tolokun tuvalla sisdltda erilaisia retkié ja seu-

rakunnan kanssa yhteistyOssd jdrjestettdvin leirin. Leiri on toteutettu kaksi kertaa
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vuodessa, kevailld ja syksylla. Leiri kestéé kaksi vuorokautta ja sen tavoitteena on tarjota
asiakkaille uudenlaisia kokemuksia monipuolisen tekemisen ja yhdessdolon kautta. Asi-
akkailla on leirillda mahdollisuus nauttia musiikkiesityksistd, kuulla luennoitsijoita ja osal-
listua ryhméatoimintaan. Leiriyhteistyotd seurakunnan kanssa halutaan ehdottomasti jat-
kaa, koska leirit ovat olleet pidettyjd asiakkaiden keskuudessa ja niistd saatu asiakaspa-
laute on ollut erittdin positiivista. Leirin lisdksi erilaiset retket [&hiympéristoon ja naapu-
rikuntiin tuovat vaihtelua toimintaan. Retkitoiminnan ldhtdkohta on se, etti niistd ei

synny suuria kustannuksia osallistujille ja niihin olisi helppo ldhted mukaan.
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10 JOHTOPAATOKSET

Aineisto, jonka kerdsimme, edisti pdiviatoimintamallin kehittimistd. Haastattelun ja ky-
selyn vastauksista selvisi asioita, joiden pohjalta uutta paivatoimintamallia oli helppo ke-
hittdd. Opinndytetyd kokonaisuudessaan toi esille asioita, joiden ansiosta Taivalkosken
kunnan sosiaalipalvelut jirjestelevdt palvelurakennettaan uudelleen. He totesivat, ettéd
palveluohjauksella voidaan yhtenéistdd mielenterveyskuntoutujien palveluprosessia. Pal-
veluohjaus selkiyttdd asiakkaiden pdivdtoimintaan ohjautumista ja luo asiakasléhtdisem-

péad palvelua.

Uudistettu péivatoimintamalli on sellainen, jota my6s muut Taivalkosken kokoiset kun-
nat voivat hyddyntdi, ainakin osittain. Taivalkosken kunnan péivéitoiminnasta tulee ko-
konaisuudessaan sosiaalihuoltolain (L 1301/2014) mukaista palvelua, joka edellyttié pal-
velutarpeen arvioinnin ja yksityiskohtaisen asiakassuunnitelman laatimisen. Se puoles-
taan velvoittaa seuraamaan asiakkaan tavoitteiden toteutumista ja mahdollistaa palvelun
vaikutusten arvioinnin. Kaikki paivatoiminnan asiakkuudet kirjataan jatkossa kunnan so-
siaalipalvelujen tilastoihin, jolloin talous- ja tyontekijéresurssien kohdentaminen péivi-
toimintaan helpottuu. Tilastoitujen asiakasméirien lisdksi myos toiminnan sisilto ja pal-

velun vaikutukset ovat ndhtavissa.

Myos Piirainen (2018) késittelee palveluohjauksen roolia osana sosiaalista kuntoutusta.
Piirainen toteaa, ettd sosiaalinen kuntoutus kaipaa selkedd palvelurakennetta palvelutar-
peen arviosta alkaen. Palvelutarpeen arviointi selventéé palvelun tavoitteet kaikille osa-
puolille ja mahdollistaa palvelun vaikutusten seurannan. (2018, 47-48.) Yksi kyse-
lyymme vastannut tyontekijd toivoi moniammatillisen asiakassuunnitelman tekemisti
paivatoiminnan asiakkaille, jotta pdivitoiminnasta tulee selkedmpi osa asiakkaan kuntou-
tumista. My0Oskdan pdivitoiminnan ohjaajan mielestd toiminta ei ole ollut tavoitteellista,
koska hién ei ole osallistunut kuin satunnaisesti asiakassuunnitelmien laatimiseen tai asi-
akkailla ei ole ollut yksityiskohtaista suunnitelmaa. Paittelemme, ettd Taivalkosken kun-
nan uudistetussa pdivitoimintamallissa palveluohjauksen lisddminen osaksi asiakkaiden
palvelupolkua on hyvin merkittdva askel. Se edistdd yksilon hyvinvointia, koska s lisdd
osallisuutta omaan kuntoutumisprosessiin, tekee tavoitteet nakyviksi ja helpommin tavoi-

tettaviksi. Se myo0s selkiyttdd pdivatoiminnan ohjaajien tyota.
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Palveluohjaus ohjaa entistd useamman mielenterveyskuntoutujan oikeaan paikkaan ja yli-
paitdén asiakkaita palvelujen piiriin. Taivalkosken kunnan erityisryhmien palveluohjaaja
kertoo, ettd tuetun asumisen palveluissa on useita asiakkaita, joita uusi oleva toiminta-
malli hyddyntédé. Kyseiset ihmiset ovat yksindisié ja pdivit kuuluvat kotona oleskellessa,
mutta he eivédt ole kyenneet heikon toimintakykynsa vuoksi entisenlaiseen péivitoimin-

taan. (Henkilokohtainen tiedonanto, Juha Kehusmaa 01.08.2019.)

Haastateltaviemme vastauksista selvidd, kuinka tarkedd on olla paikka, johon voi mennd
ja tuntea olevansa osa yhteisdd. Suurin osa pédivitoiminnan asiakkaista haluaa olla edel-
leen osa isompaa ryhmia eli osa kuntouttavan tydtoiminnan ryhméaa. Se mahdollistaa so-
siaalisten suhteiden syntymisen laajemmalti. Ilman paikkaa ja yhteis6d, mielenterveys-
kuntoutujan on vaikea hakeutua sosiaalisiin tilanteisiin. Sosiaalinen osallistuminen ja
hyvé fyysinen kunto tukevat mielenterveyttd. Myos hyvaksytyksi tulemisen tunne ja mah-
dollisuus toteuttaa itsedédn edistavit toimintakykyi. (Suomen mielenterveys ry, Mitd mie-

lenterveys on).

Péivitoiminta tarjoaa edelld mainittuja mielenterveyttd suojaavia tekijoitd huomaamatta
toiminnan kautta. Pdivatoimintaan osallistuminen mahdollistaa asiakkaille tunne- ja ela-
maénhallintataitojen harjoittelun. Paivitoiminnassa syntyvit sosiaaliset tilanteet kehittavét
vuorovaikutus- ja ongelmaratkaisutaitoja. Pdivdtoiminnan ohjaajan ndkemys on, ettd
héntd tarvitaan olemaan l4snd. Ohjaaja mahdollistaa tekemisti asiakkaan voimavarojen,
motivaation ja taitojen mukaisesti. Han antaa mahdollisuuden uuden oppimiselle ja eri-
laisille kokemuksille. Pdivdtoiminnan asiakkaat kuormittuvat helposti vastuusta, joten

vastuu on ohjaajalla ja hdn antaa luvan myos epdonnistua.

Péivitoiminta kehittdd tunteiden tunnistamista, ja niitd voi kasitelld turvallisessa ympa-
ristdssd, yhdessd ohjaajan kanssa. Kun tunteet kohdataan, ne eivit kuormita ja johda hai-
talliseen kdytokseen. Kaikki nimé osoittavat, ettd vertaistuki ja osallisuus yhteis66n edis-
tdvat hyvinvointia. Ohjaajan kokemus vertaistuesta paivitoimintaryhméssé on, etti ver-
taistuki on ndkymatontd. Asiakkaat hyotyvit kuulemastaan ja nikemaéstédn. Yksilo saa
ryhmaésté vertaiskokemuksen kuulemansa ja kokemuksen kautta. Pdivdtoiminnan ryhmé
voi olla asiakkaalle ainoa perhe, jossa hén opettelee eldmin- ja tunnetaitoja. Kyseinen
asia tuli esille myds tyontekijoille osoitetun kyselyn vastauksissa paivitoiminnan roolista

asiakkaan kuntoutumisprosessissa.
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Osallisuudesta oli saatu samansuuntaisia tuloksia pdihde- ja mielenterveysseurojen tutki-
musohjelman teettimissd hyvinvointikyselyssd (2015). Mielenterveys- ja pdihdeongel-
mien vuoksi jdrjestotoimintaan osallistuneista moni oli kokenut eldménhallinnan, tuntei-
den kisittelyn ja oman eldmén pohdintataitojen parantuneen. He olivat saneet voimaa,
vertaistukea, hyvén mielen ja voineet auttaa muita, merkityksellisyyden kokemuksia. La-
hes jokaisen toimintakyky oli pysynyt ennallaan tai parantunut. (Pitkénen ym. 2017, 16—
17, 43—-44.) Myos kyselyymme vastanneiden tyontekijoiden mielestd paivatoiminta mah-

dollistaa asiakkaille sosiaalisen tilanteen, jossa altistuu erilaisille tunteille.

Klubitalojen tydpainotteisen tyoohjelman vaikutuksia sen jidsenten eldméddn, on tutkittu
kansainvélisesti. Vuosina 2009—2013 toteutetussa tutkimuksessa haastateltiin Yhdysval-
loissa ja Suomessa yhteensd 102 klubitalon jasentd sekd 25 henkildston edustajaa. Fang-
Pei Chen teki tutkimusta vuoden ajan, havainnoimalla ja haastattelemalla Fountainin klu-
bitalon henkilokuntaa ja asiakkaita. Tutkimuksissa huomio oli erityisesti siind, ettd jése-
net tekevét klubitaloilla omien voimavarojen ja mieltymystensd mukaisia tyotehtdviad
oma-aloitteisesti. Kuntoutujat saivat rakennetta eldmién ja pdiviin, jota ei usealla ollut
aiemmin ollut, mahdollisuuden arjen taitojen harjoitteluun omaan tahtiin sekd mahdolli-
suuden olla osallisena ryhmissé. Jasenten kokemukset klubitalotoiminnan vaikutuksista
olivat monipuolisesti itsetuntoa kohottavia asioita ja osallisuuden kokemuksia. Kun elé-
maén perustarpeet ovat kohtuullisesti taytetty, mielekids tekeminen, vertaisen seura ja ryh-
mén sosiaalinen tuki johtavat hyvinvointiin voimaantumisen kautta. (Fang-Pei 2019; Ta-

naka & Davidson 2016, 237-242.)

Uudessa Taivalkosken kunnan paiviatoimintallissa halusimme séilyttda paivatoiminta-asi-
akkaiden mahdollisuuden olla osana kuntouttavan ty6toiminnan ryhmaéd, koska se mah-
dollistaa monipuolisten tydtehtdvien tekemisen. Se, ettd asiakkaiden tekeminen on mah-
dollista omien mieltymysten mukaan pdivdtoiminnassa, sai vahvistusta klubitalotutki-
muksesta. Haastateltavat olivat myos tyytyviisid pédivdtoiminnassa sithen, ettd saivat

tehdé tehtdvid oman mielenkiinnon mukaan.

Péivitoiminta ryhmétoimintana mahdollistaa kokemusten jakamisen vertaisten kanssa.
Vertaistuki antaa toivoa ja valtaistumisen tunnetta ja ryhmééin osallistuminen vidhentda
eristiytymisen tunnetta. Toisaalta vertaistuella voi olla negatiivisia vaikutuksia, jos ryh-

missd yksilo tason kédytdos vaikuttaa kielteisesti ryhmiddynamiikkaan ja esiintyy
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esimerkiksi kilpailua siitd, kenen kokemukset ovat pahimpia. (Kippola-Pédkkonen 2018,
185-186). Tillaisia kokemuksia oli my0s haastateltavillamme ja kyselyyn vastanneilla
tyontekijoilla. Miten vertaistuki ja ryhma toimii yksilod kannustavana ja kannattelevana?
Ohjaajan on syytd muistuttaa sddnnollisesti asiakkaita pitiméddn mielessd omat tavoit-
teensa, ja korostaa, ettéd jokaisella on omansa, mahdollisesti erilaiset. Varhain ryhménoh-
jaajan tuella selvittdvat ristiriidat pitévat ylld positiivisempaa ilmapiirid. Pdivitoiminta-
laisten mahdollisuus olla edelleenkin osa kuntouttavan tydtoiminnan ryhmaié, antaa mah-
dollisuuksia vaihtelevammalle ryhmaddynamiikalle ja vuorovaikutukselle, jolloin ilma-

piiri pysyy positiivisempana.

Haastattelumme mahdollistivat asiakkaille osallisuuden tunteen. He saivat ddnensé kuu-
luviin ja mahdollisuuden jo nyt vaikuttaa uudistettavan pdiviatoiminnan suunnitteluun.
Osallisuutta voi pohtia my0s kehittdjaasiakkuuden kautta, jossa valitut asiakkaat ovat
suunnitelmallisesti mukana toiminnan suunnittelussa, toteutuksessa ja kehittdmisessé
(Niskala, Kostamo-Padkkdo, Ojaniemi 2015, 145-147). Paivdtoiminnassa osallisuus syn-
tyy ryhméén tulemisen mukana ja laajenee toimintaan osallistumisen kautta, kun kuntou-
tuja haluaa. Uusi pédivitoimintamalli mahdollistaa asiakkaille palvelun, joka vaikuttaa ko-
konaisvaltaisesti asiakkaan hyvinvointiin. Yksilotason hyvinvointi heijastuu oletettavasti
myos terveyspalvelujen kdyttoon, joten on oikeutettua odottaa sdédstojd kunnan terveys-
palvelumenoissa. Uudistetussa pdiviatoimintaryhméssa asiakkaat ovat mukana paivitoi-
minnan suunnittelussa. Asiakkailla on myds toiminnan aikana mahdollisuus antaa pa-
lautetta pdivatoiminnasta ja siten edelld mainitut kehittdjdasiakkuuden hyodyt tulevat né-
kyviksi. Pdivdtoiminnan asiakkaat ovat itse kohderyhmaa kenelle palvelua suunnitellaan,

joten toiminnasta tulee asiakasldhtoista.

Opinndytetydllemme asetetut tavoitteet tdyttyivit. Voimme ajatella jopa, ettd tavoitteet
ylittyivit, koska opinndytetydmme toi selvésti esille palveluohjauksen tarpeen mielenter-
veyspalveluihin. Taivalkosken kunta vastaa tdhén tarpeeseen aiemmin mainitulla sosiaa-
lipalvelujen rakennemuutoksella syksyn 2019 aikana ja pdiviatoimintaan saadaan uusi oh-
jaaja sekd perusteellinen palveluohjaus. Suunnittelimme Taivalkosken kunnan mielenter-
veyskuntoutujien pdivitoimintaan uuden toimintamallin, jonka odotamme lisddvin asi-
akkaiden hyvinvointia ja selkiyttdvén padivitoiminnan ohjaajien seké asiakkaiden kanssa
tyoskentelevien sosiaali- ja terveysalan tyontekijéiden tyotd. Jatkossa pdivatoiminnan to-

teuttamista ohjaa tiiviimmin lainsddddntd, joka yhdenvertaistaa asiakkaiden saamaa
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palvelua ja lisdd osallisuutta. Asiakkaat ovat vahvasti mukana oman kuntoutumisensa
suunnittelussa sekd halutessaan paivatoiminnan jarjestidmisen eri vaiheissa. Pdivatoimin-
nan jérjestimisessd on vaihtoehtoja eri toimintakykyisille ihmisille, ryhma- ja tyotoimin-

taa sekd kokoontumispaikka

Asiakkaat ohjautuvat pdivitoimintaan selkedtd reittid, joka helpottaa asiaan osallisten
tyoskentelyd. Sosiaali- ja terveysalan tyontekijat tietdvit, ettd ohjaavat asiakkaan palve-
luohjaajan luo, joka raétéloi yhdessé asiakkaan kanssa hénelle sopivat palvelut. Tyonte-
kijit ovat tarvittaessa ja varmemmin osana moniammatillista tyoskentelyd, jolloin asiakas
saa kokonaisvaltaista tukea. Pdivdtoiminnan ohjaajilla on toimintamalli, joka ohjaa pii-
viatoiminnan suunnittelua ja jarjestdmistd. He ovat tietoisia asiakkaan tilanteesta, joka
mahdollistaa myos yksilollisen tuen. Oletamme myds, ettd laadukas paivdtoiminta vdhen-
tdd kuormitusta kunnan mielenterveys- ja terveyspalveluissa. Kun asiakkaan toiminta-
kyky paranee ja psyykkinen tasapaino 10ytyy, hén tarvitsee vihemmén muita mielenter-

veyspalveluja.
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11 POHDINTA

Opinndytetyon aihe syntyi todellisesta tydeldmén tarpeesta. Mielenterveyskuntoutujien
paivitoiminnan kehittimistyon tarve oli Taivalkosken kunnan sosiaalipalvelujen tyonte-
kijoiden tiedossa, mutta palvelun kehittdmiselle ei ole ollut mahdollisuutta. Me pys-
tyimme opiskelun ja opinndytetyon avulla vastaamaan haasteeseen. Opinnéytetyon aihe
oli todella motivoiva, koska tiedostimme, ettd se palvelee asiakkaita ja tydyhteisod seka
voimme saada aikaan nékyvid muutoksia palvelussa. Sujuva yhteistyo tydyhteison kanssa
laajensi opinndytetyon tuloksia. Opinnédytetyontekijén harjoittelujakso kunnan sosiaali-
palveluissa ja opinndytety0hon liittyvit keskustelut tydyhteison kesken toivat yksityis-
kohtaiset pdivatoiminnan kehittdmistarpeet kaikkien sosiaalipalvelujen tyontekijoiden

tietoisuuteen.

Kun lisdresurssit varmistuivat, suunnittelimme pdivitoimintaa tyontekijélisdyksen poh-
jalta. Uudessa mielenterveyskuntoutujien padivatoimintamallissa keskeiseksi muutokseksi
muodostui palveluohjauksen saaminen osaksi pdiviatoiminnan palvelua. Huomasimme ta-
min myotd, ettd toimintamallista hyStyy useampi mielenterveyskuntoutuja kuin aiem-
min. Lisdksi se selkiyttdd mielenterveyskuntoutujan kanssa tehtdvad verkostotyotd. So-
sionomin yksi osaamisvaatimus on toimia moniammatillisen verkoston jdsenend, sovit-
taen asiakkaan palvelut tarveldhtoisesti ehedksi kokonaisuudeksi palvelujirjestelméssa.
Péivitoiminta saatiin kehittdmistydlld pohjautumaan tiiviimmin lainsdddantoon, jolloin
palvelu on perusteltua ja tavoitteellista. Asiakkaan osallisuus on valtakunnallisen mielen-
terveystyon keskiossd télld hetkelld. Uudessa toimintamallissa mahdollistamme asiak-

kaan osallisuuden ja se on otettu huomioon jokaisessa palvelun vaiheessa.

Opinnidytetyon alku oli haastava, koska emme tunteneet toisiamme ja opintomme olivat
eri vaiheissa. Tutustuimme ja opetelimme toistemme tyoskentelytavat. Toisen opinnidy-
tetyontekijin aiheeseen ja toimintaympéristoon perehtyminen veivdt myos aikaa. Pereh-
dytysvaiheessa pdivdtoiminnan toimintatapojen esittely ja perustelu sekd niiden kyseen-
alaistaminen saivat aikaan kriittistd pohdintaa juurtuneisiin toimintamalleihin. Yhteinen
tutustumiskdynti naapurikuntien mielenterveyskuntoutujien paivéitoimintoihin tiivisti yh-

teistydtdmme ja antoi uusia ndkdkulmia palvelun jarjestimiseen Taivalkosken kunnassa.
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Opinndytetyon tekeminen kokonaisuutena sujui todella hyvin ja vélillemme syntyi toi-
miva yhteistydsuhde, vuorovaikutuksemme on mutkatonta ja vélitontd. Pysyimme suun-
nitellussa opinndytetyon valmistumisaikataulussa vélitavoitteiden, selkeén tyonjaon ja si-
toutumisen avulla. Huomioimme jo tydnjaossa ja aikataulutuksessa toisen opinniytetyon-
tekijdn kansainvélisen harjoittelujakson, eikd se vaikeuttanut tyon edistymistd. Tyoela-
mén tuntemus ja teoreettinen osaaminen tdydensivit toisiaan yhteistydssdmme. Toimivan
yhteistyon lisdksi meilld molemmilla oli motivaatio kehittda kyseisen asiakaskunnan pal-
veluita. Yksilotasolla eldmén merkityksellisyyden ja hyvinvoinnin lisdédminen on meille

tarkedd, meiddn arvomaailmamme on samanlainen.

Opinnéytetyo oli molemmille ammatillisen kasvun paikka, koska se velvoitti pohtimaan
omaa ammatillisuutta ja tydskentelytapoja. Sosiaalialan ammatillisuutta on kyky kyseen-
alaistaa asioita tyoeldmaissa ja tarttua mieltd askarruttaviin kysymyksiin, jotka ovat pal-
veluiden kehityksen edellytyksid. Opinndytetyd syvensi Taivalkosken kunnan sosiaali-
palvelujen tyoyhteison yhteisollistd toimintaa sosiaalialan ammattieettisten periaatteiden
mukaisesti. Pdivdtoiminnan kehittdmisestd muodostui tydyhteison jdsenten yhteinen asia.
Sosiaalipalvelujen asiakkaat tyytyvét usein saamiinsa palveluihin. Yksi sosionomin osaa-
misvaatimuksista on edustaa yhteiskunnallisesti heikossa asemassa olevia, joten tyonte-
kijan kyky asettua asiakkaan rooliin on positiivisen muutoksen l&htokohta ja mahdolli-
suus havaita kehittdmistarpeita. Monessa opinndytetyon vaiheessa huomasimme, etté pie-
nelld asialla voi olla suuri merkitys. Esimerkiksi Taivalkosken kunnan mielenterveyskun-
toutujien erilliselld ryhméatoiminnalla mahdollistetaan palvelu entistd laajemmalle asia-

kaskunnalle ilman lisdkustannuksia.

Sosiaalityon arvomaailmaan kuuluu asiakkaan asiakkaan arvokas kohtaaminen ja asiak-
kaan oikeuksien tunnustaminen. Asiakkaalla tulee olla mahdollisuus vaikuttaa itsed kos-
kevaan piaitoksentekoon. Palvelun tulee rakentua selkedsti asiakkaan omille tarpeille ja
tavoitteille. Sosiaalialan ammattietiikan pohjalta opinndytetydmme ldahtokohtia olivat asi-
akkaan asema ja asiakasldhtoisyys. Halusimme kehittdd pdiviatoimintaa nykyresursseilla
ja lahtdajatus oli mahdollistaa palvelu eri toimintakykyisille ja useammille asiakkaille
kuin ennen. Suunnittelimme mielenterveyskuntoutujien péivéitoimintaa asiakkaan osalli-
suuden ndkokulmasta. Haastattelut mahdollistivat asiakkaiden osallistumisen péivétoi-

minnan kehittdmiseen ja antoivat tilaisuuden tulla kuulluksi.
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Pohdimme opinndytetyotd tehdessimme haastattelujen vastausten luotettavuutta. Oliko
haastattelijan tuttuudella ja roolilla pdivitoiminnan ohjaajana merkitysti asiakkaiden an-
tamiin vastauksiin? Vastaisivatko asiakkaat tietylld tavalla vain miellyttddkseen ohjaajaa?
Mielestamme tuttuus oli vain positiivinen tekijd. Asiakkaiden ja haastattelijan vélilld oli
jo valmiiksi syntynyt luottamuksellinen asiakassuhde. Haastattelutilanteet olivat tunnel-
maltaan rentoja ja vilittomid. Ei ollut syytd epdilld vastausten aitoutta ja rehellisyytta.
Haastattelutilanteissa asiakkaiden olemuksesta vélittyi viesti haastattelijalle, ettd he eivit
olleet tottuneet antamaan palautetta palveluista. Omien mielipiteiden ja kehittdmisideoi-
den esittdminen oli selvisti haasteellista. Haastattelijalle téllainen huomio oli erittéin tér-
ked. Tulevina sosiaalialan ammattilaisena tulee tydskennelld niin, ettd asiakkaiden mieli-
piteet tulee kuulluksi ja huomioonotetuiksi. Tét4 ajatusta tulee miettiéd jokaisessa asiakas-

kohtaamisessa, jotta siitd rakentuu yhteistyon Idhtokohta.

Opinndytetyon alkuvaiheessa arvioimme tyon uhkia ja mahdollisuuksia. Asiakkaiden hy-
vinvoinnin lisdédminen uuden palvelumallin avulla oli yksi opinndytetyon mahdollisuuk-
sista ja tavoitteista, jossa mielestimme onnistuimme. Arvioimme Taivalkosken kunnan
resurssien vihyyden uhaksi pdivdtoiminnan kehittdmiselle, joka muuttui opinndytetyon
edetessd vahvuudeksi, kun Taivalkosken kunta péétti lisdtd voimavaroja pédivdtoiminnan
jarjestimiseen sekéd palveluohjaukseen. Pdivdtoiminnan olisi tdrkeédtd toimia ilman pi-
dempid keskeytyksid, joten uusi ohjaaja mahdollistaa palvelun jatkumisen osin myos
tyontekijoiden loma-aikoina. Nykyisessd mallissa pdivdtoimintaa ei ole voitu jérjestdd
ohjaajan loma-aikoina lainkaan. Voisiko pdivédtoiminnan jatkuvuuden turvaamiseksi poh-
tia my06s kolmannen sektorin tyontekijdn tai pdivitoiminnan asiakkaan toimivan ryhmén-

ohjaajajana tilapéisesti?

Opinndytetyon pohjalta syntyi pdivatoiminnan kehittdmisideoita, joita voisi toteuttaa tu-
levaisuudessa tyon ohessa, hanketyoni tai sosiaalialan opiskelijoiden opintotehtdvina.
Ehdotamme, ettd Taivalkosken kunnan pdiviatoiminnassa kokeillaan kehittdjdasiakastoi-
mintaa, koska kehittdmisasiakastoiminnan pohja, joka on luottamuksellinen suhde, on jo
olemassa. Taivalkoskelta puuttuu téll4 hetkelld toimiva mielenterveysyhdistys, joka voisi
tehda tiivistd yhteistyotd mielenterveyskuntoutujien pdivdtoiminnan kanssa. Yhdistyksen
perustaminen vaatii kuitenkin voimavaroja, joita pdiviatoiminnalla ei tilld hetkelld ole.
Yhdistystoiminta mahdollistaisi mielenterveyskuntoutujille monipuolisempaa toimintaa

ja uutta ndkokulmaa  palveluiden jérjestdmiseen. Kysymmekin, voisiko
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mielenterveysyhdistys myotdilld Klubitalo -mallia? Yhdistyksen jésenet olisivat tasaver-
taisia toimijoita, ja olisivat mukana alusta alkaen yhdistyksen tilojen ja toiminnan suun-
nittelussa sekd toteutuksessa. Yhdistykselld olisi ehkd mahdollista jdrjestdd toimintaa
myos iltaisin ja viikonloppuisin. Sosiaalialan opinnot ovat vahvistaneet kdsitystimme,
ettd osallisuus ja toimijuus ovat merkityksellisid tekijoitd jokaisessa eldmin vaiheessa ja
ne ovat mielen kuntoutumisen edellytyksid. Kehittimisideana on myds haastaa péivitoi-
minnan ohjaajat pohtimaan ja suunnittelemaan tyGtehtdvidan, etenkin yksilo- ja ryhmén-

ohjauksen painopisteita.

Toimimme opinndytetydn kaikissa vaiheissa luottamuksellisesti. Haimme tutkimusluvan
Taivalkosken kunnan sosiaali- ja terveysjohtajalta seké teimme tiivistd yhteistyota opin-
ndytetyokumppanin kanssa. Toteutimme opinnédytetyon heiddn asettaman viitekehyksen
mukaisesti ja uudistettu toimintamalli otetaan tydeldmidssd kayttoon vuoden 2019 lo-
pussa. Kuvailimme opinndytetyon vaiheita tarkasti, joka osoittaa lukijalle, ettd tyd on
aito. Kerdsimme ja késittelimme aineistoa tietosuojaa noudattaen, jolla turvasimme haas-
tateltavien yksityisyyden sdilymisen. Mielestimme selvityksen tulokset ovat luotettavia,
koska saimme samoihin kysymyksiin ndkdkulmia eri tahoilta. Kutsuimme opinndytetyon
julkaisuseminaariin tydeldmiyhteistyokumppanin ja tyd julkaistaan Theseuksessa, kun

saamme Taivalkosken kunnalta luvan.

Tédmidn opinndytetyon ja sosionomiopintojemme ammatillisella annilla sekd noudatta-
malla lakia sosiaalihuollon ammattihenkil6istd (L 87/2015), voimme hyvilld mielin ty0s-
kennelld tulevaisuudessa sosiaalialan ammattilaisina. Lain sosiaalihuollon ammattihenki-
16istd (L 87/2015) pddméirand on lisdtd asiakkaiden hyvinvointia ja edistdd sosiaalista
toimintakykyé, yhdenvertaisuutta seka osallisuutta. Laissa maaritellddn muun muassa so-
siaalialan ammattilaisten toiminnan valvonta ja koulutus seki asiakkaiden kohtelu. Sosi-
aalialan ammattilaisten tydskentelyn pohjana on ammattieettinen harkinta ja toiminta,

jotka turvaavat kaikista 1dhtokohdista olevien asiakkaiden oikeuksia.
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LIITE 1. Asiakkaiden haastattelun runko

Asiakkaiden haastattelurunko

Ika

Sukupuoli

Haastattelemme nykyisié ja entisid pdivitoiminnan asiakkaita. Kun teemme haastattelun

entiselle asiakkaalle, esitimme kysymykset menneessd aikamuodossa.

A e

9.
10.

teutukseen?

Kenen opastamana ohjauduit piivdtoiminnan asiakkaaksi?

Mitkéd ovat paiviatoimintaan osallistumisesi tavoitteet?

Voisitko kertoa vihén tilanteesta ennen pédivitoimintaa?

Kuinka usein kdyt pdivitoiminnassa? Onko miéra sopiva?

Miti sind teet pdivdtoiminnassa?

Millaisia vaikutuksia pdivitoiminnalla on kuntoutumisprosessissasi?

Mité sind haluaisit tehda? (toiveita)

Miten koet sen, ettd osa Tolokun tuvan asiakkaista on kuntouttavassa tyo-
toiminnassa ja osa pédivitoiminnassa?

Onko saamasi ohjaus/tuki riittdvad? Jos ei, millaista tukea kaipaat?

Oletko ohjautunut (saanut tietoa) pdivdtoiminnan kautta muihin tarvitse-
miisi palveluihin?

Miten haluaisit pdivitoimintaa kehitettavan?

Miten asiakas itse voi olla osallisena paivitoiminnan kehittdmiseen ja to-
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LIITE 2. Kysely tyontekijoille

Hei!

Teen yhdessd sosionomiopiskelija Heidi Kanasen kanssa opinnédytetyotd Diakiin, jonka

aitheena on pdivatoiminnan kehittiminen Tolokun tuvalla.

Opinndytetyon tavoite on luoda uusi toimintamalli, jonka my&td Tolokun tuvalla jérjes-
tetddn nykyresursseilla entistd asiakasldhtdisempai ja ohjaajan nikokulmasta selkedmpad
paivitoimintaa. Pdivitoiminta pyritdén saamaan aikataulultaan ja siséll6ltdin vastaamaan
Taivalkosken kunnan mielenterveyskuntoutujien tarpeita ja kuntoutumistavoitteita ny-

kyistd paremmin.

Opinndytetyotd varten haastattelemme nykyisid ja entisid asiakkaita. Toivomme saa-
vamme vastauksia myds teiltd tyontekijoiltd, jotta saamme kuuluviin nykyisen toiminnan

vaikuttavuuden arviointia, seké ideoita toiminnan kehittdmiseen.

Laitan sdhkopostin liitteeksi kyselylomakkeen, jonka toivoisin palautuvan tiytettynd ta-

kaisin minulle helmikuun loppuun mennessa.

Kiitos jo etukiteen vastauksestasi!

1. Kenelle suosittelet Tolokun tuvan pdivitoimintaa ja millaisin perustein?

2. Jos ajattelet pdivatoiminnan tukevan asiakkaan kuntoutumista, jatatko kos-
kaan suosittelematta Tolokun tupaa? Jos jétat, mitkéd ovat syyt?

3. Tieddtkod mitd asiakkaasi Tolokun tuvalla paivitoiminnassa tekevét? Ja tie-

ditkoé Tolokun tuvan toimintaperiaatteista muutoin?

4. Millaisessa roolissa pdivdtoiminta on asiakkaan kuntoutumisprosessissa?
5. Millaisia vaikutuksia olet huomannut péivitoimintaan osallistuneissa asiak-
kaissasi?

6. Millaista palautetta asiakkaat antavat toiminnasta ja sen sisallosta?
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Millaisia toiveita/ehdotuksia sinulla on pdivitoiminnan toteutukseen ja si-
saltoon, jotta se edistdisi paremmin asiakkaan kuntoutumista?

Milld tavoin voisimme hyddyntdd moniammatillista yhteistyotd pdivitoi-
minnan jarjestimisessa?

Milla tavoin asiakkaan rooli tulisi enemmin nékyviin paivitoiminnan ke-

hittimisessi ja toteuttamisessa?
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