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ABSTRACT
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1 JOHDANTO

Opinnaytetyon tarkoituksena oli tuottaa produktiona perehdytysopas Porin kau-
pungin Psykososiaalisten asumispalveluiden Asumiskuntoutus Veturiin. Perehdy-
tysopas suunnattiin Veturin henkilékunnalle, sijaisille ja tytharjoittelijoille. Perehdy-

tysopas sisaltaa tarvittavat tiedot uuden tydntekijan perehdyttamiseen.

Perehdytys on olennainen osa henkilon aloittaessa jotain toimintaa uudessa orga-
nisaatiossa. Perehdytys on kuitenkin myds jatkuva prosessi tydmenetelmien ja —
kulttuurin muuttuessa. Hyvalla perehdytyksella tyontekija tuntee alusta saakka
olevansa toimiva osa organisaatiossa. Nain ollen han myés viihtyy paremmin tyo-

ymparistossaan.

Psykososiaaliset asumispalvelut tarjoavat seka tuettua ettd ymparivuorokautisen
avun tarpeessa olevien asumista. Yksikdiden paatehtava on kuntoutus. Asukkai-
den on nain ollen tavoitteena siirtya toiseen asumismuotoon, esimerkiksi vahem-
man tuettuun asumismuotoon tai itsendiseen asumiseen. Asiakkaat muodostuvat
mielenterveys- ja paihdeongelmaisista sekd myos neuropsykiatrisia erityisvaikeuk-

sia sairastavista henkiloista.



2 MIELENTERVEYS JA SEN HAIRIOT

Mielenterveys on néahty historiallisesti hyvin eri tavoilla. Antiikin kreikkalaiset
nakivat sielun ja ruumiin yhtena kokonaisuutena jota muovasivat ihmisen valin-
nat. Myohemmin kristityt nékivat sairaudet, henkiset ja fyysiset, synneisté johtu-
vina kirouksina. Mielisairaus kasitteena otettiin kayttoéon noin kaksi sataa vuotta
sitten ja vasta viime vuosikymmenin&d on ymmarretty mielenterveys olennaisena

osana ihmista ja terveytta. (Noppari, Kiiltoméki & Pesonen 2007, 14-15.)

Terveys tarkoittaa toimintakykyda, voimavaraa, tasapainoa ja kykya selvita ja
sopeutua. Mielenterveys sisaltda sekd mielenterveysongelmat ja —hairiot etta
yleisen kasityksen ihmisesta hyvinvoivana ja toiminnallisena yksilona. Mielen-
terveyden kehitys on yksil6llistd, ja nain ollen hyvinvoinnin puitteet voivat olla
hyvinkin erilaisia eri ihmisilla. Mielenterveydesta puhuttaessa keskustellaan
usein vain mielenterveyden hairidista. Positiivinen mielenterveyden méaaritelma
auttaa kuitenkin korostamaan jokaisen yksilollisyytta hyvine ja huonoine puoli-
neen. Mielenterveys on voimavara yksilolle, perheelle ja koko yhteiskunnalle.
(Kuhanen et ym. 2010, 17; Noppari, Kiiltomé&ki & Pesonen 2007, 18.)

Noppari ja kumppanit listaavat mielenterveyden neljaksi elementiksi 1) sosiaali-
sen tuen ja vuorovaikutuksen 2) yhteiskunnalliset rakenteet ja resurssit 3) yksi-
I6lliset tekijat ja kokemukset seka 4) kulttuuriset arvot ja arvostukset. Sosiaali-
sen tuen ja vuorovaikutuksen keskeisina toimijoina ovat ihmisille yleensa perhe
ja laheiset ihmiset. Perheen ja laheisten ihmisten kasite on kuitenkin laaja, ky-
seisena ymparistbna voivat toimia myos esimerkiksi tyo- tai opiskelukaverit. Yh-
teiskunnalliset rakenteiden ja resurssien taasen tulee tarjota ihmiselle mahdolli-
suus toimia hyvaksyttyna yksilona yhteiskunnassa. lhminen on erddnlaisessa
synergiayhteydessd ymparilla olevaan yhteiskuntaan, silla esimerkiksi massa-

tyottomyys on haitaksi molemmille. Yksil6lliset tekijat korostavat jokaisen indivi-



dualiteettia, miten jokainen kokee itsensd ymparistossansa. Terveys ja monet
muutkin kasitteet ovat kulttuurisidonnaisia, jokaisessa kulttuurissa on tabuja, ja
mikali henkiléssa on piirteitda, jotka eivat kulttuurinsa kasitykseen sovi, voidaan
hanet leimata siihen kuulumattomaksi tai "oudoksi”. (Noppari, Kiiltomaki & Pe-
sonen 2007, 19-29; Kuhanen ym. 2010, 19-20.)

2.1 Mielenterveyden hairiot

Mielenterveyden hairid on laajalti kattava termi joka siséltaa psyykkisia ongel-
mia hyvin erilaisilta vaikeus- ja kestoasteelta. Mielenterveytta tutkitaan psykiat-
riassa ongelmien ja hairididen nakékulmasta. Mielenterveyden hairididen ja sai-
rauksien raja voi olla hailyva. Tasta huolimatta kuitenkin taudinméaaritys, eli sai-
rauden laadun ja vaikeusasteen kuvaaminen, on valttdmatonté hoidon suunnit-
telussa. Mielenterveyden hairi6iltéa ihmistd suojaavat seka ulkoiset ettd sisaiset
tekijat. Hyva itsetunto ja mina kasitys seka sopeutumis- ja oppimiskyky tukevat
ongelmista selviytymistd kuten myos asumisymparisto ja tyollisyys. (Kuhanen
ym. 2010, 176-177; Noppari, Kiiltoméaki & Pesonen 2007, 19-29, 47-48.)

2.1.1 Psykoottiset hairiot ja skitsofrenia

Psykoosioireisiin liittyy ymparilla olevan maailman havainnointi jollakin tavalla
vaaristyneend. Psykoosissa olevan ihmisen on vaikea erottaa, mika on totta ja
mika ei. Yleisimpi& psykoottisia oireita ovat kuulo- ja néakdharhat eli hallusinaa-
tiot tai aistiharhat, ajattelun ja puheen hairiét, harhaluulot eli deluusiot, eriastei-
set kayttadytymisen ja tunne-eldmén hairiét seka kognitiiviset puutokset. Psy-
koosien taustalla on useimmiten skitsofrenia. (Isohanni & Joukamaa 2005, 37.)

Skitsofreniaa voidaan pitaa yhtena vaikeimmista mielenterveyshairidista. Skitso-

freniaan sairastuminen tarkoittaa vaikeata persoonallisuuden hajoamista, todel-



lisuudentajun heikentymista ja toimintakyvyn alenemista. Skitsofrenia voidaan
jakaa kolmeen eri pddmuotoon: katatoniseen, paranoidiseen ja hebefreeniseen.
Naiden lisdksi on viela muutama harvinaisempi skitsofrenian tyyppi. Katatoni-
seen skitsofreniaan liittyvat psykomotoriikkaan kohdistuvat katatoniset oireet el
jahmeys sekéa vastaanottamattomuus. Paranoidisen skitsofrenian keskeinen
oire on vainoharhaisuus ja uskomukset, ettd joku haluaa vahingoittaa. Hebe-
freeninen eli hajainen skitsofrenia siséltaa eniten voimakkaita hallusionaatioita
ja deluusioita. (Isohanni & Joukamaa 2005, 37; Tarrier 2008, 426-427.)

Skitsofreniaan sairastutaan usein nuorena, ja joka kolmannessa tapauksessa
hairié jaa krooniseksi. Skitsofreniaan liittyy 2-3-kertainen ylikuolleisuus, joka
johtuu itsemurhista, paihteista ja tapaturmista. Skitsofrenian yleisyys on Suo-
messa kahden laajan vaestotutkimuksen mukaan yli yhden prosentin. Nykytiede
ei pysty taysin selittamaan skitrofrenian puhkeamista ihmisilla. Nykykasityksen
mukaan sen syntyyn vaikuttavat monet eri tekijat. Tutkimukset ovat osoittaneet
perinndllisilla tekijoilla olevan merkitystd kuten myds raskauden, syntyman ja
perinataalikauden vammoilla seka kehityshairidilla. (Isohanni & Joukamaa 2005,
38-40.)

2.1.2 Mielialahairiot

Mielialahairididen keskeisina oireina ovat muutokset tunnetilassa. Masennus on
maailmanlaajuisesti yleinen ty6- ja toimintakykya heikentava sairaus. Naisista
15-20 prosenttia ja miehistd noin 10 prosenttia sairastaa vaikeaa masennusta
vahintaan kerran elinaikanaan Mielialan liiallisen vaihtelun aaripéita kutsutaan
depressioksi ja maniaksi. Useimmilla mielialahéiridista karsivilla on jonkinastei-
nen depressio. Henkil6t, joilla on depressiojaksojen valilla maanisia vaiheita,
sairastavat kaksisuuntaista mielialahairiéta. Lievan masennuksen ja normaalin
surun erottaminen ei ole helppoa. Masennusta esiintyy kaikenikaisilla, mutta

eniten myohaisessa keski-iasséa. Perinndlliset tekijat ovat osatekijana myos mie-



lialahairidihin sairastumisessa. Esimerkiksi alttius sairastua kaksisuuntaiseen
mielialah&iriodn on usein periytyvd. Myds elamantilanteesen vaikuttavat tekijat
ovat merkityksellisia masennustilan puhkeamisessa. Kasaantunut suru saattaa
toimia sytykkeena perintotekijoille. Tietyilla merkittavilla tapahtumilla ja depres-
siolla on yhteys. Esimerkiksi noin 10 prosenttia synnyttaneista aideista sairastuu
synnytyksen jalkeiseen masennukseen. Vanhuksilla taas somaattiset sairaudet
ja toimintakyvyn heikkeneminen usein edeltavat depression puhkeamista. Ma-
sennukseen sairastunut henkild sairastuu todennakdoisesti uudelleen 5 tai 6 ker-
taa elinaikanaan. (Leinonen 2005, 61-63; Karila & Kokko 2008, 15.)

2.1.3 Ahdistuneisuushairiot

Ahdistus ja ahdistuneisuushairié eivat ole sama asia. Ahdistus on normaalia
seurausta elaman sattumista. Ahdistuksesta ihmiset yleensa selviytyvat pienin
keinoin kuten laheisten avulla tai kriisiterapiassa. Ahdistuneisuushairiét taas
ovat tavallisimpia mielenterveyshairidita, ja noin 25 prosenttia vaestosta karsii
ahdistuneisuushairiosta jossain vaiheessa. Ahdistuneisuushairiot alkavat usein
lapsuus- ja nuoruusiassa ja ovat pitk&kestoisia. Masennussairaus esiintyy ah-
distuneisuushairion kanssa noin joka kolmannella eika kaksisuuntainen mieli-
alahairiokaan ole poikkeuksellinen. Ahdistuneisuushairion synnyksi on tulkittu
psyykkisten ristiriitoja seka traumaattisia tapahtumia. (Lepola, Koponen & Lei-
nonen 2005, 77-78.)

Yleisimmaét ahdistuneisuushéiriot ovat paniikkih&irid ja sosiaalisten tilanteiden
pelko. Paniikkihairioon liittyvat konkreettisesti psykosomaattiset oireet kuten
sydamentykytys, tarind, hengenahdistus ja pahoinvointi. Paniikkih&irioon liittyvat
kohtaukset saattavat ilmeta tietyissa pelkoa aiheuttavissa paikoissa. Kohtaukset
eivat ole yleensé pitkakestoisia. Sosiaalisten tilanteiden pelkoon eli sosiaalisen
fobiaan liittyvat samantyyppiset psykosomaattiset oireilut kuin paniikkihairiossa-
kin. Oireet johtuvat yleensa pelosta joutua ndyryytetyksi tai noloon tilanteeseen
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joutumisesta oman kayttaytymisensa vuoksi. (Noppari, Kiiltomaki & Pesonen
2007, 77-79.)

2.1.4 Paihteet

Paihteiden ongelmakaytto ja siihen sidoksissa olevat terveyshaitat ovat yleisia.
Paihteiden kaytolla on merkittdva osa psykiatrisissa hairidissa. Paihteidenkaytto
my0s lisaa tapaturma- ja itsemurhavaaraa. Suurin osa itsemurhayrityksista ta-
pahtuu paihteiden vaikutuksen alaisena. Riippuvuudella tarkoitetaan monenlai-
sia kayttaytymiseen liittyvid hairidita. Paihteistd puhuttaessa riippuvuus tarkoit-
taa paihdehakuista kayttaytymista, sen muuttumista pakonomaiseksi ja paih-
teidenkayton hallinnan heikkenemista. Toleranssin kasvu ja vieroitusoireiden
iimaantuminen péaihteiden kayton lopettamisessa ovat merkkeja riippuvuudesta.
(Holopainen 2001, 41; Koponen & Lepola 2005, 219.)

Paihderiippuvuudesta on esitetty monenlaisia selityksia, mutta riippuvuuden
syntymiseen vaikuttavista perustekijoista nousevat nelja seuraavaa tekijaa esil-
le: 1) henkilon persoonallisuuden rakenne, josta lahtevat yllykkeet paihteenkayt-
toéon, 2) yksilon fyysiset ominaisuudet, mm. sietokyky, 3) ymparistotekijat, kuten
ympardiva kulttuuri ja inhimillinen ja aineellinen ymparist6, jossa aineita nauti-
taan sekéa 4) kyseisen aineen farmakologiset ominaisuudet. (Havio ym. 1994,
27.)
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2.2 Mielenterveyskuntoutuja

Suurin osa mielenterveyden hairidihin sairastuneista tarvitsee hoitoa jolla pyri-
taan lieventamaan oireita tai paranemaan kokonaan. Mielenterveyden ongelmi-
en jatkuessa kauan elamé voi alkaa tuntua selviytymistaistelulta. Oma elama
tulee usein jaettua aikaan ennen ja jalkeen sairastumista, ensin mainittu kuva-
taan usein "terveen ja tavallisen” ihmisen maailmaksi. Kuntoutuminen tai toipu-
minen on yleensd myodnteinen muutos omassa tilanteessa, mutta se ei ole sa-
ma asia kuin paraneminen. Jokainen sairastuminen ja suhde sairauteen on ai-
nutlaatuinen, myds paraneminen kasitteena voi tarkoittaa eri asioita. Kuntoutu-

mista voi tapahtua, vaikka oireita olisikin jaljella. (Koskisuu 2003, 12-15.)

Kuntoutumisella pyritd&n saavuttamaan parempaa toimintakykya uusien toimin-
tatapojen opettelulla. Toimintakyvylla tarkoitetaan ihmisen mahdollisuuksia toi-
mia tavalla, joka on itselle tyydyttava ja sopusoinnussa ymparistdn ja sen odo-
tusten kanssa. Kuntoutumisessa korostuu mielenterveyden hairididen vaikutus
toimintakykyyn, yksilon kasitykseen itsestdan ja mahdollisuuksistaan. Mielen-
terveysongelmista kuntoutumisessa oleellisia toimintakyvyn elementteja ovatkin
1) itse koettu toimintakyky, 2) toimintakyvyn vaikutus kasitykseen itsesta ja 3)

kyky tulla toimeen arkielamén tilanteissa. (Koskisuu 2003, 16-19.)

Mielenterveyden keskusliitto kuvaa kuntoutumisen yksil6lliseksi muutosproses-
siksi, joka etenee itse asetettujen tavoitteiden ja omien voimavarojen mukaan.
Kuntoutumisen tueksi on saatava aikaa ja tukea kokemusten jasentdmiseen ja

oman elamantilanteen selkiyttdmiseen. (Mielenterveyden keskusliitto i.a.)
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3 PALVELUASUMINEN

Palveluasuminen voidaan maaritella asumismuodoksi henkildille, jotka toiminta-
kykynsa tai puutteellisen asumisturvallisuutensa takia tarvitsevat tukea paivittai-
seen elamiseen ja asumiseen. Asumispalvelut ovat sosiaalihuoltolain maaraa-

ma sosiaalipalveluiden muoto, osa avohoitoa. (Laki sosiaalihuollosta 1982.)

3.1 Mielenterveyskuntoutujan asumispalvelut

Aiempina vuosikymmenind Suomessa on paasaantdisesti ollut valtion omista-
mia mielisairaaloita. Nykyaan ne kuuluvat sairaanhoitopiirien alaisuuteen. Psy-
kiatrisen sairaalahoidon paivét ovat olleet vuodesta 2000 saakka hitaasti laske-
via. Psykiatristen sairaanhoitopaivien vaheneminen nakyy asumispalveluiden
kasvussa. Vuonna 2009 noin kolmannes psykiatrisista potilaista siirtyi sairaalas-
ta tuettuihin asumismuotoihin. Asumista ei psykiatrisissa sairaaloissa enaa juu-
rikaan esiinny, vaan asuminen tapahtuu tuetuissa asumispalveluissa ja omillaan
kotona avohoidon turvin. (Kettunen 2011, 23-27.)

Palveluasunto on yksil6llinen asunto, jossa asumistaso vastaa tavanomaista ja
johon asukkaalla on liséaksi mahdollisuus saada tarvitsemaansa ympéarivuoro-
kautista palvelua. Mielenterveyskuntoutujan asumispalveluiden jarjestamisesta
vastaa padasiassa asumiskunta. Asumisyksikéiden yllapitajat ovat paaasiassa
yksityisia, joita oli lahes 90 prosenttia. Kuntien ja kuntayhtymien osuus oli run-
saat kymmenen prosenttia. Kunnat maarittelevat seka oman toiminnan etta os-
topalveluiden laatutason. Ylinta laadunvalvontaa suorittaa Valvira. Sosiaali- ja
terveysministerid on laatinut mielenterveyskuntoutujan asumista koskevan ke-

hittamissuosituksen. Suosituksessa korostetaan mielenterveyskuntoutujan
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asumista omassa kodissa. Suosituksessa mainitaan myds asunnolle mini-

minelibmaarat, jotka eivat kuitenkaan toteudu. (Kettunen 2011, 33-37,51.)

Asumispalvelut jakautuvat palveluasumisen ja tehostetun palveluasumisen yk-
sikoihin. Asumispalveluyksikdihin voi joutua jonottamaan. Kolmanneksessa kai-
kista asumisyksikoista oli jonoa. Jonon pituus oli keskimaarin 1-3 kuntoutujaa.
Asumisyksikoét arvioivat asukkaista noin viiden prosentin tarvitsevan tuetumpaa
asumista. Tehostetusti asuvista noin kymmenen prosenttia selviytyisi vahem-

man tuetussa asumismuodossa oikeanlaisella tuella. (Kettunen 2011, 55-56.)

Puolet palveluasumisen yksikdista eivat kohdenna palveluitaan tietylle kuntoutu-
jaryhmalle. Kolme prosenttia asumisyksikoista oli suunnattu nuorille ja yksi pal-
veluntuottaja ilmoitti kohderyhmakseen naispuoliset mielenterveyskuntoutujat.
Muut ovat nimenneet kohderyhmakseen yleisesti mielenterveyskuntoutujat.
Mielenterveysongelman lisaksi lahes joka neljannella oli paihdeongelma. Naista
l&ahes puolella paihdeongelma aiheutti enemman tuen tarvetta. Noin viisi pro-
senttia asumispalveluiden asukkaista oli kehitysvammaisia. (Kettunen 2011,
52.)

Mielenterveyskuntoutujien asumista ja hoitoa Suomessa on arvosteltu pyoro-
ovisyndroomasta. Pyoroovisyndroomalla tarkoitetaan asiakkaan nopeaa palau-
tumista esimerkiksi sairaalahoitoon. Kuntoutusprosessia voisi kehittdd seuraa-

vasti:

1) Pitkgjanteinen kuntoutus. Asiakasta ei pida siirtda lilan nopeasti

eteenpdin, vaan antaa hanen kuntoutua rauhassa.

2) Tarpeenmukaiset asumispalvelut. Palvelujen alkuvaiheessa perus-

teellinen henkilékohtainen arviointi palvelujen tarpeesta.

3) Intervallijaksot sairaalan sijasta tehostetun palveluasumisen yksi-

koissa.
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4) Laadukkaat ja asiantuntevat asumispalvelut. Laadukasta ja asian-
mukaista asumispalvelua voidaan toteuttaa vain riittdvan ammattitaitoi-

sen henkilokuntaresurssin turvin.

5) Arjen tuki. Mielenterveyskuntoutujan tulisi saada tarpeenmukaista
tukea omaan asuntoonsa. Turvalliseen kotiin liittyy hyva laakehoito ja

muut perustarpeet.

6) Yhteistyd eri toimijoiden valilla. Asumispalveluiden jarjestaminen

edellyttaa riittdvaa yhteistyota hoitavien tahojen kanssa.

7) Tuen monipuolisuus ja joustavuus. Kuntoutumisen tulisi tapahtua
asiakkaan ehdoilla ja sen tulisi olla vaatimustasoltaan realistinen asuk-
kaan kuntoon nahden. (Kettunen 2011, 75-78.)

3.2 Mielenterveystyo

Mielenterveyslain mukaan mielenterveystydlla tarkoitetaan yksilon psyykkisen
hyvinvoinnin, toimintakyvyn ja persoonallisen kasvun edistamistd sek& mielen-
terveyden hairididen ehkaisemistd ja parantamista. Mielenterveyslaissa tode-
taan, ettd mielenterveyden hairidista karsiville on jarjestettava sosiaali- ja ter-
veydenhuollon palveluita. Laki myds edellyttaa ladkinnalliseen ja sosiaaliseen
kuntoutukseen liittyvaa tuki- ja palveluasumista. Mielenterveystyon elementit
yhteiskunnallisella sektorilla voidaan jakaa 1) terveyden ja hyvinvoinnin edisté-
miseen, 2) hairididen ja sairauksien ehkaisemiseen, 3) hoitoon ja kuntoutuk-
seen seka 4) itsemurhien ehkaisyyn. Hoito ja kuntoutus sisaltaa yksilélliset
psyykkiset, sosiaaliset ja laéketieteelliset hoidot. Osa voidaan toteuttaa sosiaali-
ja terveydenhuollon peruspalveluissa ja osa erikoissairaanhoidossa. (Mielenter-
veyslaki 1990; Noppari ym. 2007, 120-123.)
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Hyva hoito tarkoittaa sita, ettéa palveluja tarvitseva saa niitd asiantuntevasti il-
man kohtuuttomia viiveita. Hyvan hoidon toteutuessa asiakas tuntee olevansa
asiantuntevissa ja luotettavissa kasissa. Hoidon edellytetdan pohjautuvan tie-
teellisesti tutkittuun tietoon tai kliiniseen kokemukseen. (Noppari ym. 2007,
152.)

Arvot ja periaatteet ovat tarkeita ihmislaheisessa tydssa. Namé nousevat erityi-
sesti esiin mielenterveystydssa, kun puhutaan asioista kuten pakkotoimenpiteet
ja valta. Mielenterveystyotta tekevalla on valtaa eli hallitsemista ja toisen puoles-
ta paattamista. Valta ja vallankaytto eivat saa olla mielivaltaa, ja niiden pitaa
perustua perusteltuihin tarpeisiin. Kun mielenterveysongelmainen on pakkohoi-
dossa, on vaarana, ettei hanen anneta paattaa mistaan. Kun pakkohoidon koh-
de on valmis ottamaan vastuuta omasta elamastdén ja hoidosta, on hénelle

annettava siihen mahdollisuus. (Punkanen 2001, 173.)

3.3 Hengellinen tuki psyykkisesti sairaalle

Asiakkaiden hengellisten tarpeiden tunnistaminen on samanlaista, tapahtui se
missa vain. Tarkeimpié asioita hengellisessa hoitamisessa ovat kuunteleminen,
hengellisen elaman mahdollistaminen seka turvallisuuden ja rakkauden valitta-
minen. Jopa kotisairaanhoidossa edella mainitut asiat patevat, ja ovat osa sita.
(Gothoni 2009, 87.)

Psykiatrisessa hoidossa pitda aina ottaa huomioon asiakkaan henkilokohtaiset
tarpeet. Jos potilas puhuu uskonnollisista asioista, puhuu h&n samalla omasta
elamastaan, silla todennékdisesti hengellisyys on ollut siind tapauksessa osa
asiakkaan elamé&é. Psyykkisesti sairaan ihmisen sielunhoidolla ei etsita diag-
noosia. Onkin tarkedd ymmartdd asiakasta ja keskittya kuuntelemaan ja pita-

mMAaan painopiste autettavassa ja hanen voimavaroissaan. (Viljamaa 2009, 98.)
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Psyykkisesti sairaiden hengelliset tarpeet voivat tulla esiin missa vaiheessa hoi-
toa tahansa. Toisille tarpeet tulevat hoidon alkumetreilla kriisin ollessa pahim-
millaan, ja toisilla hengelliset kysymykset saattavat tulla akuuteiksi vasta myo-
hemmin, pahimman kriisin mentya ohitse. Uskonnollisuuden ollessa terveella
pohjalla, voi se olla mielenterveyskuntoutujalle tarkea voimavara. Valitettavan
usein kuitenkin uskonnollisuus on mielenterveyskuntoutujilla sairaalla pohjalla.
Hoitajat saattavatkin kokea ristiriitaisia tilanteita huomatessaan asiakkaan va-
kaumuksen olevan sairasta, mutta toisaalta asiakkaalle se luo turvaa ja pysy-
vyytta. Tassa vaiheessa hoitajan olisikin viisasta konsultoida tyéryhmaansa ja
useimmiten viisainta olisi kd&ntya sairaalapastorin tai muun papin puoleen ky-

seessa olevassa asiassa. (Viljamaa 2009, 99-100.)

Jos voimakkaasti uskonnollisten asiakkaiden vakaumus sivuutetaan, saattaa se
olla haitaksi asiakkaiden toipumiselle. Lisaksi psykologiset seka psykiatriset
tulkinnat saatetaan kokea hyokkéaykseksi uskoa kohtaan. Mielenterveyskuntou-
tuja saattaa hoitoon tullessaan pelata, miten hengellisyyteen suhtaudutaan.
Joissakin uskonnollisissa yhteisoissa psyykkista sairautta saatetaan pitaa heik-
koutena ja se saattaakin ahdistaa mielenterveyskuntoutujaa entisestaan. Asia-
kas saattaa jopa ajatella, ettei hanen vakaumuksensa ole riittavan vahva, jolloin
on erittain tarkeda, miten henkilokunta suhtautuu hengellisyyteen. Kuitenkin
jokainen asiakas pitda ottaa vastaan yksilona ja kohdella jokaista yksilona. (Vil-
jamaa 2009, 103-104.)
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4 PEREHDYTYS

Perehdytysta ja tyonohjausta tarvitaan jatkuvasti. Yhteiskunnan muuttuessa
tyoyhteistissa ja tyossd tapahtuu jatkuvasti muutoksia, joihin on reagoitava.
Tyontekijat vaihtuvat organisaatioissa ja tyonkuvat saattavat muuttua yhteis-
kunnan muutosten myotd. Myds maaraaikaisten ja tilapaisten tyontekijdiden
maara on lisdantynyt, joten tyodyhteisdissé tapahtuukin kaytanndssa jatkuvaa
perehdytysta. Lisaksi nykydadn ammatillisiin koulutuksiin liittyy runsaasti tyossa
oppimista, jolloin myds opiskelijoita pitdd perehdyttdd. Perehdyttamisessa olisi
kaikkien kannalta tarkeaa, etta se on laadukasta, silla yleensa laadukkaalla pe-
rehdytyksella on merkitysta siihen, kuinka nopeasti tyontekija pystyy tyoskente-
lem&éan itsenaisesti. (Kangas & Hamalainen, 1.)

Perehdyttamistilanteet voivat olla monesti erilaisia. Perehdytys onkin suunnitel-
tava perehdytettavan seka tilanteen ja tarpeen mukaan. Kokonaan uuden, ko-
kemattoman tyontekijan, perusteellinen perehdytys on hyvin tarkead. Uuden
tyontekijan on hyva kayda tutustumassa tyopaikkaan ennen tdiden aloitusta,
mutta paljon uutta tulee vakisinkin tyota aloittaessa. Perusasiat oppii tulokaskin
nopeasti, mutta todelliseen oppimiseen ja tyon kokonaisvaltaiseen hallintaan voi
menna viikkoja, jopa kuukausia. Monessa tyossa myds pitkien vapaiden, esi-
merkiksi aitiysloman jalkeinen tydhon paluu voi vaatia perehdytysta tyontekijal-
le. Lyhytaikaisten sijaisten kohdalla on tarkeaa miettia, mika perehdytyksessa
on tarke&a. Jos tyontekija on vain muutamia péaivid, on perehdytyksessa tarke-

aa keskittya olennaisimpiin asioihin tyén kannalta. (Kangas & Hamalainen, 2-3.)
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4.1 Perehdytyksen taustaa

Laajamittaisen perehdytyksen taustat |0ytyvat teollisuudesta. Suomessa jarjes-
telmallinen perehdytys on aloitettu toisen maailmansodan jalkeen. Tuolloin pe-
rehdytyksen keskeisin tavoite oli teollisuudessa taitava tyosuoritus sek& hairio-
ton tuotanto. Perehdytykseen on pitkdan vaikuttanut niin sanottu taylorilainen
kasitys, jonka mukaan on loydettavissa paras mahdollinen malli, jolla ty6ta voi
tehda. Liséksi tyon suunnittelu ja toteutus on erotettu toisistaan. Myds oppimis-
kaytannot ovat nojanneet behavioristiseen oppimiskasitykseen, jossa koulutta-
jalla on keskeinen rooli ja tydntekija on ainoastaan tiedon vastaanottajana. (Kje-
lin & Kuusisto, 36.)

Vaikka yritykset, ammatit sekd toimintaymparistét ovat muuttuneet melkoisesti,
tulevat perehdyttamisen mallit edelleenkin melko usein vanhan ajattelun pohjal-
ta. Perehdytys on laajentunut kuitenkin tyon lisdksi koskemaan tydymparistoa.
Useimmiten perehdyttdmisessd ei edelleenkaan korosteta kehittdmistd vaan
keskitytd&n lahinna tydn hallintaan. Perehdytys tapahtuukin yh& edelleen melko
kapea-alaisesti tarjoamalla kaytdnnossa toimintamalleja seka opastusta eri tyo-
valineiden ja —menetelmien kayttéon. Perehdyttaminen nahdaan usein pelkas-
taan tapahtumana, jossa kaydaan lapi kadytannon asioita muistilistan avulla.
(Kjelin & Kuusisto, 36.)

Perehdytysta pidetddn usein toimenpidesarjana, jolla tyon hallintaa sekd sopeu-
tumista tyohon ja tydyhteisoon edistetdén. Teollisuuspohjaisen taustansa vuoksi
perehdytystad painotetaan usein tydnopastamisen nékokulmasta. Olisi kuitenkin
muistettava, ettd se on vain osa perehdytysprosessia. Kjelin ja Kuusisto kutsu-
vatkin kirjassaan tata perinteistd perehdyttamismallia sailyttavaksi perehdytta-
miseksi. Talléin perehdytyksessa tapahtuva oppiminen on sopeutuvaa oppimis-
ta. Sita voidaan Kkarjistetysti ja pahimmillaan verrata jopa ulkolukuun verratta-
vaan toimintaan. Silla voidaan taata toiminnan jatkuvuus entiseen tapaan. Kui-

tenkaan se ei riitd, mikali yritys haluaa saada aikaan kilpailuetua alallaan. Yri-
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tysten tulisikin hyddyntaa yksilon taitojen liséksi erilaisuutta ja vahvistaa yhteis-
tyota. (Kjelin & Kuusisto, 37-38.)

4.2 Perehdytys nykyaan

Tietopainotteisen tyon lisddntyessa nykyddn perehdytyksen merkitys kasvaa
suuresti. Tietopainotteisessa tytssa edellytetdénkin kasitteellisen tiedon hallin-
taa, jota on osattava soveltaa yksityiskohtaisesti tilanteen vaatimalla tavalla.
Tieto uusiutuu jatkuvasti ja eri alojen asiantuntijoiden onkin osattava péaivittaa
tietojaan jatkuvasti. Monissa tehtavissa edellytetaankin lisdantyneen tiedon-
saannin vuoksi itsenaista paatoksentekoa. Kjelin ja Kuusisto laskevat kirjassaan
tietotyoksi kaiken tyon, jossa tietoa kasitellaan ja kaytetdan paatoksenteon, on-
gelmien ratkaisun, toiminnan ymmartamisen, suuntaamisen tai kehittdmisen
helpottamiseksi. Maaritelman mukaan niin johtaminen kuin asiakaspalvelutydkin

voivat olla tietopainotteisia toita. (Kjelin& Kuusisto, 17-19.)

Laadukkaalla perehdytyksella yritys saavuttaa kilpailuetua ja yksinkertaisimmil-
laan perehdytyksessa on kyse siita, etta silla pyritddn vahentamaan virheita.
Henkildston vaihtuvuuden lisdantyessa perehdytyksen merkitys kasvaa oleelli-
sesti, ettei yrityksen laatu karsisi. Nykyaan on totuttu vaatimaan kaikilta palve-
luilta enemman, joten hyvin perehdytetyn tyontekijan merkitys kasvaa. Mikali
uudet tyontekijat perehdytetddn huonosti, saattaa se maksaa yritykselle suur-

tenkin asiakasryhmien menetyksia. (Kjelin & Kuusisto, 20-21.)

Kjelinin ja Kuusiston mukaan organisaation uudistumiskykya ja tyontekijoiden
sitoutumista voidaan edistdd tehokkaimmin kiinnittdmalla huomiota kolmeen eri
kohtaan perehdyttdmisessa: rooleja tulee selkeyttad, uuteen tulokkaaseen pitaa

tutustua ja yhteisty6ta rakentaa. Nain on mahdollista saada aikaan se, etté or-
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ganisaatio voi uudistua, mutta samalla tyontekijat sitoutuvat organisaatioonsa.
(Kjelin & Kuusisto, 50-51.)

4.3 Perehdytyksen merkitys

Ensivaikutelma on tarkeda monissa asioissa, niin myos perehdytyksessa. Kjelin
ja Kuusisto olivat keskustelleet kymmenien ihmisten kanssa kirjaansa tehdes-
saan ja melkein kaikki muistivat ensimmaisen tyopaivansa omassa tydssaan.
Ihmiset kertoivat mielelladn omista kokemuksistaan ja ensimmaisind péaivina
heranneista tuntemuksistaan. Varikkaimmat tarinat tulivat kuitenkin niista ty6-
paikoista, joissa perehdytys ja uuden tydntekijan vastaanotto oli hoidettu huo-
nosti ja valinpitamattdmasti. Monesti haastateltavat eivat mydskaén enaa olleet
kyseisen tyonantajan palveluksessa. (Kjelin & Kuusisto, 161.)

Uuden kokeminen aiheuttaa monissa meista jannitysta sekéa mahdollisesti jopa
pelkotiloja. Siksi uuden tyontekijan ensimmaisiin paiviin on erittiin tarkeéé pa-
nostaa, oli organisaatio miké tahansa. Kun uusi tyéntekija tuntee olonsa alusta
saakka tervetulleeksi, han todennakoisesti myods viihtyy tydpaikassaan parem-
min ja sitoutuu organisaatioon. Tulokkaan ensimmaisiin paiviin ei tulisikaan vie-
|& sisallyttaa kuitenkaan lilkaa perehdytystad, vaan aluksi on tarkeaa kertoa tyon
kannalta oleellisimmat ja tarkeimmat asiat. Hyvin mennyt perehdytys on kaikki-
aan luonteva tapahtuma, jonka jalkeen uusi tyontekija tietda paikkansa ja roo-
linsa tyoyhteistssa. Liséksi roolista riippumatta uusi tyontekija tulee perehdyttaa
ja tarkeda on muistaa myds uuden tydntekijan tydtausta. Nuorella tyontekijalla,
jolla tybkokemusta on vahemman kuin vanhemmalla, saattaa menna tyétapojen

oppimiseen hieman kauemmin. (Kjelin & Kuusisto, 162-163.)
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5 PROSESSIN KUVAUS

Produktiomme toteuttaminen aloitettiin tammikuussa 2012. Produktio valmistui
kevaan 2012 aikana. Molemmat tekijat tydskentelevat Porin Perusturvan alai-
suudessa. Lahestyimme psykososiaalisten asumispalveluiden esimiesta tiedus-
telemalla mahdollisia aiheita opinnaytetydhémme. Esille nousi Asumiskuntoutus
Veturin tarpeet. Veturi on aloittanut toimintansa keséalla 2011, joten se on siis
toiminut vasta hetken. Koska toiminta aloitettiin lahes tyhjasta, toiminnan osa-

alueissa on viela puutteita, joihin osaltamme pyrimme vaikuttamaan.

Opinnaytetydbmme kaynnistyi palaverilla asumispalveluiden esimiehen kanssa.
Hanen kanssaan sovimme yhteistyon aloittamisesta Veturin kanssa ja opinnay-
tetydluvan anomisesta Terveys- ja hyvinvointipalveluiden johtajan kanssa. Ta-
man jalkeen sovimme Veturin henkilokunnan kanssa palaverin, jossa téarkeim-
maksi aiheeksi nousi henkilokunnan perehdytyskansion luominen. Ensimmai-

sen palaverin anniksi tuli raamien ja aihealueiden sopiminen.

Tekstin tuottaminen alkoi teorial&hteiden hankinnasta, teorian lapikdymisesta ja
kirjoittamisesta. Teorian osa-alueiksi muodostuivat mielenterveys ja sen hairiot,
palveluasuminen seka perehdytys. Valitsemiemme aihealueiden valintaan
saimme tukea ohjaavilta opettajilta. Teorian tuottaminen osoittautui suhteellisen
helpoksi ja se syntyi nopeasti.

Toisessa palaverissa Veturin henkilokunnan kanssa kavimme lapi kaikki aihe-
alueet ja haastattelimme henkildkuntaa esimerkiksi Veturin toiminnasta ja tyon-
kuvista. Saimme myo6s tutustumiskierroksen Veturin tiloihin, mik& avasi toimin-
taymparistod paremmin. N&in saimme kattavan kuvan Veturin toiminnasta ja

pystyimme aloittamaan itse perehdytysoppaan luomisen.
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Tekemamme teoria tuki perehdytysoppaan luomista. Ennen opinnaytetyon pa-
lauttamista esitarkastukseen kdvimme viela Veturissa kdymassa lapi tuotta-
maamme perehdytysopasta ottaen vastaan muutosehdotuksia, lisayksia ja mui-
ta kommentteja. Tyo luovutettiin Veturiin sekd sédhkdisena etta paperiversiona

mahdollisten tulevien muokkausten vuoksi.
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6 POHDINTA

Perehdytysoppaan luominen tuntui mielekkaalta, silla molemmilla tekijoilla on
kokemuksia sekad hyvista ettéd huonoista perehdytysoppaista. Lisdksi kohdeor-

ganisaation yhteisty6halukkuus helpotti huomattavasti opinnaytetydmme tekoa.

Opinnaytetyon tekoprosessi kaynnistyi hitaasti, mutta tydnteon tahti kiihtyi ke-
vaan edetessa. Osittain hidas kaynnistyminen johtui alkuvuoden opintojen méaa-
rasta, sopimuksen allekirjoittajan selvittdmisesta ja sopimuksen allekirjoittami-
sesta. Luvat kuntoon saatuamme, saimme heti myds materiaalia opasta varten.

Materiaalien, palavereiden ja teoriamme pohjalta produktio eteni joutuisasti.

Tyoskentelimme seka yhdessa etta erikseen itsenaisesti. Molemmat osallistui-
vat kuitenkin kaikkien osa-alueiden tekoon tasapuolisesti. Kaksi toteuttajaa
mahdollisti monipuolisen teorian tarkastelemisen sekd perehdytysoppaan pita-
misen keskeisissa ja oleellisissa asioissa. Tekijoiden valinen yhteistyd sujui

saumattomasti ja reflektointi auttoi myés oman tyon jéljen tarkastelussa.

Opinnaytetyd ja tutkimusmenetelmat -kurssi auttoi tydprosessin selkeyttdmises-
sé seka antoi evaita produktion toteuttamiseen. OpinnaytetyOverstaat toimivat
ajatuksien seka vastausten antajana huolimatta siitd, ettd oma opinnaytetydm-

me oli prosessinsa alkupaassa.
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ASUMISKUNTOUTUS VETURI

PEREHDYTYSOPAS




Tama perehdytysopas on toteutettu opinnaytetyona Diakonia-ammattikorkeakouluun

sosionomi (amk) —tutkintoa varten kevaalla 2012.
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Sisallysluettelo

Asumiskuntoutus Veturi ja 0rganiSaatio ..........coeveveiuirieiereinieeeiaereenenenen 3
Veturin toimintaperiaatteet .. ... ..o 5
ST 01 10 1011 = 6
N3 13 =Y o PR 7
1o 1111113 = P 10
T = 11 11
(@] 0P o o] = 11 0P 12
Palvelu- ja kuntoutumisSUUNNItEIMA. .. ...cuierieiriieieiieeeeee e e enens 12
TUNVAIISUUS ... eeete et e e et e e e et e e e e e e e e eaeens 13
JANJESYSSAANNOL .v'evitiretet ettt ee e et e e ees et et e eensansaeneeneenesssaeneennes 14
A=Y - 1 15
B0 10 Lo (o PPN 16
LT 1[0 (o 1 PP 18
ST =T U011 T=T I PP 20
ASUKKAAKST VEIUIIN .. evu et iiicie e e e e e e e e e e e eaeens 22
01 (=TS8 o] = o 23
Erityisi& Raiteen SOVIttUja @SIOMa . ...ouvveiiriiriiiieieieiere e reeerneaaeanenes 24
Q=Y 0= PP 26

01 (= V£ (=T [0 26



Asumiskuntoutus Veturi ja organisaatio

Asumiskuntoutus Veturi on osa Porin kaupungin psykososiaalisia palveluita. Porin
kaupungin ja yhteistoiminta-alueen mielenterveys- ja paihdesuunnitelmaan on
kirjattu psykososiaalisten palveluiden tehtavaksi Porin kaupungin ja yt-alueen
asukkaiden paihteettomyyden ja mielenterveyden edistaminen, haittojen ehkaisy ja
aiheutuneiden ongelmien hoito ja kuntoutus seka tukea asiakkaita parantamaan
elamanhallintaansa. Psykososiaalisten palvelujen pdaarvot ovat luottamus,
kumppanuus, ihmisista valittaminen ja osaaminen.

Porin Perusturvan organisaatiokaavion l0ydat seuraavalta sivulta.

Veturi on Taiteilijankodin  kanssa  Porin  kaupungin  psykososiaalisten
asumispalveluiden yksikot. Psykososiaalisten asumispalveluiden esimiehena toimii
Helena Elmgren. Veturin perustehtavana on asukkaiden kuntoutus itsendisempaan
asumismuotoon. Veturin arvoina toimii psykososiaalisten palveluiden arvot ja niiden
lisaksi korostaen rehellisyytta, turvallisuutta ja yhteisollisyytta.

Talla hetkella Veturissa on kaksi yksikkda: Resiina ja Raide. Kolmas yksikkd on
tarkoitus avata vuoden 2012 aikana. Resiina on 13-paikkainen, 18-36-vuotiaille
tarkoitettu yksikko ja Raide on 18-paikkainen, yli 35-vuotiaille suunnattu yksikko.

Kuntouttava tydote

Yhteisollisyys PERUSTEHTAVA  Voimavarakeskeisyys

Arjen "terapeuttinen”
vuorovaikutus
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Veturin toimintaperiaatteet

Yhteisollisyys on tarkein asumisyksikdon toimintaa ohjaava toimintamuoto. Veturin
toimintaperiaatteet voi kuitenkin jakaa neljaan osaan:

Kuntoutujalahtdéinen toimintamalli

e asukkaan osallistuminen, yhdessa tekemaan
e itsendisyyden ja omatoimisuuden tukeminen, ei tehda puolesta
e huomio toimintakyvyn yllapitamiseen ja parantamiseen arjen toiminnassa

Kuntouttava tyoote

e erilaista eri ihmisille, huomioi voimavarat yksil6llisesti
e tehdadan yhdessa, ei puolesta tai “passausta”

e tavoitteena vastuun ja ymmarryksen heraaminen

e epaonnistumisen hyvaksyminen ja luottamus

e positiivisen palautteen antamisen tarkeys

Omahoitajuus
e |uottohenkild, joka on herkin asukkaan henkilokohtaisille toiveille ja tarpeille
Tavoitteellinen tyonteko asukkaan parhaaksi

e asukkaan positiivisten voimavarojen kaytto ja vahvistaminen
e asukkaan tukeminen mahdollisimman omatoimiseen ja itsendiseen elamaan
e vyhteistydssa toimiminen asukkaan verkoston kanssa

Asenteella on suuri vaikutus. Asenne vaikuttaa ajatuksiin, ajatukset vaikuttavat
tekoihin ja teoilla saadaan tuloksia!



Kuntoutus

Kuntoutuksessa oleellinen nakdkulma on yksilon oikeus hyvaan elamaan: oikeutta
onnellisuuteen, itsenadisyyteen ja oikeudenmukaiseen kohteluun. Kuntoutuksella
pyritdan jonkun tietyn selkedsti rajatun sairauden tai vamman aiheuttamien
ongelmien ratkaisuun, toimintakyvyn parantamiseen ja haittojen minimointiin.
Mielenterveystyossa on yleensa diagnoosilahtdinen kuntoutusnakdkulma, jolloin
puhutaan sairauden, esimerkiksi skitsofrenian tai masennuksen, kuntoutuksesta.
Kuntoutuksella tarkoitetaan usein myos laajaa toimintaa joka vaikuttaa yksil6on ja
ymparistoon. Talloin kuntoutuksessa pyritdadan vahvistamaan arjen toimintoa ja
itsendisesti selviytymista jokapaivaisista toimista.

e Kuntoutus on elamanhallinnan tukijana suunnitelmallista ja monialaista toi-
mintaa

e Kuntoutuksen yleistavoitteena on auttaa kuntoutujaa toteuttamaan elaman-
projektejaan ja yllapitamaan eldamanhallintaansa tilanteissa, joissa hanen
mahdollisuutensa sosiaaliseen selviytymiseen ja integraatioon ovat sairauden
tai muiden syiden vuoksi uhattuina tai heikentyneet

e Kuntoutus perustuu kuntoutujan ja kuntoutushenkilokunnan yhteistydssa laa-
timaan suunnitelmaan ja jatkuvaan prosessin arviointiin

e Kuntoutukseen kuuluu yksilon voimavaroja, toimintakykya ja hallinnan tun-
netta lisddvia seka ympariston tarjoamia toimintamahdollisuuksia parantavia
toimenpiteita

e Kuntoutus voi perustua seka yksilo- ettda ryhmakohtaiseen tyoskentelymalliin
ja kayttaa apunaan lahiyhteis6ja ja verkostoja

Tuloksia tehdaan yhdessa tyoskennellen — ei passaten!



Asuminen

Asumiskuntoutus Veturi sijaitsee Porin kaupungin keskustan tuntumassa, lahella
kaikkia palveluja. Veturissa on toiminnassa kaksi osastoa, Resiina ja Raide.
Asunnoissa on 1 huone seka suihku ja wc. Asukkaat voivat sisustaa huoneensa omilla
tavaroillaan, mm. huonekalut, valokuvat, taulut jne.

Kuva asunnosta

Jokainen asukas vastaa oman asuntonsa siisteydestd ja viihtyvyydesta
voimavarojensa mukaan. Tarvittaessa siivousapua ja ohjausta saa palvelukodin
henkilokunnalta.



Veturissa on asuntojen lisaksi yhteisia tiloja, joissa asukkaat voivat viettaa aikaansa
televisiota katsellen, pelaillen ja seurustellen.

Resiinan olohuone

Talossa on my0Os keittio- ja ruokailutilat, saunatila seka virikehuone. Sauna
[ammitetaan keskiviikkoisin ja torstaisin. Asukkaiden toiveiden mukaan saunaa
[ammitetdaan myds aattoina ja pyhadpaivina.

Asukkaat huolehtivat itsendisesti vaatehuollostaan. Talossa on pesutupa ja jokaiselle
asukkaalle on varattu pyykkivuoro kerran viikossa. Tarvittaessa henkilokunnalta saa
apua koneiden kaytossa. Petivaatteet ja pyyheliinat asukkaat vaihtavat viikoittain,
yleensa siivouksen yhteydessa.



Pyykkitupa

Virikehuone
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Toiminta

Asumiskuntoutus Veturissa jarjestetdaan erilaisia yksilo- ja ryhmatoimintoja.
Asukkaat osallistuvat arjen toimintaan voimavarojensa mukaan ja heita rohkaistaan
osallistumaan myo6s palvelukodin ulkopuoliseen toimintaan. Veturin toiminnoissa ja
niiden suunnittelussa otetaan huomioon asukkaiden yksil6lliset tarpeet ja kyvyt.
Asukkaat toimivat vuorollaan keittidapulaisina hoitajan tai laitoshuoltajan parina.

Veturissa jarjestetaan erilaisia ryhmia ja toimintoja. Ryhmia ovat lenkkiryhma,
kokkiryhma, virikeryhma, lehtiryhma, painonhallintaryhma, musiikkiryhma seka
luova ryhma. Lisaksi palvelukodin asukkaille on varattu kuntosalivuoro tiistaisin klo
15-16 urheilutalolta.

Raiteen viikko-ohjelma valkotaululla



Ruokailut

Veturi tarjoaa asukkailleen paivittdiset ateriat seuraavasti:

aamupala
lounas
paivakahvi
paivallinen

iltapala

klo 7.30-8.00 seka viikonloppuisin 8.00-9.00
klo 11.30-12.00
klo 14.00-14.30
klo 16.00-16.30

klo 19.15-19.45

Raiteen ruokailutilat

11
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Omahoitajuus

Jokaisella Asumiskuntoutus Veturin asukkaalla on nimetty omahoitaja sekd oma
sosiaaliohjaaja. Omahoitajien on tarkoitus tukea ja auttaa asukasta avoimesti
yksil6llisten tarpeiden mukaisesti. On myds tarkeda luoda luottamussuhde, jotta
asukas pystyy kertomaan asioistaan.

Omahoitajuuteen kuuluu:
e Asukkaan auttaminen raha-asioissa ja sen saatelyssa tarpeen mukaan
e Avustaminen vaatehankinnoissa, mikali se on tarpeen

o mikali asukkaalla on edunvalvoja, tehdaan yhteisty6ta edunvalvojan
kanssa raha-asioiden hoidossa

o jos asukkaalla ei ole edunvalvojaa, on kuukausittaisesta kdyttorahasta
sadstettava rahaa vaatehankintoihin

e Sopivin valiajoin kdydaan asukkaan ja omahoitajan valilla omahoitajakeskuste-
luja, joissa asukas voi kertoa omista tuntemuksistaan ja ajatuksistaan.

o Asukkaalle tehdaan yhteistyossa viikkosuunnitelma, johon merkitaan laak-
keidenjako, siivous, pyykinpesu ym. viikoittaiset arjen toiminnat.

Palvelu- ja kuntoutumissuunnitelma

Asumiskuntoutus  Veturissa  jokaiselle  asukkaalle laaditaan  yksil6llinen
kuntoutumissuunnitelma, joka tehdaan vyhteistyossa asukkaan, omaisten,
omahoitajien seka tarvittaessa muun yhteistydtahon kanssa.
Kuntoutumissuunnitelman tarkoituksena on tukea asukkaan omatoimisuutta seka
maaritella asukkaan voimavarat ja tuen tarve. Kuntoutumissuunnitelmaan asukas
itse maarittelee tavoitteet, joilla han pyrkii kohti itsendisempaa elamaa.
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Turvallisuus

Asumiskuntoutus Veturin ulko-ovet ovat lukittuina ympari vuorokauden. Jokaisella
asukkaalla on avain, jolla paasee kulkemaan ulko-ovista. Sisapihan ovi on auki klo 6-
22 seka viikonloppuisin 6-23, yolla ovi on lukittuna turvallisuussyista. Ulko-ovilla on
turvakamerat. Asukkaat liikkuvat palvelukodin ulkopuolella voimavarojensa mukaan.
Menoista on hyva ilmoittaa etukateen Veturin henkilokunnalle. Suotavaa olisi palata
Veturiin ennen yohoitajan iltakiertoa klo 21, ellei toisin sovita. Pitkat
poissaolot/lomat tulee sopia henkilokunnan kanssa. Paihteiden kdyton seurantaan
on olemassa alkometri seka tarvittaessa huumeseula.

Jokainen asukas huolehtii oman asuntonsa lukitsemisesta sieltd poistuessaan.
Toisten huoneisiin ei Veturin asukkailla ole lupaa menna ilman asianomaisen
suostumusta. Rahat ja arvoesineet tulee sdilyttaa, vahinkojen valttamiseksi, lukkojen
takana tai tarvittaessa kansliassa. Suuremmat rahasummat seka asukkaiden laakkeet
sailytetdaan aina kansliassa.

Veturissa on ympari vuorokauden henkilokuntaa paikalla. Hoitajilla on kaytossaan
halytysnapit, joilla voi tarvittaessa kutsua vartijan paikalle. Halytyksen tehtya vartija
soittaa aina paikalle. Mikali kyseessa on vaara halytys, tulee puhelimeen ilmoittaa
turvasana, jolla halytys kuitataan aiheettomaksi. Mikali puhelimeen ei sano
turvasanaa, tulee vartija paikalle.

Turvasana on

Veturin  pelastussuunnitelman mukaan kohteen turvallisuudesta vastaa
asumispalveluiden esimies Helena Elmgren. Kiinteistonhoitajana toimii Porin
Palveluliikelaitoksesta Risto Virtanen, puhelinnumero 044 701 9172 (arkisin) ja
02 621 1835 (24h).



14

Jarjestyssaannot

Asumiskuntoutus Veturin saannot:
e Vakivalta ja vakivallalla uhkaaminen on kielletty
e Epaasiallinen kielenkaytto ja hairitseva kayttaytyminen on kielletty
e Pdihteiden kaytto, hallussapito ja paihtyneena oleskelu on kielletty
e Tupakointi on sallittu vain siihen varatulla alueella
e Lemmikkieldimia ei sallita

e Varastaminen, lainaaminen, kaupankaynti ja uhkapelaaminen on kielletty

Asukkaalla on velvollisuus
e osallistua yhteisiin yhteis6kokouksiin
e sitoutua yhdessa omahoitajan kanssa laadittuun viikko-ohjelmaan
e sitoutua yhteiseen viikko-ohjelmaan, joka sisaltaa etukateen sovittuja tehtavia
e kertoa henkilokunnalle talosta poistumisestaan seka paluu ajankohdasta
e sopia lomistaan etukateen henkilokunnan kanssa
e kunnioittaa muita asukkaita, henkilokuntaa seka talossa vierailevia henkiloita

e noudattaa hyvid tapoja (poytatavat, puhelinkdyttaytyminen, tervehtiminen,
asianmukainen pukeutuminen, ym..)

e noudattaa hiljaisuutta sovittuina aikoina (ark. 22-06, vkoloppuisin 23-06) tu-
pakalla voi kdyda viela tunti hiljaisuuden jalkeen

e sitoutua laakarin maaraamaan laakehoitoon ja kontrolleihin

e ottaaitse vastuu omasta kuntoutumisestaan
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Asukkaalla on oikeus
e yksil6lliseen hoitoon ja kuntoutumissuunnitelmaan
e sanoa aaneen kaikki mielta painavat asiat henkilokunnalle
e saada asiansa esille yhteisokokouksessa
e saada kannustusta ja ohjausta niihin aktiviteetteihin, jotka ovat itselle tarkeita
e saada olla omaitsensa ja tulla hyvaksytyksi muiden joukkoon

e tuntea olonsa turvalliseksi

Asukas on itse vastuussa omaisuudestaan ja vieraistaan. Saantorikkomuksesta ja
velvollisuuksien noudattamatta jattamisesta seuraa keskustelu, suullinen varoitus,
kirjallinen varoitus, hoitoon ohjaus tai Sinisuojaan ohjaus tilanteesta ja sen
vakavuudesta riippuen. Tilanteen vakavuuden maarittaa AINA henkilokunta.

Vierailut

Asumiskuntoutus Veturissa voivat vierailla asukkaiden omaiset ja ystadvat.
Vierailuaikoja ei ole, mutta on suotavaa antaa asukkaille yérauha ennen y6hoitajan
tuloa klo 21. Mahdollisista yovieraista tulee aina sopia henkilékunnan kanssa.
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Tyovuorot

Tyovuorojen kulku ja ajankohdat ovat seuraavanlaiset. Allaolevien lisaksi
huomioidaan asukkaiden henkilékohtaiset ja osastojen viikko-ohjelmat.

Yoévuoro (20.45-7.15)

Arkisin Puuron keitto aamupalalle (keittion kaapissa lista keitetyista
puuroista, voi halutessa katsoa)

Aamuvuoro (7.00-15.00)

Arkisin Aamuinfo klo 7.30 (vain Raide), jonka jalkeen
aamulaakkeiden jako

Aamupala
Viikonloppuisin Ei aamuinfoa
Klo 8-9 aamupala ja aamulaakkeiden jako

Lounas Klo 11.30, ruokailun valmistelu asukkaan kanssa n. klo 11.00
alkaen (leipa, voi, maito, piima, vesi)

Arkisin laitoshuoltaja huolehtii tiskeistd asukkaan kanssa,
viikonloppuisin hoitaja

Paivittdin Viikko-ohjelman mukaista avustusta/ohjausta siivouksissa ja
pyykinpesussa. Ladkkeiden jakoa paivan mukaan. Yleensa
sovitaan aamuraportilla

Kahvi Klo 14.00, sita ennen laakkeiden jako
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litavuoro (13.00-21.00)

Paivallinen

litapala

Klo 16.00, valmistelu yhdessa asukkaan kanssa n. 15.30
alkaen, ennen ruokailua laakkeiden jako. Paivallisen jalkeen
tiskit yhdessa asukkaan kanssa seka arkisin etta
viikonloppuisin

Valmistus n. klo 18.45 alkaen. lltapala alkaa 19.15, sita ennen
ladkkeiden jako

Arkisin iltapalalla tee ja mehu
Perjantaisin ja lauantaisin iltapalalla kahvi

Sunnuntaisin tee ja kaakao
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Henkilosto

Asumiskuntoutus Veturi tarjoaa moniammatillista kuntoutusta. Veturissa
tyoskentelee kaksi sairaanhoitajaa, kymmenen hoitajaa seka viisi sosiaaliohjaaja.
Taman lisaksi laitoshuoltopalvelut tuottaa Porin Palveluliikelaitos. (Huhtikuu 2012.)

Sairaanhoitaja

e Erityisia sairaanhoitajien toimialueeseen kuuluvia asioita:

e |3adkehoidon suunnittelu ja toteutus

e |3akarien ja laboratoriokokeiden tilaukset

e mukana asukashaastattelutilanteissa

e vastuussa osaston toiminnasta, eli ettd, osastoilla aina tarpeeksi henkilokun-
taa vuorossa seka laatii tyovuorolistat ja tydosopimukset

e sairaanhoitaja on tyovuorossa arkisin paivasaikaan

Sosiaaliohjaaja

e Erityisia sosiaaliohjaajien toimialueeseen kuuluvia asioita:

e asukkaiden taloudellisten asioiden hoito, asioimiskaynnit pankissa ja auto-
maatilla

o KELA- seka sosiaalitoimessa asioinnit ja ndihin liittyvat toimeentulotuki- seka
KELA-tukiasiat

e muut paperiasiat ja postin hoitaminen yhdessa asukkaan kanssa

e ostos- ja hankintareissut

e ongelmatilanteet, kuten puhelinliittymien purku

e sosiaaliohjaajat ovat tyévuorossa padasaantdisesti arkisin paivasaikaan, toisi-
naan myos iltaisin
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Hoitaja
Erityisia hoitajien toimialueeseen kuuluvia asioita:

e |3akkeiden jako asukkaiden kanssa dosetteihin seka paivittdin laakkeiden ot-
toaikaan

e jokaiselle asukkaalle on maaritelty omahoitaja

e elamantaidon ja oireidenhallinnan keskustelut

e eniten mukana asukkaiden yksilollisista asioista arjessa

hoitajat tekevat kolmivuorotyéta

Edelld mainittujen tyonimikkeihin sidottujen vastuualueiden lisdaksi on myos jaettu
seuraavat  yksittdiset  vastuualueet: koulutusvastaava, opiskelijavastaava,
tilausvastaava, virikevastaava (useita) ja ensiapuvastaava.

Osaston sairaanhoitaja vastaa jokaisesta osastollaan olevasta asukkaasta,
sosiaaliohjaajille on jaettu asukkaat joiden asioista he vastaavat omaan
vastuualueensa mukaisesti. Jokaisella asukkaalla on myds nimetty hoitaja
omahoitajaksi. Jokainen tyontekija osallistuu asukkaiden arkeen ja ohjaukseen.
Asukkaan palavereissa seka talon sisdlla etta ulkopuolella on mukana yleensa
osaston sairaanhoitaja, vastuusosiaaliohjaaja seka omahoitaja.

Joka viikko on yhteisraportti jossa kdydaan molempien osastojen asukkaiden asiat.
Viikoittain on myo6s tyoryhma jossa henkilokunta ja asumispalveluiden esimies
kokoontuu yhteen. Tyoryhmassa keskustellaan ajankohtaisista asioita ja tuodaan
esille ilmoitusasioita. Ryhmatydnohjaus jarjestetdaan kerran kuussa.

Henkilokunnan tyoterveyshuollosta vastaa Satakunnan Tyoterveyspalvelut. Veturin
nimetty tyoterveyshoitaja on Leena Rantala.

Sairastumisesta ilmoitetaan osaston sairaanhoitajalle ja/tai asumispalveluiden
esimiehelle Helena EImgrenille.
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Kirjaaminen

Asumiskuntoutus Veturissa kdytetaan TerveysEffica sahkdista kirjaamisjarjestelmaa.
Kaikki asukaskohtaiset Effica-kirjaukset tulostetaan myos paperille ja kerataan
raporttikansioon. Jokaisesta asukkaasta on kaksi kansiota. Toisessa kansiossa on
hoitoon ja terveyteen liittyvia asioita, perustiedot, laboratoriovastaukset ja
|adkelistat. Toisessa kansiossa on tiedot tuista ja muista paatoksista, laskuista,
tilitapahtumista ja esimerkiksi opiskelusta.

Efficaan kirjataan PSYASP- ja PSYPAl-vililehdille. Efficaan kirjataan oleelliset
kuntoutumiseen liittyvat tiedot, ladkelistat ja kuntoutumissuunnitelmat. Effica-
tunnukset ovat henkil6kohtaiset, eli jokainen kirjaa asioita vain omilla tunniksillaan.
Opiskelijat kirjaavat Efficaan ohjaajan tunnuksilla. Psykiatri kirjaa Efficaan MT-
valilehdelle. Effica-tunnukset hankkii osaston sairaanhoitaja.

Ongelmatilanteiden sattuessa Effica-yhdyshenkil6ihin saa yhteyden numeroista:
044-7013560 (8013560)

044-7013561 (8033561)

Kuntoutumissuunnitelmat ja muut asiakaskohtaiset dokumentit kuten myos
kirjattuja talon asioita voi tallentaa tietokoneelle. Kohdekansion |6ytaa:

Oma tietokone -> nasse/Veturi(W)kuvake

Ehdoton salassapitovelvollisuus koskee jokaista henkilékunnan jasenta ja
opiskelijaharjoittelijaa.
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Ladkehoito

Asumiskuntoutus Veturissa laakehoitoa toteuttavat kaikki ladkehoidon koulutuksen
saaneet hoitajat. Laakehoidon aloittamisesta ja lopettamisesta vastaa aina laakari.
Ladkelistat pidetdaan ajan tasalla seka Effica-jarjestelmassa etta asukaskansiossa.

Asukkaat jakavat itse dosettinsa ohjatusti sairaanhoitajan tai hoitajan kanssa.
Henkilokunta huolehtii dosetin tarkastamisesta jaon jalkeen, sen sadilytyksesta seka
ladkkeiden riittavyydesta. Asukkaat itse hoitavat apteekkikdayntinsa. Osa asukkaista
tarvitsee saattajan tuekseen apteekkikdynteihin. Ladkkeet sadilytetdaan lukitussa
kaapissa kansliassa. Jokaisesta asukkaasta on tehty oma laakekortti, josta nakyy
asukkaan ladkitys ja ladkemuutokset. Omia ladkevarastoja Veturissa ei ole, vaan
kaikki 1adkkeet haetaan apteekista saanndllisin valiajoin.

Sairaanhoitajilla on koulutukseensa perustuen laajimmat valmiudet antaa ladkkeita
sekd luonnollista tietd ettd ihon sisdisesti, ihon alle ja lihakseen (eli injektioita).
Sairaanhoitajat ovat paavastuussa ladkehoidon toteuttamisessa.

Ldhi- ja mielenterveyshoitajilla on myds koulutukseen perustuen antaa ladkkeita
sekd luonnollista tietd ettd injektioina lihakseen ja ihon alle. Hoitajat valvovat
asukasta laakkeenjaossa, jakavat ja antavat laakkeita asukkaalle.

Sosiaaliohjaajat voivat antaa ladkkeita luonnollista tieta. Sosiaaliohjaajat antavat
ladkkeet dosetista asukkaalle.

Opiskelijoiden kohdalla pitaa opiskelijoilla olla hyvaksytty koulutukseensa liittyva
teoriakoulutus, jotta han voi osallistua ldaakehoidon toteuttamiseen. Opiskelija
osallistuu ladkkeiden kasittelyyn vain ohjaajan valvonnassa.

Veturissa kaikki laakkeet ovat asukkaiden omia, joten talolla ei nain ollen ole omaa
ladkevarastoa. Kaikki hoitajat ovat velvollisia seuraamaan, arvioimaan ja kirjaamaan
ladkehoidon vaikuttavuutta ja kirjaavat havaintonsa Effica-jarjestelman oikeille
vdlilehdille.



22

Ladkehoidon toteuttamisessa sattuneet poikkeamat ja laheltda piti —tilanteet
raportoidaan  seurantalomakkeelle. Poikkeamat kasitelldaan yhdessa lapi
kuukausittain, jotta tapoja voidaan kehittaa ja ongelmakohtia havaita.

Ladkehoidosta on olemassa erillinen Laakehoitosuunnitelma.

Asukkaaksi Veturiin

Veturiin tullaan asukkaaksi haastattelujen kautta. Haastatteluissa on paikalla
asumispalveluiden esimies, kohdeosaston sairaanhoitaja seka yksi sosiaaliohjaaja.
Haastatteluita jarjestetaan yleensa 2-3 ja asuminen voi alkaa viikon kokeilulla.
Tarvittaessa tehddaan myos maaraaikainen vuokrasopimus.
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Yhteistyotahot

Asumiskuntoutusyksikké Veturin paadyhteisty6tahoina muodostuu padasaantodisesti
asukkaiden omista tukiverkoista. Yhteistyotahot kohdataan muun muassa
verkostopalavereissa.

KELA

Elake-, kuntoutus-, hoito- ja asumistuet seka kuljetuspalveluiden jarjestaminen
Sosiaalitoimi

Toimeentulotuki ja valitystilien hoito

Yleinen edunvalvoja

Paivatoiminta

Esimerkiksi Klubitalo Sarastus ja Hyvan Mielen Talo

Terveyskeskus

Laboratoriopalvelut

Omaiset

Omaisten illat seka mukana mm. kuntoutumissuunnitelmien teossa
Kuntoutusyksikko ja Katko

Palaverit asiakkaiden tiimoilta

Sairaalat

Harjavallan Sairaala ja Satalinna

Diakoniatyo

Asukkaiden henkilokohtaiset tapaamiset

Muut asumisyksikot
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Erityisia Raiteen sovittuja asioita

Ruokailusta

e ruokailuihin leipa, voi, maito, piima, vesi. El mehua. Mehua tarjoillaan aamu-
palalla, kahvilla seka iltapalalla. Lounaalla ja paivallisella tarjolla ainoastaan
tummaa leipaa lisana

e kahvilla max. 2 kuppia kahvia, santsikupin voi hakea kaikkien saatua ensim-
maisen kupin

e ltapalalla kahvia tarjolla vain perjantaisin ja lauantaisin, muulloin teeta tai
kaakaota

e aamu- jailtapalalla 2 leipda/asukas, leivalle 1 leikkele seka 1 juustosiivu
e ruokaa El santsata, otetaan 1 lautasellinen ja siihen niin paljon kuin syo

e arkisin iltapaivakahvilla kevyempaa tarjottavaa, esim. pipari, hedelma; viikon-
loppuisin voi olla parempaa pullaa

e jos asukkaalla vieraita kahviaikaan, voi kahvia tarjota myds vieraalle. Ylimaa-
raisia kahveja ei keitella

e asukkailla omissa huoneissa kahvinkeittimia, hankkivat myoés maitojauheet,
sokerit ym. tarjottavat itse. Asukkaille ei anneta keittiosta kahvimaitoa vierail-
le omaan huoneeseen

o ASUKKAIDEN VIERAILLE EI TARJOTA RUOKAA TALOSTA
e talon jadkaapeissa/pakastimissa El sdilytetd asukkaiden elintarvikkeita

e jos asukas ilmoittaa etukateen olevansa poissa ruokailusta (kampaaja tms.),
tulee ruokaa jattaa hanelle
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Muita ohjeistuksia

e takassa saa polttaa max. 1 pesallisen puita (paloviranomaisen maarays, piippu
kuumenee nopeasti 400 asteeseen, olemassa tulipalovaara.) Henkilokunta
huolehtii tulesta ja paattaa sytytyksesta, eivat asukkaat. (takassa kaytetdan
imuria, kytkin on keittion seinalla.)

e yOlla ei tupakoida (hiljaisuus ark. 22-06, vkonloppuisin 23-06, tupakalla voi
kdayda tunnin hiljaisuuden jalkeen.) Hiljaisuuden alettua asukkaat ovat omissa
huoneissaan, ei keskusteluja hiljaisuuden aikana.

e paivdpostin hakee henkilokunta, aamun lehdet hakevat asukkaat. Avain on
kanslian oven vieressa. Jos lehtia ei ole haettu aamulla, henkilokunta hakee
kaikki postit.

Siivous ja pesuaineet

e asukkaiden kasisaippualle on vaihtopulloja laitoshuoltajien siivouskomerossa.
Tyhjat pullot viedaan sinne pestavaksi ja taytettavaksi, uuden voi ottaa hyllys-
ta

e wc- ja kdsipaperia on pieni maara Raiteen kuiva-aine varastossa

e isommat paperivarastot ovat Resiinan kuiva-aine varastossa, jossa myods
shampoota asukkaille

e roskapusseja lisdaa siivouskomerossa

e asukkaiden siivouksessa kayttamat wc- ja yleispuhdistusaineet ovat pyykki-
huoneen alakaapeissa, jossa myds siivousliinoja

e |attian pesuun amparit ja mopit+varret ovat Raiteen kuiva-ainevarastossa

e imuri loytyy eteisesta
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Intranet

Porin kaupungin ja Perusturvan henkiloston Intranet-sivut 16ytyvat osoitteesta

http://patarumpu.pori.fi

osoite toimii vain kaupungin tietokoneilla. Intranetista I6ydat mm. palkanlaskennan
vhteystietoja seka muuta tarkeata tietoja kaupungilla tydsuhteissa oleville.

Yhteystiedot

Asumiskuntoutus Veturi

Veturitallinkatu 2C (Resiina), 2D (Raide), 28120 Porin kaupunki

Psykososiaalisten asumispalveluiden esimies, Helena Elmgren, Puh. 044-701 9596

Sahkoposti: helena.elmgren@pori.fi

Resiina 1, puh 044-701 6165 — vastataan aina
Resiina 2, puh 044-701 6166

Resiina 3, puh 044-701 6167
Raide 1, puh 044-7016162 — vastataan aina
Raide 2, puh 044-7016163

Raide 3, puh 044-7016164

Sahkoposti: palvelukotiveturi@pori.fi


http://patarumpu.pori.fi/

