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Taman opinnaytetydn tavoitteena oli selvittdad minkalaista sosiaalista tukea huumeiden kayt-
tajien sisarukset ovat kokeneet saaneen ja onko se koettu riittdvaksi. Tarkoituksena oli tuottaa
Irti Huumeista ry:lle tietoa sisarusten kokemuksista, seka saada heidan aantaan kuuluviin.
Tuotettua tietoa voidaan kayttaa tulevaisuudessa eri toimintojen kehittdmisen valineena.

Yhteiskunnallisella tasolla nahdaan olevan tarvetta julkiselle keskustelulle paihdeongelmista
seka niihin liittyvasta stigman ehkaisevasta tyosta. Taman nahtaisiin olevan avuksi ongelman
omaavien ihmisten seka heidan laheistensa hakeutumisessa avun piiriin seka helpottavan
laheisten keinoja tukea ongelman kanssa kamppailevia rakentavasti ja leimaamatta. Opin-
naytetyoni tydelaman kumppanina toimi Irti Huumeista ry. Irti Huumeista ry:n toiminta tarjoaa
valtakunnallisia vertais- ja ammattitukipalveluita huumeongelmaisten I[aheisille, toipuville
kayttdjille ja huumeriippuvaisille. Toiminnan tarkoitus on vahentaa ja ehkaistd huumeiden
kaytosta aiheutuvia haittoja yksildlle ja yhteiskunnalle.

Opinnaytety0 toteutettiin padosin laadullisena tutkimuksena, jossa aineisto kerattiin kyselyn
avulla. Kyselyn tuloksia tulkittin myds tilastollista tulkintaa kayttaen. Kysely lahetettiin Irti Huu-
meista ry- sivun alaiseen Irti Huumeista ry- Sisarukset ryhmaan Facebookissa. Aineisto koos-
tui 19 sisaruksen vastauksista ja se analysoitiin kayttamalla teoriaohjaavaa sisallénanalyysia.

Tulokset osoittivat, ettd huumeiden kayttdjien sisarukset eivat koe saaneen sosiaalista tukea
tarpeeseen nahden riittavasti. Aineistosta nousi esille erityisesti ammattilaisilta saadun sosi-
aalisen tuen saannin vahyys seka kuulluksi ja ndhdyksi tulemisen tunteen puute. Sisarukset
kokivat jadneensa liian yksin tai eivat olleet tulleet ndhdyksi ollenkaan. Vuorovaikutuksellista
tukea olisi kaivattu enemman. Kaikki vastaajat kokivat sisaruksen huumeongelman vaikutta-
neen heidan eldamaansa negatiivisesti. Sen nahtiin kuormittavan omaa arkea ja vievan voi-
mavaroja omasta jaksamisesta. Laheisen huumeiden kayton nahdaan vaikuttavan kuormitta-
vana tekijana ja tuen sekad avun tarve naista syntyviin ongelmiin on suuri. Sisaruksen huu-
meiden kaytto on aiheuttanut jonkin asteista pelkoa tai hapeaa jokaisessa vastaajassa. Tukea
niihin ja muihin ongelman synnyttamiin negatiivisiin tunteisiin toivottiin enemman. Suurin osa
vastaajista kertoi vertaistukiryhmien olleen avuksi. Lahes kaikki olivat etsineet tai I6ytaneet
avun ja tuen itse ja olisivatkin toivoneet saaneensa naista tietoa jotain kautta. Moni myds
kertoi, etta olisi toivonut saaneensa tukea jo aiemmassa vaiheessa. Vertaistukiryhmien lisaksi
my0s yksildllisempaa, ammattilaisten tarjpamaa apua ja tukea, kaivattiin.

Avainsanat Sisarus, Sosiaalinen tuki, Huumeongelma
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The purpose of this thesis was to find out what kind of social support the siblings of drug
users have felt to have received and whether it was perceived to be sufficient. It was inten-
ded to provide information for Free from drugs association about the siblings' experiences
and to make their voices heard. This information can be used in the future as a tool for
developing different activities.

On a societal level, it is seen that there is a need for public discussion of substance abuse
problems as well as related stigma preventive work. This would be seen as helpful for people
with the problem and their family memebers to seek assistance, as well as to ease the ways
how relatives can constructively and without stigmatizing support the people with substance
abuse problems. This Bachelor’s thesis was commissioned by Free from drugs association.
Free from drugs association provides nationwide peer support and professional support ser-
vices for family members, recovering users and addicts with drug problems. The purpose of
this operation is to reduce and prevent harm to the individuals and society of using drugs.

The thesis is a qualitative research, in which the data was collected through a survey. The
results of the survey were also interpreted using statistical interpretation. The questionnaire
was sent to the Unleashed Drugs group on Facebook. The data consisted responses from
19 siblings and was analyzed using theory-guiding content analysis.

The results showed that the siblings of drug users do not feel that they have received enough
social support in relation to their need. The data also raised the lack of access to social
support from professionals in particular and the lack of feeling of being heard and seen. The
siblings felt they had been left too alone or had not been seen at all. More interactive support
would have been needed. All respondents felt the sibling's drug problem had negatively
impacted their lives. It was seen as a burden in their own everyday life and consuming re-
sources for their own coping. A family member’s drug use is seen as a burdening factor and
the need for support and assistance with the problems that arise from this is high. The
sibling's drug use has caused some sort of fear or shame in every respondent. Support for
them and for coping with other negative emotions generated by the problem was more
hoped for. Some of the respondents told that the peer support groups had been helpful.
Almost everyone had searched or found help and support themselves, and would have ho-
ped to have received information about them somehow. Many of the respondents also told
that they would have hoped they had received support at an earlier stage. In addition to peer
support groups, more personalised-help and support provided by professionals was also
needed.

Keywords Sibling, Social Support, Drug Problem
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1 Johdanto

Sisarussuhteen vaikutus ja lapsuudenaikainen asema perheessa vaikuttaa monessa
suhteessa lapi elaman (Makinen 2019: 17). Se, etta yksi perheen lapsista kayttda huu-
meita, vaikuttaa koko perheeseen ja heidan tulevaisuuteensa. Vanhemmille oman lap-
sen huumeiden kayttd on raskasta. Se vie paljon aikaa ja jaksamista sekd asettaa mo-
nenlaisia vaatimuksia. (Barnard 2005: 25). Tutkimusten mukaan perheen dynamiikalla
on merkitysta lasten psyykkiseen hyvinvointiin mika heijastuu myos ulkoiseen ymparis-
toéon. Lapsuuden perhe maarittaa osan lapsen todellisuudesta; asumisesta, elinymparis-
tosta ja merkityksellisista ihmissuhteista. (Vaananen 2013: 11,61). Merkityksellisyyden
ja yhteen kuuluvuuden tunteen lisdaminen ovat osa sosiaalisen tuen tavoitteita. Nama

ovat yksilon selviytymiskeinoja lisdavia voimavaroja (Mikkola 2006: 25).

Huumeiden kayttd aiheuttaa huolta huumeiden kayttajan lisaksi hanen ymparillaan ole-
ville ihmisille. Hyvin harvoin kayttaja on perheetdn, jos perhe maaritellaan kasittelemaan
kaikki omaiset ja muut tarkeat ihmiset. Yksi kayttaja voi aiheuttaa huolta esimerkiksi van-
hemmilleen, sisaruksilleen, isovanhemmilleen, puolisolleen, muille sukulaisille, ystavil-
leen, tuttavilleen ja naapureilleen. Kyseessa ei siis ole vain kayttajan ongelma. (Makinen
2019: 17). Kayttajan perheessa elama pydrii huumeongelman ehdoilla ja pelko omasta

ja kayttajan turvallisuudesta on lasna paivittain (Tuomola 2018: 176).

Yhteiskunnallisella tasolla ndhdaan olevan tarvetta julkiselle keskustelulle paihdeongel-
mista seka niihin liittyvasta hapean ja stigman ehkaisevasta tydsta (Jurvansuu & Ring-
bom 2020: 9), jotta huumeita kayttavan Iaheisille voidaan tarjota oikea aikaista ja oikein
kohdennettua apua. Sosiaalinen tuki nahdaan olevan ihmisen identiteetin muodostumi-
sen ja kriisitilanteista selviytymisen sekd muutoksiin mukautumisen kannalta keskeinen
tekija. Mahdollisuus koettuun sosiaaliseen tukeen on tarkea koetun terveyden voima-
vara. (Metteri & Haukka-Wacklin 2012: 55).

Sosiaalihuoltolaki velvoittaa jarjestamaan paihteita kayttavan laheisille sosiaalipalveluja,
joiden tarkoitus on muun muassa ehkaista sosiaalista syrjaytymista ja edistaa osalli-
suutta (Sosiaalihuoltolaki 1301/2014 § 1). Tukea tulee tarjota paihteiden ongelmakay-
tosta aiheutuvaan tuen tarpeeseen seka tuen tarpeessa olevan henkildon omaisille ja 1a-
heisille. (Sosiaalihuoltolaki 1301/2014 § 11). Palveluiden tarjoamisesta vastaa kunnat.

Julkisen sektorin lisaksi sosiaalipalveluita tarjoavat myos kolmannen sektorin palvelut.
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Viime vuosien aikana on alettu tunnistamaan ja huomioimaan paihdeongelmien haittoja

enenemissa maarin myods laheisia ajatellen (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2020).

Tyoéelaman yhteistydkumppanina tassa opinnaytetydssani toimii Irti huumeista Ry, joka
on valtakunnallinen vertais- ja ammattitukipalvelu huumeongelmaisten laheisille, toipu-
ville kayttajille ja huumeriippuvaisille. Aiheena on selvittdd huumeiden kayttdjien sisarus-
ten kokemuksia saamastaan sosiaalisesta tuesta. Tarkempana kohderyhmana opinnay-
tetydssani ovat huumeiden kayttajien sisarukset seka heidan subjektiiviset tunnekoke-

muksensa sosiaalisen tuen saannin ja riittdvyyden suhteen.

Kaytan huumeiden kayttdjistd sanaa huumeongelmainen, ongelmakayttaja tai kayttaja
silld naita nimityksia kayttaa Irti huumeista Ry seka opinnaytetydssani kayttama alan Kir-

jallisuus.
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2 Huumeet perheessa

2.1  Huumeet iimidona

Huumeet ovat laittomia paihteita, jotka ovat terveydelle vahingollisia ja jopa hengenvaa-
rallisia aineita. Niihin jaa helposti koukkuun ja kayttdéa voi olla vaikea lopettaa, vaikka itse
haluaisikin. (Asiaa huumeista 2013). Huumeiden kayttd johtaa helposti ongelmiin poliisin
ja oikeuslaitoksen kanssa seka sen mydta muihin ongelmiin arkieldmassa. Seurauksia
nahdaan olevan myos sosiaalinen syrjaytyminen seka kytkeytyminen rikollisiin verkos-
toihin. Haittavaikutukset ulottuvat kayttajan lisaksi koskettamaan myos muita ihmisia, eri-

tyisesti yhteiskuntaa ja kayttajan laheisia. (Hakkarainen & Jaaskelainen 2013: 100).

Huumeriippuvuudelle on ominaista paihteen jatkuva ja usein toistuva seka pakonomai-
nen tarve kayttdon, riippumatta sen aiheuttamista sosiaalisista tai terveydellisistd hai-
toista. Riippuvuuteen liittyy usein fysiologisen riippuvuuden kehittyminen mika tarkoittaa,
ettd henkilon kyky sietdd huumeen vaikutuksia on kohonnut (toleranssi) ja hanella voi
ilmeta paihteen kayton lopettamisen jalkeisina paivina eriasteisia ja hyvin voimakkaitakin
vierotusoireita. Oireet saavatkin henkilon usein jatkamaan huumeiden haitallista kayttoa.
Riippuvuus voi kuitenkin myds ilmeta ilman toleranssia tai merkittavia vierotusoireita, jol-
loin riippuvuus on luonteeltaan psykologista ja perustuu aineen aiheuttamaan hyvan olon
tunteeseen, mielta kiihottavaan aistiharhaan tai muihin toivottuihin psyykkisiin vaikutuk-
siin. (Huttunen 2018).

Eri huumeiden riippuvuusominaisuudet vaihtelevat. Myos ihmisen yksilollinen alttius riip-
puvuudelle vaihtelee ja niille, joille riippuvuus kehittyy helposti, voi jo muutamien viikko-
jen tai kuukausien toistuva kayttd johtaa aineen sietokyvyn kasvuun, aineen himoon ja
vaikeuksiin lopettaa kayttaminen. Heroiinin riippuvuuspotentiaalia pidetdan yhtena voi-
makkaimmista. Sen kaytdn jatkuessa, oireet voimistuvat nopeasti ja tila johtaa muuta-
man vuoden kuluessa pakonomaiseen paivittdiseen kayttéén. Seuraa krooninen vaihe,
jossa huumeen aiheuttama mielihyvankokemuksen merkitys vahenee ja tilalle tulee valt-
tamattémyys saada ainetta hermoston normaalitoiminnan turvaamiseksi. Tata vaihetta
kutsutaan fyysiseksi riippuvuudeksi. Talléin kayttajan fyysinen riippuvuus on niin voima-
kas, ettd han hankkii milld keinoilla hyvansa joko ensisijaisesti haluttua ainetta (heroiinia)

tai jotain korvikeainetta. (Huumeriippuvuus 2020).
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Amfetamiini- ja kokaiiniriippuvuudessa fyysinen komponentti ei ole yhta voimakas kuin
heroiiniriippuvuudessa, mutta ainehimo on kuitenkin melkein yhta suuri. Psykedeelit ku-
ten LSD ja sienet eivat aiheuta yhta selkeaa riippuvuustaudin kuvaa kuin opiaatit ja sti-
mulantit, mutta nekin voivat aiheuttaa psyykkista mieltymysta aineiden kayttéén. Naiden
aineiden kohdalla riippuvuutta suurempi riski on kontrolloimattomat sekavuustilat, joihin

voi liittya valitdn hengenvaara tai vaarallisuus ymparistolle. (Huumeriippuvuus 2020).

Vuonna 2018 tehdyn vaestokyselyn mukaan 24 prosenttia suomalaisista 15-69- vuoti-
aista kertoo kokeilleensa kannabista ainakin kerran elamansa aikana (Huumeet 2020).
Kokeilut ovat nelinkertaistuneet vuodesta 1992 jolloin luku on ollut 6 prosenttia. Kannabis
on yleisimmin kokeiltu tai kaytetty huume Suomessa. Myo6s stimulanttien (esimerkiksi
kokaiini, ekstaasi ja amfetamiini) kokeilut ovat yleistyneet mutta niiden osuus vaestosta
jaa kuitenkin alle 5 prosenttiin. Lisaksi metamfetamiinin kayttd on yleistynyt. (Suomalais-
ten huumeiden kayttdé ja huumeasenteet 2019). Erityisesti kayttd on lisdantynyt 25-34

vuotiailla nuorilla aikuisilla. (Huumeet 2020).

Tutkimusten pohjalta on voitu havaita, ettd huumeiden kayttd on lisdantynyt myos vii-
meisten 4 vuoden aikana ja kokeilujen ja kayton edelleen yleistyessa erilaiset haitat seka
huumeita kayttavien palveluntarpeet ovat todennakdisesti myos kasvussa. (Suomalais-
ten huumeiden kaytto ja huumeasenteet 2019). Taman pohjalta on nahtavissa, etta myos
huumeita kayttavien laheisten tarve tietoisuuteen, vertaistukeen ja apuun kasvaa koko

ajan.

2.2 Huumeongelma perheessa

Suomessa ensimmainen kysely huumeiden kayton vaikutuksista laheisille on tehty Ter-
veyden ja hyvinvointilaitoksen suorittamana internetkyselyna vuonna 2008. (Hakkarai-
nen & Jaaskeldinen 2013: 100). Tutkimuksen mukaan huumeongelmaisen laheiset ovat
kokeneet vakivallan pelkoa, ja osa on joutunut turvautumaan myads poliisiin seka ammat-
tiapuun. Vastaajissa esiintyi usein toistuvaa huolestuneisuutta. Kyselyssa ei selvitetty
sitd, minkalaista tukea laheiset olivat saaneet tai olisivat toivoneet saaneen yhteiskun-

nalta tai jostain muualta. (Hakkarainen & Jaaskelainen 2013: 107-108).

Aiemmat tutkimukset osoittavat, ettd kun yksi tai useampi perheenjasen kayttaa huu-

meita, tulee siita pikkuhiljaa koko perheen ongelma. Tama luo koko perheelle suurta
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stressia ja aiheuttaa usein ristiriitoja. Ongelmat ulottuvat vaikuttamaan koko perheen toi-
mintaan, rakenteeseen ja sosiaalisiin suhteisiin. Sen nahdaan aiheuttavan vanhemmissa
ja sisaruksissa vihaa surua, hapeaa ja ahdistusta. (Barnard 2005). Useimmat perheet
pyrkivat ratkaisemaan ongelman itsenaisesti silla muun muassa hapean tunne aiheuttaa
sen, ettd ongelma halutaan pitda perheen sisalla. Vanhemmat ja sisarukset kertovat ko-
keneensa surua siita, etta he tuntevat menettaneensa huumeita kayttavan sisaruksensa.
He kokevat myds voimattomuutta, kun eivat pysty vaikuttamaan tapahtumien kulkuun.
(Barnard 2005).

Positiivisen dynamiikan osa-alueiden nahdaan olevan yhteenkuuluvuus, selked kommu-
nikaatio ja vakaus (Vaananen 2013). Riitta Vaanasen (2013) tutkimus osoittaa, etta per-
heissa, joissa perhedynamiikan toimivuus kokonaisuudessaan oli matala, esiintyi enem-
man lasten psyykkisid ongelmia. Nailla lapsilla havaittiin vaikeuksia tunne-eldamassa,
kayttaytymisessa, ylivilkkaudessa, toverisuhteissa ja sosiaalisissa taidoissa. Naiden per-
heiden dynamiikassa esiintyi myos paljon eristaytyneisyytta, jaykkyytta ja epaselvaa
kommunikaatiota. Vaanasen (2013) tutkimusten tulokset ovat vaikuttavia, kun tarkastel-
laan huumeperheen dynamiikkaa. Siind nahdaan samat perhedynamiikan ongelmat kuin

mitka on usein kuvattu myds huumeperheissa johtavan ongelmiin.

Nahdaan, ettd kun yksi perheen lapsista kayttaa huumeita, vaikuttaa se koko perheen
dynamiikkaan negatiivisesti. Vaikutus ulottuu kaikkiin perheen jaseniin eli myos kayttajan
sisaruksiin ja heidan tulevaisuuteensa. Kyseessa ei siis ole vain kayttajan ongelma, vaan
huumeriippuvuuden maailma hallitsee koko perhetta. (Tuomola 2018: 176-177, Makinen
2019: 17).

2.3 Sisaruus ja perhesuhteet

Sisarussuhteet ovat pitkakestoisimpia ja lahimpia ihmissuhteita elaman aikana. Sisaruk-
set voivat olla laheisempia kuin ystavat ja heille voi kertoa niin murheet kuin surutkin.
Heidan kanssaan voi leikkia, iloita, hullutella, sekad oppia lohduttamista ja hoivaamista.
Sisaruksilta voi saada kannustusta ja tukea seka hyvia neuvoja. (Sisarussuhteet 2018).
Sisarusten kanssa tulee harjoiteltua riitelyn taitoa, puolensa pitdmista seka anteeksi an-
tamista ja saamista. Myos neuvottelutaidot kehittyvat. Riidoistakin huolimatta sisarukset

voivat olla kaikki kaikessa. (Sisarussuhteet 2018).
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Samaa kuvailivat sisarukset myds Barnandin (2005: 18) tutkimuksessa. Heidan ajatuk-
sissaan normaali sisarussuhde on luottamuksellinen, suojeleva, kiinnostunut seka apua
ja tukea tarjoava. Siina toisesta valitetaan ja se kestaa myos riitelyt, kypsyen uskolliseksi
ja luottamukselliseksi ystavyydeksi. Sisarukset kokivatkin usein kaipuuta huumeita kayt-

tavaan sisarukseensa, jonka kanssa jakaa mukavia kokemuksia ja jolle voisi uskoutua.

Sisarussuhteen vaikutus ei rajoitu vain lapsuuteen, vaan lapsuudenaikainen asema
omassa perheessa sisarten valilla, heijastuu viela aikuisenakin kayttaytymiseen, luon-
teenpiirteisiin ja valintoihin. (Makinen 2019: 17). Taman vuoksi on hyva tiedostaa, etta
kun yksi perheen lapsista kayttaa huumeita, vaikuttaa se myos kayttajan sisaruksiin 1api

heidan elaman ajan.

Kun perheessa on huumeidenkayttaja, vaikuttaa se koko perheeseen negatiivisesti. Per-
heessa koetaan usein hapeaa ja syyllisyytta. Elama pyorii kayttdjan ymparilla ja pelko,
sekd omasta, ettd kayttajan turvallisuudesta on lasna paivittain. (Tuomola 2018: 176—
177). My6s Barnandin (2005) tutkimustulosten mukaan perheessa olevalla huumeongel-

malla on kielteinen vaikutus koko perheen dynamiikkaan ja toimintaan.

Monet vanhemmat yhdistivat fyysisen ja psyykkisen terveydentilan heikkenemisen huu-
meongelmiin liittyvaan stressiin. Toimivassa perhedynamiikassa toteutuvat yhteenkuu-
luvuuden tunne, selked kommunikaatio, rooli-vastaavuus, yksildityminen, joustavuus ja
vakaus. Toimimattomassa dynamiikassa kuvastuu edelld mainittujen vastakohdat. Sil-
loin minan rajat voivat olla heikot ja perheenjasenten identiteetit riippuvat toisista. (Vaa-
nanen 2013). Tama kuvastuu hyvin huumeperheissa, joissa elama pyorii kayttajan eh-
doilla ja hallitsee koko perheen ilmapiirida (Tuomola 2018: 176). Toimimaton dynamiikka
nakyy myos eristaytymisena, kommunikaatio ongelmina ja toiminnan arvaamattomuu-

tena. Naissa perheissd muutokset ovat usein vaikeita. (Vaananen 2013).

Perheen vuorovaikutussuhteilla ja toimintamalleilla on merkitystd perheen jasenille ja
heidan hyvinvoinnilleen. Perhedynamiikalla on todettu olevan yhteys lasten psyykkiseen
hyvinvointiin. (Vaananen 2013). Yhteenkuuluvuuden tunne on tutkimusten mukaan kes-
keinen elementti perheen dynamiikassa. Vakaus ja selked kommunikaatio ovat merkit-
tavia elementteja toimivassa dynamiikassa. Tutkimusten mukaan lasten psyykkisilla on-
gelmilla on yhteys useampiin perhedynamiikan osa-alueisiin. On huomattu, ettéd kay-
toshairidisten lasten perheissa on nakyvilla jaykkyytta, epavakautta ja toimimattomuutta

useilla muillakin dynamiikan osa-alueilla. (Vaananen 2013).
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Huumeita kayttavan perheessa riippuvuuden maailma alkaa ajan myéta hallita koko per-
heen ilmapiiria ja pelko, saali, syyllisyys seka auttamisen halu muodostavat tunnekaru-
sellin, jossa kayttajan ymparilla olevat elavat. Lopulta voimavarat rajojen yllapitoon hii-
puvat ja perhedynamiikka mukautuu riippuvuuden mukana tuomiin persoonallisuuden ja
kaytdksen muutoksiin, johon kuuluu muun muassa vakivaltaisuutta, valehtelua, aggres-
siivisuutta ja varastamista. (Leskinen ym. 2003: 35). Myds Rogers & Goldstein (2012:
93) tuovat esiin samaa mukautumisen prosessia. Kun perheen yksi osa ei toimi kunnolla,
sen muut osat alkavat mukautua. Kun perheessa yksi kayttda huumeita, perhe ajautuu
kriisiin. Tilanteeseen sopeutuminen ja sen hyvaksyminen vie aikaa. Perheen tilanne pa-

lautuu harvoin ennalleen. (perhe-elama ja huume ongelma n.d.).

Leskinen ym. (2003: 36) tuovat esille, etta tilanteessa, jossa vanhemmilla on huoli yhden
lapsen hengesta, he yleensa pyrkivat tekemaan kaikkensa, jotta tama lapsi selviaisi vaa-
rasta. Tama johtaa siihen, ettéd aletaan varoa tekemisia ja ajaudutaan sietdmaan kay-
tosta, jota ei hyvaksyttaisi muilta perheenjasenilta. Toinen vanhempi saattaa alkaa yli-
huolehtimaan huumeita kayttavasta lapsesta ja kayttja voi alkaa manipuloimaan tata
vanhempaa. Muut sisarukset kutistuvat rinnalla, kun kayttaja vie perheen voimavarat.
Tama voi johtaa perheen hajoamiseen. Samaa tuovat Rogers & Goldstein (2012: 94)
esille. Vanhempien erimielisyys siita, miten huumeongelmaa tulisi kasitella, voi kasvaa
lopulta niin suureksi etta se etdannyttda vanhemmat toisistaan. On jopa mahdollista, etta
vanhemmat eroavat naiden ndkemyserojen tuomien ongelmien seurauksena. Bergandin
(2005) tutkimus osoittaa myos, etta aikaa muille lapsille ei enaa koeta jaavan, kun yhden
lapsen ongelmat ovat keskeisessa asemassa. Sisarukset voivat alkaa kantaa kaunaa
vanhemmilleen ajasta, jonka he kayttdvat huumeita kayttavan sisaruksen ongelmien
vuoksi. Hyvatkin suhteet voivat alkaa rakoilemaan, jos valinpitdmattdémyyden ja kaunan
tunteet jatkuvat. Sisarukset saattavat ottaa myods kayttajaa suojelevan roolin ja ryhtya
auttamaan kayttajaa hoitamalla tdman asioita hanen puolestaan. (Rogers & Goldstein
2012: 94).

Yksinaisyyden, avuttomuuden ja ulkopuolisuuden tunteet ovat yleisia huumeiden kaytta-
jien sisaruksilla ja usein ne jaavat kokonaan kasittelematta. Jos nain kay, jattavat ne
helposti jaljen aikuisikdan asti eivatkd vanhemmat valttamatta lainkaan tiedosta tilan-
netta, johon sisarukset perheessa ovat joutuneet. (Leskinen ym.2003). Pitkdaikaiset
kuormittavat tekijat elamassa ovat yhteydessa myds suurentuneeseen masennusriskiin

(Pietikainen 2017: 28) ja avun saanti ajoissa on tdaman suhteen tarkeaa.
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Sosiaalisen tuen kannalta keskeinen tekija selviytymisessa on tunne sisaisesta ehey-
desta. Talldin seka sisaisen etta ulkoisen ympariston tulee olla tasapainossa keskenaan
(Kumpusalo 1991: 11). Selviytyminen kasitteena kuvaa ihmisen kykya selviytya, sopeu-
tua ja kestaa vastoinkaymisia seka kykya kohdata uusien tilanteiden luomia vaatimuksia
ja ratkaista eteen tulevia ongelmia (Kumpusalo 1991: 10). Perheen vuorovaikutuksella
on merkitys siihen millaiset arvot ja normit yksild6 omaksuu, miten han sosialisoituu yh-
teison jaseneksi sekd millainen identiteetti hanelle syntyy. Sosiaalisessa tuessa kuva-

taan naita Iahiyhteisdn ja yksilon valisid suhteita (Kumpusalo 1991:13).

2.4 Tukipalvelut l1aheisille

Paihdeongelma ei ole henkildkohtainen ongelma, vaan koskettaa kayttajan ymparilla
olevia ihmisia seka yhteiskuntaa. Suomen perustuslain lainsaadanto velvoittaa kunnat,
maakunnat ja tyovoimatoimistot jarjestamaan asiakkaille sopivan palvelukokonaisuu-
den, oli kyseessa kayttaja itse tai hanen laheisensa. (Irti Huumeista ry 2019). Suomessa
toimivasta sosiaalihuollosta saadetaan sosiaalihuoltolaissa seka erityishuoltolaeissa.
Sosiaalihuollon tarkoitus on edistaa ja yllapitda yksilén, perheen, yhteisdjen seka sosi-
aalihuollon ammattihenkildstdn toimintakykya, sosiaalista hyvinvointia, osallisuutta ja tur-
vallisuutta erilaisten toimien, sosiaalipalvelujen ja niihin sisaltyvien tukipalvelujen avulla.
Sosiaalipalvelujen jarjestdmisesta vastaa palvelun tarpeessa olevan kotikunta. Sosiaali-
huoltolain mukaan tuen tarpeessa olevien henkildiden omaisten ja laheisten tukemiseksi
on jarjestettava sosiaalipalveluja, joita ovat muun muassa sosiaalityd ja sosiaaliohjaus,
perhetyd, paihde- ja mielenterveysty6. Palveluiden asiakkaaksi paasemiseen tarvitaan
palveluntarpeen arviointi, jonka toteuttaa sosiaalihuollon tydntekijat. Sosiaalihuoltolain
mukaiset sosiaalipalvelut ovat niin sanottuja maararahasidonnaisia palveluja. Kunta
kayttaa niiden myontamisessa harkintaa huomioiden lain asettamat puitteet. Palveluita,
joita tarjotaan lapsiperheille ovat muun muassa perhetyd, kotipalvelu seka kasvatus- ja

perheneuvonta. (sosiaalipalvelut n.d.).

Kunnallisten palveluiden lisaksi palveluita Iaheisille tarjoaa myos osa kolmannen sektorin
palveluista. Naita kolmannen sektorin palveluita I0ytyy muun muassa Irti Huumeista
ry:lta joka jarjestaa esimerkiksi laheisryhmia. Laheisryhmissa huumeiden kayttajan van-
hemmilla, sisaruksilla ja muilla Iaheisilla on mahdollisuus jakaa tilanteen herattamia aja-
tuksia ymparistossa, joka on luotettava ja turvallinen ja jossa muut osallistujat ovat sa-

massa tilanteessa. Ohjaajina ryhmissa toimivat koulutetut vapaaehtoistyontekijat. Irti
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Huumeista ry toimii lisaksi vertaisena A-Klinikkasaation tuottaman Vilpolan keskustelu-
alueella. Palvelu toimii paihdelinkin keskustelufoorumilla. Paihdelinkin keskustelufooru-
milla kuka vain voi keskustella tilanteestaan ja sen tavoitteena on olla ymparist6 vertais-
tuelle, jossa on tilaa kavijoiden ajatuksille paihteista ja riippuvuuksista. Paaosin keskus-
telu on vapaata mutta yleiset kayttaytymissaannaot ja A-klinikkasaation periaatteet tulee

huomioida. (Irti huumeista ry n.d, Paihdelinkki n.d.).

Kolmannen sektorin palveluina toimii myos Sininauhaliitto, joka jarjestaa ja kehittaa paih-
teisiin liittyvaa tukea ja apua. Sininauhaliitolla toimii Kuivin jaloin- vertaisryhmatoiminta,
jossa kyse on ryhmasta huumeiden kayttajan laheisille. Ryhma tahtaa hyvinvoinnin vah-
vistamiseen ja uusien nakékulmien seka menetelmien oppimiseen ammattilaisten ohjaa-
massa vertaisryhmassa. Lisdksi Sininauhaliitto jarjestdd, yhdessa Irti Huumeista ry:n
kanssa kehittdamaa, Palasista eteenpain- hanketta, jossa tarjotaan apua huumeiden
kayttajan perheelle, laheisille sekd ammattilaisille. Hankkeessa on kerrallaan noin nelja
tai viisi perhetta, joille tuki raataléidaan vastaamaan sen hetken tarpeita. Kestoltaan pa-
laset hankkeen tuki on lyhytkestoista, 3-4kk. jonka jalkeen asiakasaryhmalle pyritaan

[6ytamaan sopiva jatkotuki. (laheiset ja paihteet n.d).

2.5 Irti Huumeista Ry

Opinnaytetyoni tydeldaman kumppanina toimii Irti Huumeista ry. Irti Huumeista ry on toi-
minut vuodesta 1984 tarjoten valtakunnallisia vertais- ja ammattitukipalveluita huumeon-
gelmaisten laheisille, toipuville kayttgjille ja huumeriippuvaisille. Toiminnan tarkoitus on
vahentaa ja ehkaista huumeiden kaytdsta aiheutuvia haittoja yksillle ja yhteiskunnalle.
Tavoitteena on myds vahentaa hapean stigmaa, eli ei toivottua sosiaalista leimautu-
mista, jota huumeiden kayttajat seka heidan laheisensa joutuvat usein kokemaan yhteis-
kunnan osalta. Irti huumeista ry tukee vanhempia kasvatustydssa seka ehkaisee huu-
mehaittojen kasvua tarjoamalla tukea ja tietoa sita tarvitseville. Lisdksi se osallistuu yh-
teiskunnalliseen keskusteluun ja on mukana edunvalvontaty6ssa, jotta huumeongelman
kanssa elavat saavat tarpeellisen tuen, ja huumeiden kayttajat voimia huumeiden kayton

lopettamiseen. (Irti Huumeista ry n.d).

Irti huumeista ry:n laheistyon keskus tarjoaa tukea ja tietoa kaikille, joita huumeiden

kaytto jollain tavalla koskettaa. Toiminta-ajatus on tarjota julkista sektoria taydentavia,
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maksuttomia, palveluita. Toimintaa ohjaa ammatillisuus, matala kynnys, yhdenvertai-
suus ja asiakaslahtéisyys. Laheisille on tarjolla Iaheisryhmia, laheisten iltoja seka inter-

netin eri palveluissa toimivia vertaistukiryhmia (Irti Huumeista ry n.d).

Irti Huumeista ry:n jarjest6 on poliittisesti ja uskonnollisesti sitoutumaton. Jarjestélla on
yhteydet kaikkiin poliittisiin puolueisiin ja yhteiskuntavaikuttamistydssa ja edunvalvonta-
tyossa kaytetaankin kokemusperaista seka tutkimustietoa. (Irti Huumeista ry 2019). Yh-
distyksen paarahoittajia ovat STEA, eli Sosiaali- ja terveysjarjestdjen avustuskeskus, ja
Helsingin kaupunki. Vapaaehtoisty6ta rahoittaa myos kunnat, kaupungit ja kuntayhty-
mat. Kehittamistyohon haetaan tarvittaessa avustuksia muun muassa saatioilta ja rahas-
toilta. Yhdistyksen omavaraisuutta pyritddn nostamaan omavarainhankinnalla, joista
merkittdva osuus kertyy jAsenmaksuista ja yksityisista lahjoituksista. (Irti Huumeista ry
2018).

Tarve opinnaytetydn toteuttamiselle tuli Irti Huumeista ry:n tyéntekijoilta. He toivoivat
saavansa tietoa sisarusten kokemuksista huumeita kayttavan sisaruksen rinnalla. Esilla
on usein huumeiden kayttdjan omat kokemukset tai huumeiden kayttajan vanhempien
kokemukset, mutta vahemmalle aanelle ovat jaaneet huumeiden kayttdjien sisarukset.
Opinnayteyoni tavoitteena on tuottaa Irti Huumeista ry:lle tietoa siitd ovatko huumeiden
kayttgjien sisarukset kokeneet saaneensa sosiaalista tukea ja jos ovat, niin ovatko he
kokeneet sen riittdvaksi. Tuotettua tietoa voidaan kayttaa tulevaisuudessa eri toimintojen

kehittamisen valineena.
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3 Sosiaalinen tuki

Leskinen ym. (2003: 36) kuvaavat sita, miten sisarukset jaavat usein huumeiden kaytta-
jien varjoon. Myo6s Bergandin tutkimus (2005) osoittaa, etta aikaa perheen muille lapsille
ei koeta talloin jaavan. Jos naita tilanteen synnyttamia negatiivisia tunteita ei kasitella,
vaikuttaa se perheen kehitykseen pitkalle tulevaisuuteen ja jattaa jalkensa myds sisa-
ruksiin. Mitd nopeammin tilanteeseen saadaan apua, sitéd pienemmiksi jadvat ongelman
vaikutukset koko perheeseen seka yksittaisiin henkildihin perheessa (Rogers & Gold-
stein, 2012: 94-95). Aiemman tiedon perusteella on siis nahtavissa, etta tarve myos si-

sarusten huomioimiseen ja avun ja tuen saantiin on olemassa.

Sosiaalisen tuen nahdaan olevan ihmisen identiteetin muodostumisen ja kriisitilanteista
selviytymisen seka muutoksiin mukautumisen kannalta keskeinen tekija. Mahdollisuus
koettuun sosiaaliseen tukeen on tarkea koetun terveyden voimavara. Sosiaalinen tuki
voi olla sosiaalisiin suhteisiin liittyva positiivinen, terveytta edistava ja stressia ehkaiseva
tekija (Metteri & Haukka-Wacklin 2012: 55). Erityisesti nuoruusiassa riskikayttaytyminen
kasvaa. Riskikayttaytymiseen liittyy aina myos sosiaalinen ulottuvuus, johon vaikuttavat
yksilon ymparilla olevat tekijat seka yksilon ymparilla olevien valinen vuorovaikutus. Jos
nuori ei pysty tiedostamaan ja kasittelemaan kohtaamiaan ongelmia ja riskitekijoita, on
han vaarassa syrjaytya. Yksi osa ongelman syista nahdaan tulevan kotoa seka nuoren
ja vanhempien valisista suhteista. (Helminen 2005: 21). Nain ollen voidaan olettaa, etta
myos huumeperheissa sisarusten riski syrjdytymiseen kasvaa, jos sisaren kokemia ne-

gatiivisia tunteita ei tunnisteta ja niihin ei ole saatavilla oikea aikaista apua.

Sosiaalinen tuki on sosiaalisiin suhteisiin liittyvaa terveytta edistavaa tai stressia ehkai-
sevaa tukea (Vahtera & Uutela 1994). Silla on tarkea vaikutus vuorovaikutussuhteisiin ja
hyvinvointiin. Sen ndhdaan olevan apuna ratkomaan ongelmallisia tilanteita, purkamaan
emotionaalista kuormitusta, yllapitdmaan jatkuvuuden tunnetta seka vahvistavan yksilon

tunnetta omasta merkityksellisyydesta. (Mikkola 2006: 1).

3.1 Sosiaalisen tuen muodot

Sosiaalinen tuki voidaan maaritellda kolmesta lahestymistavasta kasin. Albrecht ja Adel-
man ovat erottaneet naiden maaritelmien olevan yksilon kasitys hyvaksytyksi tulemi-
sesta, yksilon kasitys henkildkohtaisesta hallinnan tunteesta ja vuorovaikutukseksi, jossa

tuotetaan ja tulkitaan apuun ja tukeen liittyvid sanomia. (Mikkola 2006: 24).
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Peilaan tassa opinnaytetydssani naitd kolmea lahestymistapaa

Taulukossa 1 kuvaan kayttamiani sosiaalisen tuen maaritelmia.

Taulukko 1. Sosiaalinen tuki. (Mikkola 2006: 24-27).

Hyvaksyntaa koros-
tava tuki

Hallinnan tunnetta
korostava tuki

12

tulkitessani tuloksia.

Sosiaalista vuoro-
vaikutusta koros-

tava tuki
Tuen ndhdaan | - Yksilon kasitys saa- -selviytymiskeinoja li- keskeista:
olevan mastaan hyvaksynnastd saava voimavara - viestinta

ja huolenpidosta - muilta saatuja resurs- - palaute

Sosiaalinen tuki
perustuu

Tuen tuottaa

Tuki syntyy

-Havaintoja ja koke-
muksia omasta vuoro-
vaikutussuhteesta

- Tunne yhteenkuulu-
vuudesta, hyvaksytyksi
ja pidetyksi tulemisesta
- Tunne tarvituksi tule-
misesta

Yksilolle kohdistuvaan
tietoon siita etta:
-hdnesta vilitetdan ja
pidetdan huolta

-hén on kunnioitettu ja
arvostettu

-hén kuuluu viestintaa
ja molemminpuolisia
velvoitteita sisdltdavaan
verkostoon

suhteen olemassa
olo/vuorovaikutus-
suhde itsessdan

prosessin
lopputuloksena tai tuo-
toksena

seja

hallinnan tunnetta kas-
vattavaan tukeen
->kasvattaa voimava-
roja

-ndkyy kasvaneena
mahdollisuutena saa-
vuttaa henkilkohtaisia
tavoitteita

vuorovaikutussuh-
teessa syntyvat resurs-
sit

prosessin lopputulok-
sena tai tuotoksena

- merkitsevat siteet

- apua ja tukea valit-
tava vuorovaikutus la-
heisissa ihmissuhteissa

viestintasuhteeseen,
jossa tuki syntyy vasta-
vuoroisuudessa

vuorovaikutussuhde it-
sessaan

tuen valittymisen pro-
sessissa

Hyvaksytyksi tulemisen tunne on maaritelmista varhaisimpia. Siind korostuu yksilon ha-

vainnot ja kokemukset heidan omista vuorovaikutussuhteistaan. Sen kuvataan olevan

subjektiivinen tunne yhteenkuuluvuudesta, hyvaksytyksi ja pidetyksi tulemisesta seka

tarvituksi tulemisen tunteesta. Sosiaalinen tuki on yksilélle kohdistuvaa tietoa siita, etta

hanesta valitetaan, pidetdan huolta ja ettd han on kunnioitettu ja arvostettu. Lisaksi se
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tuo kuuluvuuden tunnetta viestintda ja molemminpuolisia velvoitteita sisaltavaan verkos-
toon. Naiden pohjalta tarkoitus on, etta yksilolle syntyy kasitys omasta merkityksellisyy-

destaan ja yhteen kuuluvuudesta muiden kanssa. (Mikkola 2006: 25).

Maaritelmissd missa korostetaan yksilén hallinnan tunnetta, sosiaalinen tuki nahdaan
selviytymiskeinoja lisdavaksi voimavaraksi. Yksinkertaisimmillaan se maaritellaan muilta
saaduiksi resursseiksi. Liséksi sen nahdaan olevan mita tahansa toimintaa tai kayttayty-
mista, joka auttaa saavuttamaan omia tavoitteita tai kasittelemaan tilanteen herattamia
vaatimuksia. Maaritelmissa korostuu voimavarat, joita sosiaalinen tuki lisda. Voimavaro-

jen lisaantyminen toteutuu hallinnan tunteen kasvamisen kautta. (Mikkola 2006: 25).

Vuorovaikutuksellisessa tuessa keskeisella sijalla ovat viestinta, palaute, merkitsevat si-
teet sekd apua ja vahvistamista valittava interpersonaalinen vuorovaikutus eli vuorovai-
kutus, joka tapahtuu laheisissa viestintdsuhteissa. Tuen tuottamisen perustana toimii
viestintdsuhde ja tuki syntyy vastavuoroisuudesta. Kahdenkeskeinen viestintd ndhdaan
muodostuvan positiivisten tunteiden ilmaisusta, tuen saajan nakemysten ja kasitysten
oikeuttamisesta ja vahvistamisesta sekd symbolisen ja materiaalisen avun tarjoami-
sesta. Sosiaalisen tuen osatekijéitd nahdaan olevan myos positiivisten tunteiden ilmai-
seminen, samaa mieltd olemisen ilmaiseminen tai henkilon vakaumusten, mielipiteiden
ja tunteiden oikeutuksen myontaminen, rohkaiseminen omien vakaumusten tai tunteiden
avoimeen ilmaisemiseen, aineellisen avun antaminen seka tiedon valittaminen sen suh-
teen etta avun tarvitsija kuuluu keskindisen avun ja molemminpuolisten velvoitteiden ver-
kostoon. Nama maaritelmat kuvaavat tukea erityisesti viestinnan sisallon tasolla ja luon-

nehtivat sitd, millainen viestintakayttaytyminen on tukea tuottavaa. (Mikkola 2006: 26).

Sosiaalinen tuki maaritellddn hyvaksynnan tai hallinnan tunteen kasvamisena. Talléin
tuki on ilmid, joka syntyy prosessin lopputuloksessa tai tuotoksessa. Tuen voidaan ndhda
lisdavan yksilon hallinnan tunnetta seka hyvaksynnan ja kuulumisen tunnetta. Vuorovai-
kutusta korostavassa maaritelmassa olennaista on tuen valittymisen prosessi. Tall6in
nakodkulma ei ole pelkdstdan tuesta saatavissa resursseissa tai liittymissuhteissa, vaan
siina miten tuki toteutuu kayttaytymisen ja toiminnan tasolla. (Mikkola 2006: 26—-27). So-
siaalisen tuen viestintdprosessissa tuen nahdaan vahvistavan yksilon kokemaa elaman-
hallinnan tunnetta. Tama vahentaa epavarmuutta, minka kautta kasitys hallinnan tun-
teesta syntyy. Sosiaalinen tuki on siis prosessi, jossa epavarmuus vahenee ja hallinnan
tunne kasvaa. (Mikkola 2006: 26).
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3.2 Yhteiskunnallinen ulottuvuus

Yhteiskunnallisella tasolla ndhdaan olevan tarvetta julkiselle keskustelulle paihdeongel-
mista seka niihin liittyvasta stigman ehkaisevasta tyosta. Taman nahtaisiin olevan avuksi
ongelman omaavien inmisten seka heidan laheistensa hakeutumisessa avun piiriin seka
helpottavan laheisten keinoja tukea ongelman kanssa kamppailevia rakentavasti ja lei-
maamatta. Hapean tunne on yleinen este hoitoon hakeutumisessa. Kynnysta avun ha-
kemiseen madaltaa tukipalvelujen nakyvyys seka niiden perhelahtéinen, omaiset huo-
mioiva ja laheisten tukena toimimista arvostava toimintakulttuuri. Omaisten on nahty
saavan vertaistukiryhmista tulevaisuuden toivoa, arvostusta roolilleen seka hallinnan
tunnetta elamaansa. Nain ollen myds laheisten palvelupolkuja tulisi vahvistaa. (Jurvan-
suu & Ringbom 2020: 9).

Omaiset tulisi nahda palveluissa itsenaisina avun tarvitsijoina, ei vain laheisten tukire-
sursseina. Tarkeaa olisi tavoittaa ne laheiset, jotka ovat seka virallisen etta epavirallisen
tuen ulkopuolella. Tama vaatii jalkautuvaa tydotetta, omaisille suunnattujen tukimuotojen
esillapitoa seka nakyvyyttd mielenterveys- ja paihdepalveluiden lisdksi myds muissa or-
ganisaatioissa kuten perusterveydenhuollossa, tyoterveyshuollossa seka lastensuoje-

lussa. (Jurvansuu & Ringbom 2020: 9).
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4 Tutkimusasetelma

4.1 Tutkimustehtava

Opinnaytetydssani tutkimustavoitteena on selvittda huumeiden kayttajien sisarusten ko-
kemuksia saamastaan sosiaalisesta tuesta. Tarkempana kohderyhmana ovat huumei-
den kayttajien sisarukset ja heidan subjektiiviset tunnekokemuksensa sosiaalisen tuen

saannista ja riittavyydesta.

Opinnaytetyoni tutkimustavoitteena on vastata seuraaviin kysymyksiin:

1. Millaista sosiaalista tukea huumeiden kayttdjan sisarukset ovat kokeneet saa-

neen, mista ja miten?

2. Kokevatko sisarukset mahdollisesti saamansa tuen riittavaksi?

Opinnaytetyoni on rajattu kasittelemaan huumeiden kayton vaikutuksia perheisiin, sisa-
ruussuhteisiin ja tasta syntyvaan tuen tarpeeseen. Tuon esille sitd, mikd on sosiaalinen
tuki ja mitka ovat sen tavoitteet. Kohderyhmana ovat sisarukset ja tarkoituksena on sel-
vittaa erityisesti sisarusten subjektiivisia kokemuksia sosiaalisen tuen tarpeesta ja saan-

nista.

4.2 Tutkimusetiikka

Jotta opinnaytetydssa toteutuisi eettisesti hyva tutkimus, tulee siind noudattaa hyvaa tie-
teellistd kaytantéa (Hirsjarvi, Remes ja Sajavaara 2008: 23). Kun hyva tieteellinen kay-
tanto toteutuu, tutkimuksen voidaan sanoa olevan eettisesti luotettavaa, hyvaksyttavaa

ja sen tulosten olevan uskottavia (Tutkimuseettinen neuvottelukunta n.d).

Opinnayteyoni toteutuksessa toimin Tutkimuseettisen neuvottelukunnan maaritteleman
hyvan tieteellisen kdytdanndén mukaan (Tutkimuseettinen neuvottelukunta n.d). Noudatin
rehellisyytta, tarkkuutta ja huolellisuutta tutkimustyossa, tulosten tallentamisessa ja esit-

tamisessa seka tutkimusten ja tulosten arvioinnissa.
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Opinnaytetydlleni on myodnnetty tutkimuslupa Irti Huumeista ry:n toimesta. Kyselyn saa-
tetekstissa kerrottiin vastaajille tutkimukseen osallistujien suhteen oleelliset tiedot. Huo-
mioin henkilttietoja kasitellessa, etta tutkimuskohteena olevien yksityisyydensuoja sailyi
ja vastaukset eivat paasseet muiden tietoisuuteen. Kysely tehtiin anonyymisti, jolloin
vastaajien henkilollisyys pysyi salassa. Havitin kaikki vastaukset heti kun olin kasitellyt

ne opinnaytetydtani varten.
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5 Toteutus

5.1 Aineiston keruu

Opinnaytetydni on luonteeltaan paaosin laadullinen eli kvalitatiivinen tutkimus. Lisaksi
siind on kaytetty maarallista eli kvantitatiivista tulkintaa suljettujen kysymysten kohdalla
ja tulokset on havainnollistettu taulukon avulla. Laadullisessa tutkimuksessa pyritaan ku-
vaamaan ilmiota tai tapahtumaa, ymmartamaan tiettya toimintaa ja annetaan teoreetti-
sesti mielekas tulkinta jollekin ilmidlle. On siis tarkeaa, etta henkildt, joilta tietoa kerataan,
tietavat tutkittavasta ilmidstd mahdollisimman paljon tai omaavat omakohtaista koke-
musta aiheesta. (Tuomi & Sarajarvi 2018: 98). Tassa opinnaytetydssani aineisto on ke-
ratty henkildilta, joilla on omakohtaista kokemusta aiheesta. Tall6in tiedonantajien valinta
on harkittua ja tarkoitukseen sopivaa (Tuomi & Sarajarvi 2018: 98). Aineistoon vastaajien
maaraa ei voida laadullisessa tutkimuksessa maaritella etukateen vaan sen maaraa lo-

pulta itse aineisto (Kananen 2015: 128).

Laadullisen tutkimuksen tavoite on saada kuuluviin tutkimuksen kohteena olevien toimi-
joiden oma aani seka nostaa esille ja tunnustaa heidan omat tulkintansa aiheesta (Ha-
kala 2015:22). Tutkimuksessa pyritaan ymmartamaan tutkimuskohdetta ja tutkimus aloi-
tetaan kartoittamalla ilmi6, jota tutkitaan (Hirsjarvi, Remes ja Sajavaara 2008: 176).
Tassa opinnaytetydssa ilmiona ovat huumeiden kayttajien sisarukset seka heidan koke-
muksensa saamastaan sosiaalisesta tuesta. Opinnaytetydni kasittelee naiden kahden
ilmion yhtalaisyytta. Laadullisessa tutkimuksessa ei pystytd maarallisen tutkimuksen ta-
voin tekemaan yleistyksia, mutta tutkimuksessa voi ja tuleekin pohtia tulosten soveltu-

vuutta muihin samankaltaisiin kohdeymparistoihin (Hakala 2015: 22).

Kaytan opinnaytetydssani analyysimenetelmana teoriaohjaavaa sisallon analyysia. Teo-
riaohjaava sisallénanalyysi etenee lahtokohdiltaan aineiston ehdoilla, kuten aineistolah-
téinenkin analyysi, mutta teoriaohjaavassa analyysissa teoreettiset kasitteet tuodaan sii-
hen osittain valmiina, jo tiedettyna, kun taas aineistolahtdisessa ne luodaan aineistosta
(Tuomi & Sarajarvi 2018: 133). Teoriaohjaavassa analyysissa aineistoa ohjaa aikaisem-
man tiedon pohjalta luotu teoria, kehys tai malli mutta se, miten tutkittava ilmié kasitteena
maaritelladan, on vapaata suhteessa jo tiedettyyn tietoon. Kolmannessa analyysimallissa,
teorialahtdisessa, aiempi tieto ja teoria sanelee aineiston hankinnan jarjestamisen seka

tutkittavan ilmidn kasitteen maarittelyn kokonaan. (Tuomi & Sarajarvi 2018: 111). Opin-
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naytetydni osalta teoriaohjaava on luonteeltaan osuvin. Sisallénanalyysi on tekstianalyy-
sia, jossa tarkastellaan tulosten merkityksia laadullisessa tutkimuksessa (Tuomi & Sara-
jarvi 2018: 117). Sisalldnanalyysilla toteutettuja tutkimuksia on kritisoitu siita, etta tulok-
set esitellaan vain tuloksina ja johtopaatdkset jaavat keskeneraisiksi (Tuomi & Sarajarvi
2018: 117). Opinnaytetydssani ei ole tarkoitus yleistaa sisarusten kokemuksia vaan
tuoda nakyvaksi vastaajien subjektiiviset kokemukset ja I0ytaa niiden kautta merkityksia,

joiden avulla voidaan tehda johtopaatoksia.

Tutkimuksen luotettavuuden vuoksi tutkijan tulee kohdentaa tarkasti, miten tutkimus on
toteutettu ja kerrottava milla perusteella tulokset on tulkittu ja mihin paatelméat perustuvat
(Hirsjarvi, Remes ja Sajavaara 2008: 228). Laadullisessa tutkimuksessa tulee valita vas-
tauksista ne asiat, jotka halutaan tutkimukseen jattaa ja rajata ulkopuolelle kaikki sen
suhteen epdoleellinen. Raportoitujen asioiden tulee perustua tutkimusongelmaan ja olla

linjassa tutkimuskysymysten suhteen. (Tuomi & Sarajarvi 2018: 104).

5.2  Aineiston hankinta

Aineiston hankinnan paadyin tekemaan kyselyna, jossa kohdehenkildt on valittu tietysta
perusjoukosta (Hirsijarvi, Remes & Sajavaara 2009: 193), huumeiden kayttajien sisaruk-
sista. Kysely on yksi laadullisen tutkimuksen kaytetyimmista aineistonkeruumenetel-
mista (Tuomi & Sarajarvi 2018: 83) ja sen etuna on, ettd niiden avulla voidaan kerata
laajakin tutkimusaineisto. Kysely sdastaa tutkijan aikaa ja vaivannakda seka sen kustan-
nukset ovat helposti arvioitavissa etukateen. Hyvin suunnitellun lomakkeen tulokset ovat
helposti tallennettavissa ja analysoitavissa. Kyselyn heikkouksia nahdaan tavallisesti
olevan sen pinnallisuus ja teoreettinen vaatimattomuus. Ei ole myéskaan varmuutta siita,
miten vakavasti vastaajat suhtautuvat tutkimukseen ja kuinka rehellisesti he vastaavat.
Vastaajat voivat tulkita kysymykset eri tavoin ja vaarinymmarryksia on vaikea kontrol-
loida. My®0s riski vastaajien maaralle voi jaada pieneksi. (Hirsijarvi, Remes & Sajavaara
2009: 195). Paadyin kyselyyn aineistonkeruu menetelmana sen vuoksi, ettéa aiheen ar-
kaluontoisuuden vuoksi, ajattelin silla saavani enemman vastaajia kuin esimerkiksi haas-
tattelulla. Kyselyyn on nopea ja helppo vastata anonyymisti eika siihen tarvinnut varata

erikseen aikaa tai etsia haastateltavia.

Kysely on menettelytapa, jossa vastaaja tayttaa itse hanelle esitetyn kyselylomakkeen
joko valvotussa ryhmatilanteessa tai kotonaan (Tuomi & Sarajarvi 2018). Opinnaytetyoni

kysely toteutettiin verkkokyselyna, johon vastaajat ovat voineet vastata itsenaisesti siella
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missa ovat sen vastaanottaneet. Kyselyn lahettamisen kanssa tein yhteistyota Irti Huu-
meista ry:n koordinaattorien kanssa, jotka auttoivat kyselyn lahettamisessa ryhmaan,
jossa se tavoitti kohderyhman vastaajia. Kyseessa on Irti Huumeista ry -sivun alainen,
Facebookissa toimiva, Irti Huumeista ry -Sisarukset ryhma, jossa keskustelu perustuu
vertaisuuteen. Ryhmaa moderoivat yhdistyksen tyontekijat ja ryhmaan kuului kyselyn ai-
kana noin 140 jasenta. Linkki opinnaytetydni kyselyyn oli auki kymmenen paivan ajan
lokakuussa 2020.

Opinnaytetyoni kyselyssa esiintyi strukturoituja eli suljettuja kysymyksia sekd avoimia
kysymyksia. Lisaksi oli strukturoitujen kysymysten ja avoimien kysymysten valimuotoja.
Naiden avulla voidaan saada nakdkulmia, joita ei ole osattu etukateen ajatella (Hirsjarvi,
Remes ja Sajavaara 2009: 199). Kyselytutkimuksessa voidaan kayttaa tutkimusasetel-
mana joko poikkileikkaustutkimusta tai pitkittais- eli seurantatutkimusta. Opinnaytetyoni
tutkimusasetelma on laadultaan poikkileikkaustutkimus eli aineisto on keratty yhdessa
ajankohdassa useilta vastaajilta. Nain toimiessa voidaan ilmiéta kuvailla saatujen vas-
tausten perusteella. Seurantatutkimus olisi vaatinut vahintdan kahdessa eri ajankoh-
dassa tehtya kyselya samoilta vastaaijilta. Talléin ilmiota voitaisiin myods selittda. (Vasta-
maki 2015: 121).

Jokaiselle kysymykselle tulee I0ytya perustelu tutkimuksen viitekehyksesta eli tutkittavan
ilmion jo tiedetysta tiedosta (Tuomi & Sarajarvi 2018: 87). Mietin tarkkaan jokaisen kysy-
myksen kohdalla, ettd ne ovat tutkimuksen kannalta tarkoituksenmukaisia ja tuottavat
merkityksellista tietoa tutkimuskysymykseeni. Kyselyssa tulee olla tarkka, etteivat kysy-
mykset ole liian yksiselitteisia eivatka ne saa olla johdattelevia (Makinen 2006: 93). Vaa-
rinymmarrysten minimoimiseksi pyrin miettimaan mahdollisimman selkeita kysymyksia,
valttdmaan ammattisanastoa tai sanoja, jotka voidaan tulkita laajasti tai hyvinkin eri ta-
voin. Mietin kysymykset niin ettd vastaajien olisi helppo ymmartaa kysymyksen tarkoitus,

jotta tulkitsevuus pysyisi mahdollisimman samankaltaisena.

Opinnaytetydni tutkimustavoite oli saada vastaus kysymyksiin, ovatko huumeiden kayt-
tajien sisarukset kokeneet saaneen sosiaalista tukea ja jos, niin ovatko he kokeneet sen
riittdvaksi. Suunnittelin kyselyn jokaisen kysymyksen pohjautuen tutkittavan ilmién aiem-
paan jo tiedettyyn tietoon ja vastaamaan mahdollisimman hyvin tutkimuskysymyksiini.
Aiemman tiedon mukaan perheessa oleva huumeongelma aiheuttaa muissa perheenja-

senissa muun muassa pelkoa, hapeaa, stressia ja voimattomuutta. Sen on nahty vaikut-
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tavan kokonaisvaltaisesti koko perheen dynamiikkaan ja nain ollen myo6s kayttajan sisa-
ruksiin, jotka ovat opinnaytetyoni kohderyhma. Sosiaalisen tuen tarkoitus on tukea yksi-
163 naissa, erilaisten tunteiden herattamissa tilanteissa. Kyselyn alussa selvitin miten
kyselyni kohderyhman vastaajat ovat kokeneet omalla kohdallaan sisaruksen huumei-
den kayton vaikuttavan itseensa. Pelon, hapean, stressin ja voimattomuuden tunteen
suhteen tein suljetut kysymykset, joissa oli tarkoitus selvittaa ovatko sisarukset kokeneet
kyseisia tunteita ja kuinka paljon. Kysymysten tarkoitus oli myds selvittéda, kuinka tar-
peellista sosiaalinen tuki huumeiden kayttajien sisaruksille nayttaa olevan ja miten lahei-
set vaikuttavat muun muassa oman eldaman hallinnan tunteeseen. Naiden lisdksi oli
avoin kysymys, jossa vastaajalla oli mahdollisuus kertoa avoimesti muista tilanteen he-
rattdmista tunteista. Seuraavaksi selvitin suljettujen kysymysten avulla kuinka paljon si-
sarukset ovat kokeneet saaneen tukea laheisiltdan sekd ammattilaisilta. Esitin kysymyk-
set mahdollisimman helposti ymmarrettavasti kysymalla, miten vastaaja on kokenut, etta
hanta on kuunneltu, kun han on kertonut tilanteestaan laheisilleen ja sosiaali- ja tervey-
denhoitoalan ammattilaisille sek& miten paljon han on saanut tietoa, tukea ja apua tilan-
teeseensa. Kysyin myds, kuinka usein vastaaja on puhunut tilanteestaan ja onko hanelle
tullut tunne, etta hanesta valitetdan ja pidetdan huolta. Sosiaalisen tuen tarkoitus on
tuoda tunnetta, etta yksilé on kunnioitettu ja arvostettu ja etta hanesta valitetaan ja pide-
tdan huolta. Selvitin kysymysten avulla, kuinka hyvin tdma tunne on sisarusten koke-
musten mukaan toteutunut. Lopuksi kysyin avointen kysymysten avulla mista sisarukset
olivat kokeneet saaneen apua ja tukea ja milla tavoin. Oliko sita tarjottu heille vai olivatko
he etsineet tai I0ytaneet sen itse seka olisivatko he kaivanneet tukea tai apua lisda ja
minkalaista. Nailla kysymyksilla oli tarkoitus selvittaa vastausta liittyen tuen saannin tun-

teeseen seka siihen kokivatko sisarukset tuen olleen riittavaa.

5.3 Kohderyhma

Kysely lahetettiin Irti Huumeista ry- sivun alaiseen Irti Huumeista ry- Sisarukset ryhmaan
Facebookissa. Ryhma on suljettu ja sinne kuuluu vain huumeongelmaisten sisaruksia.
Kyseessa oli survey- tutkimus, jossa kysely toteutettiin esittamalla kysymykset kaikille
vastaajille tasmalleen samalla tavalla ja valitsemalla kohdehenkilot tietysta perusjou-
kosta (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2009: 193). Opinnaytetyoni kyselyssa kaikki vas-

taajat olivat saman suljetun ryhman jasenia ja kysely oli kaikille samanlainen.

Irti Huumeista ry- Sisarukset ryhmassa keskustelu perustuu vertaisuuteen ja sitd mode-

roivat yhdistyksen tydntekijat. Kysely laitettiin ryhmaan aluksi viikon ajaksi, jonka aikana
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vastauksia saatiin 15. Kyselya jatkettiin tdman jalkeen viela 3 paivan ajan, jonka aikana
saatiin 4 lisdvastausta. Kysely toteutettiin lokakuussa 2020. Tuolloin ryhmaan kuului noin
120 sisarusta. 19 vastauksella vastausprosentti oli loppujen lopuksi noin 16. Emme voi
kuitenkaan tietda, kuinka moni ryhmaan kuuluva ehti nahda kyselyn tuona aikana. Usein
mietitdan milla perusteella tutkimuksen voidaan sanoa olevan tieteellinen, edustava ja
yleistettavissa. Opinnaytetydn osalta voidaan sanoa etta 6-8 vastausta on jo hyva maara.
(Tuomi & Sarajarvi 2018: 97-99). Talldin voidaan ndhda, ettd saamani 19 vastauksen
aineisto riittda hyvin tuomaan esille sen teoreettisen peruskuvion, joka tutkimuskohtees-

tani on mahdollista saada.
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6 Analyysi

6.1 Analyysipolku

Opinnaytetydssani paadyin kayttamaan analyysimenetelmana laadullista sisallénanalyy-
sid. Analyysi toteutettiin teoriaohjaavalla analyysilla, jossa analyysi ei pohjaudu suoraan
teoriaan, mutta teoria toimii apuna analyysin teoreettisia kytkentdja etsiessa. Teoriaoh-
jaavassa analyysissa ajatteluprosessissa vaihtelevat aineistolahtdisyys ja valmiit mallit,
joita pyritdan yhdistelemaan. Taman yhdistelyn tuloksena on mahdollista syntya myos
uutta tietoa. (Tuomi & Sarajarvi 2018: 109-110). Teoriaohjaava sisallénanalyysi etenee
aineiston ehdoilla kuten aineistolahtéinenkin analyysi mutta erona on se, ettd abstrahoin-
nissa eli teoreettisten kasitteiden luomisessa empiirinen aineisto liitetdan teoreettisiin ka-
sitteisiin. (Tuomi & Sarajarvi 2018: 133). Aineistolahtdinen analyysi voidaan jakaa kar-
keasti kolmeen eri vaiheeseen. Ensimmainen vaihe on aineiston redusointi eli pelkista-
minen. Toinen vaihe aineiston klusterointi eli ryhmittely ja kolmas vaihe abstarhointi eli
teoreettisten kasitteiden luominen. (Tuomi & Sarajarvi 2018: 122). Aineistolahtdisessa
analyysissa aineistosta etsitdan samankaltaisuuksia ja/tai eroavaisuuksia kuvaavia ka-
sitteita, jotka ryhmitelldan ja yhdistetaan eri luokiksi. Naista syntyy analyysin alaluokat,
jotka nimetaan luokan sisaltéa kuvaavilla kasitteilla. Ryhmittelyssa luodaan pohja tutki-
muksen perusrakenteelle seka alustavia kuvauksia tutkittavasta ilmiosta. Alaluokkia yh-
distelemalla syntyy ylaluokat ja ylaluokkia yhdistelemalla paaluokat. (Tuomi & Sarajarvi
2018: 124). Valitsemassani teoriaohjaavassa lahestymistavassa alaluokat synnytetaan
aineistolahtoisesti mutta ylaluokat tuodaan siihen valmiina teoriaan pohjautuen. Kuvaan

tata teorialahtoista sisallonanalyysin polkua, ja sitéd miten itse sen toteutin, kuviossa 1.
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Luin |api ja kokosin yhteen kyselyn tulokset

v

Perehdyin sisarusten vastauksiin

v

Etsin ja alleviivasin avointen kysymysten

vastauksista pelkistettyja ilmauksia

v

Listasin pelkistetyt iimaukset

v

Etsin samankaltaisuuksia ja eroavaisuuksia

pelkistetysta materiaalista

v

Ryhmittelin ja loin alaluokat pelkistetyista il-

mauksista

Yhdistin alaluokat, joista tein ylaluokkia

v

Yhdistin ylaluokat paaluokkiin ja

kokoaviin kasitteisiin

Kuvio 1. Teoriaohjaavan analyysin aineistopolku (Tuomi & Sarajarvi 2018 mukaillen).

Aloitin analyysin lukemalla kyselyn vastaukset I1api ja siitdmalla avointen kysymysten
vastaukset tietokoneen tekstinkasittelyohjelman pohjalle. Tdman jalkeen siirryin muo-
dostamaan materiaalissa esiintyvia ilmauksia tiivimpaan muotoon eli pelkistamaan il-
mauksia (redusointi). Tassa vaiheessa karsin aineistosta pois sen materiaalin, jonka va-
litsin jattdd opinnaytetyoni ulkopuolelle. Valitsin tarkasteltavaksi sellaista materiaalia,

jonka katsoin liittyvan materiaalista nouseviin sosiaalisen tuen kasitteisiin sopiviksi.

6.2 Aineiston ryhmittely

Aineiston pelkistamisen jalkeen etsin kirjoituksissa esiintyvia samankaltaisuuksia ja

eroavaisuuksia. Ryhmittelin, eli klusteroin, pelkistetyt iimaukset omiin alaluokkiinsa.
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Muodostin alaluokat luomalla samankaltaisia ilmi6ita muistuttaville ilmauksille omat ryh-
mansa. Pelkistetyistad ilmauksista muodostin alaluokat: kokemus avun ja tiedon saan-
nista, kuulluksi ja néhdyksi tulemisen tunne, voimattomuus, huoli ldheisista, vertaistuen

kokemus, yksinéisyys ja perhesuhteet kérsineet.

Jatkoin luokittelua siten, ettd yhdistin alaluokkia muodostaen niista ylaluokkia. Yla-
luokiksi muodostui: Vaikutus kuulluksi tulemisen tunteeseen, vaikutus eldméanhallinnan
tunteeseen ja vaikutus yhteenkuuluvuuden tunteeseen. Ylaluokista yhdistin lopuksi teo-
riaan pohjautuen paaluokat: vuorovaikutuksellinen tuki, voimavarat ja hyvaksytyksi tule-

misen tunne. Taulukossa 2 esitan esimerkkeja siita, miten muodostin luokat.

Vastauksissa toistui vahvasti erilaiset tunnekokemukset liittyen avun saannin tarpeeseen
ja saantiin. Lahdin erottelemaan alaluokiksi erilaisia aiheen herattdmia tunnekokemuk-
sia. Poimin sielta esille ne, jotka liittyivat vahvimmin sosiaaliseen tukeen ja yhdistin yla-
luokat miettien mitka ovat ne sosiaalisen tuen kasitteet, joihin eniten liittyy myds sisarus-
ten saamat sosiaalisen tuen kokemukset. Mietin mitk& ovat niita tekijoita, joihin sosiaali-
sen tuen on tavoite vaikuttaa ja miten ne kuvastuvat kokemuksissa. Poimin teoriasta
kasitteita, jotka sosiaalisessa tuessa ovat avainasemassa ja yhdistin ylaluokista ja teo-

rian kasitteista paaluokat.

Vastauksissa oli selkeasti nahtavissa sisarusten tarve kertoa kokemuksistaan ja jouduin-
kin miettimaan tarkasti, mitka ovat tutkimuskysymysteni kannalta oleellista tietoa ja mitka
rajaan tutkimuksesta pois. Kyselyn suljetut kysymykset ohjasivat aineiston vastausten
rajaamista, silla pyrin sailyttamaan analyysiin ne aihealueet, joihin suljetuissakin kysy-
myksissa etsitdan vastauksia. Suljettujen kysymysten taustatiedoissa selvitettiin sita, mi-
ten sisaruksen huumeiden kayttod on vaikuttanut sisarusten elamaan. Tahan liittyen vali-
koitui alaluokat: voimattomuus, huoli l1aheisista, yksinaisyys ja perhesuhteet karsineet.
Toinen osio selvittda sisarusten sosiaalisen tuen saannin kokemuksia ja tdhan muodos-
tui alaluokat: kokemus avun ja tiedon saannista, kuulluksi ja ndhdyksi tulemisen tunne

seka vertaistuen kokemus.
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Pelkistetyt ilmaukset

Alaluokat

Ylaluokat

Yhdistava luokka

Avun tarve
Avun saannin keinojen tarve
Tiedon saannin tarve

Kuulluksi tulemisen tarve
Apua ei ole ollut saatavilla

Voimattomuuden tunne
Tilanteen hallitsemattomuus

Huoli huumeiden kayttajasta
Huoli idista
Huoli muista perheenjasenista

Vertaistuki tarkeaa
Vertaistuelle tarvetta

Yksindisyyden tunne
Sisaruksen menetys
Aidin menetys

Suhteet ldheisiin karsineet
Perhesuhteet kiristyneet

Kokemus avun ja tiedon saan-
nista

Kuulluksi ja nahdyksi tulemi-
sen tunne

Voimattomuus

Huoli ldheisista

Vertaistuen kokemus

Yksinaisyys

Perhesuhteet karsineet

Vaikutus kuulluksi tulemi-
sen tunteeseen

Vaikutus elamanhallinnan

tunteeseen

Vaikutus yhteenkuuluvuu-

den tunteeseen

Vuorovaikutuksellinen tuki

Voimavarat

Hyvaksytyksi tulemisen

tunne

Aineiston ryhmittelyn jalkeen kokosin taulukon kyselyn suljettujen kysymysten pohjalta.

Taulukko kuvaa sisarusten saamaa tukea lahipiiriltd seka ammattilaisilta. Vastauspro-

sentti kyselyn jokaiseen kysymykseen oli 100 eli kaikki 19 kyselyyn vastannutta tayttivat

jokaisen kohdan. Kaytin kyselyn pohjana Metropolia Ammattikorkeakoulun E-lomaketta,

jossa sain kyselyn vastauksista vastausprosentit suoraan.
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7 Tulokset

Taulukossa 3. esitan koetun sosiaalisen tuen vastaukset.

Taulukko 3. Sosiaalisen tuen kokemukset

Koettu sosiaalinen tuki Usein Toisinaan Ei koskaan
Tuki ldheisilta
Ystavat tai sukulaiset ovat kuunnelleet sinua, 37% 56% 5%
kun olet puhunut tunteistasi n=7 n=11 n=1
Ystavat tai sukulaiset ovat olleet tukenasi 26% 63% 11%

n=5 n=12 n=2
Ystavat tai sukulaiset ovat keskustelleet kanssasi | 32% 63% 5%
sisaruksestasi ja kuunnelleet sinua n=6 n=12 n=1

Tuki ammattilaisilta

Terveydenhoito- tai sosiaalialan tyontekijat ovat | 5% 11% 84%
antaneet sinulle hyddyllista tietoa sisaruksesi n=1 n=2 n=16
huumeongelmaan liittyen

Terveydenhoito- tai sosiaalialan tyontekijat ovat | 11% 37% 53%
olleet tavoitettavissasi n=2 n=7 n=10
Oletko puhunut tilanteestasi terveydenhoi- 17% 50% 33%
toalan tyontekijalle/sosiaalialan tyontekijalle? n=3 n=9 n=6

7.1  Vuorovaikutuksellinen tuki

Taulukon 3 ensimmainen osio kuvaa laheisiltd saatua tukea ja toinen osa sosiaali- ja
terveydenhuollon ammattilaisilta saatua tukea. Vuorovaikutuksellisessa tuessa keskei-
sella sijalla ovat viestintd, palaute, merkitsevat siteet seka apua ja vahvistamista valittava

vuorovaikutus, joka tapahtuu laheisissa viestintdsuhteissa (Mikkola 2006: 26).
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Vastauksissa ilmenee, etta suurin osa vastaajista on kokenut tulleensa kuulluksi tai saa-
nut tukea laheisiltdan joko usein tai toisinaan, puhuessaan tilanteestaan laheisilleen. La-
hes kaikki olivatkin puhuneet tilanteestaan ystavilleen tai sukulaisilleen. Sosiaali- ja ter-
veydenalan tyontekijoille oli puhunut myds suurin osa, mutta kolmea vastaajaa lukuun
ottamatta, kaikki kokivat, etteivat olleet koskaan saaneet heiltd hyodyllista tietoa tilantee-
seensa liittyen. Yli puolet vastaajista kokivat myos, etteivat ammattilaiset ole olleet hei-

dan tavoitettavissaan.

Suurin osa vastaajista koki, ettei ole tullut kuulluksi tarpeeseen nahden riittavasti. Lahes
kaikki vastasivat kysymykseen, jossa selvitettiin, olisivatko he kaivanneet lisda apua tai
tukea tilanteeseensa. Suuressa osassa vastauksia nostettiin esille tunne, etteivat sisaret

olleet tulleet kohdatuksi ja kuulluksi.

Meité laheisié ei otettu mitenkdén huomioon. Vankeustuomion aikana olisin kai-
vannut, etta tydntekijat olisivat tavanneet meitd esim. yhdessé ja olisimme kédynyt

asiaa lapi.

Tuntuu ettei monikaan ymmarra sitd, miten veljien huumeidenkéyttd vaikuttaa

kaikkiin perheen siséisiin suhteisiin

Koen ettei niitd tunteita, vaikutuksia oteta tosissaan. Olisin monesti toivonut tul-

leeni paremmin kohdatuksi ja ymmérretyksi ja erityisesti tosissaan otetuksi.

Vuorovaikutusta korostavassa maaritelmassa olennaista on tuen valittymisen prosessi.
On tarkeaa, ettd ihminen kokee tulevansa kuulluksi ja ymmarretyksi. Viestintd ndhdaan
muodostuvan positiivisten tunteiden ilmaisusta, tuen saajan nakemysten ja kasitysten
oikeuttamisesta ja vahvistamisesta sekd symbolisen ja materiaalisen avun tarjoami-
sesta. (Mikkola 2006: 26). Vaikka vastaajista enemmistd kertoi ainakin toisinaan tul-
leensa kuulluksi ja saaneen tukea laheisiltaan, olisi heistd lahes jokainen kaivannut

enemman tukea tai apua tilanteeseensa sosiaali- ja terveydenhuollon alan tyontekijoilta.
Sosiaali-tai terveysalan ammattilaisten kanssa eivét olivat kelvottomia auttamaan.
Kaivattu olisi tietoa huumeiden k&yttéjén auttamisesta. Myds oman ja l&hipiirin jak-

samisen tueksi olisi kaivattu keinoja.

Kukaan ei koskaan tarjonnut itselle apua
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olisi ollut hyvéa saada tietoa minne kaéantyéa saadakseen tietoa ja tukea

Sosiaalinen tuki ndhdaan olevan yksildlle kohdistuvaa tietoa siita, ettd hanesta valite-
tdan, pidetaan huolta ja ettd han on kunnioitettu ja arvostettu (Mikkola 2006: 25). Vas-
taajista kolmasosa vastasi, ettei ole tuntenut koskaan tunnetta, ettd hanesta valitetdan

ja pidetaan huolta. Suurin osa oli kuitenkin tuntenut tunnetta joko toisinaan tai usein.

7.2 Voimavarat

Sosiaalisen tuen maaritelmassa, jossa korostetaan yksilon hallinnan tunnetta, tuki maa-
ritelldan muilta saaduiksi resursseiksi. Lisdksi sen ndhdaan olevan kaikki se toiminta tai
kayttaytyminen, joka auttaa saavuttamaan omia tavoitteita tai kasittelemaan tilanteen
herattamia vaatimuksia. Maaritelma korostaa voimavaroja, joita sosiaalinen tuki lisaa ja
voimavarojen nahdaan lisaantyvat hallinnan tunteen kasvamisen kautta. (Mikkola 2006:
25).

Vastaajista kaikki olivat tunteneet voimattomuutta sisaruksen huumeiden kaytdn vuoksi.
Voimattomuuden tunne oli myds selkeasti eniten tunnettu olo, jota vastaajat nostivat
esille kertoessaan sisaruksen huumeiden kayton vaikutuksista elamaansa. Voimavarat
ja jatkuva huoli laheisista ovat yhteydessa elamanhallinnan tunteeseen. Huolta laheisis-

téaan kertoikin kokeneensa suurin osa vastaajista.

Voimaton olo itselld kun ei pysty mitenkéén auttaa

Unettomia 6ité, ahdistus, pelko siskon menettémisestd, oman terveyden heikenty-

minen, omien tarpeiden unohtaminen totaallisesti

Olen usein surumielinen ja huoli siskosta tuntuu fyysisené kipuna

tuntuu etta pitéis kannatella sité sisarusta ja vélilla niitd omia vanhempiaki, kun ne

on niin kuormittuneita

Tuloksissa toistui kokemukset, joissa sisaruksen huumeiden kayttd kuormitti vastaajien
elamaa ja vaikutti omaan henkiseen ja fyysiseen jaksamiseen seka voimavaroihin. Hal-
linnan tunteen kasvuun tarvitaan toimintaa, joka auttaa kasittelemaan tilanteen heratta-
mid vaatimuksia. Hallinnantunteen kasvun kautta saadaan lisda voimavaroja. (Mikkola
2006: 25).
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Mé oon aina ihan loppu, kun ollaan oltu muutama tuntikin samassa tilassa. Menee

koko péivéa jotenki pilalle ja ybunet ja kaikki. Ei vaan jaksa

Tunnen usein oloni masentuneeksi ja voimattomaksi

Sisarusten vastauksista nousi voimattomuuden kokemuksen lisdksi usein esille koke-
mukset vasymyksesta, unettomuudesta, ahdistuksesta, surusta, huolesta, pelosta ja ma-

sennuksesta.

7.3 Hyvaksytyksi tulemisen tunne

Hyvaksytyksi tulemisen tunne on sosiaalisen tuen maaritelmista varhaisimpia. Se koros-
taa yksilén havaintoja ja kokemuksia omista vuorovaikutussuhteistaan ja sen kuvataan
olevan subjektiivinen tunne yhteenkuuluvuudesta, hyvaksytyksi ja pidetyksi tulemisesta

seka tarvituksi tulemisen tunteesta. (Mikkola 2006: 25)

Sisaruksen huumeiden kayttd on aiheuttanut jonkin asteista pelkoa tai hapeaa jokai-
sessa vastaajassa. Merkittavaa oli, ettd kukaan vastaajista ei kokenut, ettei olisi koskaan
tuntenut kyseisia tunteita. Tukea niihin ja muihin negatiivisiin tunteisiin olisi tarve saada
enemman. Yhteenkuuluvuuden seka hyvaksytyksi tulemisen tunteeseen liittyvaa vertais-
tuen kokemusta nosti moni vastaaja esille. Suurin osa vastaajista kertoi vertaistukiryh-

mien olleen avuksi.

Irti huumeista ry:n vertaistukiryhmé Minnesotahoidon ldheisten huomioiminen oli

kaikkein tarkeintd oman jaksamisen kannalta

Irti Huumeista ry:ssé olen saanut vertaistukea ja keskusteluapua

Léysin netisté Irti Huumeista ry:n vertaistukiryhmén sisaruksille. Péihdelinkki on on

ollut kovassa kaytéssé vuosien mittaan! :D

Tuen ja avun tilanteeseensa oli lahes kaikki vastaajat etsineet ja |oytaneet itse. Ainoas-
taan yksi vastaaja oli I0ytanyt vertaistuen ammattihenkilon avustuksella. Vastaajat toi-
vatkin esille toivetta, etta olisivat saaneen naista tietoa jotain kautta. Moni myos kertoi,

etta olisi toivonut saavansa tukea jo aiemmassa vaiheessa.
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En ole saanut tukea. ltse on pitényt etsia tietoa ja tukea

Loysin itse kun otin selvaé netista

Itse olen joutunut etsiméllé etsimdén apua ja tukea

Vastauksissa ilmeni myos, ettd apua ja tukea ei ole saatu tarpeeseen nahden riittavasti.
Suuri osa vastaajista olisi kaivannut vertaistukea enemman ja olisi kokenut sen olleen
auttava tekija jaksamisessa. Vastaajat nostivat esille paljon tunnetta, ettd apua ja tukea

on ollut liilan vahan saatavilla ja etta he olisivat kaivanneet sitd enemman ammattilaisilta.

Vertaistuesta varsinkin huumeiden kéyttdjien laheisille ei puhuta mielesténi tar-

peeksi

Enemmén vertaistukiryhmid olisi hyvé olla saatavilla

Lahes puolet vastaajista olisivat kaivanneet vertaistuen lisdksi keskusteluapua tilantee-
seensa ja useat toivat esille toiveen, ettad olisivat paasseet puhumaan henkilékohtaisesti

tilanteestaan jonkun ammattilaisen kanssa.

Vastauksissa nousi usein esille tunne yksin jadmisesta. Tunne omasta merkityksellisyy-
destd on tarkea osa hyvinvointia ja sosiaalisessa tuessa pyritdankin vaikuttamaan siihen,
etta yksilét saisivat vahvistusta merkityksellisyyden tunteeseen (Mikkola 2006: 25). Huu-
meiden kayttajien sisaruksilla on selvasti tarve tulla paremmin nahdyksi ja kuulluksi seka
tuntea yhteenkuuluvuuden tunnetta. Kaikki vastaajat kokivat sisaruksen huumeongel-
man vaikuttavan heidan elamaansa negatiivisesti. Sen nahtiin kuormittavan omaa arkea
ja vievan voimavaroja omasta jaksamisesta. Monet vastaajista raportoivat myos perhe-
suhteiden karsineen. Sisarukset kertoivat muun muassa kokevansa vasymysta, unetto-
muutta, ahdistusta, surua, huolta, pelkoa ja masennusta. Laheisen huumeiden kayton
nahdaan vaikuttavan kuormittavana tekijana ja tuen seka avun tarve naista syntyviin on-

gelmiin on suuri.

Olen kokenut suurta ykinaisyytté, koska huomio keskittyy vain toiseen sisarukseen
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Veljien huumeidenkéyttd on vaikuttanut myds éaitisuhteeseen
Riitaantunut muun perheen kanssa

Tulosten mukaan voidaan nahda, ettd huumeiden kayttajien sisarukset eivat ole saaneet
sosiaalista tukea niin paljon kuin olisivat kokeneet tarpeelliseksi. Aineistosta nousi esille
erityisesti ammattilaisilta saadun sosiaalisen tuen saannin vahyys seka kuulluksi ja nah-
dyksi tulemisen tunteen puute. Sisarukset kokivat jadneensa liian yksin tai eivat olleet
tulleet nahdyksi ollenkaan. Tulosten mukaan voidaan nahda, ettd vuorovaikutuksellista

tukea olisi kaivattu enemman.
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8 Johtopaatokset

Kyselyn aineisto antoi kattavan vastauksen opinnaytetyoni tutkimuskysymyksiin. Ensim-
maisessa tutkimuskysymyksessa oli tarkoitus selvittaa minkalaista sosiaalista tukea huu-
meiden kayttajan sisarukset ovat kokeneet saaneen. Mista he ovat saaneet sita ja miten
sitd on ollut saatavilla. Sosiaalinen tuki on sosiaalisiin suhteisiin liittyvaa terveytta edis-
tavaa tai stressia ehkaisevaa tukea (Vahtera & Uutela 1994). Sillad on tarkea vaikutus
vuorovaikutussuhteisiin ja hyvinvointiin. Sen ndhdaan olevan apuna ratkomaan ongel-
mallisia tilanteita, purkamaan emotionaalista kuormitusta, yllapitdmaan jatkuvuuden tun-
netta seka vahvistamaan yksilon tunnetta omasta merkityksellisyydesta. (Mikkola 2006:
1). Sosiaalisen tuen viestintaprosessissa tuen nahdaan vahvistavan yksilon kokemaa
elamanhallinnan tunnetta. Tama vahentaa epavarmuutta, minka kautta kasitys hallinnan
tunteesta syntyy. Sosiaalinen tuki on siis prosessi, jossa epavarmuus vahenee ja hallin-
nan tunne kasvaa. (Mikkola 2006: 26).

Vastauksissa nousi esille tuen saatavuuden vahyys ja vaikea tavoitettavuus. Sisaruk-
sista suurin osa kertoi ainakin toisinaan tulleensa kuulluksi ja saaneensa tukea laheisil-
taan. Silti heista lahes jokainen olisi kaivannut enemman tukea tai apua tilanteeseensa
sosiaali- ja terveydenhuollon alan tyontekijoilta. Vastaajista kolmannes ei ollut koskaan
puhunut tilanteestaan ammattilaisille. Aiempien tutkimusten mukaan nahdaan, ettd ha-
pean tunne on yleinen este hoitoon hakeutumisessa (Jurvansuu & Ringbom 2020: 9).
Hapeaa ja pelkoa kertoi kokeneensa myds opinnadytetydni vastaajista jokainen. Kuitenkin
suurin osa tutkielmani vastaajista kertoi joskus puhuneensa tilanteestaan terveydenhoi-
toalan tai sosiaalialan tydntekijoille. Lahes kaikki raportoivat, etteivat siitd huolimatta ol-
leet saaneet koskaan hyodyllista tietoa heiltéd sisaruksensa huumeongelmaan liittyen.
Ainoastaan yksi vastaajista koki saaneensa usein. Vastausten perusteella ongelmasta

on puhuttu mutta apua ja tukea ei siitéd huolimatta ole saatu tarpeeseen nahden riittavasti.

Aiemmat tutkimukset osoittavat, ettd omaisten on nahty saavan vertaistukiryhmista tule-
vaisuuden toivoa, arvostusta roolilleen seka hallinnan tunnetta elamaansa (Jurvansuu &
Ringbom 2020: 9). Tata puoltaa myds opinnaytetyoni tuottamat vastaukset. Vastaajista
70 prosenttia kertoi hyotyneensa vertaistukiryhmista. Lahes kaikki olivat kuitenkin joutu-
neet etsimaan avun ja tuen itse ja I0ytaneet vertaistukiryhmat eri vaylien kautta. Useat
toivat esille sita, etta olisivat toivoneet I6ytaneensa avun jo aiemmassa vaiheessa, seka

olisivat toivoneet saaneensa parempaa tietoa mahdollisista tuen muodoista. My6s Jur-
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vansuu & Ringbom (2020) nostavat esille sitd, ettd omaiset tulisi nahda palveluissa itse-
naisina avun tarvitsijoina, ei vain laheisten tukiresursseina ja etta tarkeaa olisi tavoittaa
ne laheiset, jotka ovat seka virallisen etta epavirallisen tuen ulkopuolella. My6s taman
opinnaytetyoni tulokset osoittivat, ettd sisarukset kokevat jadvansa itse vaille tukea,
mutta kayttavat kuitenkin paljon omia voimavarojaan auttaessaan huumeongelmasta
karsivaa sisarustaan seka muita perheenjaseniaan, kuten aitiaan, isdansa tai muita si-

saruksiaan.

Toinen tutkimuskysymykseni selvitti ovatko sisarukset kokeneet mahdollisesti saamansa
tuen riittavaksi. Sosiaalihuoltolain mukaan tuen tarpeessa olevien henkildiden omaisten
ja laheisten tukemiseksi on jarjestettava sosiaalipalveluja, joita ovat muun muassa sosi-
aalityd ja sosiaaliohjaus, perhetyd, paihde- ja mielenterveystyd. Kyselyn vastaukset
osoittivat, ettad sisarukset eivat olleet saaneet tukea omiin toiveisin nahden riittavasti ja
ettd apu ja tuki on ollut vaikeasti saatavilla. Hekin, jotka olivat puhuneet tilanteestaan
sosiaali- ja terveydenhoitoalan ammattilaisille, olivat kokeneet jaaneen tilanteeseen yk-
sin, eivatka kokeneet tulleensa kuulluksi ja kohdatuksi. Voisikin pohtia mista se johtuu,

ettei sosiaalipalveluja ole tarjottu riittavasti.

Suurin osa koki saaneensa tukea perheenjaseniltaan tai sukulaisiltaan. Vain muutama
vastaajista kertoi, ettei ollut saanut laheisten tukea koskaan. Laheisille puhuessaan
kaikki, yhta vastaajaa lukuun ottamatta, olivat ainakin toisinaan kokeneet laheisten kuun-
nelleen heita. Jurvansuun ja Ringbomin (2020) tutkimus antoi samoja tuloksia. Sen mu-
kaan huumeiden kayttgjan Iaheiset tukeutuivat helpommin lahipiiriin kuin ammattilaisiin.
Jurvansuun ja Ringbomin (2020) tuloksista ilmeni, ettd mitd kauemmin ongelma oli jat-
kunut, sitd vahemman laheiset kokivat saaneen hyodyllista tukea. Opinnaytetyoni ei tuot-
tanut tietoa siita, miten sisarukset olivat kokeneet sosiaalisen tuen saannin mahdollisesti
muuttuneen ajan kuluessa. Vastauksissa muutama toi kuitenkin esille, ettei enda halun-
nut kuormittaa laheisidan ja ongelman pidempaa jatkuessa he kokivat tunnetta, etteivat

jatkuvasti voi puhua aiheesta.

Opinnaytetydssani nousi esille sisarusten sosiaalisen tuen tarve. Leskinen ym. (2003)
tuovat esille, ettad yksinaisyyden, avuttomuuden ja ulkopuolisuuden tunteet ovat yleisia
huumeiden kayttajien sisaruksilla ja usein ne jaavat kokonaan kasittelematta. Jos nain
kay, jattavat ne helposti jaljen aikuisikdan asti. Kyselyni vastaajat nostivat paljon esille

yksindisyyden, voimattomuuden ja pelon seka hapean tunnetta. Monet kokivat psyykki-
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sia ja fyysisia oireita kuten vasymysta, unettomuutta, ahdistusta, surua, huolta ja masen-
nusta. TAman vuoksi on nahtavissa, ettd avun ja tuen saanti on tarpeellista. Vastaajista
suurin osa toi myos itse esille toiveen, etta olisi tullut paremmin kohdatuksi, kuulluksi ja
ymmarretyksi. Sosiaalisen tuen nahdaan olevan ihmisen identiteetin muodostumisen ja
kriisitilanteista selviytymisen seka muutoksiin mukautumisen kannalta keskeinen tekija.
Mahdollisuus koettuun sosiaaliseen tukeen on tarkea koetun terveyden voimavara (Kar-
jalainen & Vilkkumaa 2004: 55). Tata tukee myos opinnaytetyoni sisarusten kokemukset.
Vastaajista suurin osa oli kokenut saaneensa tukea vertaistukiryhmista. Lisaksi monet
vastaajat kokivat, etta olisivat hyotyneet sosiaali- tai terveysalan hoitajien kanssa kes-
kustelusta. Vastaajat toivoivat myds, ettd sisaruksen huumeongelmasta olisi jaettu

enemman tietoa ja asiaa olisi kayty lapi myds heidan kanssaan.

Hyvaksytyksi tulemisen tunteessa korostuu yksilon havainnot ja kokemukset omista vuo-
rovaikutussuhteistaan. Sen kuvataan olevan subjektiivinen tunne yhteenkuuluvuudesta,
hyvaksytyksi ja pidetyksi tulemisesta seka tarvituksi tulemisen tunteesta. Sosiaalinen
tuki on yksildlle kohdistuvaa tietoa siita, ettd hanesta valitetdan, pidetdan huolta ja etta
han on kunnioitettu ja arvostettu. Vastaajista kolmannes koki, ettei ole koskaan kokenut
tunnetta siita, etta hanesta valitetaan ja pidetaan huolta. Puolet kokivat, etta toisinaan ja
vain nelja vastaajista usein. Lahes kaikki toivat esille, etta olisivat kaivanneet vertaistu-
kea enemman ja olisi kokenut sen olleen auttava tekija jaksamisessa Tuloksista voidaan

siis nahda, etta huumeiden kayttajan sisarukset kokevat tarvetta sosiaaliselle tuelle.
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9 Pohdinta

Opinnaytetyoni tavoitteena oli selvittdd huumeiden kayttdjien sisarusten kokemuksia
saamastaan sosiaalisesta tuesta ja siitd onko se koettu riittdvaksi. Tarkoituksena oli tuot-
taa Irti Huumeista ry:lle tietoa sisarusten kokemuksista seka tietoa, jota Irti Huumeista ry
voi hyddyntaa kehittdessaan palveluja. Tavoitteena oli lisdksi saada sisarusten subjek-
tiiviset kokemukset nakyville. Opinnadytety6 tuottikin paljon tietoa sisarusten kokemuk-
sista, ja aihe heréatti selvasti sisaruksissa halua kertoa enemmankin kokemuksistaan.
Rajasin vastaukset vastaamaan tutkimuskysymyksiani ja sainkin niihin kerattya katta-

vasti tietoa.

Sisaruksen huumeiden kayttoon liittyy usein hapeaa ja pelkoa, joten tutkimuseettisesti
tarkeaa oli huomioida vastaajien mahdollisuus anonyymiyteen. Silla on merkittavia etuja
tutkimuksen suhteen seka tutkijan etta tutkittavan nakdkulmasta. Tutkijan kannalta se
lisda vapautta kasitella arkoja asioita ja lisaa objektiivisuutta helpottaen arkojen ja risti-
ritaisten asioiden kasittelya. Anonyymiys rohkaisee tutkittavia kertomaan rehellisemmin
ja suoremmin vaikeistakin asioista ja auttaa nain ollen oleellisten tietojen keraamista.
(Makinen 2006: 114). Tutkimuksen luotettavuus on laheisesti liitettavissa yksityisyyden
kasitteeseen eli siihen etta vastaajien henkildkohtaisia tietoja ei paase leviamaan muiden
nahtaville (Makinen 2006: 115). Kyselyssani tama tuotiin esille saatetekstissa, jossa ker-
roin, ettd vastaajien henkildllisyys ei paljastu missdan kohdin, kasittelen vastaukset niin
etteivat ne paase muiden silmiin ja havitdn saamani vastaukset heti kun opinnaytetyoni

on valmis. Talla osoitin kyselyyn vastaaville luottamuksellisuuden sailymisen.

Pohdin aineistonkeruumenetelmaa kahden vaihtoehdon valilla, joko tekemalld haastat-
telun tai kyselyn. Paadyin lopulta kyselyyn sen vuoksi, etta koin sen toimivammaksi ja
nopeammaksi tavaksi saada vastauksia. Ajattelin myds, etta kyselya kayttamalla pystyn
mahdollistamaan vastaajien anonyymiyden, jolloin saisin mahdollisesti enemman vas-
tauksia kuin haastateltavia etsimalla. Kysely lahetettiin aluksi Irti Huumeista ry- sivun
alaiseen Irti Huumeista ry- Sisarukset rynmaan Facebookissa. Kyselya jatkettiin taman
jalkeen viela kolmen paivan ajan. Valitsemani aineistonkeruumenetelma toimi hyvin, silla
sain vastauksia yhteensa 19:1ta sisarukselta. Opinndytetyon osalta voidaan sanoa etta
6-8 vastausta on jo hyva maara. (Tuomi & Sarajarvi 2018: 97-99). Saamani 19 vas-
tausta riittikin tuomaan hyvin esille sen teoreettisen peruskuvion, joka tutkimuskohtees-

tani oli mahdollista saada. Sisarusten vastauksissa toistui samat kokemukset ja tunteet,
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jolloin voidaan nahda, etta sisarusten kokemukset sosiaalisen tuen saannista ja riittavyy-

desta ovat todelliset.

Aineiston hankinta toteutui suunnitelmien mukaan ja sujuvasti. Sain lahetettya kyselyn
Irti Huumeista ry:n koordinaattorin avulla Irti Huumeista Ry:n yllapitamaan Irti Huumeista
ry- Sisarukset ryhmaan, jossa vastauksia tuli nopealla aikataululla useita. Yhteisty6 koor-
dinaattorin kanssa sujui hyvin ja sain toteutettua tutkimuksen aineiston hankinnan toivo-

massani aikataulussa.

Laadullista tutkimusta voidaan arvioida myos kriteerivaliditeetin avulla. Tama tarkoittaa
sita, ettd vahvistusta tuloksiin haetaan muiden tutkijoiden tuloksia hyédyntamalla. Kun
arvioidaan luotettavuutta, on hyodyllistd perehtya alan teoriaan seka tutkimustietoon.
(Kananen 2015: 355). Aiemmat 16ytamani tutkimustiedot pohjautuvat paaosin huumei-
den kayttdjien laheisiin eli tutkittavien kenttd on ollut laajempi ja kasittanyt sisarusten
lisdksi myos muita ongelmakayttajan lahiomaisia. Aiemmat tutkimukset kuvaavat kuiten-
kin myds sisarusten kokemuksia, jolloin niitd voidaan hyédyntaa vertaillessa saatuja tut-
kimustuloksia. Opinnayteydni tutkimustulokset olivat paaosin linjassa aiempien tutkimus-
ten kanssa ja samat tunnekokemukset nousivat vastauksissa esille. Aiemmat tutkimus-
tulokset ovat nostaneet esille l1aheisten, joihin sisaruksetkin kuuluvat, nahdyksi ja kuul-
luksi tulemisen tarvetta seka sita ettd heidat pitaisi nahda palveluissa itsenaisind avun
tarvitsijoina, ei vain laheisten tukiresursseina. Samaa tietoa tuotti myds opinnaytetyoni
tulokset. Myos tutkielmassani nousseita kokemuksia siita, etta sosiaalista tukea ei ole
koettu saavan riittavasti, tukee aiemmin tehdyt tutkimukset. Huumeiden kayttajien Iaheis-
ten ndhdaan usein jaaneen jarjestelman ulkopuolelle ja tarkeaa olisikin tavoittaa ne 1a-
heiset, jotka ovat seka virallisen etta epavirallisen tuen ulkopuolella. Jurvansuu ja Rin-
bom (2020: 9) tuovat esille, ettéd tama vaatisi jalkautuvaa tydotetta, omaisille suunnattu-
jen tukimuotojen esillapitoa seka nakyvyytta mielenterveys- ja paihdepalveluiden lisaksi
myOs muissa organisaatioissa kuten perusterveydenhuollossa, tyoterveyshuollossa
seka lastensuojelussa. Opinnaytetyoni tuloksissa vastaajat toivat myods esille toivetta,

etta olisivat saaneet enemman tukea sosiaali- ja terveydenhoitoalan ammattilaisilta.

Teoriaa etsiessani koin haastavaksi 16ytaa Iahivuosien aikana tehtyja tutkimuksia tai kir-
jallisuutta aiheesta, miten yhden lapsen huumeiden kayttdé perheessa vaikuttaa sisarus-
suhteisiin. Samaa haastetta koin etsiessani teoriaa sosiaalisen tuen kasitteista. Paadyin
I6ytamiini vanhempiin [&hteisiin lopulta sen perusteella, ettd ne tukivat muita, uudempia,

aiheeseen liittyvia kirjallisuuksia tai tutkimuksia.
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Tutkimusprosessissa tutkijan valinnat suuntaavat sita, millaisiin tuloksiin tutkimuksessa
paadytaan. Opinnaytetydssani mietin, etta jokaiselle kysymykselle 16ytyi perustelu tutki-
muksen viitekehyksesta eli tutkittavan ilmion jo tiedetysta tiedosta. Mietin tarkkaan jokai-
sen kysymyksen kohdalla, ettd ne ovat opinnaytetydni kannalta tarkoituksenmukaisia ja
tuottavat merkityksellista tietoa tutkimuskysymyksiini. Vaarinymmarrysten minimoi-
miseksi pyrin miettimaan mahdollisimman selkeitd kysymyksia, valttdmaan ammattisa-
nastoa tai sanoja, jotka voidaan tulkita laajasti tai hyvinkin eri tavoin. Mietin kysymykset
niin ettd vastaajien olisi helppo ymmartaa kysymyksen tarkoitus, jotta tulkitsevuus pysyisi
mahdollisimman samankaltaisena. Huomasin etta oli toisinaan haastavaa I0ytaa oikeat
kysymysmuodot, jotta tulkittavuus olisi mahdollisimman samankaltainen. Haastetta loi
myds miettid mika on oleellista ja mika ei. Mietin tarkasti jokaisen kysymyksen kohdalla
tuottaako se tietoa tutkimuskysymyksiini. Koen etta 10ysin lopulta ne kysymykset, jotka
antoivat tarvittavan tiedon. Taustatiedoissa oli kysymykset, joissa tiedustelin, olivatko
vastaajat itse kokeilleet tai kayttdneet huumeita seka oliko perheessa muita, jotka kayt-
tivat huumeita. Nama kysymykset huomasin jalkeenpain olleen epaoleellisia, ja ne olisi
voinut jattaa kyselysta pois. Aineistoa analysoidessani pyrin tietoisesti valttamaan omia
ennakkoajatuksiani aiheesta ja analysointia tehdessani kaytin ainoastaan tulosten anta-
mia vastauksia tulkintoihin. Toisinaan huomasin, etta tuloksia kirjoittaessani jouduin pa-
lauttamaan ajatukset varsinaisiin tuloksiin, jotten lahde tekemaan tulkintoja. Pyrin myds
tuloksia tuottaessani koko ajan miettimaan, etta tulos oli suoraan se mita tutkimus tuotti,
eika tulkinta tai oletus tuloksista. Ryhmitellessani ja luokitellessani aineistoa, tarkistin
asiayhteydet annetuista vastauksista ja pidin huolen, etten ohjaisi tutkielmaa omista ole-
tuksista I&htokohdin. Valitessani lahteitd huomioin kriittisesti lahteiden uskottavuuden

seka vertasin omia tutkimustuloksia aiempiin tutkimustuloksiin.

Laadullisen tutkimuksen tavoite on saada kuuluviin tutkimuksen kohteena olevien toimi-
joiden oma aani sekd nostaa esille ja tunnustaa heidan omat tulkintansa aiheesta (Ha-
kala 2015:22). Aineiston hankinnan paadyin tekemaan kyselyna, jossa kohdehenkilt on
valittu tietysta perusjoukosta. Koska kyselyni oli esilla vain Irti Huumeista Ry:n alaisessa
vertaistukiryhmassa, olivat sen kaikki vastaajat jo I6ytaneet vertaistuen pariin. Jos kysely
olisi toteutettu lahettamalla kysely myoés jarjestelman ulkopuolella oleville sisaruksille,
vastauksissa olisi saattanut esiintya erilaisia kokemuksia saadun sosiaalisen tuen koke-
muksista. Vastaajista lahes kaikki toivat esille, etta olivat etsineet ja I6ytaneet avun ja
tuen itse ja monien kohdalla sisaruksen huumeongelma oli jatkunut jo pidemman aikaa.

Taman puolesta voidaan nahda, etta vastauksista saa suhteellisen todellisen kuvan siita,
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miten sisarukset ovat kokeneet sosiaalisen tuen saannin sisaruksen huumeongelman

aikana.

Tuloksista on nahtavilla sisarusten tarve sosiaaliselle tuelle ja se, ettei tuki ole talla het-
kella koettu riittavaksi. Sisarukset toivat esille toivetta saada tukea ja apua tilantee-
seensa enemman ja kertoivat hyétyneen vertaistukiryhmista. Myds Jurvansuun ja Ring-
bomin (2020) tutkimus osoittaa, ettd omaisten on nahty saavan vertaistukiryhmista tule-
vaisuuden toivoa, arvostusta roolilleen seka hallinnan tunnetta eldamaansa. Jurvansuu ja
Ringbom (2020) tuovat myds esille sita, etta yhteiskunnallisella tasolla ndhdaan tarvetta
jalkautuvalle tyootteelle, omaisille suunnattujen tukimuotojen esillapidolle seka naky-
vyytta mielenterveys- ja paihdepalveluiden lisdksi myos muissa organisaatioissa kuten

perusterveydenhuollossa, tydterveyshuollossa seka lastensuojelussa.

Irti Huumeista ry:n toiminnan tarkoitus on vahentaa ja ehkaistd huumeiden kaytdsta ai-
heutuvia haittoja yksildlle ja yhteiskunnalle. Tavoitteena on myds vahentaa hapean stig-
maa, eli ei toivottua sosiaalista leimautumista, jota huumeiden kayttajat seka heidan Ia-
heisensa joutuvat usein kokemaan yhteiskunnan osalta. Irti huumeista ry tukee vanhem-
pia kasvatustydssa seka ehkaisee huumehaittojen kasvua tarjoamalla tukea ja tietoa sita
tarvitseville. Opinnaytetyoni tulokset tuottavat tietoa siita, miten sisarukset ovat kokeneet
sosiaalisen tuen saannin toteutuneen kohdallaan. Tata tuotettua tietoa Irti Huumeista ry

voi kayttaa tulevaisuudessa eri toimintojen kehittdmisen valineena.

Tulevaisuudessa voisi miettid miten palvelut tavoittaisivat myds huumeiden kayttajien
sisarukset paremmin. Olisi mielenkiintoista tutkia, mista johtuu, etteivat sisarukset ole
kokeneet saaneen apua ja tukea tilanteeseensa, vaikka ovat puhuneet tilanteestaan am-
mattilaisille. Onko sosiaali- ja terveysalan ammattilaisilla tarpeeksi osaamista ja tietoa
siihen millaista tukea sisarukset tarvitsevat ja miten heitd voisi auttaa tilanteessaan.
Mitka olisivat niitd vaylia mihin suunnata huumeiden kayttajien perheenjasenia ja sisa-
ruksia. Sisarukset itse toivat esille toivetta mahdollisesta henkilokohtaisesta tuesta am-
mattilaisen kanssa seka toiveesta vertaistukiryhmiin. Myos lisaa tietoa siitd, missa apua

ja tukea on saatawvilla, toivottiin.
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Liite 1
Kyselyn saateteksti
Olen Sosionomiopiskelija Metropolia Ammattikorkeakoulusta. Tutkin opinnaytetydssani
sisarusten kokemuksia saamastaan sosiaalisesta tuesta, kun yksi tai useampi perheen

muista sisaruksista kayttaa huumeita.

Tutkimuksen vastaajiksi etsin sisaruksia, joilla on kokemusta elamasta huumeita kayt-

tavan sisaruksen rinnalla.

Saadut vastaukset kaytan opinnaytetydni tutkimukseen. Kaikki saadut vastaukset tulen
kasittelemaan tutkimuseettisten ohjeiden mukaisesti ja kasittelen jokaisen vastauksen
anonyymisti, niin ettei vastaajaa tunnisteta, eivatka tiedot paase ulkopuolisiin kasiin. Ha-
vitan kaikki saamani tiedot heti opinnaytetydni valmistumisen jalkeen.

Jokainen vastaus on tyoni kannalta tarkea ja kaikki vastaukset ovat arvokkaita. Olen
erittain kiitollinen kaikille, jotka kayttavat vastauksiin aikaansa ja nain ollen ovat mukana
lisddmassa tietoisuutta huumeiden kayttdjien sisarusten kokemuksista.

Vastaamalla kyselyyn annat minulle luvan kayttaa vastauksiasi opinnaytetydssani.
Halutessasi lisatietoja voit olla yhteydessa minuun.

Terveisin

Bianca Lindstrom

bianca.lindstrom@metropolia. fi
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Liite 2

Kysely

Taustatiedot

Kayttaako perheesséasi joku muu huumeita kuin sisaruksesi?

Kylld () Ei ()

Jos vastasit kylla, niin kuka tai ketka?

Oletko kokeillut tai kdyttanyt itse huumeita?

Olen () Enole ()

Vaikutukset

Oletko tuntenut pelkoa tai hdpeaéa sisaruksesi huumeiden kéytén vuoksi?

En koskaan () Toisinaan () Usein ()

Oletko kokenut stressié sisaruksesi huumeiden kéytén vuoksi?

En koskaan () Toisinaan () Usein ()

Oletko kokenut voimattomuutta sisaruksesi huumeiden k&ytén vuoksi?

En koskaan () Toisinaan () Usein ()

Millé muilla tavoin sisaruksesi huumeiden kéytté on vaikuttanut eldméaéasi?

Oletko kokenut seuraavia asioita liittyen sisaruksesi huumeiden kayttoon

Ystévaét tai sukulaiset ovat kuunnelleet sinua, kun olet puhunut tunteistasi

Ei koskaan () Toisinaan () Usein ()
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Ystavat tai sukulaiset ovat olleet tukenasi

Ei koskaan () Toisinaan () Usein ()

Ystévaét tai sukulaiset ovat keskustelleet kanssasi sisaruksestasi ja kuunnelleet sinua

Ei koskaan () Toisinaan () Usein ()

Terveydenhoito- tai sosiaalialan tydntekijét ovat antaneet sinulle hyddyllisté tietoa sisa-

ruksesi huumeongelmaan liittyen

Ei koskaan () Toisinaan () Usein ()

Joku muu on antanut tietoa, kuka?

Terveydenhoito- tai sosiaalialan tydntekijat ovat olleet tavoitettavissasi

Ei koskaan () Toisinaan () Usein ()

Joku muu, kuka?

Oletko puhunut tilanteestasi terveydenhoitoalan tybntekijélle/sosiaalialan tydntekijélle?

En koskaan () Tosinaan () Usein ()

Jonkun muun kanssa, kenen?

Minulla on ollut tunne ettd minusta vélitetdan ja pidetdan huolta

Ei koskaan () Toisinaan () Usein ()

Kenen toimesta?
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Tuen saanti

Mistéa I6ysit tai sait apua/tukea liittyen sisaruksesi huumeiden kdytt6én? Tarjottiinko sita
sinulle vai I6ysitkd/etsitké avun ja tuen itse?

Olisitko kaivannut lisdé apua tai tietoa, minkélaista?

metropolia.fi ﬂrMetropolia
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