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THVISTELMA
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Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittdd Sateenkaaritalon paivatoiminnan laatua palve-
lua kayttdvien mielenterveyskuntoutujien nakokulmasta. Sateenkaaritalo on mielenter-
veyskuntoutujien paivatoimintakeskus, jonka toimintaan asiakkailla on mahdollisuus
osallistua heidan oman valintansa mukaan. Pyynt6 opinnédytetyosta tuli Sateenkaaritalon
taustaorganisaatiolta, Vaasanseudun sosiaalipsykiatriselta yhdistykseltd, joka on vuonna
2012 aloittanut yhdistyksen omien laatumaaritysten rakentamisen.

Tutkimuksessani tarkastellaan ja analysoidaan laatua seitseman eri teeman kautta: oh-
jaajien ammattitaidon, monipuolisen toiminnan, osallisuuden, voimaantumisen ja hy-
vinvoinnin kohentamisen, tiedottamisen, asiakkaiden omien kehittdmisideoiden ja yh-
teiskunnallisen vaikuttamisen kautta. Tutkimus toteutettiin kvantitatiivisena eli maaral-
lisend tutkimuksena. Aineisto kerattiin strukturoitujen Kkyselykaavakkeiden avulla
(n=43), jotka analysoitiin Excel-taulukkolaskentaohjelmalla.

Tutkimusaineiston perusteella Sateenkaaritalon paivatoiminnan laatuun oltiin tyytyvai-
sid. Asiakkaat kokivat péivatoimintaan osallistumisen voimaannuttavana ja hyvinvointia
lisddvana toimintana. Useissa kyselyn kohdissa tarkeimmiksi voimaantumista ja hyvin-
vointia lisdaviksi tekijoiksi nousivat sosiaalisen verkoston laajeneminen, yhteisollisyys,
yksinéisyyden vaheneminen, psyykkisen voinnin koheneminen sekd toisilta jasenilta
saatu apu ja tuki.

Sateenkaaritalon ohjaajat koettiin mielenterveystydon ammattilaisina, mutta samalla
my06s ystavind. Sateenkaaritalon toiminta n@htiin monipuolisena, mutta myos kehitta-
misehdotuksia ilmeni. Osallisuuden ja toimintaan vaikuttamisen arvioitiin toteutuvan
parhaiten kehittdmispdivill ja ohjaajien kanssa kaydyilla keskusteluilla.

Tutkimustulosten mukaan asiakkaat olivat motivoituneita kayttdmaan omia kokemuksi-
aan toisten psyykkisesti sairastuneiden ihmisten hyvéksi. Asiakkaiden kiinnostus yh-
teiskunnalliseen vaikuttamiseen alueellisen mielenterveystyohon osallistumisen kautta
nousi tutkimuksessa arvokkaaksi tulokseksi, jossa on aineksia jatkotutkimukseen.

Asiasanat: laatu, asiakas, mielenterveyskuntoutus, paivatoiminta, hyvinvointi, osalli-
suus, voimaantuminen, kvantitatiivinen tutkimus.



ABSTRACT

Nordstrom Marjo. The quality of day center rehabilitative activities based on clients
experiences. 66 p., 2 appendices. Language: Finnish. Pieksaméki. Autumn 2012. Di-
aconia University of Applied Sciences. Degree Program in Social Services. Degree:
Bachelor of Social Services.

The purpose of this thesis was to describe the clients’ experiences from the quality of
day center rehabilitative activities at Sateenkaaritalo. Sateenkaaritalo is a rehabilitative
day center for people who have problems with their mental health. Request for this
study came from the administration of Sateenkaaritalo, which has recently started to
construct the guidelines for quality in mental rehabilitation services.

This study had a quantitative approach. The data was collected from 43 clients (N=43)
with structured questionnaires during a development day at Sateenkaaritalo. Question-
naires were analyzed using Excel for Windows software. During the analysis the quality
was categorized in seven classes: professional skills of counsellors, diversity of the
activities, involvement, empowerment, informing, clients own ideas for developing the
activities and clients willingness for societal influencing.

The result show that the quality of Sateenkaaritalo’s day center rehabilitative activities
can be considered to be quite good. The clients considered day center activities im-
portant in many ways. Empowerment was experienced in social communication, which
consisted from reduction of loneliness and support given by the peer group.

The counsellors at Sateenkaaritalo were considered to be both professional mental
health workers as well as friends. Activities at Sateenkaaritalo were seen comprehen-
sive, but also new ideas for develop the activities were expressed.

Results also shows that many clients were motivated to exploit their own experiences to
help and support other clients. Clients’ motivation and willingness to societal influence
in regional services was a valuable finding, which should be studied more in future.

Key words: quality, client, mental health rehabilitation, mental health rehabilitee, day
center activities, involvement, empowerment, quantative research.
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1 JOHDANTO

Sateenkaaritalon toiminnan laatua koskeva opinnéytetyoni on tydelamalahtdinen ja tut-
kimuspainotteinen. Pyynnon tutkimuksen tekemisesta sain syksylla 2011 Vaasanseudun
sosiaalipsykiatrisen yhdistyksen uudelta toiminnanjohtajalta. Vaasanseudun sosiaali-
psykiatrinen yhdistys ry. on kirjannut Sateenkaaritalon vuoden 2012 toimintasuunnitel-
maan uudeksi tavoitteeksi Sateenkaaritalon palvelujen laadun tutkimisen vuosittain
opiskelijatyona tehtdvan jasenkyselyn avulla. Viimeisin jasenkysely Sateenkaaritalossa
on tehty vuonna 2006, jonka jalkeen yksikon toiminta on laajentunut ja asiakkaana ole-
vien mielenterveyskuntoutujien maaré on huomattavasti kasvanut. Tutkimukseni pohja-

na olen pitanyt jasenkyselyd, joka on tehty vuosittain vuoteen 2006 saakka.

Vaasanseudun sosiaalipsykiatrinen yhdistys ry. on kdynnistanyt vuonna 2012 myads or-
ganisaation omien laatuméaaritysten luomisen kolmella tasolla: asiakastasolla, organisa-
torisella tasolla ja yhteiskunnallisella tasolla. Opinnaytetyoni liittyy yhdistyksen laatu-
madritysten kehittdmisen ensimmaiseen vaiheeseen eli laatumaéaritysten luomiseen pal-
velujen kayttajien ndkdkulmasta. Vuonna 2013 Vaasanseudun sosiaalipsykiatrinen yh-
distys ry. aloittaa my0s strategiatyon, jossa laatumadritykset tulevat olemaan tarkedssa

roolissa. (Johanna Y liviitala, henkilokohtainen tiedonanto 24.7.2012.)

Opinnaytetyoni tavoitteena on selvittdd Sateenkaaritalon palvelujen laatua palveluja
kéyttavien asiakkaiden, tassa tutkimuksessa mielenterveyskuntoutujien, ndkdkulmasta.

Kyselylla selvitetddn myos kuntoutujien kiinnostusta ja valmiutta vaikuttaa paikalliseen
mielenterveystyohon. Jasenkyselyn avulla kartoitetaan mielenterveyskuntoutujien eli
asiakkaiden mielipiteita Sateenkaaritalon jarjestdmén paivatoiminnan monipuolisuudes-
ta, ohjaajien ammattitaidosta, Sateenkaaritalon voimaannuttavasta eli hyvinvointia ja
toimintakykyé lisddvastd vaikutuksesta, asiakkaiden osallisuudesta ja heiddn omista
kehittdmisideoistaan. Jasenkyselyn avulla asiakkailla on mahdollisuus kertoa nimetto-
mind rehellinen mielipiteensd Sateenkaaritalon toiminnan laadusta. Kyselytulokset
muodostavat Sateenkaaritalon ohjaajille arvokkaan tyokalun laadukkaan toiminnan ke-

hittdmiseksi ja asiakkaiden osallisuuden lisadmiseksi.



Kiinnostuin t&std aiheesta, koska olen saanut kunnian olla rakentamassa ja kehittdmassa
Sateenkaaritalon paivatoimintaa alusta alkaen. Sateenkaaritalon toiminta alkoi vuonna
1999 Fountain House —mallin mukaisena klubitalotoimintana, josta irtauduttiin vuonna
2002. Toiminnan rakenteisiin jaivat klubitalomallista hyviksi ja toimiviksi havaitut kay-
tannot. Tassd tyodsséni olen kayttanyt hyvakseni kolmentoista vuoden tyokokemukseni

aikana kertyneitd havaintoja ja oppimiskokemuksiani, joihin viittaan tutkimuksessani.

Vaasan kaupunki on luonut mielenterveysstrategian Terveelld mielelld VVaasassa vuosil-
le 2011-2015. Strategiassa on huomioitu jarjestoyhteistyd seka Vaasanseudun sosiaali-
psykiatrisen yhdistyksen merkittava rooli palvelujen tarjoajana. Vaasassa on silti ai-
kuisvéeston kohdalla havaittavissa puutteita mielekkaissa paivéa- ja tydtoiminnoissa seké
matalan kynnyksen mielenterveyspalveluissa. Vaasan mielenterveysstrategiaa ohjaavis-
sa arvoissa mainitaan perusoikeuksien kunnioittaminen, yhdenvertaisuus, vastuullisuus

seka tutkimuksessanikin tarkedssé roolissa oleva osallisuus. (Vaasan kaupunki 2011.)

Né&en tutkimuksellani olevan merkitysta seka Sateenkaaritalon henkilokunnalle ettd asi-
akkaille. Henkilokunnalle tutkimuksen tulokset muodostavat asiakaslahtdisen tyokalun
toiminnan kehittamisen tueksi. Asiakkaille tulokset tuovat toivon mukaan lisd4 uskoa ja
rohkeutta vaikuttaa sek& Sateenkaaritalon toimintaan ettd VVaasan alueen mielenterveys-

tyéhon.



2 MIELENTERVEYSTYO

2.1 Mielenterveys

Mielenterveyttd voidaan vertauskuvallisesti kasitelld poikkileikatun puun kuvana, jossa
nakyvat myos puun juuret. Mit4 vahvemmat ovat puun juuret, sitd paremmin puu kest&a
elaman myrskyja ja tuulia. Mielenterveyttd voidaan kuvata puun juuristona: mitd vah-
vempi on yksilon mielenterveys, sitd paremmin yksilo kestéda elaman vaistamattad muka-

naan tuomia kolhuja ja vastoinkdymisia.

Mielenterveys on oleellinen osa terveyttd. Maailman terveysjarjestd (WHO) on maari-
tellyt terveyden taydellisend psyykkisen, fyysisen ja sosiaalisen hyvinvoinnin tilana eika
vain sairauksien tai vammojen puuttumisena. Hyvan mielenterveyden tunnusmerkkeja
ovat kyky ihmissuhteisiin, toisista valittdminen ja rakkaus, kyky ja halu vuorovaikutuk-
seen ja henkilokohtaiseen tunneilmaisuun. Yhtd olennaista on kyky tydntekoon, sosiaa-
liseen osallistumiseen ja asianmukaiseen oman edun valvontaan. Vaikeuksien kohdates-
sa ty0 niiden voittamiseksi, ahdistuksen riittdva hallinta, menetysten sietdminen ja val-
mius eldman muutoksiin ovat myos tarkeitd. Perustava merkitys on todellisuudentajulla,
jotta osaamme erottaa oman ajatusmaailmamme ja ulkoisen todellisuuden vaikeissakin
elaméntilanteissa ja stressin keskelld. Myo6s sosiaalinen itsendisyys ja hyvin kehittynyt
identiteetti ovat keskeisid. Vaikeasti madriteltdvd, mutta merkittava on myos yksilolli-
nen luovuus, jolla on tdrked osuutensa muun muassa paranemisprosessissa. Hyvaa mie-
lenterveyttd luonnehtii erd&nlainen psyykkinen kimmoisuus ja kyky suojautua haitalli-
silta tekijoilta vaikeissakin olosuhteissa. (Lonngvist, Heikkinen, Henriksson, Marttunen
& Partonen 2007, 28.)

Mielenterveyttd voidaan pitd4 arvona ja positiivisena voimavarana. Laajasti ottaen sii-
hen vaikuttavat yksilolliset tekijat, kokemukset, sosiaalinen vuorovaikutus, yhteiskun-
nan rakenteet, resurssit seka kulttuuriset arvot. Mielenterveyden edistaminen edellyttaa
sektoreiden vélista yhteistyoté ja sen edistamisessé on ensisijaisesti kyse jatkuvasta hy-
vinvoinnin tukemisesta, toissijaisesti sairauksien ehkaisemisesta ja hoidosta. Mielenter-
veystyon kenttd on ollut muutoksessa jo pitk&an ja tavoitteena on ollut vahentéa laitos-

hoitoa ja siirtd4 hoidon painopistettd enemman avohoitoon. (Vaasan kaupunki 2011.)



Mielenterveyden kannalta on tarked, ettd ihmisen elinympdrist0 tarjoaa seké tilaratkai-
sujen ettd sosiaalisen toiminnan kannalta terveyttd, turvallisuutta, viihtyisyytté ja moni-
puolisia mahdollisuuksia. Tarkedd on suhde luontoon ja turvallisuusnakdkohdat, kuten
my0s ihmislaheinen hallittavuuden tunne ja sosiaalisen kanssakdymisen mahdollisuu-
det. (lija 2009, 16.)

2.2 Mielenterveystyota ohjaavia lakeja

Jokaisen kunnan on huolehdittava mielenterveyspalvelujen jarjestamisestd joko osana
kansanterveystyota tai sosiaalihuoltoa. Palvelut on jarjestettdva sisalloltdén ja laadultaan
sellaisiksi kuin kunnassa esiintyvé tarve edellyttdd. Ensisijaisesti palvelut on jarjestetta-
va avopalveluina sek& siten, ettd tuetaan oma-aloitteista hoitoon hakeutumista ja itse-
naistd suoriutumista. Sairaanhoitopiirien tulee lisdksi huolehtia erikoissairaanhoidon

piiriin kuluvista mielenterveyspalveluista. (Mielenterveyslaki 116/1990)

Mielenterveystyotd ohjaavat Kansanterveyslaki (1972/66), Erikoissairaanhoitolaki
(1989/1062) ja Mielenterveyslaki (1990/1116). Mielenterveyslain (14.12.1990/1116)
mukaan mielenterveystyolla tarkoitetaan yksilon psyykkisen hyvinvoinnin, toimintaky-
vyn ja persoonallisuuden kasvun edistdmisté sekd mielisairauksien ja muiden mielenter-
veydenhdirididen ehkdisemistd, parantamista ja lievittdmista. Mielenterveystyohon kuu-
luvat mielisairauksia ja muita mielenterveydenhairioita poteville henkil6ille heidan 18-
ketieteellisin perustein arvioitavan sairautensa tai hairionsa vuoksi annettavat sosiaali-
ja terveydenhuollon palvelut (mielenterveyspalvelut). Mielenterveystyohon kuuluu
myos véeston elinolosuhteiden kehittdminen siten, etté elinolosuhteet ehkdisevat ennalta
mielenterveydenhairididen syntyéd, edistdvat mielenterveystyota ja tukevat mielenterve-

yspalvelujen jarjestamisté. (Mielenterveyslaki 1116/1990.)

Mielenterveysty6 voidaan jakaa mielenterveyttd edistdvaan, mielenterveyden hairidita
ehkdisevadn ja korjaavaan toimintaan. Edistava toiminta tdhtda mielenterveyttd edista-
vien yhteiskunnallisten ja yksilollisten tekijoiden tunnistamiseen ja voimistamiseen.
Hairididen ehkdisemiseen tahtddva toiminta tunnistaa mielenterveytta uhkaavia tekijoita
ja torjuu niit4. Korjaavaa toimintaa ovat tutkimus, hoito ja kuntoutus. (Terveyden ja

hyvinvoinnin laitos, i.a.)



2.3 Mielenterveyskuntoutus

Mielenterveyskuntoutuksen késitettd kaytetddn Suomessa yleiskasitteend kaikelle mie-
lenterveyden hairidisté karsivien inmisten kuntoutukselle. Sen alaan voidaan nghda kuu-
luvaksi yhté lailla psykiatrisissa hoitoyksikoissa toteutetut yksilokohtaiset kuntouttavat
toimet kuin yhteisttasolla toteutettavat yleista mielenterveytté edistavat interventiotkin.

(Kuntoutusportti i.a.)

Kuntoutuksen ja siten my6s mielenterveyskuntoutuksen k&site on laaja ja osittain epa-
selvd. Mielenterveysongelmat sek& niiden hoito ja kuntoutus ovat muuttuneet huomat-
tavasti viime vuosikymmening. Sitd mukaa kun tietomme lisdantyvét, muuttuu kasitys
mielenterveysongelmien luonteesta ja vastaavasti muuttuvat myos kuntoutukselle ase-
tettavat haasteet. My6s se, mitd mielenterveyskuntoutuksella ymmarretddn, muuttuu

ajan, kulttuurin ja yhteiskunnan mukana. (Koskisuu 2004, 10.)

Koskisuun mukaan kuntoutusta kasitelldan usein yhteiskunnan hyotynakokohdista: kun-
toutuksen keskeisend tehtdvand nahdaan paitsi tyévoiman yllapitdminen myos yhteis-
kunnan menojen sdéstd. Tavoitteena on ollut véhentdd sairaudesta ja vammaisuudesta
yhteiskunnalle aiheutuvia kustannuksia. Kuntoutuksen rooli yksilon hyvén tuottajana on
my0s ollut keskeinen. Kuntoutuksessa oleellisena ndkdkulmana on pidetty yksilon oi-
keutta mahdollisimman hyvaan eldaméén: oikeutta onnellisuuteen, itsendisyyteen ja oi-
keudenmukaiseen kohteluun. (Koskisuu 2004, 10.)

Kuntoutuksella pyritddn fyysisen, psyykkisen ja sosiaalisen toimintakyvyn yllapitdmi-
seen ja edistamiseen ja uudelleen sairastumisen ehkaisemiseen. Mielenterveyskuntou-
tuksella tarkoitetaan monialaista kuntouttavien palvelujen kokonaisuutta, joka on suun-
niteltu yhteistydssa kuntoutujan kanssa hanen yksildllisten tarpeidensa mukaisesti.
Ammattihenkil6t toimivat kuntoutusprosessissa kuntoutujan yhteistyokumppaneina,
joiden tehtdvand on tukea, motivoida ja rohkaista kuntoutujaa kuntoutustavoitteiden

asettelussa ja toteuttamisessa. (VVaasan kaupunki 2011.)
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2.4 Paivatoimintapalvelut

Paivatoiminnan tarkoituksena on mielenterveyskuntoutujien elaménlaadun kohentami-
nen ja omatoimisuuden ja aktiivisuuden yllapitaminen. Padivatoimintaan kuuluu useim-
miten esimerkiksi mahdollisuuksia laittaa ruokaa, harrastaa liikuntaa, retkeilld ja kes-
kustella yhdesséa muiden mielenterveyskuntoutujien ja péaivatoiminnan ohjaajien kanssa.

(Suomen mielenterveysseura i.a.)

Mielenterveyskuntoutujien paivatoimintapalvelut kuuluvat Suomessa vammaispalvelu-
lain piiriin. Kunnilla on lakis&&teinen velvollisuus jarjestdd paivatoimintapalveluja mie-
lenterveyskuntoutujille. Vammaisten henkildiden pdivatoimintaan kuuluu kodin ulko-
puolella jarjestettyd itsendisessa eldmassa selviytymisté tukevaa ja sosiaalista vuorovai-
kutusta edistavaa toimintaa. Paivatoimintaa jarjestettdessé vaikeavammaisena pidetaan
tyokyvytonta henkil6d, jolla vamman tai sairauden aiheuttaman erittdin vaikean toimin-
tarajoitteen vuoksi ei ole edellytyksia osallistua sosiaalihuoltolain (710/1982) 27 e §:ss&
tarkoitettuun ty6toimintaan ja jonka toimeentulo perustuu p&dosin sairauden tai tyoky-

vyttomyyden perusteella mydnnettaviin etuuksiin.

Useimpien syrjaytyneiden tai syrjdytymisuhan alaisten inmisten sosiaalinen verkosto on
heikko tai se on varsin valikoitunut ja yksipuolinen esimerkiksi niin, ettd esimerkiksi
paihdeongelmista kéarsivien sosiaalinen verkosto koostuu lahinnd toisista paihdeongel-
maisista. Useat syrjaytyneistd ihmisistd ovat passivoituneet ja linnoittautuneet kotiinsa
kérsien yksindisyydesta. Heidan sosiaaliset taitonsa saattavat heikentyé jopa niin, etté he
alkavat valttdd muiden ihmisten kohtaamista. Lopulta heid&n toimintakykynsa lamaan-
tuu ja arkiset asiat, kuten kaupassakéynti tai virastoissa asioiminen, saattavat vaatia koh-
tuuttomia ponnistuksia. On tarkeadd, ettd syrjaytymisuhan alaisilla ihmisilla on paikka,
johon tulla ja jossa voi parantaa sosiaalisia taitoja, tavata muita ihmisia ja tehda jotain
mielekastd. Paivé- ja tydtoiminta vastaa tallaisten ihmisten tarpeisiin. Asiakkaiden péi-
va- ja tyotoimintaan hakeutumisessa nayttdisi olevan on tarkeaa se, ettd toimintaan ha-

keutumiseen on ”matala kynnys”. (Martti, Rostila & Suikkanen 2003, 199).
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Paivatoiminnan tavoite on tukea itsendisessa eldmassé selviytymistd. Sen avulla pyri-
tdan vahvistamaan niitd taitoja, joita kaikkein vaikeimmin vammaiset henkil6t tarvitse-
vat selviytydkseen mahdollisimman omatoimisesti arkieldman toiminnoista. Paivétoi-
minnan avulla voidaan my6s edistadé sosiaalista vuorovaikutusta, joka parantaa eldman
laatua ja ennaltaehkdisee psyykkisia vaikeuksia. Paivatoiminnan tarkoituksena on lisata
vaikeasti vammaisten kontakteja asunnon ulkopuolella, mutta paivatoimintaa

on kuitenkin edelleen mahdollista jarjestaé esimerkiksi palveluasumisyksikon erillisissa
tiloissa. Paivatoiminta voi siséltdd esimerkiksi ruoanlaittoa, liikkuntaa, keskustelua, ret-

keily4, luovaa toimintaa seka sosiaalisten taitojen harjaannuttamista. (Sosiaaliportti i.a.)

Piiraisen, Pusan ja Kettusen (2004) tutkimuksen mukaan mielenterveyden héiriot ovat
inhimillisesti ja taloudellisesti erittdin merkittdva ongelma. Valtaosa nuorempien henki-
I6iden tyokyvyttomyyselédketapauksista johtuu mielenterveyden ongelmista. Mielenter-
veyssyistd johtuvan yhden tyokyvyttomyyseldkkeen kustannus tulonsiirtojéarjestelmille
voi olla useita satoja tuhansia euroja. (Piirainen, Pusa & Kettunen 2004, 102.)

Piiraisen ym. (2004) mukaan mielenterveyskuntoutujat ovat ryhmd, jonka palveluilla tai
niiden puuttumisella on merkittavia ulkoisvaikutuksia. Yhteiskunnan kannalta ei ole
hyvaksyttavaa, ettd mielenterveyskuntoutujien palveluista ei huolehdita, koska niiden
laiminlyonnilld on kielteisia vaikutuksia. Kuntoutujien ongelmat aiheuttavat mielipahaa
ja hyvinvoinnin heikkenemista useilla ihmisilla. Itsekkyyteen perustuvat ulkoisvaiku-
tukset voivat ilmetd omaisten hoidon takia menetettyind tyOpéivina tai véestoon kohdis-
tuneina arvaamattomina ja vahingollisina tekoina tai niiden pelkona kansalaisten kes-
kuudessa. Merkittavat ulkoisvaikutukset siis selittdvat, miksi lainlaatija on saatanyt mie-

lenterveyskuntoutujille oikeuksia palveluihin. (Piirainen ym. 2004, 102.)
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3 MIELENTERVEYSPALVELUJEN LAATU

3.1 Laatu kasitteena

Laatu on nykyajalle tyypillinen, monimutkainen, vaikeasti maariteltavissa ja mitattavis-
sa oleva ilmi0 ja kasite. Eri ké&sitykset laadusta ovat usein ristiriidassa keskendén, eika
keskusteluissa aina padsta samaan lopputulokseen siit4, mitd laatu on ja mita silla kul-
loinkin tarkoitetaan. Jokainen tunnistaa ja ’tietdd’ laadun olemassaolon kokemuksen
kautta, mutta sen kuvaaminen ja selittdminen tuntuu vaikealta, toisinaan jopa mahdot-
tomalta. (Koivula 2002, 17.)

Arkikielessa ja -kdyténteissd laatu on useimmiten erddnlainen ’itsestdanselvyys’, jonka
syvempad olemusta ja merkitysta ei juurikaan tarvitse miettid, vaan paasaantoisesti riit-
ta4 laadun olemassaolosta ja toteutumisesta saanndllisesti saatava kokemuksellinen tieto
ja varmennus. Toisaalta myds laadun puuttuminen havaitaan helposti ja usein laadun
merkityksen tarkeys tuleekin esille juuri sen puuttuessa. Talldin laatu on yleisimmillaan
jotakin, joka tekee eron erinomaisen ja tavanomaisen, keskiverron vélilla. (Koivula
2002, 17.)

Teollisuudessa ja yritysmaailmassa laatu on jo pitkdan ollut yksi keskeisimpié tuotanto-
ja kilpailutekijoité. Erilaisten kustannussaastojen ja tuloksellisuusvaatimusten seurauk-
sena laatu on nykyaan tullut keskeiseksi myos julkisella sektorilla ja koulutuksessa. Eri
intressitahot vaativat koulutusorganisaatioilta laadunkehittamista ja -arviointia. Usein
edellytetddn myds ndiden erilaisten laatuun liittyvien toimintojen ja toimenpiteiden
julkisuutta ja raportointia. Organisaatioiden on Kyettdvd osoittamaan oma laatunsa.
(Koivula 2002, 17.)

3.2 Laatu asiakkaan kokemana

Laadulle ei liene yhta yksiselitteistd vastausta. Laatua voidaan selittad, tutkia ja arvioida
monin tavoin useasta eri ndkdkulmasta, muun muassa hyvien kéytanttjen, erilaisten
laatustandardien, auditointien, valtakunnallisten laatusuositusten ja kuntien omien laatu-
strategioiden avulla. Kokemukseni mukaan mielenterveystydssa asiakkaat itse voivat

osallistua laadun arviointiin muun muassa kehittdmispéivien ja suoran asiakaspalautteen
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kautta. Laadun méérittelyyn kuuluu olennaisesti toiminnan jatkuva arviointi ja kehittéa-
minen. Tassa tutkimuksessa teoria muodostuu erilaisista laaduntarkastelun nakokulmis-

ta mielenterveystygssa.

Laatu merkitsee eri asioita eri ndkdkulmista tarkasteltuna. Laatu liittyy aina johonkin
kohteeseen (henkiloon, esineeseen, tyohon tms.). Jokainen antaa laadulle oman konk-
reettisen tulkintansa eli méérittelee, mita laatu hanen mielestd&n on. Tama tulkinta riip-
puu kayttoyhteydesta eli on sidoksissa henkil6on, paikkaan ja aikaan. Viranomainen tuo
esiin erilaisia piirteitd kuin palveluja tuottavan yksikon johtaja. Tyontekija korostaa
oman koulutuksensa perusteella tarkednd pitdmiddn ominaisuuksia, jota taas asiakkaalle

saattavat olla toissijaisia. (Outinen, Holma & Lempinen 1994, 13.)

Sosiaali- ja terveydenhuollossa laatua voi maéritellda kykyna tayttad asiakkaiden palve-
lujen tarve ammattitaidolla, edullisin kustannuksin ja lakien, asetusten ja maardysten
mukaan. (Idanpaan-Heikkil&, Outinen, Padivarinta, Makeld 2000, 8). Asiakkaan arvio ja
palaute saamansa palvelun ja hoidon laadusta on pohja palvelujen suunnittelulle ja ke-
hittdmiselle. (Outinen ym. 22, 1999)

Asiakkaan késitykseen laadusta vaikuttavat seké& hanen palveluille asettamansa vaati-
mukset ja odotukset ettd varsinainen kokemus hoidosta. Palveleva, asiakaslahtdisesti
toimiva tyoyhteiso tarkastelee palvelujaan ja niiden laatua ennen kaikkea asiakkaan
kannalta. Hyvinvoinnilla, terveydellad ja elamanhallinnalla on todettu olevat keskindinen
yhteys. Sekd asiakkaan ettd ty0yhteison niihin liittyvat kasitykset vaikuttavat laadun
sisaltoon seka omaksuttuihin toimintatapoihin. Sosiaali- ja terveyspalvelut voivat tukea
palveluja kéayttdvan asiakkaan eldaménhallintaa. Sen liséksi tyoyhteison ja asiakkaan
arvot ja normit vaikuttavat siihen, millaiseksi tydyhteiso ja sen palvelut suunnitellaan ja
minkalaisiksi palveluja kéyttavén asiakkaan ja tyontekijoiden vuorovaikutus muodos-
tuu. (Outinen ym. 1994, 16.)

Outisen (1994) mukaan laatua voidaan tarkastella erittelemalld hyvan sosiaali- ja terve-

yspalvelun laadun syntymiseen vaikuttavia tekijoitd (taulukko 1).
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TAULUKKO 1. Mistd hyva sosiaali- ja terveyspalvelujen laatu syntyy? (Outinen ym.
1994, 14).

LAATU
KOOSTUU

LAADUN MUODOSTUMISEEN VAIKUTTAVIA TEKIJOITA

Hyvastéa palve-
lun sisallosta

oikein kohdennettu palvelu

asiakkaan oleellisten ongelmien tunnistaminen
tarkoituksenmukaiset ja realistiset tavoitteet

perusteltujen menetelmien kaytto

tieteellisen tiedon ja arviointitutkimusten soveltaminen kaytant6on

Hyvasté asia-
kaspalvelusta

asiakkaan kunnioittava kohtelu ammattikunnan eettisié periaatteita
noudattaen

asiakkaan tarpeiden ja odotusten selvittely ja huomioiminen palvelun
suunnittelussa ja toteutuksessa

asiakkaan osallistuminen laadun arviointiin

arvioinnista saatuun palautteeseen regointi

Hyvasté palve-
lun toteutuk-
sesta

oikeiden asioiden oikein tekeminen

tehokas toiminta

haluttujen palvelujen tuottaminen kéytettavissé olevilla resursseilla
tiedonkulku

eri tydvaiheiden saumaton niveltyminen toisiinsa

toimiva yhteisty6 asiakkaan palveluihin osallistuvien kesken

Hyvista tarkoituksenmukaiset tilat ja varusteet

toimintaedelly- | pateva ja motivoitunut henkilokunta

tyksista riittava ja optimaalisesti mitoitettu henkil6kunta
laadun parantamista tukeva tydyhteison toiminta, ilmapiiri, arvot seka
johtaminen

Hyvista kirjallisista sopimuksista ohjeista, laatukasikirjoista ym. asiakirjoista,

tukijarjestel- jotka varmistavat kaikille tiedon siitd, kuinka tulee toimia

mista tieto- ja palautejarjestelmisté (dokumentit, tilastot, asiakaspalautejér-
jestelmét, muut tulos- ja laatumittarit) joiden avulla saadaan tarvittava
tieto laadun toteutumisesta.

Hyvista palvelujen avulla aikaan saaduista halutuista vaikutuksista ja asetettu-

tuloksista jen tavoitteiden saavuttamisesta

saamiinsa palveluihin tyytyvaisisté asiakkaista ja ty6ssddn onnistumi-
sen kokemuksia tuntevista tyontekijoista
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3.3 Mielenterveyspalvelujen laatusuositukset

Suomalaista mielenterveystyotd méaarittdvat Sosiaali- ja terveysministerion vuodelta
2001 olevat valtakunnalliset mielenterveyspalvelujen laatusuositukset. Suositus on ra-
kennettu tarveldhtoisesti erottamalla kuntalaisen ja potilaan tarpeet (kuntalaisen na-
kdkulma), palvelut ja toimintatavat, joilla tarvitsija saisi parhaan avun (ammattihen-
kiloiden ja ammatillisten kaytantdjen ndkokulma ja edellytykset, joita ajateltu toiminta
vaatii paattajiltd ja hallinnolta (hallinnon n&kokulma). Laatusuosituksia tulee k&yttaa
kunnallisen laatusuunnittelun lahtékohtana. Laatusuosituksissa annetut ja perustellut
teemat avaavat valmiita kysymyksid vaikuttavuuden arvioinnille ja kehittdmistydlle.

(Sosiaali- ja terveysministerio 2001, 5).

Mielenterveyspalveluiden laatusuositus (2001) nojaa mielenterveyslakiin, jonka mukaan
kuntien on jarjestettdvd mielenterveyspalvelut sisalloltdédn ja laajuudeltaan sellaisiksi
kuin kunnassa ja kuntainliiton alueella esiintyvé tarve edellyttad (mielenterveyslaki 48).
Palvelujen on muodostettava toiminnallinen kokonaisuus (mielenterveyslaki 6 d 8).
Mielenterveyspalveluiden laatusuosituksessa (2001) on jasennetty ne keskeisimmat ra-
kenteelliset ja toiminnalliset seikat, joista laadukas mielenterveystyd kaytdannon koke-
muksen mukaan riippuu. Laatusuosituksessa todetaan, ettd mielenterveys on hyvinvoin-
nin, tyo- ja toimintakyvyn sekd selviytymisen edellytys ja osatekijd. Suosituksen taus-
talla on ajatus mielenterveysongelmien kehittymisesté prosessina, ja mielenterveystyon
palveluja tulisi olla saatavilla prosessin kaikissa vaiheissa: resursseja ja osaamista tulisi
suunnata eldmisen ja selviytymisen voimavarojen vahvistamiseen, psykososiaalisten
ongelmien selvittelyyn ja tukemiseen, mielenterveyshéirididen varhaiseen tunnistami-
seen sekd tehokkaaseen hoitoon ja monipuoliseen kuntoutukseen. Laatusuosituksessa
todetaan myos, ettd mielenterveystyon haasteet koskevat monia eldmanaloja ja ovat
siten terveydenhuollon lisdksi monien muidenkin alojen toimintaa. (Harjajarvi, Pirkola
& Wahlbeck 2006, 13).

3.4 Osallisuus

Mielenterveyspalvelujen laatua asiakkaan nakokulmasta tutkittaessa on asiakkaan osal-

lisuus tarkeassa roolissa. Osallisuus tarkoittaa Kiinnittymista yhteiskuntaan, kokemusta
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jasenyydestd, mahdollisuutta osallistua, toimia ja vaikuttaa yhteisdssa ja yhteiskunnassa.
Palvelun k&yttajien osallistumisen mahdollisuuksiin vaikuttavat mygs sosiaali- ja terve-
yspalvelujen jarjestamisen tapa ja siind kulloinkin ilmenevat kasityksen asiakkaasta ja
hanen roolistaan sekd jarjestelmén tarjoamat mahdollisuudet osallistua. (Laitila 2010,
9,58.)

Laitilan (2010) tutkimuksessa ”Asiakkaan osallisuus mielenterveys- ja paihdety6ssa”
ilmenee, ettd asiakkaiden ké&sitysten mukaan palveluiden k&yttdjien osallisuus ja osallis-
tuminen toiminnan suunnitteluun ja kehittdmiseen on tarpeellista, jotta saataisiin aikaan

muutoksia ja parannuksia mielenterveys- ja paihdepalveluihin. (Laitila 2010, 86).

Laitilan tekemdssa tutkimuksessa ilmenee myos, ettd asiakkaiden uskallus ja halu olla
osallisina ja osallistua vaihtelee. Kaikki eivét jaksa tai halua osallistua, tai he voivat olla
arkoja kertomaan mielipiteitddn. Oma psyykkinen ja fyysinen vointi, la&kitys ja kuntou-
tumisen vaihe vaikuttavat haluun ja kykyyn osallistua. Suomalaiseen kulttuuriin ei valt-
taméattd kuulu aktiivinen osallistuminen ja omien mielipiteiden julkituominen, ja sama
arkuus nakyy myos mielenterveys- ja pdihdepalveluiden kayttdjien osallistumisessa.
(Laitila 2010, 88).

Niinik&an Laitilan (2010) tutkimuksessa tehtyjen asiakashaastattelujen mukaan asiakas-
l&htoisesti toimivassa organisaatiossa tulisi olla mahdollisuus mielekk&aseen toimin-
taan. Toiminta voi pitaa sisalldédn esimerkiksi keskusteluja, erilaista ryhmatoimintaa tai
muita aktiviteetteja. Haastateltujen ké&sityksissa mielek&s toiminta nahtiin paitsi ajanku-
luna, my6s mahdollisuutena olla ja tehdd yhdessa muiden kanssa, oppia uusia taitoja tai
harjoittaa liikuntaa. (Laitila 2010, 99).

Osallisuus palveluiden kehittdmisessé toteutuu hyodyntamalld asiakkailla olevaa koke-
musta esimerkiksi kyselyiden ja keskustelufoorumien kautta. Toisaalta osallisuus mie-
lenterveys- ja pédihdetyon kehittdmiseen voi tarkoittaa myds asiakkaiden ja tyontekijoi-
den yhteiskehittdmistd, kuten yhteisia kehittdmisprojekteja ja —paivid. (Laitila 2010,
139.)
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3.5 Hyvinvoinnin kohentuminen, voimaantuminen

Yksilon voimaantumisessa on mukana aina yhteisollisyys ja yhteistoiminnallinen ulot-
tuvuus. Yksilo on aina ryhmansa jasen. Ryhmén jésenend, kokemuksia jakamalla, syn-
tyy joukkovoimaa, joka tukee yksilon siséistd prosessia. Voimaantumisen lghtokohtiin
kuuluu my6s vaikuttamista kunnan ja valtakunnan tasolla, kun on edistettdvd oman
ryhman tai erilaisten asiakasryhmien asemaa ja osallistumisen mahdollisuuksia. Ryh-

malla on enemman vaikutusvaltaa kuin yksilolla. (lija 2009, 106.)

Palveluita tulisi kehitt&& niin, ettd asiakkaiden sosiaalinen yhteenkuuluvuus vahvistuisi
ja ihmiset voisivat osallistua paikallisyhteisdjen toimintaan. Kun ihmiset lahtevat kehit-
tdméaan taitojaan ja osaamistaan yhdessd, itsearvostus ja oman eldman kontrollin tunne
vahvistuvat, samoin halu vaikuttaa laajemmalla yhteiskunnallisella tasolla. Yksilot ke-
hittyvat yhteisonsa jasenind. Téarkedd palveluiden kehittdmisessé on yksilon osallistumi-
nen aktiviteetteihin, joissa hanen kykynsa kasvavat ja joissa on yhteistoiminnallinen ote

yksil6llisen joustavuuden mahdollistavin menetelmin. (lija 2009, 118.)
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4 SATEENKAARITALO

4.1 Taustaorganisaatio Vaasanseudun sosiaalipsykiatrinen yhdistys ry.

Vaasanseudun sosiaalipsykiatrinen yhdistys on perustettu vuonna 1987 ja sen paamaa-
rand on kuntouttaa ja tukea sek& kotona asuvia ettd psykiatrisista sairaaloista takaisin
yhteiskuntaan palaavia mielenterveyskuntoutujia. Yhdistys tekee yhteisty6td muun mu-
assa mielenterveyskuntoutujien, omaisten sek& muiden alalla toimivien yhteistyotahojen
kanssa. Tavoitteena on kuntoutujien psyykkisen, fyysisen ja sosiaalisen toimintakyvyn
yllapitdminen ja edistaminen. Paasaantoisesti yhdistyksen toiminta on tarkoitettu Vaa-
san seudulla asuville mielenterveyskuntoutujille, jotka ovat téysi-ikaisid. Vaasan kau-
punki ostaa yhdistyksen palveluja ostopalveluna. (Vaasanseudun sosiaalipsykiatrinen
yhdistys 2009.)

Yhdistyksen toiminnan l&htokohtana on asiakkaan itsemaéaraamisoikeuden, yksilolli-
syyden ja tasavertaisuuden edistdminen sekd kuntoutujan omien arvojen ja asenteiden
kunnioittaminen. Kuntoutujan kykya selviytyd itsendisesti arjessa, vastuun ottamista
sekd omien voimavarojen tunnistamista ja lisddmista vahvistetaan toiminnallisen kun-
toutuksen kautta. Kuntoutuksen ajatuksena on edistdd kuntoutujan terveyttd, eika niin-
k&én hoitaa sairautta. Yhdessé tekemisen ja olemisen kautta pyritdén lisédmaan kuntou-
tujan osallisuutta ja luomaan uusia sosiaalisia kontakteja. (Vaasanseudun sosiaalipsy-
kiatrinen yhdistys 2009.)

Vaasanseudun sosiaalipsykiatrinen yhdistys ry. yllapitaa neljad palveluyksikkoa: 12-
paikkaista kuntoutuskotia Kalliokotia, 15-paikkaista kaksoisdiagnoosipotilaiden asu-
misyksikkoa Jansson-kotia seké paivatoimintayksikoitd Tiimitupaa ja Sateenkaaritaloa.
Tiimituvan toimintaan osallistuminen edellyttaa lahetettd kun taas Sateenkaaritalon toi-

mintaan osallistuminen on vapaaehtoista eiké l&hetettd vaadita.
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4.2 Sateenkaaritalo

Sateenkaaritalo on Vaasanseudun sosiaalipsykiatrisen yhdistyksen yllapitama ty6- ja
paivatoimintayksikko, joka tarjoaa toiminnallista ja sosiaalista kuntoutusta vaasalaisille
taysi-ikaisille mielenterveyskuntoutujille. Sateenkaaritalossa on mahdollisuus osallistua
ty0-, ryhma- ja virkistystoimintaan, ruokailla edullisesti, oppia uusia taitoja, luoda ja
yllapitad sosiaalisia kontakteja sekd saada vertaistukea. (Sateenkaaritalon laatukasikirja
2007.)

Kokemukseni mukaan Sateenkaaritalo aloitti toimintansa vuonna 1999 Fountain House
—ideologian mukaisena Klubitalo Sateenkaarena. Fountain House -toiminta, suomalai-
sittain Klubitalotoiminta, madrittyy kansainvalisten laatustandardien mukaan. Laatu-
standardeissa méaaritellddn mm. klubitalossa sallitut tyotehtavat, kuntoutujien eli jasen-
ten ja ammatillisen henkil-kunnan véliset suhteet ja tasa-arvoisuus, jasenten vaikutus-
mahdollisuudet ja tuettu ty6l-listdminen eli siirtymaty0. Sateenkaaritalo irrottautui liian
tiukoiksi osoittautuneiden standardien takia Fountain House —toiminnasta vuonna 2002
ja toimintaa ryhdyttiin kehittdmaén paikallisiin tarpeisiin sopivaksi. Standardeista halut-
tiin ottaa kayttdon toimintaan juurtuneet ja hyvaksi havaitut sdannoét tasavertaisuudesta,
osallisuudesta, vapaudesta madritell& itse osallistumisensa sek& yhteisollisyytta korosta-

va jasen -termi.

Sateenkaaritalon toimintaa rahoittavat Vaasan kaupunki ja Raha-automaattiyhdistys.
Sateenkaaritalon toiminnassa tahdataan jasenten terveen puolen tukemiseen ja yksilol-
listen voimavarojen huomioimiseen. Rohkaisemalla ja kannustamalla jasenié osallistu-
maan talon erilaisiin toimintoihin pyritdan siihen, ettd he voisivat 10ytd4 Sateenkaarita-
lolta itselleen sopivia toimintamuotoja ja sitd kautta sitoutua talon toimintaan. Jokaisen
jasenen panos on tarked ja talon t6ita hoidetaan yhdessa jasenten kanssa, mika luo me-
henked ja vahvistaa yhteisollisyyttd. Mielekasta virkistys- ja ryhmatoimintaa jarjeste-
tdan jasenten toivomuksia kuunnellen ja mahdollisuuksien mukaan. (Sateenkaaritalon
laatukasikirja 2007.)
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Sateenkaaritalo ei tarjoa hoitoa eik& terapiaa, vaan tdydentdd muita palveluja. Toimin-
taan osallistumiseen ei tarvita lahetetta, eika jasenille laadita kuntoutussuunnitelmia,
vaan kukin voi vapaaehtoisesti osallistua itselleen sopiviksi katsomiinsa toimintamuo-
toihin. Sateenkaaritalon toiminnan tavoitteena on yll&pita4 ja edistdd mielenterveyskun-
toutujien tyo- ja toimintakykyé seka sosiaalisia taitoja. (Sateenkaaritalon laatukésikirja
2007.)

4.3 Asiakkuus ja jasenyys Sateenkaaritalossa

Vaasanseudun sosiaalipsykiatrisen yhdistyksen toiminnanjohtajan Johanna Y liviitalan
(henkilokohtainen tiedonanto 24.7.2012) mukaan Sateenkaaritalossa k&ytetddn asiak-
kuuden maéérittelyssa rinnakkain kahta termid: asiakas ja jasen. Asiakas on ylakasite,
jota kaytetdan virallisissa yhteistydfoorumeissa. Jasen on klubitalohistoriasta k&yttoon
jaényt kasite, joka on havaittu yhteison siséisessa kaytdssé toimivammaksi, yhteisolli-
syytta ja osallisuutta lissdvdmmaéksi termiksi kuin asiakas. Asiakas on uusi termi, joka
on otettu k&yttoon vuonna 2012. T&ssa tutkimuksessa kdytan kuntoutujista termié asia-

kas.

Havaintojeni mukaan Sateenkaaritalon toiminnan erityspiirteend on asiakkuuden maa-
rittyminen: kuntoutujat eivét tarvitse lahetettd osallistuakseen toimintaan, vaan Sateen-
kaaritalon jaseneksi padsevat halutessaan kaikki taysi-ikdiset mielenterveyskuntoutujat.
Toiminta on matalan kynnyksen toimintaa, jossa kuntoutujat kertovat itsestaan vain sen,
mink& haluavat kertoa. Ohjaajat eivat tiedustele asiakkaiden diagnooseja, mutta suurin
osa asiakkaista kertoo jossakin vaiheessa elaménvaiheistaan, mielenterveys- ja paihde-

ongelmistaan tai elaménhallinnan haasteista.

Sateenkaaritalon jasenyys on vapaaehtoinen ja maksuton. Jasenyys mahdollistaa osallis-
tumisen talon toimintaan. Jaseneksi liitytddn ilmoittamalla nimi- ja osoitetietonsa, jol-
loin jasen saa Sateenkaaritalon postin kotiinsa. Henkiléiden nimi- ja osoitetietojen keruu

on myos tyoturvallisuuskysymys. (Sateenkaaritalon laatukésikirja 2007).
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Havaintojeni mukaan Sateenkaaritalon k&vijamaara kasvaa vuosi vuodelta. Vuoden
2011 tilastojen (kuvio 1) perusteella toimintaan osallistui kuukausittain noin sata eri
asiakasta.
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KUVIO 1. Sateenkaaritalon toimintaan osallistuneet asiakkaat vuosina 2010-2011

Sateenkaaritalon asiakasmaéaria tilastoidaan laskemalla keskiarvo paivittéisista asiakas-
madrista. (kuvio 2).
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KUVIO 2. Sateenkaaritalon paivittdinen kavijamaara, keskiarvot vuosilta 2010-2011
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4.4. Sateenkaaritalon laatukasikirja

Sateenkaaritalon laatukasikirja on laadittu vuonna 2006 tyovalineeksi Sateenkaaritalon
tyontekijoille. Laatukasikirjaa kdytetadn toiminnan ohjaamisessa, kaytantdjen yhtenais-
tdmisessa seka perehdytyksessa. Laatuké&sikirjaa tdydennetédan tarpeen mukaan. (Sa-

teenkaaritalon laatukésikirja 2007).

Sateenkaaritalon laatukasikirjassa on maaritelty muun muassa toiminnan toteuttaminen
ja tavoitteet, ohjauksen periaatteet, sosiaalinen kuntouttaminen, toiminnan esittely uu-
delle jasenelle, jasenyys Sateenkaaritalossa, henkilGstoresurssit ja ohjaajien tyonkuva,
ohjaajien vastuu ja valtuudet, tydhyvinvointi ja koulutus, henkiloston ja opiskelijoiden
perehdytys, palaverikdytannot ja tiedottaminen, laadun seuranta, kehittdminen ja arvi-

ointi, toiminnan kehittdminen ja arviointi sek& yhteistyo ja ulkoinen tiedottaminen.

4.5 Laadun seuranta, kehittdminen ja arviointi Sateenkaaritalossa

Sateenkaaritalossa jarjestetddn kaksi kertaa vuodessa jasenten ja ohjaajien yhteinen ke-
hittdmispaiva talon ulkopuolella. Kehittamispéaivasséa kaydaan lapi edellisen kehittdmis-
paivan ehdotuksien toteutuneisuutta seké& suunnitellaan tulevaa toimintaa pienryhmissa.
Jokaisessa ryhméssd on yksi ohjaaja. Kehittdmispdivét luovat yhteenkuuluvaisuuden
tunteen ja vahvistavat tasa-arvoisuuden kokemista. Jasenkyselyt toteutetaan 1-2 kertaa
vuodessa kyselylomakkeella, johon jasenella on mahdollisuus vastata nimettoméana.

Kyselysté kootaan yhteenveto. (Sateenkaaritalon laatukasikirja 2007).

Toimintaa arvioidaan jatkuvasti vuorovaikutuksessa jasenten ja ohjaajien kesken. Arjen
toimintojen kautta nousevat kehittdmiskohteet nostetaan esille viikoittain tapahtuvissa
ohjaajien palavereissa seké esimerkiksi tiistaituumailussa jasenten kesken. Jasenkyselyt
ja kehittdmispaivét nostavat esille kehittdmiskohteita. Nain toiminta pystytaan pitdmaan
monipuolisena ja jasenid sekd yhteistydkumppaneita kiinnostavana. (Sateenkaaritalon
laatukasikirja 2007.)
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4.6 Aiemmat tutkimukset ja hankkeet

Vaasanseudun sosiaalipsykiatriselle yhdistykselle on tehty muutamia aiempia tutkimuk-
sia. Sosionomi (AMK) —opiskelijat Hanna Perkki6 ja Anna-Mari Térménen perehtyivat
laadun tutkimiseen jo vuonna 2001 opinnédytetydssaan ”Laadukasta palvelua? Tutkimus
Kalliokodin palvelun laadusta asiakasnédkokulmasta.” Perkkit ja Térménen (2001) to-
teavat tutkimuksessaan Kalliokodista saatavan palvelun olevan kokonaisuudessaan hy-
vad, mutta havaitsevat kehittdémistarpeita olevan eritoten asiakkaiden vaikutusmahdolli-
suuksissa. Palvelun laatua tulisi kehittdd jatkuvasti asiakkaiden tarpeet ja mielipiteet
huomioon ottaen. (Perkkio & Térménen 2001, 3.)

Sosionomi (AMK) -opiskelija Kati Koiviston opinndytetydssé ”Mielenterveyskuntoutu-
jan omatoimisuuden tukeminen kuntouttavassa yhteis0ssd” tutkitaan ohjaajien keinoja
tukea kuntoutujan toimintakyvyn palautumista. Koivisto (2000) toteaa tarkeimmiksi
toimintakykyéa lisddvaksi tekijaksi ohjaajan antaman valittoman palautteen, jatkuvan

kannustamisen ja onnistumisen kokemusten luomisen. (Koivisto 2000, 1).

Sateenkaaritalon toiminnasta on wvuonna 2011 valmistunut sosionomi (AMK) -
opiskelijoiden Jenny Kiviniemen ja Anna-Leena Kontiaisen opinndytetyd "Hyvaa oloa
koirista! Koirien ulkoilutus osana mielenterveyskuntoutujien sosiaalista kuntoutusta”
jossa selvitettiin, miten koirien ulkoilutus toimii osana mielenterveyskuntoutujien sosi-
aalista kuntoutusta. Tutkimuksesta saadut tulokset osoittivat koirien ulkoilutustoimin-
nan olevan hyodyllista ja mielek&sta mielenterveyskuntoutujille. Toiminta sai heidat
lilkkumaan, osallistumaan erilaiseen toimintaan ja loi uuden ympdriston sosiaalisen
vuorovaikutuksen syntymiselle. Koirien ulkoilutus osana sosiaalista kuntoutusta vaatii
mielenterveyskuntoutujille toimintaa jarjestdvan tahon, vapaaehtoisjarjeston ja aikaa

toiminnan toteutukseen. (Kiviniemi & Kontiainen 2011, 2.)

Viivi Lax (2006) on opinndytetydssaan tutkinut paivatoiminnan merkitystd mielenter-
veyskuntoutujalle. Laxin (2006) tutkimuksen mukaan paivatoiminta merkitsee mielen-
terveyskuntoutujalle mahdollisuutta kohdata muita ihmisié ja saada vertaistukea toisilta
kuntoutujilta. Tarkeiksi asioiksi nousevat myos osallisuus ja se, ettd mielenterve-

yskuntoutujalla on paikka, johon tulla. (Lax 2006, 2.)
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Sateenkaaritalon toiminta alkoi kansainvélisen Fountain House —mallin mukaisena klu-
bitalotoimintana, jonka tavoitteena on tyopainotteisen péivan avulla parantaa mielenter-
veyskuntoutujien eldmanlaatua, vahent&é sairaalahoidon tarvetta ja tukea paluuta tyo-
elamaan tai koulutukseen. Klubitalotoimintaa maarittavat kansainvaliset laatustandardit,
jotka sadtelevat tarkasti muun muassa tyOpainotteista paivaa, siirtymatyotd, jasenten
oikeuksia seka henkiloston ja jasenten vélisid suhteita. Jokainen kuntoutuja voi omien
kykyjensa ja voimiensa sek& kiinnostuksen kohteidensa pohjalta asettaa itselleen kun-
toutustavoitteita klubiyhteisossa (Sosiaaliportti i.a).

Klubitalotoiminnasta on tehty useita tutkimuksia. Stakesin vuonna 2009 teettdmé&ssa
tutkimuksessa todetaan klubitalotoimintaan osallistumisen tuovan jasenille hyotya eri-
tyisesti mielekk&an tekemisen ja péivarytmin kautta. Jasenten ty0- ja kouluttautumis-
suunnitelmat ovat toteutuneet huonoiten. (Hietala-Paalasmaa, Hujanen, Harkapda &
Reuter 2009.)

Kokemukseni mukaan Sateenkaaritalon irrottautuminen Fountain House —toiminnasta
tapahtui jasenten toiveesta. Klubitalojen toimintaa madrittavat laatustandardit todettiin
lilan tiukoiksi ja paikallisiin olosuhteisiin huonosti soveltuviksi. Lis&ksi jasenistd halusi
talon toiminnan olevan enemman perinteistd paivakeskustoimintaa alihankintatGineen,
askarteluineen ja ryhmétoimintoineen, kuin suunnitelmallisesti toteutettavaa tyo- ja kou-

lutustoimintaan tahtdavaa klubitalotoimintaa.
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5 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

5.1 Tutkimusongelma

Viimeisin jasenkysely Sateenkaaritalon toiminnasta on tehty vuonna 2006. Asiakasméa-
ra on lisddntynyt huomattavasti kuluneiden kuuden vuoden aikana. Oman tyokokemuk-
seni perusteella arvioin asiakkaan kannalta merkityksellisiksi laatutekijoiksi klubitalo-
historiasta elamaan jaaneet, Sateenkaaritalon toimintaa méaarittavat kriteerit jasenlahtoi-
syys, voimavaraléhtoisyys ja asiakkaan valinnan vapaus toimintaan osallistumisessa.
Edelld mainittujen kriteerien avulla voidaan Sateenkaaritalon toimintaa markkinoida
sekd kuntoutujien osallisuutta lisd&dvana ettd voimaannuttavana paivatoimintana. Halu-
sin tutkia asiaa asiakkaiden eli mielenterveyskuntoutujien ndkdkulmasta. Tutkimusky-
symykseksi muotoutui "Mitd mieltd Sateenkaaritalon asiakkaat ovat Sateenkaaritalon

paivatoiminnan laadusta?”

5.2 Tutkimuksen kohderyhma

Tutkimuksen kohderyhménd ovat Sateenkaaritalon paivatoimintapalveluja kayttavéat
mielenterveyskuntoutujat, joita kutsutaan asiakastyodssa jaseniksi ja toimintaa ulospain
markkinoitaessa asiakkaiksi. Tassd tutkimuksessa kaytdn Sateenkaaritalon jasenista
termid asiakas. Sateenkaaritalon asiakaskunta muodostuu kokemukseni mukaan paaosin
taysi-ikéisista vaasalaisista mielenterveyskuntoutujista, joista suurin osa on elékkeell
psyykkisen sairauden takia. Osa asiakkaista on sairauslomalla, osa ty6ttomié tyonhaki-
joita. Kokemukseni mukaan noin 60 % Sateenkaaritalon asiakkaista on miehid ja noin
40 % on naisia, sama prosenttiosuus nékyy kielijakaumassa: kavijoistd noin 60 % on

suomenkielisia ja 40 % ruotsinkielisia.
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5.3 Tutkimusmenetelmat

Tutkimus on toteutettu kvantitatiivisena survey-tutkimuksena: tietysta ihmisjoukosta on
poimittu otos yksiloité joilta on kerétty aineisto strukturoidussa muodossa kyselylomak-
keen avulla. Kerétyn aineiston avulla on pyritty kuvailemaan, vertailemaan ja selitta-

maan ilmidita. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2010, 134).

Termi survey tarkoittaa sellaisia kyselyn, haastattelun ja havainnoinnin muotoja, joissa
aineistoa keratddn standardoidusti ja jossa kohdehenkil6t muodostavat otoksen tai nayt-
teen tietystd perusjoukosta. Standardoituus tarkoittaa sitd, ettd sama asia kysytadén kai-
kilta vastaajilta tdsmalleen samalla tavalla. Aineisto, joka kerdtdan surveyn avulla, kasi-

telladn yleensa kvantitatiivisesti. (Hirsjarvi ym. 2010, 193-194).

Kyselytutkimusten etuna on, ettd niilla voidaan keratd laaja tutkimusaineisto: tutkimuk-
seen voidaan saada paljon henkil6itd ja voidaan kysyd monia asioita. Jos lomake on
suunniteltu huolellisesti, aineisto voidaan nopeasti kasitelld tallennettuun muotoon ja
analysoida se tietokoneen avulla. Talla tavalla kerattavan tiedon kasittelyyn on kehitetty
tilastolliset analyysitavat ja raportointimuodot, joten tutkijan ei tarvitse tavattomasti itse
kehitell& uusia aineistojen analysointitapoja. Tulostan tulkinta voi kuitenkin osoittautua

ongelmalliseksi. (Hirsjarvi ym. 2010, 195).

Jasenkyselyn avulla toteutettavassa tutkimuksessa kaytetddn méaéarallista tutkimusotetta.
Sateenkaaritalolla on 250 jasentd, joista talon toimintaan osallistuu aktiivisesti kuukau-
sittain noin sata mielenterveyskuntoutujaa. Jasenkysely on kirjallinen kysely, johon
kuntoutujat vastaavat nimettdména. Jokaiseen kysymykseen on annettu useita vas-
tausvaihtoehtoja ja tdysin avoimet kysymykset on jatetty kyselystd kokonaan pois, jotta
asiakkaiden olisi mahdollisimman helppoa ja vaivatonta vastata. Selkeilla kysymyksilla
ja vastausvaihtoehdoilla suljetaan pois vaarin ymmartadmisen mahdollisuus ja tuetaan

asiakkaita siihen, ettd he jaksavat vastata kaikkiin kyselyssa oleviin kysymyksiin.
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5.4 Aineiston keruu- ja analysointimenetelmat

Jasenkysely toteutettiin kustannussyiden ja asiakkaiden henkilokohtaisen ohjauksen
takia Sateenkaaritalon tiloissa jarjestetyssa kehittdmispéivassa helmikuussa 2012. Sa-
teenkaaritalon kehittdmispaivadd markkinoitiin jokaiselle asiakkaalle kotiin l&hetettdvas-
sé jasenkirjeessd, toimitiloissa olevien ilmoitusten ja talossa jarjestettavien viikoittaisten
kokousten avulla. Tutkimuskyselyni otos muodostui ei-satunnaiseksi: koehenkil6t vali-
koituivat saatavuuden eli helposti kokoon saadun joukon perusteella (Metsamuuronen
2006,53). Kyselyyn vastanneita ei valittu mink&&n tietyn ominaisuuden perusteella.
Otos muodostui harkinnanvaraiseksi: kyselyyn padsi vastaamaan Sateenkaaritalon ke-

hittdmispaivaan ensimmaiseksi ilmoittautuneet 40 asiakasta, joista paikalle saapui 39.

Kehittamispdivan ohjelma oli rakennettu siten, ettd jasenkyselyn tayttdmisen prosessiin
oli varattu aikaa koko aamupdivé. Kyselylomake oli laadittu Sateenkaaritalossa aikai-
sempina vuosina kaytettyjen kyselyjen pohjalta. Ennen kehittdmispaivad kyselylomak-
keen ymmarrettdvyytté ja toimivuutta testattiin yhden asiakkaan avulla: hénella ei ollut
mahdollisuutta osallistua kehittdmispéivaan, mutta han halusi tayttaa jasenkyselyn. Ha-
neltd saadun palautteen perusteella kysely todettiin selkedksi eikd muutoksia tarvinnut
tehda.

Ennen kyselylomakkeen (liite 1) taytt0a asiakkaille kerrottiin kyselyn merkityksesta ja
tavoitteesta. Asiakkaita ohjeistettiin, kuinka kyselylomake tulee tayttaa. Yleisen ohjeis-
tuksen jalkeen asiakkaat jaettiin neljaédn pienryhmaan, joista yksi oli ruotsinkielinen.
Koska Vaasa on kaksikielinen kaupunki ja kaikkien palvelujen on oltava saatavilla
my0s ruotsiksi, oli erds Sateenkaaritalon asiakas k&antanyt kyselylomakkeen kehitta-
mispaivaa varten ruotsin kielelle (liite 2). Jokaisessa ryhmassé oli ohjaaja mukana aut-
tamassa kyselyn tayttamisessa. Ohjaajien roolina oli avata kysymyksia ja tarvittaessa
neuvoa henkilokohtaisesti kyselyn tayttamisesséd. Vaikka kysely oli pyritty laatimaan
mahdollisimman helposti ymmérrettavaksi ja taytettdvéaksi, pienryhmissa nousi esille
useita kysymyksia ja monet asiakkaat tarvitsivat ohjaajien henkilokohtaisesti neuvontaa.
Kehittdmispdivén jalkeen kysymyslomakkeet jaivat Sateenkaaritaloon esille, ja lomak-

keen taytti vield kolme asiakasta.
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Kyselylomake pyrittiin laatimaan mahdollisimman helposti ymmarrettavaksi, jotta véaa-
rinymmarrysten mahdollisuus vahenisi. T&std huolimatta osalle asiakkaista kyselylo-
makkeen kysymysten ymmartdminen oli haastavaa, ja muutamissa lomakkeissa oli poi-
kettu ohjeistuksesta: annetuista vastausvaihtoehdoista “kylld”, “ei”, ja “en tiedd” oli
yhden sijaan valittu kaksi vaihtoehtoa. Ndma ohjeistuksen vastaisesti tdytetyt kohdat on

Excelin tilastollisessa kasittelyssa jatetty tyhijksi.

Kyselyyn vastasi yhteensé 43 asiakasta, joista 39 taytti kyselyn kehittdmispéivassg, yksi
henkilé ennen kehittdmispéivad ja kolme henkiloé kehittamispaivén jalkeen. Kuvaamal-
lani tavalla toimien vastausprosentti saatiin korkeaksi, koska kyselyyn vastaamiselle oli
varattu oma tila, aika ja ohjaus. Mikéli jasenet olisivat tayttaneet kyselyn yksin, esimer-
kiksi kotioloissa, olisi vastausprosentti todennékdisesti jaanyt pienemmaksi. Kokemuk-
seni mukaan monen kuntoutujan keskittymiskyky on kroonisen psyykkisen sairauden
takia heikko: jos jotakin kysymysta ei heti ymmarreta tai siihen ei saa heti apua, lomak-

keen tayttdminen ja& helposti kesken.

5.5 Tulosten analysointi

Numeroin palautetut lomakkeet numeroin 1-43 vastausten kasittelyn helpottamiseksi,
minka jalkeen aloitin kyselyn vastausten kasittelyn ja analysoinnin. Aloitin aineiston
analysoinnin méérittelemalla kyselylomakkeen vastausvaihtoehdot numeroin 0 =en tie-
da, 1=ei ja 2 = kyll&. Kyselyn muuttujat taustatietoineen ja vastauksineen taulukoin
Excel-taulukkolaskentaohjelman havaintomatriisiin, jotta aineisto olisi tilastollisesti
késiteltavissa. Kahdessa vastauslomakkeessa asiakas oli vastannut useampaan vaihtoeh-
toon. Nama vastaukset olen jattanyt analyysissa tyhjiksi. Jasenkyselyn vastaukset ana-

lysoin Excelissé frekvenssitaulukoiksi sek& Pivot-ristiintaulukoinneiksi.

Jokaisessa kysymyskohdassa oli mahdollisuus vastata my6s avoimeen kysymykseen.
Naitd vastauksia en ole syottanyt Excel-taulukkoon vaan kasittelen ne sanallisesti tu-

lososiossa.
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6 TULOKSET

Tutkimukseni tarkoituksena on selvittdaa asiakkaiden mielipide Sateenkaaritalon palve-
luiden laadusta. Olen jasentéanyt empiirisen tutkimukseni sisaltdmat kysymykset mit-
taamaan laatua seuraavien teemojen kautta: paivatoiminnan monipuolisuus, ohjaajien
ammattitaito, asiakkaiden voimaantumisen lisddntyminen, asiakkaiden osallisuus, tie-
dottaminen, asiakkaiden kiinnostus ja valmius vaikuttaa paikalliseen mielenterveystyo-
hon seké asiakkaiden kehittamisideat.

6.1 Jasenkyselyyn vastanneiden taustatiedot

Jasenkyselyyn vastasi 43 Sateenkaaritalon asiakasta. Kyselyyn vastanneiden sukupuoli-
jakauma, miehid 67 % ja naisia 33 %, vastaa melko hyvin Sateenkaaritalossa vuonna
2009 tehtyd kyselya asiakkaiden sukupuolijakaumasta. Tuolloin asiakkaista noin 40 %
oli naisia ja 60 % miehia (Anja Paksu, henkilokohtainen tiedonanto 1.10.2012).

Jasenkyselyn otanta vastaa 17 % eli vajaata viidesosaa Sateenkaaritalon kokonaisjase-
nistosta. Jasenkyselyyn vastanneista enemmistd (33 %) oli 41-50 —vuotiaita (kuvio 3).
Sateenkaaritalon ohjaaja Anja Paksun (henkilokohtainen tiedonanto 1.10.2012) vuonna
2009 tekemén ik&kyselyn tuloksen mukaan Sateenkaaritalon palveluja kéyttavista asi-
akkaista naisten enemmisto oli idltddn 50-60 —vuotiaita ja miesten enemmisto

40-50 —vuotiaita.

Ik&

%

KUVIO 3. Vastaajien ikdjakauma (n=43)
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Kaikista jasenkyselyyn vastanneista suurin osa (37 %) kay talolla paivittdin (kuvio 4).
Tassa oli eroja miesten ja naisten kohdalla: lahes puolet (41 %) kyselyyn vastanneista
miehistd osallistuu Sateenkaaritalon toimintaan paivittdin, naisista paivittaiseen toimin-
taan osallistuu noin kolmannes (29 %). Vastanneista 89 % osallistuu Sateenkaaritalon
toimintaan vahintaan kerran viikossa ja 11 % harvemmin kuin kerran viikossa. Tulosten

perusteella voi paatelld otoksen muodostuneen Sateenkaaritalon aktiivisista asiakkaista.

harvemmin kuin kerran kuukaudessa

kerran kuukaudessa

joka toinen viikko

kerran viikossa

2-4 kertaa viikossa

péaivittain

m kaikki m miehet m naiset

KUVIO 4. Vastaajien kdynnit Sateenkaaritalossa (n=43)

6.2. Sateenkaaritalon paivatoiminnan monipuolisuus

Sateenkaaritalossa jarjestetdan asiakkaille erilaista ryhma- ja virkistystoimintaa, matkoja
ja retkid, kursseja, luentoja sek& tyotoimintaa, josta maksetaan pieni korvaus. Tyo6toi-
minnassa asiakkaat pussittavat irtokarkkipusseja tai askarteluhelmid painon tai mééran
mukaan. Lisaksi Sateenkaaritalon asiakkaat osallistuvat péivittdin niin sanottuihin talon
toihin, joita ovat muun muassa erilaiset siivous- ja toimistotyot. Talon tGihin osallistu-
malla asiakkaat saavat lounaan halvemmalla. Osasta talon tdistd maksetaan kannustus-
rahaa niille erikseen sovituille asiakkaille, jotka ovat osoittaneet pystyvansad ottamaan
vastuuta, olevansa luotettavia ja pystyvansa itsendiseen tyontekoon ohjaajien tuen avul-

la.
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Jasenkyselyssa kartoitettiin Sateenkaaritalon toiminnan monipuolisuutta kohdissa 6)
Sateenkaaritalon toiminnassa minulle on térkeda ja 7) tyotehtdvat Sateenkaaritalossa.
N&illa kyselyn kohdilla kartoitetaan laissa sdddetyn mielenterveyskuntoutujien paiva-

toiminnan monipuolisuuden toteutumista Sateenkaaritalossa.

Kokemukseni mukaan mielenterveyden héirigista karsivilla ihmisill4 on olemassa riski
sosiaaliseen syrjaytymiseen. Kyselyn perusteella Sateenkaaritalon toiminnassa asiak-
kaille on erityisen tarkead, ettd heillda on paikka jossa voi kdyda (kuvio 5). Lisaksi mer-
kittavia tekijoitad Sateenkaaritalon tarjoamassa paivatoiminnassa ovat sosiaaliset kontak-

tit, mielek&s tekeminen sekd matkat ja retket (kuvio 5).
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KUVIO 5. Sateenkaaritalon toiminnassa vastaajat kokevat tarke&dna (n=43)
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Tutkimuksessa ei 10ydy suuria eroja sukupuolten valill4 Sateenkaaritalon monipuolisen
toiminnan arvioimisessa. Ohjaajien tuki sekd ryhmatoiminta osoittautuvat hieman tarke-
ammaksi naisille (kuvio 6). Paikka, jossa asiakkaat voivat kdyda sek& sosiaaliset kon-
taktit osoittautuvat tutkimuksessa yhtd tarkeiksi molemmille sukupuolille (kuvio 6).
Kyselyn vastausten perusteella myds miehet osaavat arvostaa viihtyisia ja kauniisti si-

sustettuja toimitiloja (kuvio 6).
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KUVIO 6. Sateenkaaritalon toiminnassa naisille ja miehille on tarkead (n=43)

Olennainen osa Sateenkaaritalon péivatoimintaa ovat talon tyotehtévat jotka ovat paa-
asiassa ovat erilaisia siivoustoitd. Tyotehtdvat, kuten talon imurointi, on pilkottu pie-
nempiin osa-alueisiin, jotta kaikilla asiakkailla olisi mahdollisuus osallistua talon toihin
ja saada lounas edullisemmalla hinnalla. Talon téihin osallistuvat asiakkaat saavat lou-

naan hintaan 2,20 € lounaan normaalin hinnan ollessa 4,00 €.
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Tyotehtavat vaikuttavat kyselyn perusteella mielekkéilté ja sopivilta (kuvio 7). Tyo6teh-
tavia koskevaan kysymykseen jatettyd avointa kommentointimahdollisuutta oli k&ytetty
runsaasti. TyOtehtdvid kommentoitiin seuraavasti: ”Arbetsro.” ”Jaksais tehd jottain.”
”Olisi enemmén tekemistd.” "Ennen ruokaa tehtévia toitd.” “Tyotoimintaa olisi use-
ammin.” "Ei tarvitsisi ollenkaan siivota jos ei halua ja maksaisi (lounaasta) kuitenkin
2,20 € mutta ne jotka haluaa siivota niin saa olla mahdollista.” ”Alla arbetar tillsam-

mans.” ”lhan kivoja.” ”Sopivia, ei liian raskaita.”
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KUVIO 7. Vastaajien ndkemys Sateenkaaritalon ty6tehtavista (n=43)

Sek& miesten ettd naisten mielestd tyotehtavia on tarjolla riittavasti. Alle viidennes on
sitd mieltd, ettd tyotehtdvid on liian vahan (kuvio 8).
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KUVIO 8. Naisten ja miesten ndkemys Sateenkaaritalon tyotehtévista (n=43)
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6.3 Ohjaajien ammattitaito

Sateenkaaritalon henkilokunta muodostuu moniammatillisesta tiimistd, jossa tyoskente-
lee nelja ohjaajaa: vastaava ohjaaja, keittibohjaaja seké& kaksi ohjaajaa. Tutkimuksen
aikaan helmikuussa 2012 ohjaajien koulutus muodostui seuraavasti: vastaavana ohjaa-
jana toimi psykiatrinen sairaanhoitaja, ohjaajina lahihoitaja ja sosiaaliohjaaja ja keittio-
ohjaajana kokki. Kokemukseni mukaan ohjaajien ammattitaidolla on suuri merkitys
asiakkaiden hyvinvoinnin kohenemiselle. Kyselyll& haluttiin selvittdd myos sitd, koke-
vatko asiakkaat ohjaajat ammatillisiksi tyontekijoiksi vai ystéviksi ja onko ohjaajia asi-
akkaiden mielesta riittdvasti. Ohjaajien ammattitaitoa kartoitettiin jasenkyselyn kohdis-
sa 8) ohjaajat tukevat parhaiten hyvinvointiani ja 9) miten arvioit ohjaajien ammattitai-
toa.

Kyselyn tuloksista voi paatelld, ettd ohjaajilta saatu tuki koetaan térkedksi (kuvio 9).
Vain kolme prosenttia vastaajista ei kokenut tarvitsevansa ohjaajien tukea. Vastaajien
mukaan ohjaajat voivat parhaiten tukea asiakkaita kannustamalla heitd itsendiseen sel-
viytymiseen ja antamalla tehda tyotehtavat itsendisesti.

100

kannustamalla itsendiseen

selviytymiseen (n=41) 88

esimerkin avulla (n=34)

antamalla tehda tyon itsenéisesti (n=35) E en tiedd
yhdessa tekemalla (n=36) el
kylla

saan ohjaajilta tarpeeksi tukea (n=37)

ohjaajat eivat tue minua tarpeeksi
(n=23)

en tarvitse tukea ohjaajilta (n=31)

ohjaajia on riittavéasti (n=34)

KUVIO 9. Vastaajien ndkemys siitd, kuinka ohjaajat tukevat parhaiten asiakkaiden hy-

vinvointia (n=43)
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Erityisesti naisten mielestd Sateenkaaritalossa on riittdvasti ohjaajia ja heiltd saa riitta-
vasti tukea (kuvio 10).
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KUVIO 10. Naisten ja miesten ndkemykset siitd, kuinka ohjaajat tukevat parhaiten asi-
akkaiden hyvinvointia (n=43)

Ohjaajien ammattitaitoa koskevan kysymyksen tulokset ovat mielenkiintoisia: l&hes
kaikki vastaajat pitavat ohjaajia mielenterveystyon ammattilaisina, mutta suurin osa
kokee ohjaajat myos ystavikseen (kuvio 11). Kyselyn mukaan ohjaajat koetaan helposti
lahestyttaviksi ja luotettaviksi, ja heiltd uskaltaa pyytda apua ja neuvoja.

Ohjaajien ammattitaitoa koskevaan avoimeen kysymykseen oli vastattu muun muassa
nain: "Hoitajat ovat tukeneet minua ja muita hyvin.” ”Ohjaajat tukevat minua tarpeeksi
ja saan heiltd tukea tarvittaessa.” "Handledarna uppmuntrar mig att géra olika arbeten.”
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KUVIO 11. Vastaajien arvio ohjaajien ammattitaidosta (n=43)

Sek& miehet ettd naiset kokivat ohjaajien ammattitaidon suurin piirtein samalla tavalla
(kuvio 12). Huonoiten vastaajat kokivat ohjaajien ymmartavan asiakkaiden sairauksia
(kuvio 12).
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KUVIO 12. Naisten ja miesten ndkemys ohjaajien ammattitaidosta (n=43)
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6.4 Asiakkaiden osallisuus

Asiakkaan osallisuuden lisdédminen on nyky-yhteiskunnan tarkeimpié tavoitteita péihde-
ja mielenterveyspalveluissa. Kyselyssa osallisuuden toteutumista tutkittiin kysymyksen
numero 11 avulla. Vastaajien enemmisto on sitd mieltd, etté asiakkailla on mahdollisuus

vaikuttaa Sateenkaaritalon toimintaan (kuvio 13).

Osa vastaajista kaytti mahdollisuutta vaikuttaa jo tassé kyselyssa. Avoimessa Kysymyk-
sessd, jossa kysyttiin mihin asiakkaat haluaisivat vaikuttaa enemman, olivat vastaajat
kommentoineet seuraavasti: "Ohjausta tietokoneessa.” Matkojen ja retkien suunnittelus-
sa.” ”"Matka Sarkanniemeen siten, ettd voi kdyda oikeasti laitteissa.” "Ty0toimintaa

enemman.” ”Mera jobb.”. ”Genom att ge olika alternativ till vad man kan gora.”
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KUVIO 13. Vastaajien kokemukset Sateenkaaritalon toimintaan vaikuttamisesta (n=43)

Miehistd 71 % ja naisista 63 % kokee voivansa vaikuttaa Sateenkaaritalon toimintaan.
Naiset kokevat vaikuttamisen parhaimmiksi keinoiksi kehittdmispaivaan osallistumisen
ja keskustelun ohjaajien kanssa. Myos miesten vastauksista edelld mainitut nousevat
parhaimmiksi vaikuttamisen keinoiksi, joskin lahes puolet vastanneista miehista kokee,
ettd haluaisi vaikuttaa enemman. (kuvio 14). Erés vastaajista oli lisannyt avoimeen ky-

symykseen yhdeksi vaikuttamisen muodoksi ”Kaymalla taalla”.
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Naisista 17 % ja miehistd 5 % kokevat, etté heilld ei ole mahdollisuutta vaikuttaa (kuvio
14). Kielteisid kokemuksia on perusteltu seuraavasti: ”Olen vahan hiljainen ja arka.”
”Retki voi olla kallis.”
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KUVIO 14. Naisten ja miesten kokemukset Sateenkaaritalon toimintaan vaikuttamisesta
(n=43)

6.5 Sateenkaaritalon toiminnan vaikutus asiakkaan voimaantumiseen

Asiakkaan voimaantuminen on paivatoiminnan tarkeimpid tavoitteita. Voimaantuminen
ilmenee hyvinvoinnin kohenemisena ja toimintakyvyn paranemisena. Jasenkyselyssa
voimaantumista kartoitettiin kohdissa 4) k&yn Sateenkaaritalolla ja 5) Sateenkaaritalon
toiminta on vaikuttanut elamanlaatuuni. Voimaantumisen kannalta tarkeimmiksi koh-
diksi nousevat jasenkyselyssa sosiaalisen verkoston laajeneminen (uudet ystavat ja tut-
tavat), yhteisollisyys (tunnen kuuluvani johonkin), yksindisyyden vahentyminen,
psyykkisen voinnin kohentuminen seké toisilta jaseniltda saatu apu ja tuki. Voimaantu-
misessa asiakkaiden sosiaalisella yhteenkuuluvuudella on suuri merkitys (kuvio 15).
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Muina syind Sateenkaaritalossa kdymiseen mainittiin "K&yn ajan kuluksi ja tapaan ih-

misi&”, ”Sosiaalinen harjoitus”, ”Liikunnan vuoksi”.
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paivarytmini on selkiytynyt (n=37) kylla

tunnen, ettd minua tarvitaan (n=38) 63

voin psyykkisesti paremmin (n=37) 89
olen oppinut uusia taitoja ja asioita
(n=37)
olen saanut apua/tukea toisilta jasenilta
(n=37)

50

KUVIO 15. Sateenkaaritalon toiminta on vaikuttanut vastaajien elémanlaatuun (n=43)

Erityisesti miehet kokevat voivansa Sateenkaaritalon toimintaan osallistumisen takia
psyykkisesti paremmin (kuvio 16). Naisten voimaantumiseen nayttavat kyselyn perus-
teella vaikuttavan toisilta jéseniltd saatu apu ja tuki sek& toisten jasenten auttaminen

oman kokemuksen keinoin (kuvio 16).
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KUVIO 16. Sateenkaaritalon toiminta on vaikuttanut naisten ja miesten eldménlaatuun
(n=43)

Vaikka Sateenkaaritalon toimintaan osallistuminen on vapaaehtoista, voivat sairaalat ja
asumispalveluyksikét motivoida hoito- tai kuntoutussuunnitelman avulla potilaitaan ja
asiakkaitaan osallistumaan Sateenkaaritalon toimintaan. Puolet vastaajista osallistuu
Sateenkaaritalon toimintaan hoito- tai kuntoutussuunnitelmaan kirjatun tavoitteen takia
(kuvio 17). Voimaantumista edesauttavat tutkimuksen tulosten perusteella erityisesti

sosiaaliset kontaktit (kuvio 17).
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KUVIO 17. Vastaajat kdyvat Sateenkaaritalolla (n=43)

Seké& miehet ettd naiset osallistuvat Sateenkaaritalon toimintaan tavatakseen toisia ihmi-

sid (kuvio 18). Erityisesti naiset toivovat 10ytdvansé uusia ystavia (kuvio 18).
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KUVIO 18. Naiset ja miehet kdyvét Sateenkaaritalolla (n=43)
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6.6 Asiakkaiden kiinnostus ja valmius vaikuttaa paikalliseen mielenterveysty6hon

Kyselyssa kartoitettiin myds asiakkaiden kiinnostusta vaikuttaa vaasalaiseen mielenter-
veystyohon. Oman kokemuksen kayttdminen toisten mielenterveyshairidihin sairastu-
neiden ihmisten avuksi vaikuttaa tutkimuksen perusteella olevan asiakkaille tarke&&
(kuvio 19). Omien kokemusten avulla voi muita auttaa vastausten perusteella seuraavas-
ti: "Genom att delta i utvecklingsdag”, ”Kirjoittamalla lehtiin”, ”Juttelemalla yhteisista

tuntemuksista, ajatuksista ja kokemuksista”.
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KUVIO 19. Vastaajien kiinnostus paikalliseen mielenterveystyohon vaikuttamisesta
(n=43)

Naiset vaikuttavat oleman hieman enemman kiinnostuneempia yhteiskunnallisesta vai-

kuttamisesta (kuvio 20).
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KUVIO 20. Naisten ja miesten kiinnostus paikalliseen mielenterveysty6hon vaikuttami-
sesta (n=43)
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6.7 Tiedottaminen

Riittdva toiminnasta tiedottaminen on térkeé edellytys asiakkaiden toimintaan osallis-
tumiselle. Sateenkaaritalossa jarjestetdan kaksi kertaa viikossa yhteison omat tiedonja-
kopalaverit: tiistaituumailu tiistaisin ja viikon vinkit perjantaisin. Liséksi toiminnasta
tiedotetaan kassahuoneessa olevilla ilmoitustauluilla sekd valkotaululla, jolle Kirjoite-
taan péivan tapahtumat. Tehokkaaksi tiedotuskanavaksi on kokemukseni mukaan ha-
vaittu myos jasenille suunnattu henkilokohtainen tiedotus. Jasenille postitetaan kotiin 4-
5 kertaa vuodessa jasentiedote. Vaasanseudun sosiaalipsykiatrisella yhdistykselld on
my0s omat Internet-sivut, jotka tosin kyselyn tekemisen aikoihin toimivat huonosti pal-

velinongelman takia.

Kyselyn perusteella parhaimmaksi tiedotuskanavaksi nousi kotiin postitettava jasentie-
dote (kuvio 21).
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KUVIO 21. Asiakkaat saavat tietoa Sateenkaaritalon tapahtumista (n=43)
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Naisten vastausten perusteella sosiaaliset tilanteet, kuten ovat tiistaituumailu ja viikon

vinkit, ovat parhaimpia tiedotuskanavia (kuvio 22).

tiistaituumailusta /viikon vinkeilta (n=36)
kotiin tulevasta jasentiedotteesta (n=38)
kassahuoneen valkotaululta (n=33)
kassahuoneen ilmoitustaululta (n=36)
Internet-sivuilta (n=38)

ohjaajilta (n=37)

ystavilta / tuttavilta (n=37)

H naiset H miehet

100

100

100

KUVIO 22. Naiset ja miehet saavat tietoa Sateenkaaritalon tapahtumista (n=43)

6.8 Asiakkaiden ndkemyksia Sateenkaaritalon toiminnan kehittdmiseksi

Asiakkailta pyydettiin ndkemyksid Sateenkaaritalon toiminnan kehittdmiseksi. Liikun-

taa sek& matkoja ja retkid toivotaan eniten (kuvio 23).
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KUVIO 23. Asiakkaat toivovat Sateenkaaritalon jarjestavén (n=43)
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Vastaajat toivoivat eniten matkoja ja retkid. Luontoretkid toivoi 17 vastaajaa, yhden
paivan retkid 11 vastaajaa, 2 paivén retkid 13 vastaajaa, kotimaan matkoja 28 vastaajaa,
ulkomaan matkoja 27 vastaajaa ja 19 vastaaja toivoi pidempid matkoja.

Muita kehittdmisideoita ovat: "Ohjaajille jarjestettavista koulutuksista pidettéisiin luen-

toja jasenille.” ”Oltaisiin tasa-arvoisia kaikki.”

Naiset toivovat selvasti miehid enemmaén kasitoité, askartelua sekd asiantuntijaluentoja
(kuvio 24).
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KUVIO 24. Miehet ja naiset toivovat Sateenkaaritalon jarjestavan (n=43)

Vastaajat haluavat Sateenkaaritalon toimintaan seuraavia uusia ryhmid: puutyo-, tieto-
kone- ja leivontaryhmid; engelsk diskussionsgrupp ja bantningsgrupp (laindutusryhma).
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Asiantuntijaluentoja toivotaan terveydestd, yksindisyydestd, d4&nien kuulemisesta, psyki-
atriasta, masennuksesta, laihdutuksesta, ravinnosta ja litkunnasta. Liikunnasta toivotaan
vesijumppaa, kavelyd, kahvakuulaa, kuntosalia ja rentoutumisryhmaa. Késitoissa toivo-

taan askartelua ja korupajaa.

Retkid ja matkoja toivotaan kylpylaan, risteilylle, kalastamaan, Tukholmaan, Espanjaan,
Valassaarille, Ojbergetille, liheiseen luontoon, Lapin luontoon, Tampereelle, Jalasjar-
ven Pirunpeséan, Ruotsiin, Kuusamoon, Tanssii tdhtien kanssa —ohjelmaan tai johonkin

muuhun televisio-ohjelmaan.
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7 JOHTOPAATOKSET

Sateenkaaritalon asiakkaat vaikuttavat tutkimuksen perusteella olevan tyytyvaisia Sa-
teenkaaritalon palvelujen laatuun. Tarkeimmiksi tekijoiksi Sateenkaaritalon toiminnassa
nousevat asiakkaan sosiaalisen verkoston laajeneminen, asiakkaalla on paikka johon
tulla, asiakkaan toisilta jasenilt4d saama apu ja tuki, ohjaajien asiakkaalle antama tuki

seka mielekéas tekeminen.

Kokemukseni mukaan Sateenkaaritalon asiakkaista suurin osa karsii yksindisyydestd,
jolloin inhimillisesti ja ystavallisesti kayttaytyvé tyontekija on luonnollista ndhdd am-
mattilaisen roolin lisaksi myds ystdvand. Tutkimuksen tulokset vahvistavat tata kasitys-
t4: Sateenkaaritalon asiakkaat n&kevat ohjaajat sek& koulutettuina mielenterveystyon
ammattilaisina ettd ystavind. Namé kaksi roolia eivat tdman tutkimuksen tulosten perus-

teella sulje pois toisiaan.

Tutkimuksen tulokset tukevat Laitilan (2010) vaitoskirjassaan esille nostamaa ammatil-
lista kaveruutta. Asiakkaat arvostavat asiakaslahtoisesti tyoskentelevdad ammattilaista ja
odottavat tyontekijalla olevan kokemuksen mukanaan tuomaa osaamista ja ammattitai-
toa, Asiakasléhtoisesti tydskentelevdn ammattilaisen toimintaa luonnehtii aito valitta-
minen, joka kuvaa ammattilaista my6s ihmisend. Laitilan (2010) haastattelemat asiak-
kaat puhuivat ké&sityksistddn, kuinka tyontekija oli ollut heille myds l&himmainen, ysté-
va, toinen ihminen. Tama pitad sisalldén ystavallisyyttd, inhimillisyyttd ja joskus myo6s
koskettamista. Ihmisend oleminen on myds huumoria, yhteistd nauramista ja sitg, etta
aina ei puhuta vain asiaa. Tyontekija lahimmaisend saattaa kertoa asiakkaalle myds

omia henkilokohtaisia asioitaan ja kokemuksiaan. (Laitila 2010, 107-109).

Ammatillinen kaveruus viittaa kasityksiin siitd, ettd tyontekija ja asiakkaan vélinen yh-
teistydsuhde on kahden tasa-arvoisen ihmisen suhde. Tyontekija on ammattilainen ja
ammatillinen, mutta kuitenkin inhimillinen. Suhdetta kuvaavat vélittdminen, ymmarta-
minen ja peruskunnioitus asiakasta kohtaan. Yhteistyd on voimavaralahtoista ja rohkai-

sevaa, ei moralisoivaa ja syyttavaa. (Laitila 2010, 129).
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Avoimissa kysymyksissé palautetta annettiin seuraavasti: "Hyva paikka jossa kdyn mie-
lell&ni. On mukava olla toisten ihmisten seurassa ja talosta saa energiaa elaméén. Ohjaa-
jat ovat pirteita ja omalla alallaan.” "Prata svenska, manga poang for det!” "Paikka on
tarked ihmiset mukavia.” ”Kiitoksia oikein paljon saamastani tuesta avusta ja ymmar-

ryksestd.” ”Kiitokset lampimasta tervetulo-toivotuksesta. Henki on Iammin.”

Asiakkaiden halu kayttdd omien kokemuksia toisten psyykkisesti sairastuneiden hyvaksi
sekd motivaatio alueelliseen mielenterveystyohon vaikuttamiseen ovat mielestani tutki-
mukseni arvokkaimpia tuloksia. Ndm& molemmat tulokset ovat mielenkiintoisia jatko-

tutkimuksen aiheita.

Sateenkaaritalon toiminnasta tiedottaminen vaikuttaa kyselyn perusteella olevan tehok-
kainta paikan paalla Sateenkaaritalon tiloissa. Erityisesti naiset kokevat sosiaaliset tilan-
teet tiedonvalityksen kannalta toimiviksi. Miehet saavat tdman tutkimuksen perusteella

parhaiten tietoa kotiin tulevasta jasentiedotteesta.

Sateenkaaritalon toiminnan kehittdmisessa asiakkaat ottivat eniten kantaa matkojen ja
retkien jarjestamiseen sek& asiantuntijaluentojen jarjestdmiseen. Osallisuuden kautta
vaikuttamisen asiakkaat kokivat parhaiten toteutuvan Sateenkaaritalon kehittdmispéivil-

14 ja keskusteluissa ohjaajien kanssa.
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8 POHDINTA

Aloitin opinnéytetyoni suunnittelun syksylla 2011. Tyoskentelin ohjaajana Sateenkaari-
talossa ja tarkoituksenani oli tehda tutkimusta osittain tyoajalla, reflektoiden tyon vai-
heita ja tuloksia ohjaajakollegojeni kanssa. Sain yllattden kiinnostavan tyotarjouksen ja
siirryin uusiin tyotehtdaviin maaliskuussa 2012. Tydpaikan vaihto oli syyna siihen, miksi
opinndytetyoni valmistuminen on viivastynyt suunnitellusta aikataulusta. Samalla haih-
tui myds mahdollisuus tiiviiseen ja antoisaan reflektioon tyotovereiden kanssa, mikéa

olisi epdilemattd tuonut empiirisen tutkimukseni analyysiin uusia ulottuvuuksia.

Kiinnostuin tutkimusaiheesta tyoni kautta. Kun aloitin ohjaajana Sateenkaaritalossa
vuonna 1999, ei asiakkaan osallisuudesta vield kovin paljon keskusteltu. Klubitalomal-
lin mukainen toiminta on ollut osaltaan luomassa mielenterveyskuntoutujille uudenlais-
ta osallisuutta, jossa asiakas ei ole vain toiminnan kohde, vaan oman kuntoutumisensa
aktiivinen toteuttaja. Klubitaloideologian oppeja on my0s edelleen Sateenkaaritalossa
noudatettava asiakkaiden voimavarojen ja mielenterveyden tukeminen ja vahvistami-
nen. Tamén ideologian mukaan psyykkiset sairaudet eivat maéaritd ihmistg, eikd Sateen-
kaaritalossa kysyté sen takia asiakkaiden diagnooseja. Mielenterveyden hairiéiden mu-
kanaan tuomat oireilut pyritdan kuitenkin huomioimaan ohjauksessa ja kuntoutuksessa

asiakasléahtoisesti

Lahtokohtani tutkimusta aloittaessa oli ihmisarvon kunnioittaminen. Kyselyyn vastaa-
minen oli taysin vapaaehtoista ja asiakkaat tayttivat lomakkeet anonyymisti, jotta ke-

nenk&an vastauksia ei tuloksista voida tunnistaa.

Tutkimuksen otos (n=43) on kattava osa Sateenkaaritalon aktiivisia asiakkaita. Kyselyn
tulokset olisivat todennakdisesti olleet erilaisia, mikéali vastaajina olisivat olleet passiivi-
semmat kuntoutujat. Kokemukseni mukaan passiivisten kuntoutujien kohderyhméé on
haasteellista tavoittaa: he osallistuvat harvoin Sateenkaaritalon toimintaan yhteyden-
otoista ja kannustuksesta huolimatta. Kotiin lahetettdvalla kyselylla olisin tavoittanut
my06s passiivisia asiakkaita, mutta ndin toimien hyvaksi havaitun henkilokohtaisen oh-
jauksen mahdollisuutta ei olisi ollut. Myds kysymysten ymmartdminen olisi saattanut
tuottaa hankaluuksia, silla tiiviistd henkilokohtaisesta ohjauksesta huolimatta osa asiak-

kaista oli vastannut ohjeiden vastaisesti.
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Kyselytutkimuksen heikoiksi kohdiksi saattavat muodostua aineiston pinnallisuus ja
vaatimattomaksi jaavé teoriaosuus. Haittoina pidetd&dn myos seuraavia: ei ole mahdollis-
ta varmistua siit4, miten vakavasti vastaajat ovat suhtautuneet tutkimukseen, ovatko he
pyrkineet vastaamaan huolellisesti ja rehellisesti. Ei ole myosk&an selvad, miten onnis-
tuneita annetut vastausvaihtoehdot ovat olleet vastaajien ndkokulmasta. Vaarinymmar-
rysten kontrollointi on vaikeaa. Ei tiedetd, miten vastaajat ylipadnséa ovat selvilla siita
alueesta tai ovat perehtyneet siihen asiaan, josta esitettiin kysymyksia. Hyvan lomak-
keen laatiminen vie aikaa ja vaatii myos tutkijalta monenlaista tietoa ja taitoa. Kato eli

vastaamattomuus nousee joissakin tapauksissa suureksi. (Hirsjarvi ym. 2010, 195).

Sopivan otoksen kokoa pohdittaessa yhtena vaihtoehtona oli kaikille Sateenkaaritalon
250 jasenelle kotiin postitettava jasenkysely. Tama rajautui pois korkeiden kulujen ja
todennékdisen kadon eli vastaamattomuuden takia. Kaikille jasenille tehtévén ja postitse
ldhetettdvan kyselyn kulut olisivat nousseet korkeiksi kopiointi- ja postituskuluineen.
Liséksi kyselystéd saatava hyoty olisi todennékdisesti jaényt véhaiseksi korkean kadon ja
mahdollisen kysymysten vaarinymmarrysten takia. Lomakkeen kysymysten ymmarta-
misessd olisi todennakaisesti tullut ongelmia, vaikka kaikki kysymykset on kohderyh-
man erityispiirteet huomioiden muotoiltu mahdollisimman selkeiksi, helposti ymmaérret-
taviksi ja helposti vastattaviksi monivalintatehtéviksi. Sateenkaaritalon jasenista suurin
osa sairastaa skitsofreniaa, joka heikent&d& kognitiivisia taitoja. Kognitiivisten taitojen
heikkoudet, kuten huono keskittymiskyky ja muistamisvaikeudet, olisivat usean kuntou-

tujan kohdalla vaikeuttaneet itsenéisté kyselyyn vastaamista.

Piiraisen (2004) mukaan ongelmia ratkottiin Suomessa aikaisemmin sijoittamalla mie-
lenterveyskuntoutujat sairaaloihin. Tdma pienensi muun vaeston osalta ehk& seké itsek-
kyyteen perustuvia ulkois-vaikutuksia (potilaat lukkojen takana) ettd valittdmiseen pe-
rustuvia ulkoisvaikutuksia (poissa silmistd, poissa mielestd). Toisaalta mallissa ei Kiin-
nitetty juurikaan huomiota mielenterveyskuntoutujien ndkdékulmaan, vaan yhteiskunnan
yleiset tavoitteet sanelivat ratkaisut. Toisaalta valittu laitoshoitopainotteinen malli oli
kallis ja joutui kritiikin kohteeksi kun julkinen talous 1990-luvun alussa nopeasti ajautui
kriisiin. Kun laitoshoitoa 1990-luvulla ajettiin nopeasti alas, suuri joukko laitoshoidossa

olleita joutui pois ja sijoituspaikan I6ytaminen heille oli kdytdnndssd mahdotonta. Osa
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mielenterveyskuntoutujista joutui lahes kadulle, miké joillakin paikoin n&kyi katukuvas-
sakin. Uusia palvelu-muotoja jouduttiin kehittelemaan eri tahoilla nopealla aikataululla.
(Piirainen yms. 2004, 103.)

Mielenterveys- ja paihdetyon kehittdminen jai 1990-luvun laman jalkoihin. Viime vuo-
sina on havahduttu huomaamaan toimivan mielenterveys- ja pdihdetyon tarpeellisuus,
joita on l&hdetty kehittdm&an muun muassa erilaisilla kansallisilla menetelmilld. Kan-
sallinen mielenterveys- ja paihdesuunnitelma Mieli 2009 linjaa mielenterveys- ja péih-
detyon kehittdmissuuntia vuoteen 2015 saakka. P&&paino suunnitelmassa on asiakkaan
aseman vahvistamisella, edistdvan ja ehkdisevan tyon kehittamiselld sekd kaikkien ika-
ryhmien mielenterveys- ja péihdepalvelujen jarjestdmiselld toiminnallisena kokonaisuu-

tena. (Vaasan kaupunki 2011.)

Mieli 2009 -suunnitelmaa toteutetaan kansallinen sosiaali- ja terveydenhuollon kehitta-
misohjelman Kasteen ja sen alahankkeiden avulla. Kaste tavoittelee pdihde- ja mielen-
terveystyon uusien hyvien kaytédntdjen luomista, arviointia ja levittamistd. Kaste-
ohjelman pé&atavoitteita ovat eriarvoisuuden véhentaminen, kansalaisten osallisuuden
lisddminen, syrjaytymisen vahentdminen ja sosiaali- ja terveydenhuollon rakenteiden ja
palvelujen jarjestaminen asiakaslahtoisesti ja taloudellisesti kestavasti. Kaste -ohjelma
pureutuu kansalaisten ja sosiaali- ja terveydenhuollon asiantuntijoiden esille nostamiin

uudistustarpeisiin. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos i.a.)

Opinnaytetyoni tekeminen on ollut opettavainen matka tutkimuksen teon maailmaan.
Olen aina pitdnyt Sateenkaaritalossa tehtévéa tyota tarkedna asiakkaiden hyvinvoinnin
kannalta. Opinnéytetyoni sai minut arvostamaan Sateenkaaritalossa tehtavaa tyota entis-
t4 enemmaén, kun vastauksia luettuani ymmarsin entistd paremmin, miten tarked paikka

Sateenkaaritalo on asiakkaille.
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KYSELY SATEENKAARITALON JASENILLE

Teemme jasenkyselyn Sateenkaaritalon toiminnasta. Kyselylla tutkitaan Sateenkaaritalon toi-
minnan laatua jasenten antaman palautteen avulla.

Sinun oma mielipiteesi on erittain tarked, vastaathan kysymyksiin rehellisesti.
Kyselyyn vastataan nimettémana.

Kyselyyn vastanneiden kesken arvotaan ruokalippusarja ja joitakin pienempié palkintoja. Ar-
vonta tapahtuu siten, ettd kyselyyn vastanneet tayttavéat yhteystietonsa erilliselle paperille,
joista arvonta suoritetaan.

1. SUKUPUOLESI nainen mies [

2. IKASI 0 18-30v.
O 31-40v.
O 41-50v.
00 51-60 v.
0O61-70v.
0O 71-80v.
O80-> v.

3. KAYN SATEENKAARITALOLLA: (valitse yksi kohta)

O paivittain

[ 2-4 kertaa viikossa
O kerran viikossa

O joka toinen viikko
O kerran kuukaudessa
O satunnaisesti

4. KAYN SATEENKAARITALOLLA: (voit valita useita kohtia)

KYLLA EL EN TIEDA
a) tavatakseni muita ihmisia O O O
b) saadakseni uusia ystavia O O O
c) mielekk&an tekemisen takia O O O
d) uusien asioiden oppimisen takia O O O
e) ryhmatoiminnan takia O O O
f) retkien ja tapahtumien takia O O O
g) kaynnit kuuluvat hoito-/ O O O
kuntoutussuunnitelmaani
h) jonkin muun syyn takia, minka: O O O



5. SATEENKAARITALON TOIMINTA ON VAIKUTTANUT ELAMANLAATUUNI:

KYLLA El EN TIEDA
a) itsetuntoni on parantunut O O O
b) yksindisyys on vahentynyt O O O
c) olensaanut uusia ystavié ja tuttaviaO O O
d) tunnen kuuluvani johonkin O O O
e) péaivarytmini on selkiytynyt O O O
f) tunnen, ettd minua tarvitaan O O O
g) voin psyykkisesti paremmin O O O
h) olen oppinut uusia taitoja ja asioita O O O
i) olensaanutapua/tukeatoisilta O O O
jasenilta
j) olenvoinut auttaa omalla O O O
kokemuksellani toisia jasenia
k) jotenkin muuten, miten: O O O
6. SATEENKAARITALON TOIMINNASSA MINULLE ON TARKEAA:
(voit valita useita vaihtoehtoja)
KYLLA El EN TIEDA
a) ryhmét, erityisesti: O O O
b) toiset jasenet ja heiltd saamani O O O
vertaistuki
c) mielekas tekeminen O O O
d) ty6toiminta O O O
e) matkat ja retket O O O
f) on paikka, jossa voin kaydé& O O O
g) ohjaajien tuki O O O
h) vapaus valita itse, kuinka usein O O O
kdyn ja osallistun
i) viihtyisét ja kauniisti sisustetut tilat O O O
j) jokin muu, mik& O O O
7. TYOTEHTAVAT SATEENKAARITALOSSA
KYLLA El EN TIEDA
a) tyotehtdvid on riittavasti O O O
b) ty6tehtdvid on lilan vahan O O O
c) tyotehtavatovat helppoja/ O O O

sopivia



d) tyotehtavéat ovat mielekkdita O O O
e) tyotehtavat olisivat O O O
mielekk&ampia jos:

f) jotakin muuta ty6tehtavista O O O
mité:

8. OHJAAJAT TUKEVAT PARHAITEN HYVINVOINTIANI:

KYLLA El EN TIEDA
a) kannustamalla itsendiseen O O O
selviytymiseen
b) esimerkin avulla O O O
c) antamalla tehdd tyon itsendisesti O O O
d) yhdessa tekemalla O O O
e) jotenkin muuten: O O O
9. MITEN ARVIOIT OHJAAJIEN AMMATTITAITOA?
KYLLA El EN TIEDA
a) ohjaajat ovat koulutettuja O O O
mielenterveystyon ammattilaisia
b) ohjaajat ovat ystéavia O O O
c) ohjaajat ovat luotettavia O O O
d) ohjaajat ovat helposti [ahestyttavia O O O
e) ohjaajat ymmartavat minua ja O O O
sairauttani
f) ohjaajilta uskaltaa pyytaé apua O O O
tai neuvoja
g) ohjaajat osaavat auttaa / tukea O O O
minua
h) en saa tukea ohjaajilta O O O
i) en tarvitse tukea ohjaajilta O O O
j) ohjaajia on riittavésti O O O
k) jotakin muuta, mité: O O O
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10. TIEDOTTAMINEN SATEENKAARITALON TOIMINNASTA
Saan riittavasti tietoa Sateenkaaritalon toiminnasta ja tapahtumista:

KYLLA El EN TIEDA
a) tiistaituumailu / viikon vinkit O O O
b) kotiin tuleva jasentiedote O O O
c) valkotaulu O O O
d) ilmoitustaulut O O O
e) internet-sivut O O O
f) ohjaajilta O O O
g) ystavilta / tuttavilta O O O
h) jostain muualta, mista: O O O
i) Tiedotus toimisi paremmin, jos: O O O
11. MAHDOLLISUUS VAIKUTTAA SATEENKAARITALON TOIMINTAAN
KYLLA El  ENTIEDA
a) minulla on mahdollisuus vaikuttaa toimintaan
O O O
b) haluaisin vaikuttaa toimintaan enemman
O O O
Miten ja mihin:
c) minulla ei ole mahdollisuutta vaikuttaa toimintaan
O O O
Miksi ei:
12. PAIKALLISEEN MIELENTERVEYSTYOHON VAIKUTTAMINEN
KYLLA EN EN TIEDA
a) haluan vaikuttaa enemman mielenterveystython Vaasassa
O O O mi-
ten:
b) haluan kayttdéad omaa osaamistani ja kokemuksiani auttaakseni toisia
psyykkisesti sairastuneita ihmisia O O O

miten:
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13. TOIVON SATEENKAARITALON JARJESTAVAN:

KYLLA El EN TIEDA
a) uusia ryhmia: O O O
b) asiantuntijaluentoja: O O O
c) liikuntaa: O O O
d) kasitoitd / askartelua: O O O
e) kursseja: O O O
f) matkoja ja retkié: O O O

O 1 péivan lahiseuturetkia O luontoretkia

O 2 paivan matkoja O pidempia matkoja
O matkoja kotimaassa O matkoja ulkomailla
minne:
g) jotakin muuta toimintaa, mita: O O O

14. TERVEISENI SATEENKAARITALON OHJAAJILLE:

Kiitos ajastasi ja arvokkaasta palautteestasi!
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FORFRAGAN TILL REGNBAGSHUSETS MEDLEMMAR

Vi gor en medlemsforfragan om Regnbagshusets verksamhet. Med forfragan undersoker vi
kvaliteten pa verksamheten med hjalp av respons som medlemmarna ger. Avsikten med for-
fragan ar utveckla verksamheten vid Regnbagshuset.

Din EGEN asikt ar mycket viktig, du svarar vél arligt pa fragorna.

Man far svara anonymt.

1. KON kvinna O man O

2. ALDER 0 18-30v.
O 31-40v.
0O 41-50v.
O 51-60 v.
O 61-70v.
O 71-80v.

O080-> v.

3. JAG GAR TILL REGNBAGSHUSET: (vilj ett alternativ)

O dagligen

O 2-4 ggr i veckan

O en gang i veckan

O varannan vecka

O en gang i manaden

O mindre &n en gang i veckan



61

4. JAG GAR TILL REGNBAGSHUSET: (du kan vélja flera alternativ)

JA NEJ VETEJ
a) for att tréffa andra méanniskor O O O
b) for att f nya vanner O O O
¢) nagot meningsfull att géra O O O
d) lara mig nya saker O O O
e) delta i grupper O O O
f) utfarder och andra handelser O O O
g) besoken hor till mitt vard-/rehabiliteringsplan O O O
h) fér matens skull O O O
i) for nagon annan orsak, vilken:
5. VERKSAMHETEN VID REGNBAGSHUSET HAR INVERKAT PA MIN LIVSKVALITET:
JA NEJ VETEJ

a) battre sjéalvfortroende O O O
b) ensamhet har minskat O O O
¢) jag har fatt nya vanner och bekantar O O O
d) jag kdnner att jag tillhor gruppen O O O
e) battre dagsrytm O O O
f) jag kdnner att jag behovs O O O
g) jag mar psykiskt battre O O O
h) jag har lart mig nya fardigheter och saker O O O
i) jag har fatt hjalp/stod av andra medlemmar O O O
j) jag har kunnat hjalpa andra medlemmar O O O

k) pa ndgot annat satt, vilket:
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6. VERKSAMHETEN VID REGNBAGSHUSET AR VIKTIG FOR MIG (du kan vélja flera alternativ)

JA NEJ VETEJ
a) grupper, speciellt: O O O
b) andra medlemmar O O O
€) ménniskor i samma situation O O O
d) meningfullt att gora O O O
e) arbetsverksamhet O O O
f) resor och utfarder O O O
g) en plats, dit jag kan ga O O O
h) handledarnas stod O O O
i) frinet att véalja sjalv, hur ofta jag gar och vad O O O
jag deltar i
j) trivsamma och vackert inredda utrymmen O O O
k) nagot annat, vad:
7. ARBETSUPPGIFTER VID REGNBAGSHUSET
JA NEJ VETEJ
a) tillréckligt med arbetsuppgifter O O O
b) for lite arbetsuppgifter O O O
c) arbetsuppgifter &r latta/passliga O O O
d) arbetsuppgifterna &r intressanta O O O

e) arbetsuppgifterna skulle vara intressantare om:

f) ndgra andra arbetsuppgifter, vad:
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8. HANDLEDARNA STODER MITT VALBEFINNANDE BAST GENOM:

JA NEJ VETEJ
a) genom att uppmuntra till sjalvstandigt beteende O O O
b) genom exempel O O O
¢) att lata mig gora arbeten sjalv O O O
d) att gora saker tillsammans O O O
e) far tillrackligt stod av handledarna O O O
f) handledarna stéd mig inte tillrackligt, varfor O O O
g) jag behover inte stéd av handledarna O O O

h) det finns tillréckligt med handledare
i) panagot annat sétt, hur:

9. HUR VARDERAR DU HANDLEDARNAS ARBETSSKICKLIGHET?

JA NEJ VETEJ
a) handledarna &r skolade for mentalvardsarbete O O O
b) jag réknar handledarna som véanner O O O
¢) handledarna ar palitliga O O O
d) handledarna &r latta att ndrma sig O O O
e) handledarna férstar mig och min sjukdom O O O
f) man vagar fraga om hjélp och stod av handledarna O O O
g) handledarna kan hjélpa/stoda mig O O O

h) nagot annat, vad:
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10. INFORMATION OM REGNBAGSHUSETS VERKSAMHET

Jag far tillrackligt med information om Regnbagshusets verksamhet och handelser:

JA NEJ VETEJ
a) tisdagsfunderingar / veckans tips O O O
b) medlemsinfo som kommer hem O O O
c) den vita tavlan i kassarummet O O O
d) anslagstavlan i kassarummet O O O
e) internet-sidorna O O O
f) av handledarna O O O
g) av vanner / bekanta O O O

h) fran nagot annat hall, varifran:

i) infon skulle fungera béttre, om:

11. MOJLIGHET ATT PAVERKA REGNBAGSHUSETS VERKSAMHET

JA  NEJ  VETINTE

a) jag har majligheter att paverka verksamheten [ O O
a. pautvecklingsdagen O O O
b. genom att diskutera med handledarna O O

O

C. panagot annat satt, hur:

b) jag skulle vilja paverka verksamhet mera O O O

pa vilket satt:

¢) jag har inga mojligheter att paverka O O O

varfor inte:
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12. ATT PAVERKA DET LOKALA MENTALVARDSARBETET
JA NEJ VET EJ
a) jag vill kunna paverka mentalvardsarbetet i VasaOd O O

pa vilket satt:

b) jag vill anvédnda mina egna erfarenheter och mitt eget kunnande till att hjalpa andra
psyksist sjuka méanniskor O O O
pa vilket satt:

13. JAG ONSKAR ATT REGNBAGSHUSET ORDNAR:

JA NEJ VET EJ

a) nya grupper, hurdana: O O O
b) expertférelasningar, om vad: O O O
¢) motion,hurdan: O O O
d) handarbete, hurdant: O O O
e) hobbyverksamhet, hurdant: O O O
f) kurser, vad for slags: O O O
g) resor och utfarder: O O O

O en dags utfarder i regionen O naturutfarder

O 2-dagars resor O l&angre resor

O resor i Finland O utlandsresor

vart:

h) nagon annan verksamhet, vad:




14. MINA HALSNINGAR TILL HANDLEDARNA PA REGNBAGSHUSET:
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Tack for din tid och din vardefulla respons for utvecklingen av verksamheten pa
Regnbagshuset!



