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1 JOHDANTO

Mielenterveysongelmat ovat moninaisia, mutta yhéersille tuntuu olevan elaméan-
hallinnan menettadmisen tunne, erilaisuuden tunhéesgsa muihin ja yleinen voimat-
tomuus ja jaksamattomuus. Syntyy tarve turvautisgeio apuun, mutta avun hakemi-
nen ja vastaanottaminen saattaa tuntua vaikeadigadlta saatu apu on saattanut ai-
heuttaa pettymyksen, etenkin jos odotukset hoidotédkityksen tehosta ovat epé-
realistiset. Kuntoutumisella ei valttamatta tarktat paranemista ja oireettomuutta,
vaan oireiden lievittymista ja niiden parempaahtdéntaa. Eras tapa mieltaa kuntou-
tuminen on ndhda se polkuna potilaasta kuntoutuj&tilas on oikeutettu saamaan
hoitoa, mutta toipumisen alettua katseen voi sutagnnauutokseen ja elamanlaadun
parantamiseen. Kuntoutujan oma rooli korostuu nmatkarella, mutta ihminen tarvit-
see kuntoutumista edistavaa tietoa ja tukea sektbtumismahdollisuuksia kuntou-
tuakseen. (Koskisuu 2003, 12-16.)

Opinnaytetyoni tuotekehitysprojektissa oli tavatia suunnitella ja toteuttaa yhdessa
toimeksiantajani, Savonlinnan LinnaKlubin henkitiistedustajan ja jasenten kanssa
tyopaja, jonka sisadltond oli kuntoutustarinoidewottaminen erilaisin toiminnallisin
menetelmin, mm. kirjoittamisen, kuvien tuottamiganmusiikin avulla. Tydpajassa
tyostettyjd, dia-esitykseksi koottuja kuntoutumistaita on mahdollista jakaa tekijoi-
den suostumuksella kokemusasiantuntijuuteen jaigtukeen liittyvissa yhteyksissa,
samalla LinnaKlubin tunnettuutta lisdten. Sainlkau®avonlinnan LinnaKlubilla tar-
jolla olleesta opinnadytetydn aiheesta opiskelutittaei ja tartuin heti tilaisuuteen,
koska aihe sopi hyvin my6s omiin, vield silloingasyméattémiin suunnitelmiini. Olin
ajatellut alun perin tehda opinnaytetyoni nimenomaaelenterveyskuntoutujan na-
kbkulmasta ja kuntoutumistarinat-tyopajassa sainkiahdollisuuden alkuperéisen
ideani toteuttamiseen mielekkaalla ja konkreetastlvalla. Bergman ym. (2013, 31)
toivat omassa opinnaytetyossaan esille linnakligtda toiveen askarteluryhmasta,

johon tydpajatoiminta voisi olla erés vastaus.

Oman kokemuksen ja sen prosessoirkantta saavutettu kokemusasiantuntijuus on
talla hetkella hyvin ajankohtainen aihe. lImi6ingk& vertaistuki ettd kokemustieto
ovat vanhoja, mutta niiden suunnitelmallinen hyddymnen psykiatrisessa hoitotyds-
sa on vield uusi asia (Putkonen 2010, 126). Kamsdsko (2013) mukaan Suomessa

tarvitaan uusia metodeja psykiatriaan, jonka kehity jdanyt muusta laaketieteen
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kehityksesta jalkeen. Palvelunkayttdjien mukaankttotoutustydhon on yksi vaihto-
ehto. Koulutettu kokemusasiantuntija voisi toimienmalan opiskelijoiden kouluttaja-
na, ohjata vertaisryhmia tai toimia terveys- jaigalg@lan palveluiden kehittdjana ja

arvioijana. (Karoskoski 2013.)

Halusin kasitella opinnaytetydssani myos auttamistaiihen liittyvaa problematiik-
kaa, koska kaikessa hoitotydéssa — myos psykiasaseson pohjimmiltaan kyse aut-
tamissuhteesta asiakkaan ja hoitotyontekijan @litaraskaan palvelujarjestelméa ei
toimi, jos sen toteutus ontuu sielld, missa itgetehdaan. Auttamissuhde on erityises-
ti mielenterveystydssa hoitotyontekijan yksi tarkmista tyovalineista, samoin kuin
"oman persoonan kaytt6” (Lindqvist 1990, 47,72).itAl&asitteitd teorialdhtdisesti
tarkastelemalla pyrin valottamaan sitd, miksi avarvitsija ei aina tunne tulleensa

autetuksi tai miksi auttaja on vaarassa sairasi#atuntouupumiseen.

2 FOUNTAIN HOUSE -KLUBITALOJEN VERKOSTO

2.1 Klubitalotoiminnan historiaa

Vuonna 1944 New Yorkissa ryhma mielisairaalastaukateita alkoi pitaa toisiinsa
yhteytta torjuakseen mielenterveysongelmaisillepifigta eristaytymista ja yksinai-
syytté ja katkaistakseen niita usein seuranneenadakierteen. Saamallaan rahoituk-
sella he hankkivat myéhemmin itselleen kokoontumisgkseen talon, joka nimettiin
Fountain Houseksi sen sisapihalla olleen suihkekiimukaan. Vuonna 1955 taloon
palkattiin John Beard -niminen sosiaalitydnteki@ka uskoi, ettd mielisairauksista
karsivat ihmiset pystyvat kuntoutumaan yhteiskunt@miviksi jaseniksi, joilla on
oikeus mielekkaaseen elamaan ja toimintaan. Taja#inkaeen perustuu klubitalojen
toiminta edelleen. Ihmisen perustarpeisiin vastaameaehitetyn yhteisomallin havait-
tiin toimivan myds maan rajojen ulkopuolella ja Rtain House -malliin perustuvia
klubitaloja onkin jo toiminnassa yli 400 maailmaaglaisesti. Suomen ensimmainen
klubitalo aloitti 1995 Tampereella, ja talla hetkeklubitaloja on Suomessa 24. (Poy-
honen 2003, 29-31; Suomen Fountain House 2013.)



2.2 Klubitalotoiminnan laatusuositukset

Maailmanlaajuisen klubitaloyhteison konsensusp#ga#da sopima kuntoutusmalli

maaritelladn klubitoiminnan laatusuosituksissastdindardeissa, jotka kaydaan lapi
kahden vuoden valein ja tdydennetdan tarvittadsseneksi paasee klubitaloyhteison
hyvaksynnalla jokainen psyykkisesti sairastunutkilén ellei hanesta silla hetkella

ole uhkaa yhteisdlle. Jasenyys ei velvoita osaliigtan sopimuksin, aikatauluin tai
saanndin, se on vapaaehtoista eika sille ole géargsenella on oikeus palata yhtei-
s6ON riippumatta poissaoloajan pituudesta. Jaserdhkttavissa on, keiden henkilo-

kuntaan kuuluvien kanssa he tyoskentelevat, ja dieav halutessaan olla mukana
laatimassa klubitalotoimintaan osallistumistaankkeota asiakirjoja sek& osallistua
kaikkiin klubitalon kokouksiin. Kaikki jasenet ovedsavertaisia klubitalon tarjoamien
mahdollisuuksien kayttdjind toimintakyvystaan taghoosistaan riippumatta. (Suo-

men Fountain House 2013.)

Klubitalolla tulee olla omat, tarkoituksenmukaig@tsaavutettavissa olevat toimitilat
erilladn mielenterveyskeskuksista ja muista laitks Kaikki tilat ovat yhteisessa

kaytossa. Henkilokuntaa klubitaloissa on juuri semran, etta jasenten aktiivinen
osallistuminen toimintaan on mahdollista. Henkilbkan tyénkuva on yleisluontoi-

nen: klubitalotyd. Henkilokunta kantaa yhdessa nése kanssa vastuun klubitalon
toiminnasta, jossa keskeistd on siihen sitoutumindaobitalojen paivaohjelma on

tyopainotteinen, eika siihen saa sisaltya ladkehdii terapia- ja paivakeskustoimin-
taa. Klubitalon ty6 on suunniteltu kuntouttavakaikjubitalon toimintaa ja yhteis6a
kehittavaksi. Tyota ei myyda tai tarjota ilmaiseisteison ulkopuolisille tahoille eika

siitd makseta jasenille palkkaa. Tyollistymistalitalon ulkopuolelle mahdollistetaan
siirtymatyo-, tuettu tyo- ja itsendinen tyd- ohjedm avulla. (Suomen Fountain House
2013))

2.3 Savonlinnan LinnaKlubi

Opinnaytetyoni toimeksiantaja Savonlinnan LinnaKlalwitti toimintansa huhtikuus-
sa 2009 5-vuotisena Klubitalo-projektina, jota i#tha RAY (raha-
automaattiyhdistys) sekd SOSTERI (Itd-Savon salaidopiirin kuntayhtyma). Klu-
bitalotoiminta tdydentd& Savonlinnan seudun mielkeetyspalveluja, toimintaan osal-

listuminen on ilmaista, ja se perustuu vapaaehtbégn. Toiminnan tavoitteena on
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jaseniston elamanlaadun edistdminen ja sosiaalsthteiden sekd yhteenkuuluvuu-
den tunteen yllapitaminen yhteistytssa Klubitalgdntekijoiden kanssa. Klubitalo

noudattaa kansainvalisid klubitalostandardeja. Kaldidla on tdissé johtajan lisaksi

kaksi ohjaajaa, joista toinen osa-aikaisesti. Baivien kavijamaara on keskimaarin
20, ja ruokailijoita on keskimaarin 14,6 paivaa koblrhteensa kavijoita oli 4950

vuonna 2012. (Klubitalo-projektin toimintakertom2@13.)

2.3.1 LinnaKlubin hallinto ja paatoksenteko

LinnaKlubin taustaorganisaationa on toiminut vuo@6a1 alusta Kotilo ry, joka tuot-
taa sosiaali-psykiatrisia kuntoutumis- ja asumigplalja Savonlinnan seudun mielen-
terveyskuntoutujille (Kotilo ry 2013). Kotilo ry:johtokunta seuraa LinnaKlubin bud-
jetin toteutumista ja voi ottaa kantaa sen toinantaLinnaKlubin johtaja kuuluu joh-
tokuntaan. LinnaKlubin ohjausryhma jakaa taloudéllia toiminnallisia tietoja klubi-
talon, Sosterin ja Kotilo ry:n kesken, myos Savamiin kaupungin edustaja pyydettiin
mukaan ohjausryhméén vuonna 2012. Ohjausryhmaeitét&voite on klubitoimin-
nan jatkumisen turvaaminen projektin loppumisekgéhkin. Ohjausryhmaén rinnalla
on toiminut LinnaKlubin perustamisesta lahtien nearantava hallitus, joka yhteis-
tyossa klubitalon tyontekijoiden ja jdsenten kartssaii yhdyslinkkind paatoksente-
kijoihin, auttaa hankkimaan siirtymatyopaikkojagésle ja tekee klubitalotoimintaa
tunnetuksi. Tarkeimpéna toiminnallisten asioidenatpkisentekofoorumina toimii
maanantaisin pidettava, kaikille yhteison jasendleoin klubikokous. (Klubitalo-
projekti toimintakertomus 2013.)

2.3.2 LinnaKlubin vaikuttavuus

Bergman ym. (2013, 12-13) tarkastelivat LinnaKlulaikuttavuutta paamaarista
lahtevan vaikutuksen arvioinnin keinoin. Klubitaohinnan paamaariksi mainittiin
jasenten elamanlaadun edistaminen ja kehittamserauteen liittyvan hapean pois-
taminen, hoitojarjestelman piiristd takaisin tasassseksi yhteiskunnan jaseneksi
siirtymaan kykeneminen seka laitoshoidon tarpedrenéminen. Paamaariin pyritaan
mm. tyOpainotteisen paivan, siirtymatydohjelmarnaistuen ja erilaisten vapaa-ajan

ohjelmien keinoin.
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Opinnaytetydssaan Bergman ym. (2013, 14-19) seBdftmillainen ndkemys Lin-
naKlubin sidosryhmilla (Savonlinnan keskussairaglaykiatrian suljettu vuodeosasto
7A ja paivatoimintayksikko, Mielitiimi, Kriisikesks! ja Savonlinnan mielenterveys-
vastaanotot) on LinnaKlubin vaikuttavuudesta sesepden hyvinvointiin ja muiden
mielenterveyspalvelujen kayttétarpeeseen seké rjitEnyys vaikuttaa naiden palve-
lujen kayttoéon. Jokaisesta sidosryhmasta haastatghta henkil6a teemahaastattelun
avulla, teemoina yhteisty0, vaikuttavuus ja kehiitéen. Jasenkyselyn kohderyhména
olivat kaikki LinnaKlubin jasenet, ja kysely temmtiavoimin kysymyksin tutkimuslo-

makkeen avulla.

Haastatteluissa nousi esiin tarve kehittda tiedioleuesim. yhteisten palavereiden
tms. myotd. Myos toimintaperiaatteiden lapikdyminpamiiden yhtenaistdminen si-
dosryhmien ja LinnaKlubin valilla saattaisi entiggs helpottaa yhteisty6ta. Linna-
Klubin nakyvyys tavalliselle kansalaiselle mietitysitéa voitaisiin lisata esim. jarjes-
tamalla yleisdlle avoimia tapahtumia, kuten myygisi avoimien ovien paivia, seka
lisdamalla nakyvyyttd mediassa. Vapaa-ajan toimaintaitaisiin entisestaan lisata,
silla sidosryhmat olivat saaneet niistd positi@igialautetta LinnaKlubin jasenilta.

Siirtyméatydprojektin jatkaminen nahtiin myos tarfisena. (Bergman 2013, 28-31.)

Jasenkyselyyn vastanneista (22) puolet koki mietgriyspalvelujen kayttbtarpeen
vahentyneen, 23 % koki sen sailyneen ennallaaigpat eivat osanneet sanoa. Ja-
seniltd kysyttiin my6s, mikd on parasta LinnaKlubamminnassa ja miten toimintaa
voisi kehittda. Paallimmaiseksi nousi syrjaytymenam lientyminen Klubitalon ansi-
osta. Vertaistuki ja yhteisollisyys koettiin my@gkeind, samoin tasavertaisuus tyon-
tekijoiden ja kuntoutujien kesken. Kaikista ndistasta LinnaKlubin toiminnan jat-
kamista pidettiin tarke&na. Tilojen kdyminen ahtaalti jasenten suurin huoli Linna-
Klubin kehittdmiseen ja tulevaisuuteen liittyen. ddytoive musiikki- tai askartelu-
ryhmasta nousi esiin. (Bergman 2013, 32-37.)

3 YHTEISOHOIDON HISTORIAA

3.1 Psykiatrisen hoitoty6n historiaa

Ranskalaista Philippe Pinelia (1745-1826) pidetG@amaanin mielisairaanhoidon

pioneerina. Han uskoi potilaiden toipumismahdolitgen ja enemman kasvattavaan
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kuin laéketieteelliseen hoitoon, ns. moraaliseempiaan ("le traitement moral”). Hoi-
tomenetelm&ssa painotettiin saanndllisia tapaanisitohenkilokunnan kanssa seka
miellyttavad hoitoymparistod. Potilaita kannustethiyvaan kaytokseen ja heille tah-
dennettiin, mikd on normaalia ja oikein. Karrikogtiuonkin sanottu, ettd Pinel alkoi
puhua potilailleen, mutta Sigmund Freud (1856—-1989Ps kuunteli heitd. Uudet,
valistuspsykiatrian aatteet rantautuivat Suomeejkih800-luvun alussa, mutta pak-
kokeinoton hoitotapa otettiin laajempaan kaytto@sta 1800-luvun loppupuolella.
Maailman psykiatriayhdistys (WPA) on jakanut vuade2008 lahtien Pinelin nimea
kantavaa palkintoa, ensimmaisend sen sai suomalpsykiatrian emeritusprofessori
Yrj6 O. Alanen (1927-) ansioistaan tarvelahtéisemdbn (need-adapted treatment)
kehittdjana. (Hirvonen 2014, 215; Hyvonen 2008,55-Mezzich 2010.)

Itdvallasta Englantiin vuonna 1937 paennut juutedailddkari ja psykoterapeutti Jo-
shua Bierer uskoi, ettd ryhmaterapia auttaa paysi@tpotilaita ymmartdmaan itseaan
ja tekeméan toita paranemisensa eteen, kun takegmalyysi aiheutti potilaiden on-
gelmien pitkittymista ja riippuvuutta analyytikostayntyi terapeuttinen yhteiso, sosi-
aalinen kerho, jota johtivat ja jonka jarjestyshidpitivat potilaat itse taysin autonomi-
sesti. Kerho kokoontui kolmesti viikossa valitegeitomat toimihenkilonsa, yksi hen-
kilokunnan jasen oli mukana tapaamisissa. Biemngesi menetelméan yhteisohoidoksi.
(Shorter 2005, 271-272.)

Laajamittaisemmin laitoshoito lahti purkautumaatgaykoottisten laakkeiden tultua
markkinoille 1950-luvulla. Yhdysvalloissa julkistemielisairaaloiden potilasmé&éara
laski 80 % kolmen vuosikymmenen aikana. Koska &iell ollut Englannin kaltaisia
toimivia yhteisollisid rakenteita vastaanottamaketiutettuja, paatyi osa heista ka-
duille "katukaytavan psykootikoiksi”, ydmajoihin paankiloihin; kolmasosa koditto-
mista oli psyykkisesti sairaita ja jopa 14 % vastgeientisia psykiatrisia potilaita. Yh-
dysvalloissa 90 % mielenterveyskuntoutujista adittymina 2000-luvun alussa. Itali-
assa saadettiin vuonna 1978 laki mielisairaaloid&kauttamisesta uudistusmielisten
mielenterveysammattilaisten ryhman toimesta, "vapaisen projekti”’, mutta on-
gelmaksi muodostui 90-luvun Suomen lailla avohatepluiden resurssipula ja pal-
veluiden saatavuuden alueellinen epatasaisuugik@teen 2013, 400; Shorter 2005,
328-330.)
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Norjassa perustettin ensimmainen psykiatrinen tosgteissairaalan yhteyteen jo
vuonna 1917. Siella on myds korostunut perus- jainmterveydenhuollon vastuu
psyykkisten sairauksien hoidossa, mika on nakymdn$ea vahaisempana sairaala-
hoidon tarpeena. Ruotsissa perustettiin psykiatrisiodeosastoja yleissairaaloihin
1930-luvun lopulla, ne olivat avo-osastoja eikdimisovellettu mielisairaslakia. Mie-
lisairaaloissa hoidettiin kuitenkin edelleen vakamat mielen sairaudet ja helppohoi-
toisia potilaita varten perustettiin erillisia sskoteja; Suomessa niitd vastasivat B-
mielisairaalat vuoden 1978 mielisairaslain osauuliseen asti. Myds Tanskassa ke-
hitys on ollut samansuuntainen ja -aikainen Ruoksinssa. Islannissa psykiatrisen
avohoidon kehitys on alkanut Suomen ohella muitajdtemaita myohemmin. (Haa-
rakangas 2011, 188-189; Hyvonen 2008, 77-80.)

Meksikossa syntyi vuonna 1991 psykiatristen pajeelkayttajien ja ex-kayttajien,
"selviytyjien” toimesta itsendinen liike WFPU (WdrFederation of Mental Health),
vuodesta 1997 alkaen WNUSP (World Network of Userd Survivors of Psychiat-
ry). Sen tarkoitus oli vapauttaa psykiatrisia phljae kayttavat ja kayttaneet tervey-
denhuollon ammattilaisten ja palveluntuottajien kuaiisvallasta ja holhoamiselta;
saada oma &ani kuuluviin. (WNUSP 2013.) Euroopdska tunnetaan nimella
ENUSP (European Network of (Ex-)Users and SurvivoirsPsychiatry). (ENUSP
2013.)

Soteria-projekti

Yhdysvalloissa, Kaliforniassa toteutettiin vuosit@/1-1983 Loren Mosherin (1933—
2004) toimesta Soteria-projekti, Soteria on kre&ka tarkoittaa pelastusta, vapautus-
ta. Projektin kohderyhm& muodostui 18—-30-vuotiais@mattomista, skitsofreniaan
ainakin kolmen puolueettoman arvioijan maaritelméwkaan ensikertaa sairastuneis-
ta potilaista, jotka valittiin alueen julkisten smaloiden psykiatrian paivystyspolikli-
nikoilta. Kohderyhma sijoitettiin sattumanvaraisggiko Soteria-mallin mukaiseen
hoitoon tai julkisen terveydenhuollon tarjoamaaykpetriseen osastohoitoon. Soteria-
mallissa hoitoa toteutettiin ymparivuorokautisdetdinomaisissa olosuhteissa, kou-
luttamattomien, vapaaehtoisten hoitajien toimeatenghdollisimman vahaisella neu-
roleptisella (psykoosin hoitoon tarkoitetulla) l&giksella. Hoidon teho perustui hen-

kilbkunnan ja potilaiden tasavertaiseen vuorovaikstihteeseen, joka ei ollut perin-
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teisessd mielessa terapeuttinen eikd kontroll@yagsa valteltiin psykiatrista jargonia

ja psykiatriaan vakiintuneita toimintamalleja j@ateita. (Mosher 1999, 3-5.)

Kuuden viikon seurantajakson jalkeen Soteria-matiukaisesti, ilman neuroleptista
laékitysta hoidetut potilaat (97 %) olivat yhtd Bged kunnossa kuin psykiatrisilla
osastoilla neuroleptein ja terapioin hoidetut vkkinsa, jotka kotiutettiin yllapitolaa-
kityksella. Kaksi vuotta kotiuttamisestaan Sotenalin mukaan hoidetut olivat mer-
kitsevasti verrokkejaan korkeammissa asemissadgiissa, elivat useammin itsendi-
sesti tai kumppanin kanssa seka paatyivat verrakkeharvemmin takaisin sairaala-
hoitoon. Hoidon kustannukset olivat vertailukelpmisiten, etta Soteria-hoidon viiden
kuukauden kustannukset vastasivat sairaalahoidokakulen kustannuksia potilasta
kohden. (Mosher 1999, 5-6.)

Soteria-malli haudattiin hiljaisuudessa Yhdysvaéa vuonna 1983, mutta se herasi
uudelleen henkiin Sveitsin Bernissa vuonna 1984otolhuc Ciompin toimesta ja on
yha edelleen voimissaan; hoitomalli on levinnyt my@uualle Eurooppaan, mm.
Ruotsiin (Soteria Nacka 1992—-2009). Bernissa oerodttu jo alkuperaisessa projek-
tissa saatuja lupaavia tuloksia: jopa 70 % ensirstadiertaa skitsofreniaan sairastu-
neista toipui 2—12 viikon kuluessa ldhes ilman é&hditoa, kustannustehokkaasti;
Ciompin ja Hoffmannin (2004, 145) karjistaméana:e3ia-hoidon vaikuttavuus skitso-
frenian hoidossa on samaa tasoa kuin neuroleptigtariiman niiden haitallisia sivu-
vaikutuksia. Buchanan ja Carpenter (2002) tarjogeétykseksi hoitomallin huonolle
jatkomenestykselle Yhdysvalloissa sen, etta kargtsana pidetty hoitomallin kehit-
tdja Mosher valitsi ideologisuuden ja oppositioekan vaikuttavuuden ja integroitu-

misen sijaan, Soteria-projektin tuloksia hekaamiekiista. (Mosher 1999, 12-13.)

3.2 Psykiatrisen hoitoty6n historiaa Suomessa

Suomessa alettiin keskustella vasta 1970-luvulikipsisten laitospaikkojen purka-

misesta, deinstitutionalisaatiosta. Psykiatristamaansijojen maara oli tuolloin suh-
teutettuna Euroopan toiseksi suurin. Tata rakennéosta saadeltiin valtakunnallises-
ti 1990-luvun alkupuolelle, jonka jalkeen vastuu utoksen toteuttamisesta siirtyi

kunnille. Vuonna 1984 julkaistu Mielenterveystyonriditean mietintd, jossa painotet-
tiin avopalveluiden kehittamisen merkitysta, sdakaskeisyyden vahentamista ja
mielenterveystyota tekevien laadullisen tason garaista koulutusta ja tydnohjausta
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kehittamalla, vaikutti keskeisesti muutoksen kagtymiseen. 2010-luvulle tultaessa
avopalveluiden painoarvo oli lisdantynyt psykiders sairaansijojen maaran kutistut-
tua viidennekseen 30 edeltavan vuoden aikana. &sigka sairaalahoitoa tarvinnei-
den méaara on kuitenkin pysynyt suunnilleen samé@ngeisten 20 vuoden ajan, minka
Tuori (2011) tulkitsee tilastojen perusteella taravan sitd, etta "psykiatrian yti-
meen” kuuluvista vaikeista psykiatrisista hairidiskuten skitsofreniasta ja bipolaari-
sesta mielialahairiosta, karsivat paasevat nyky#pommin sairaalahoitoon, mutta

my6s nopeammin pois sieltd. (Tuori 2011.)

Suomessa psykiatrinen hoitoty6 tapahtui aina 1990He saakka enimmakseen eril-
lisissa sairaaloissa, silla oli vahaisia yhtymakolmormaaliin arkeen ja se oli kestol-
taan pitkaaikaista. Potilas nahtiin silloisen hajattelun mukaan passiivisena hoito-
toimien kohteena. Sairaalasta ei paassyt pois, sdligaus parantunut ja erityisesti
vakavien mielisairauksien kohdalla nain harvoiratapi. 90-luvun alun laman yhtena
seurauksena vahennettiin yli kaksi kolmasosaa ptysista sairaspaikoista ja vastaa-
vasti avohoitoa pyrittiin kehittdamaan; avohoidoreka riittAméattémyys synnytti tila-

uksen kanavoidulle kansalaistoiminnalle mm. miedergysyhdistysten ja omaisyh-
teistydn ym. projektien ja kokeilujen muodossa.tkBoen 2010, 124-128.) Tuori

(2011) tosin on sita mieltd, ettd nimenomaan jodamannen aloitettu ja laman aikana
paaosin toteutettu psykiatrian rakennemuutos aaaitaan selvidmaan laman psyki-

atriselle hoitotyo6lle luomista haasteista.

Ty6hoitoa on kaytetty hoitomuotona Ranskan ja Emgla psykiatrisissa sairaaloissa
jo 1700-luvulta lahtien, Suomessakin Lapinlahdemas#assa jo sen perustamisesta
(1841) alkaen. Tarjolla oli aluksi kasitéiden teksta ja halonhakkuuta, myohemmin
maanviljelya ja karjanhoitoa seka 1960-luvulla lisalus- ja toimistotyon harjoittelua
(teollisuusterapia). Kellokosken sairaalan mietsanhoitajien virkoihin haettiin
1930-luvulla kasitydihmisia. Tybhoidon tarkoitukseoli sairaalan hyvaksi tehdyn
tyopanoksen liséksi mm. johdattaa huomio pois gatilomista ongelmista seka aut-
taa potilasta sailyttamaan kosketus sairaalan uldogeen todellisuuteen ja siten hel-
pottaa kotiin paluuta; tosin ahkerimmat tyontekhgbdyttivat sairaalaa siina maarin,
ettd heita ei edes haluttu vapauttaa... Toiminnatt&&yntoutuksen ja hoidon tukena
levisi psykiatrisista sairaaloista myds muihin galoihin. (Hautala 2011, 329-331;
Hirvonen 2014, 236.)
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Vuonna 1967 perustettu Marraskuun liike oli aikaaedella kritisoidessaan suoma-
laisia laitosoloja ja halutessaan korvata erityispakkohoidon ennaltaehkaisevilla
toimenpiteilla ja avohoidolla. Liikkeen alullepamipa toimivat mm. psykiatrit Claes
Andersson ja llkka Taipale. (Honkala 2010.) Vaikiit liike lienee saanut 1960-
luvulla, erityisesti alymyston piirissa nousseeptykiatrian vastaisesta liikkeesta,
jonka yksi tunnetuimmista ilmentymista on Ken Kasegmaani "Yksi lensi yli kaen-
pesan”. Kirja perustuu Keseyn kokemuksiin vetersa@inaalan apuhoitajana, hanen
osallistuttuaan sita ennen kyseisessa sairaalags@aehtoisena hallituksen jarjesta-
miin LSD-kokeisiin. Kirjan véarittyneet kuvauksethdé@sokkihoidosta (ECT) aiheutti-
vat kyseisen hoitomuodon vuosia kestéaneen panmgtkassen hyodyista oli jo silloin
tutkimusnayttoa. (Shorter 2005, 323.)

Vuonna 1969 lisalmessa perustettu Yla-Savon Mielgeystoiminnan Tuki ry oli

ensimmainen sairaalan ulkopuolinen potilasyhdiSy®messa. Vuonna 1970 poti-
lasyhdistyksia oli perustettu myds muualle Suomeeyhdistysten lahetyston kaynti
sosiaali- ja terveysministeribssa poiki toiminnanjgstaytymisen valtakunnalliseksi
katto-organisaatioksi, jolle oli mahdollista saaddtiolta taloudellista tukea. Nain sai
alkunsa vuonna 1971 Mielenterveyden keskusliittorisi sen keskeisista tavoitteista
oli ja on edelleen tarjota jasenistblle mahdollitawertaistukeen; vaihtaa ajatuksia

samaa kokeneiden kanssa, saada rohkaisua ja &gt (Leinonen 2012, 33.)

Vuonna 1970 perustettiin Sopimusvuori ry:n ensins@@ikuntoutusyhteisot, joiden
tavoitteena oli pitkaaikaispotilaiden - joita aletkutsua asiakkaiksi - kuntouttaminen
omaehtoiseen elamaan. Naissa kuntoutuskodeisd&kaiflem oli mahdollisuus harjoi-
tella laitoshoidossa unohtuneita sosiaalisia @jtmiden puute nahtiin padasiallisena
esteena laitoksesta poispaasylle. Henkilokunnaiisyys velvoitti asiakkaat osallis-
tumaan kodin askareisiin terapeuttisen yhteisornimalukaisesti, jossa korostetaan
yhteison jasenten omakohtaista vastuuta ja mabdaliia paattaa yhteisén asioista
yhdessa. (Ojanen 2013.) Talla hetkella Sopimusviagj@aa mielenterveys-, paihde-,
dementia- ja lastenkotipalveluja Pirkanmaan sala#apiiriin kuuluville. Mielen-
terveyspuolella on kehitteilla Kotikuntoutus-prdjiekjonka tarkoituksena on tukea
asiakkaiden kotona asumista ja itsendista elamésjmla olevien 19 kuntoutusyksi-
kon ja 40 tukiasunnon liséksi. Uusi aluevaltausiementiahoitopalvelut, joka tuottaa
kodinomaisia palveluja 128 asiakkaalle 11 dementtakodissa. (Sopimusvuori
2013))
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Muita kolmannen sektorin toimijoita ovat mm. vuorit@83 helsinkildisten mielenter-
veyskuntoutujien tuki- ja edunvalvontajarjestokseparustama, nykyaadn 1200-
jaseninen Mielenterveysyhdistys Helmi ry (2013)Vjeonna 1991 Tampereella Muo-
tialan kaupunginosassa toimintansa aloittanut, asi@mierveyspalveluja jarjestava
Muotialan asuin- ja toimintakeskus ry (2013). Muinetoa ja vertaistukea tarjoavina
yhdistyksina mainittakoon mm. vuonna 1996 toimistaraloittanut Suomen Moni-
aaniset ry (2014), jonka tarkoitus on edistaa aknidevien henkildiden hyvinvointia
seka vuoden 2013 marraskuussa synnynnaisestiseetykien (HSP, Highly Sensiti-
ve Person) tarpeisiin perustettu HSP - Suomendinkat ry (2014).

3.2.1 Verkostokeskeinen psykiatrinen hoitomalli — Keroputian malli

Vuonna 1987 aloitti Keroputaan sairaalan poliklali& toimintansa potilaiden vas-
taanottoryhma, jonka pyrkimys oli reagoida mahdotiman tarkoituksenmukaisesti
ja joustavasti potilaan hataan. Ryhmé& muotouttojimintansa alussa liikkuvaksi krii-
sitydryhmaksi. Apua pyrittiin tarjoamaan vuorokandeailuessa yhteydenotosta. Yh-
dessa potilaan kanssa sovittiin jo ensi tapaanaséeskd osallistuvat potilaan ongel-
man selvittelyyn. Tavoitteena oli mahdollisimmaajén verkoston koollekutsuminen;
my0Os tapaamisajasta ja -paikasta sovittiin yhdeRetilas, héanen sosiaalinen verkos-
tonsa seka apua tarjoava tydéryhma olivat tasageatagissa tapaamisissa. Hoitomal-
lin keskeinen ajatus on se, etté heti hoidon alali@en potilaan ongelmia kasitellaan,
analysoidaan ja méaaritellaan seka hoitoa suunastelvoimesti, potilaan hyvaksymi-
en tahojen seka auttavien tahojen kesken, pofits&esti. Tama "avoimen dialogin
hoitomalliksi” kutsuttu menetelma on johtanut hudt@aeaaan psykiatrisen sairaalahoi-
don tarpeen vahenemiseen Lansi-Pohjan alueellsarsis on laajalti kaytossa. (Saari
2002.)

Helsingin Sanomissa julkaistiin hiljan artikkeli¢Bier 2012), jossa kerrottiin Keropu-
taan mallin olevan edelleen ajankohtainen, maal&ki kiinnostusta herattanyt psy-
kiatrinen hoitomuoto. Psykologi Markku Sutelan makanielenterveysongelmat ovat
paaosin ihmisten valisia vuorovaikutusongelmiakgdidkkeilla ehka lievittyvat mut-

ta eivat valttamatta parane (Berner 2012). Jo tumam alkuvaiheessa véltettiin ensi-
psykoosiin sairastuneen potilaan laékitsemista aleptein ja ylipaataan sairaalahoi-
don pitkittymista (Saari 2002). Malli soveltuu ké&gtevaksi kaikkeen mielenterveys-
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tyohon, ja matalan kynnyksen (lahetettd ei tarvaa¥iosta mielenterveysongelmat
eivat edes usein kehity psykooseiksi eivatka psgkdooonistu skitsofreniaksi alu-
eella.

Vuoden 2010 syksylla Keroputaan malliin oli tutusfassa yhdysvaltalainen toimitta-
ja Robert Whitaker, joka on saavuttanut kiistarsidaikuuluisuutta mm. laaketeolli-
suuden ylivaltaa arvostelevilla teoksillaan: "Mad America” ja "Anatomy Of An
Epidemic”. Han hammastelee Peter Breggin haasiatial kesakuussa 2012, miksi
kyseistd hyvin dokumentoitua ja tutkittua seka Bywiloksia tuottanutta hoitomallia
ei ole otettu laajemmin kaytt6on Yhdysvalloissaddes muualla Suomessa. (Whita-
ker 2012.)

Hoitomallissa kriisi nahdaan terapeuttisena malslaltena ja hoidon nopea aloitta-
minen tdman mahdollisuuden hyddyntamisenda. Krirsinoy0s avoin, ratkaisematon
tila, joka yllapitaa tarvetta dialogiin; ei odotetaim. psykoottisten harhojen lientymis-
td, vaan otetaan psykoottinen kokemus osaksi kedkas kuten tavallaan Soteria-
mallissakin (ks. alaluku 3.1). On voitu osoittaté éaoottisimmillaankin potilaalla on
sailynyt kyky ndhda oma tilanteensa ja vastaandtaajasentamisyrityksia. Hoito-
prosessi, joka koostuu sarjasta hoitokokouksiake&bnaisuudessaan tapahtua myos
potilaan kotona, miké edesauttaa ymmarryksen syistgnpotilaan ja hanen lahipii-

rinsé elamantilanteeseen. (Haarakangas 2002, 66663,

Vuonna 1989 aloitettiin koko L&nsi-Pohjan psykisetie hoitohenkilostdlle kolmi-

vuotinen perheterapeuttikoulutus vastaamaan pgaheerkostokeskeisen hoitomallin
tarpeisiin. Koulutusjaksoja oli yhteensa kolme vnasl989-1998, ja niista valmistui
70 erityistason perheterapeuttia. Koulutus jatkariinp vuoden tauon jalkeen vuonna
2000 yhteistyossa Kemi-Tornion ammattikorkeakowanssa, koulutukseen integroi-
tiin silloin myds yksiléterapeuttinen nakokulma. iotus on lisannyt ammatillisten
taitojen ohella myds henkiléston tydmotivaatioitaikd nakyy mm. alueen psykiatris-

ten tyontekijoiden vahaisena vaihtuvuutena. (Haamgks 2002, 109-110.)

Hoitomallin laajalle levinnyt maine perustuu osattal990-luvulla tehtyihin psy-
koositutkimuksiin, joissa kahden vuoden seuran@é#itegn alueen potilaista reilut 80
prosenttia oli oireettomia tai oireili lievasti, lgeutettuna muun Suomen 50 prosent-

tiin. My0s sairauselakkeella olijoiden maara (23éwttui alueella edukseen muuhun
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Suomeen (57 %) verrattuna. Kuvion 1 perusteellsivo@atella Keroputaan mallin
vaikuttaneen myo6s 13—-17-vuotiaiden korvattavierresgioladkkeiden kayttoon, mika
on Lansi-Pohjan sairaanhoitopiirin alueella huomasti muuta maata vahaisempaa.
Kiteytettyna hoitomenetelman voi tiivistda sandiinmeellistda hoidossa on se, etta
siina ei ole mitdan ihmeellista.” (Berner 2012; S@het 2014.)
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/% sairaanhoitopiiri
1,5
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1 sairaanhoitopiiri
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KUVIO 1. Depressioladkkeistd korvausta saaneet 13 - 17-vuadit % vastaa-
vanikaisesta vaestosta (SOTKAnet 2014)

3.2.2 Psykiatrisen palvelujarjestelméan rakennemuutos Savainnassa

Kotikaupungissani Savonlinnassa (Itd-Savon saim@gmiiri) suunniteltiin psykiatri-
an rakennemuutos Mieli 2009 -suositukseen pohjawmueden 2010 aikana. Sen seu-
rauksena vahennettiin psykiatrisia vuodepaikkogstiga yhdistamalla ja perustettiin
avohoitoon vuoden 2011 alussa aloittanut jalkaukuauttitydryhma, jota johtaa eri-
koislaékari. Kahdessa vuodessa sairaalapéivien angsykiatrisella vuodeosastolla
vaheni (kuvio 2) avohoitokayntien lisaantyessa $éka@manneksella (kuvio 3) psyki-
atrian kokonaiskustannusten kuitenkaan kasvamidtigiossa 3 avohoitokaynteihin
sisaltyvéat seka perusterveydenhuollon mielentekéymit etté erikoissairaanhoidon
avohoitokaynnit. (Ahlblad 2012; SOTKAnet 2014; Uuksnen 2010, 29.)

Itd-Savon sairaanhoitopiirissa perusterveydenhoodieohoidon palveluja mielenter-
veys- ja paihdepotilaille tarjoavat Mielitiimi, mMenterveysvastaanotot ja A-klinikka.

Mielitiimi pyrkii toiminnallaan tukemaan kotona asen mielenterveyskuntoutujien
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toimintakykya ja yllapitamaan heidan omatoimisuat&untouttavan tydotteen mene-
telmin. Mielenterveysvastaanotolle ei tarvita |&t&t, ja ajan voi varata matalan kyn-
nyksen periaatteella puhelimitse, mielenterveysasitoille ohjautuu potilaita jatko-
hoitoon myos psykiatrisesta erikoissairaanhoidge&m. psykiatrinen osastohoito,
psykiatrian akuuttityoryhma). (Silfsten & Toiviain€012, 5-6; Tuori 2011; Uuksu-
lainen 2010, 29-33.)
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KUVIO 2. Psykiatrian laitoshoidon hoitopaivat / 1 000 asukasta (SOTKAnet
2014)
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KUVIO 3. Aikuisten mielenterveyden avohoitokaynnit/ 1 000 18 vuotta taytta-
nyttd (SOTKAnet 2014)
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Kolmannen sektorin toimijoina Itd-Savon sairaanbyitin alueella LinnaKlubin (ks.
alaluku 2.3) lisaksi mainittakoon Mielenterveydesskusliittoon kuuluva potilasjar-
jestd Savolaiset Selviytyjat ry, joka perustettivtonna 1993. Yhdistys toimii vertais-
tuki- ja kokemusasiantuntijuuden lisdksi myds tigidljana erilaisin tuetuin tyollista-
misen muodoin. Rahoituspohja koostuu suurimmakaksisSavonlinnan kaupungin
tyollistdmisen avustuksista seka muista avustuks@nan toiminnan tuotoista ja ja-
senmaksuista. (Savolaiset Selviytyjat ry 2014.)ddémnassa toimii myos keskustelu-
apua tarjoava Savonlinnan Kriisikeskus, jota yl@@iSavonlinnan seudun Mielenter-
veysseura ry. Kriisikeskuksessa voi asioida hadatas nimettomana, ja palvelu on

maksutonta. (Savonlinnan Kriisikeskus 2014.)

Kelan kuntoutumisterapia on tarkoitettu 16—67-vaig. Sen tavoitteena on turvata
kuntoutujan opiskelu- ja tyokykya. Terapia voi oW&silo-, pari-, perhe-, ryhma-
psykoterapiaa tai kuvataideterapiaa, 16—25-vutgiaitiorille myoés musiikkiterapiaa.
Vuodesta 2011 alkaen kuntoutumisterapia muuttliihnaanvaraisesta lakisaateiseksi,
mutta sen saamisen ehdot sailyivat ennallaan. Teerapyonnetdén vuodeksi kerral-
laan, enintaan 80 kertaa vuodessa tai 200 kertaaeksa vuodessa, korkeintaan kol-
men vuoden ajan. Terapeuttina voi toimia Valviragvdksyma, psykoterapeutti-
ammattinimikkeeseen oikeutettu henkild, joka omséa&oulutuksen antamaansa te-

rapiamuotoon. (Kela 2014.)

Tulevaisuuden kehityskohteista Ita-Savon sairadgopmiin psykiatrisessa tulosyksi-
k6ss& on mainittu muun muassa perhetyon liittAmkigteammin mielenterveys- ja
paihdetyon yhteyteen, perusteellisen suunnitelmeatinhinen syrjaytymisvaarassa
oleville nuorille ja ensipsykoosiin sairastuneidemntoutuksen strukturoitu suunni-
telma. Aiempien selvitysten perusteella on myodyswt tarve luoda kuntoutettaville
potilaille julkisen, yksityisen ja kolmannen sekiotoimintojen koordinoinnin avulla
hoitokokonaisuus, koska télla hetkella toiminnoisagpééllekkaisyytta ja toimijoiden

valinen tietoisuus toisistaan on vajavaista. (Uldisen 2010, 15-16.)

Silfsted ja Toiviainen (2012) hakivat opinnaytetyédn (YAMK) vastauksia siihen,
miten mielenterveyspalvelujen avohoito vastaa &sigen tarpeita, miten asiakkaat
kokevat osallisuutta avohoidossa ja millaisia tagpavohoidon palveluiden asiakas-
l&htbiseen kehittamiseen on Savonlinnan alueeliaveujen kayttdjia (12), tyonteki-
joitd (5) ja johtavassa asemassa olevia (4) hadistatviidessa eri ryhméhaastattelus-
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sa, ja aineisto analysoitiin asiakaslahtoista Biamaointimallia kayttaen. Asiakkailta
(palvelun kayttgjiltd) ryhmahaastatteluissa sasggio tja palaute esiteltiin kenttatyon-
tekijoille heiddn omassa ryhméhaastattelussaamkkaiden palaute seka tyontekijoi-
den ajatukset siita esiteltiin, ja niita pohditthallintohenkilokunnan ryhmahaastatte-
lussa. Lopuksi palaute pohdintoineen saatettiinitpsien péaattajien tietoisuuteen
kaikille avoimessa mielenterveysfoorumissa 21.1132@QSilfsted & Toiviainen 2012,
28.)

Tutkimuksen perusteella mielenterveyspalvelujenttié§@t mm. kokivat, ettd mielen-
terveyskuntoutujan on vaikeampi saada apua fypswsigelmiin, myoés leimaantumis-
ta koettiin. Auttamistydssa asiakas saatetaan néhidéepaitsendisend ja passiivisena
avuntarvitsijana, mika voi - itsedén toteuttavanaustuksena - vaikuttaa myos asiak-
kaan kasitykseen itsestaan. Merkittavana tulokgedettiin sitd, etta tyontekijat tie-
dostivat asiakkaiden julki tuomat epakohdat ja aligyrkineet auttamaan esim. hoi-
toon paasyssa asiakkaitaan. llmi tuli myods tyondedken koulutustarve asiakaslahtoi-
seen tyttapaan liittyen. Hyviksi keinoiksi jatkogtellen mainitaan yhdenvertaisuu-
teen keskittyminen, vertaistuen ja kokemusasiaitunten hydédyntaminen ja mata-
lakynnyksinen palvelunohjaus. Samat elementit Mgtypdaosin myos sosiaali- ja
terveysministerion (2010, 12—-14) tulevaisuuskatsasta. (Silfsted & Toiviainen, 51—
53.)

SOTE-uudistus

Etela-Savossa vaeston vaheneminen (Mikkelia lulattamatta) ja ikaantyminen ai-

heuttavat paineita erityisesti sosiaali- ja terpaygelujen jarjestamiselle. Tydikaisten
maara pienenee ei-tyoikaisten joukon kasvaessani@hkaantymisen seurauksena
(kuvio 4). Etela-Savossa toimii kaksi sairaanhait@p Etela-Savon sairaanhoitopii-

rin kuntayhtyma ja Itd-Savon sairaanhoitopiirin tayintyma (Sosteri), joka vastaa
kokonaisuudessaan jasenkuntiensa sosiaali- jayshuellosta. (Sosiaali- ja terveys-
ministerié 2012, 68.)

SOTE-uudistukseen eli sosiaali- ja terveydenhuofiatvelurakenneuudistukseen liit-
tyvat lait ehdotetaan tuleviksi voimaan vuoden 2@lista ja lain mukaiset SOTE-
alueet aloittamaan toimintansa viimeistadan vuodeh72alussa. Kansanterveyslaki,

erikoissairaanhoitolaki sek& sosiaali- ja terveydmtlon suunnittelusta ja valtion
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avustuksesta annettu laki kumotaan uudistukserogibadSosiaali- ja terveydenhuolto
seké perus- ja erikoistason palvelut yhdistetd&kupgalaisten lahipalvelut varmiste-
taan uusin toimintamallein, jarjestysvastuun jalkkaessa laajemmalle ja vahvemmalle

pohjalle. (Sosiaali- ja terveysministerio 2014,)14.
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KUVIO 4. Vaesto ikaryhmittain % koko maa 1950-2040(SVT 2012)

SOTE-uudistuksessa Suomi tultaneen jakamaan vigetzalueeseen, joille kunnille
talla hetkella kuuluva sosiaali- ja terveysalojeslvplujen jarjestelyvastuu siirtyisi.

Nain pyritdan takaamaan kansalaisille kotikunngstasuinpaikasta rippumattomat,
tasavertaiset sosiaali- ja terveysalojen palvéguiomen Tietotoimisto 2014.) Palvelu-
rakenneuudistus tullee muuttamaan myos psykiap@awvelurakenteita Savonlinnassa

lahivuosina.

4 MIELENTERVEYSKUNTOUTUMINEN

Kuntoutuksella on merkittava rooli yhteiskunnasse/ds sosiaali- ja terveyspolitii-

kassa. Sen avulla voidaan edistaa ihmisten hywntiegoja ehkaista syrjaytymista, yl-

lapitdd ja edistdd ihmisen kokonaisvaltaista toiakipkya. Kuntoutuksessa on kyse
yhteisdllisestd huolenpidosta ihmisten keskuudgassen historia ulottuu jo antiikin

ajan terveyskylpyloihin. (Koukkari 2010, 18.)

Kuntoutumisella voidaan tarkoittaa sairauden ogmidaistymista ja toimintakyvyn
palaamista, mutta yhta lailla se voi olla elaméatkymista oireista ja vaillinaisesta
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toimintakyvysta huolimatta; jalkimmaiselle on laesstu oma terminsakin: "procove-
ry”. Kuntoutumisessa on erotettavissa myos sisgesidlkoisia elementteja. Sisaisia
elementtejd edustavat toivo, asenteet ja yksiEtlimuutosprosessi, ulkoisia taas ta-
loudelliset olosuhteet, saatavilla olevat palvgauhoitokdytannot, jotka voivat joko
tukea tai hidastaa kuntoutumisprosessia. Kuntowgtamapahtuu myds ilman aktiivis-
ta kuntouttamista. (McCranie 2010, 477; Pescosdias.)

Kuntoutumista voidaan kuvata henkilékohtaisena g4 ja muutosprosessina, jossa
pyritdan kokonaisvaltaiseen kuntoutujan elamangan edistamiseen. Lahtokohtana
kuntoutumiselle on kuntoutujan itsemaaraamisoikmiiiintakykyisyytensa tunnis-
tamisessa ja kuntoutustarpeensa maarittamisessdolfus on myos yhteiskunnalli-
nen investointi esimerkiksi silloin, kun se auttamtoutujaa kuntoutumaan takaisin
tybelamaan tai pysymaan pidempaan mukana tyoel@mn@ssukkari 2010, 12-13.)
Kuntoutuksen eras tehtava on avata kuntoutujalteeniaisia ndkdkulmia ja sita kaut-
ta lisata hanen kaytettavissa olevia vaihtoehto{Bamakkaniemi 2011, 60, 64).

Mielenterveyskuntoutumista voi kuvata myds omandeeth I6ytdmisenéd siten, etta
kuntoutuja alkaa itse paattaa omasta elaméastaértojaltekemalla ja niista vastuun
kantamalla. Ongelmana saattaa kuitenkin olla valéytaa tavoitteita ja paaméaaria
tai uskoa niihin. Kuntoutujilla on kokemuksia sjitttéa kertoessaan hoitohenkilokun-
nalle toiveistaan ja pyrkimyksistaan ne on saatettua silla ajatuksella, ettd kuntou-
tujaa (vai kuntouttajaal!) halutaan suojella pettigegjta. Omien ajatusten ja toiveiden
aaneen lausuminen kannattaa silti, koska se séliéentita ja tekee ne todellisemmik-
si. (Koskisuu 2003, 89-90.)

Amerikkalaisten mielenterveyskuntoutujien omaelaenéMlisista kirjoituksista teh-
dyssé tutkimuksessa l6ydettiin kuntoutumista migheinaan toivon heraamisen, mie-
lenterveysongelmien hyvaksymisen, syrjddn vetadgsia luopumisen, aktiivisen
osallistumisen, omasta elamésta vastuun ottamaseaktjivisen selviytymiskeinojen
etsinndn teemat (Hanninen 2009, 20-21). Koskis@003, 27) mukaan kuntoutumi-
nen on elaman kieltdmisesta ulos murtautumistasajaipumisen mahdollistava
oleellinen oivallus on, ettd oma elama on ainutla&n ja arvokas sellaisenaan ja
sairaus vain osa kokonaisuutta eika sen maaritielekija. Suomessa on kaytetty jo
vuosien ajan Mielenterveyden Keskusliiton kurssiininassa kuntoutujien kanssa
yhdessa mietittya kuntoutumisajattelua (kuvio 5).
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KUVIO 5. Kuntoutumisajattelun malli (soveltaen Koskisuu 2003, 55)

Kuntoutumisen ohjaus perustuu eettiseen, vastaahlissuhteeseen kuntoutujan ja
ohjaajan valilld. Kuntoutumista edistavan, myordgriga hyvaksyvan ilmapiirin luo-
misen edellytyksené on, etta kuntoutuja kokee ariea hyvéaksytyksi sellaisena kuin
on. Ohjaajan esittamat muutostoiveet saattavatutidee kuntoutujassa tunteen, etta
hanen on muututtava tullakseen hyvaksytyksi. Ai@agdii ohjaajan ja kuntoutujan
valilla edellyttda avoimuutta, omana itsené olemiBtialogin avulla pyritdéan saamaan
mahdollisimman monipuolinen ndkemys asioista jankégtamaan kuntoutujassa pro-
sessi, jonka kuluessa han saa tilaisuuden tutk@aostimaansa ja valintojaan ja nii-
den seurauksia. Ohjaajalla on oltava kyky nahddduinjan tilanne kuntoutujan na-
kokulmasta, silloinkin kun ohjaaja ei kykene hywik§ian kuntoutujan ratkaisuja
ongelmiinsa. Ohjaajalta vaaditaan karsivallisyyftéaaikaa; kykya kuunnella ja sietaa

myo6s hiljaisuutta. Luottamuksen ja turvallisuudgntg on olennainen osa kuntoutu-
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misprosessia, ja se saattaa jo itsessaan ollaujate eheyttéava kokemus. (Kukko-
nen-Lahtinen 2006.)

Mielenterveyden keskusliiton TRIO-projektin tave#ha oli kehittaa uusi, yksilolli-
nen kuntoutusmalli sekd hyddyntéa ja edelleen &hkuntoutusajattelua yhdistamal-
l& kuntoutujan, ammattilaisen ja kuntoutuja-asiahjan asiantuntemus (TRIO!): ko-
kemus, tieto ja osaaminen. Projekti toteutettiin YRA rahoituksella vuosina 2001
2005. Projektiin kuului mm. kuntoutujille suunnattertaisohjaajuuteen valmentava
kuntoutuja-asiantuntijakoulutus. Osana TRIO-pragektyntyi AVIS-malli (Ammatil-
lisuus — Vertaisuus — ldeaali/hyva elama — Sairghs)stamaan kuntoutujien, ver-
taisohjaajien ja kuntoutuksen ammattilaisten nakalka ja kokemuksia. Kuntoutujaa
ei ndhda siina kuntoutuksen objektina vaan sulrjakjoka toimii oman kuntoutumi-
sensa puolesta yhdessa muiden kanssa; tasaverdisieghsa limittyen. Vertaisuus
mahdollistaa pakottoman, hyvaksyvan ilmapiirin,gokhkaisee muutokseen, mutta ei
vaadi sitd. (Hietala-Paalasmaa ym. 2006, 19-42.)

5 AUTTAMISEN PROBLEMATIIKASTA

Kaikissa asiakassuhteissa on pohjimmiltaan kyseouaikutussuhteesta asiakkaan ja
tyontekijan valilla, myoés mielenterveyskuntoutuksesMielenterveystytssa luodaan
jo ensitapaamisessa usein perusta joko onnistenekpaonnistuneelle hoitosuhteel-
le. Siksi naen tarpeelliseksi kasitella muutamappkéeen verran auttamista, sen on-
gelmallisuutta ja auttamiseen laheisesti liittyV@man persoonan” kayttoa tyovali-
neend seka myoétatuntouupumista. Hienoinkaan padrgatelma ei toimi, jos se ei
toteudu myds ruohonjuuritasolla, ja juuri siellEendsiakaslahtdisen tydotteen ja ko-
kemusasiantuntijuuden hyoédyntamisen suurena masulgiéna ja voimavarana.
Martti Lindgvist toteaa jo vuonna 1990 (1990, 48}a on olemassa maallikkoryhma,
jonka toiminta perustuu matkatoveruuteen ja lahimseré oloon, ja he voivat omina
itsendaan muodostaa luontevan sillan (tai puskammnattiauttajan ja apua tarvitsevan

valille.

Teologian tohtori, auttajien kouluttaja ja auttatyis eetikko Martti Lindqvist (1945—
2004) on perehtynyt kirjallisessa tuotannossaagj@adtiaauttajan rooliin liittyviin risti-
riitoihin ja auttamisen problematiikkaan. Lindgvisimi viimeisind vuosinaan myos

Valtakunnallisen terveydenhuollon eettisen neuwgititnnan (ETENE) puheenjohta-



21
jana. Lindqvist uskoi psykoanalyytikko Carl G. Jim@1875-1961) tavoin kaikille
yhteiseen, kollektiiviseen piilotajuntaan, jonkadha kaikki virtaa ihmismielen aset-
tamista rajoista huolimatta. Tasta syystd on hé&mexlestaan sekda mahdollista etta
tarpeellista elaytya autettavan kokemusmaailmaaman kykya asettua toisen ase-
maan kohtaaminen jaa vajaaksi. Pelko tuntemattenadlieelle joutumisesta on Lind-
gvistin mukaan eraanlaista epaluottamusta tahansyyaen yhteiseen ytimeen.
(Karppanen 2009, 12, 92; Lindgvist 1990, 69-70.)

Amerikkalainen psykoterapeutti Sheldon B. Kopp @92999) vertaa avun tarpeessa
olijaa nykyajan pyhiinvaeltajaan, joka haluaa r¢htguttajan opetuslapseksi. Kopp
nakee murroskaudet, kriisit valinnan paikkoinakgotarjoavat ihmiselle mahdollisuu-
den [henkiseen] kasvuun. Halu kasvaa tai ristisésti pelko muutosta ja kasvua koh-
taan ovatkin hanen mielestaan "toivioretken” liikkepanevia voimia. Hanen mu-
kaansa on inhimillista pelatd muutosta ja epavattaya tuntea mieluummin tuttua,
turvallista tuskaa kuin tuntemattomaan liittyvaéaitomuutta. Auttajan tehtavana ei
hanen kasityksensa mukaan ole ryhtya potilaan hg@kai ja kannattelijaksi vaan
vaistaa syrjaan ja antaa potilaalle mahdollisuusgarointiin ja yldésnousuun. Autta-
jan han kuvaa omalla tavallaan sinnittelevaksi &armsniseksi, jonka ensisijainen
tehtava on aktiivisesti kuunnella - omalla persdlaaa reagoiden ja kokemusmaail-
maansa hyddyntaen - potilaan tarina. (Kopp 200419—-

Schein (2009) ihmettelee auttamista kasittelevémsisessaan, miten on mahdollista,
ettd "hukkumiselta pelastettu ihminen haastaa tmtassa oikeuteen olkapaan sijoil-
taan menon takia”. Hdnen mukaansa on olemassavaistta ja ei-auttavaista apua,

eika niiden erottaminen toisistaan ole aina helppadtamistilanteessa avun pyytaja
on aina altavastaajan asemassa, riippuvaisuuteaigestpen, mika voi altistaa hénet
myos hyvaksikaytolle auttajan taholta. Taitavartagah tehtdvana on yrittad kompen-
soida tata epatasapainoa. Avun tarjoaminen ilmamtp@ koetaan myds helposti

loukkaukseksi. Autettavan roolissa olevalle on e@igk sailyttaa maaraysvalta ja omis-
tusoikeus kasilla olevaan ongelmaan, silloinkin kwttajan ja autettavan ndkemykset
siité eroavat toisistaan. (Schein 2009, 32-34, 1845
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5.1 "Auttajan varjo”

Psykologiassa varjolla tarkoitetaan useimmiten tieg@na pidettyja puolia itses-
tamme, joita emme joko kykene nakemaan tai halhddamutta jotka kuitenkin ovat
osa itseamme. Kasitteena varjo (schatten) on attiglsy psykologian isana pidetyn
Carl Jungin (1875-1961) yksi arkkityypeistd. Modesa jungilaisuudessa tunnetaan
myos kirkas varjo, jolla viitataan ihmisen kayttdtiéniin mahdollisuuksiin. (Kanni-
ainen 2010, 9-12.)

Auttajan varjolla Lindqvist (1990, 10-11, 108) taitkaa auttajankin rooliin usein
katkeytyvaad ihmisen pimeaa puolta, varjoa. Hangrdduluttaa auttajalta tietoisuutta
varjonsa olemassaolosta seka varjoon ja sen aimaiirit vaaroihin tutustumista ja
varjon kanssa toimeen tulemista. Varjo ei koostikgsaan pahuudesta, vaan myos
ihmisen rajallisuudesta ja haavoittuvuudesta; syvabimillisista ominaisuuksista,
jotka toisaalta saattavat edesauttaa sillan muadvsta autettavan maailmaan. Pois-

leikattu tai piilotettu varjo on Lindgvistin mukaauttajan sisdisen sokeuden tarkein

syy!

Auttaja saattaa projisoida omat torjutut puolensettavaan siind maarin, etta tulee-
kin hoitaneeksi itseaan autettavan kustannukssiia syysta auttajan roolin kokemi-
seen kutsumuksena on syyta suhtautua varaukselli&atajan rooliin yleisesti liitet-
ty kutsumuksellisuuden edellytys saattaa sotkealutsajan varjoalueilta nouseviin,
tiedostamattomiin yllykkeisiin ja toimia niiden saalisesti hyvaksytympana kiertoil-
maisuna; itsepetos nayttaytyy tassa valossa itsstwsta suurempana vaarana.
(Karppanen 2009, 62—-65.)

Moralismi auttamisty0ssa voi nayttaytya hyvan jagra ulkoistamisena, splittaukse-
na: auttajien ammattikunnan "hyvyys” vastaan aateih asiakaskunnan "pahuus”. Se
tarjoaa mustavalkoisen maailmankuvan, joka hyvakam hyvan tai pahan, oikean

tai vaaran, hyvaksytyn tai hylatyn. Yhtenad seligkd auttajan sokeudelle voi olla
my0Os auttajan idealismi, joka estdd hantd nakentadtllisuutta sellaisena kuin se
on. Idealismi voi ilmetd myds méaaratietoisena pakiattidmisend. Molemmissa tapa-
uksissa (moralismi, idealismi) auttaja itse useskao auttamismotivaationsa perustu-
van vilpittdomalle hyvyydelle. (Lindqgvist 1990, 108%3.)
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Koppin (2004, 32-33) mielesta kaikissa vuorovaikagen liittyvissd ongelmissa
hedelmallisintd on aloittaa niiden korjaaminen otaatsesta. Se houkuttelee tehok-
kaasti myos vastapuolta avautumaan ja paljastars@sampansa. Itsen tietoisuuden
lisdantyessa kohdattavaksi voi tulla rumia, pahjajdapedllisia ajatuksia (varjo!),
mutta niiden tunnistaminen tekee tilaa my6s ihmisamniille, lempeélle ja kunnolli-
selle puolelle, mahdollistaen elamén ilman naamioitinoa todellinen vaara piilee
Koppin, kuten Lindqvistinkin (1990, 117) mukaanngij mik& on salassa ihmiselta

itseltaan.

5.2 Oman persoonan kaytt6 tyévalineena

Persoona oli roomalaisessa teatterissa naamia, alattiin roolihenkilén luonnetta

ja asemaa. Persoona-kasitteella viitataan nykysélehmiseen omana, aitona itse-
naan, ilman naamioita. Silla voidaan arkikielesstdittaa myos henkil6a, joka herat-
taa erityistd huomiota. Persoona on maaritelty aldlasofiassa myos itsetiedosta-

vana oliona, jolla on ymmarrys hyvasta ja pahdseenlund 2012, 174.)

Lindgvistin tulkinnassa persoona on yksil6llinenminen, joka saa kasvunsa kautta
kayttoonsa ja toiminnassaan tuottaa nakyviin om@gisgtaatuaan. Koko ihmisen
elamankaari kuuluu persoonan alueeseen sekd meyuhens kantajana etta tulevai-
suuden hahmottajana. Persoonan kasvu on naht&apaatumisena spontaanimpaan
itseilmaisuun kayttamalla mahdollisimman vivahtsiieaja laajaa rooliskaalaa. Roo-
leilla tdss& yhteydessa tarkoitetaan ihmisen wimitstd hanen nakokulmastaan mie-
lekkaaseen itseilmaisuun suhteessa toisiin ihmtaiinilanteisiin; sellaisena kuin han
silla hetkella on. (Lindgvist 1990, 67—68.)

Keskeisintd oman persoonan kayttamisessa tyovaénea Lindgvistin (1990, 72)

mukaan olla autettavalle elava peili ja ikkuna hingaailmaansa. Tunnepeilaus on
viela sanallistakin palautetta tdrkedmpad; tunmeicdasaan auttaja edustaa kaikkia
autettavan maailmassa merkittavia vastaroolejajovvat jattaneet jaljen hanen sie-
luunsa. Erdalla tavalla auttajan persoona edubtasen mallia asiakkaalle, ei kopioi-
tavana esimerkkind, vaan toivon, elamanuskon paysgmismahdollisuuden edusta-

jana.
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Stenlundin (2012, 183) mukaan oman persoonan Kaytkdrjistettyna liittyy ajatus
ammatillisuuden orjuudesta, sen sdanndista ja kstaveapautumisesta. Minan "ul-
kopuolisiin” keinoihin (sdantoihin, kaavoihin, teraihin ja tekniikoihin) turvautumi-
nen tai niissa kaavamaisesti pidattaytyminen vaidaEhda myos aloittelevan tyonte-
kijan "kiusauksena”. Toisaalta, jos auttaja kegkitpadasiassa oman persoonansa
jatkuvaan kehittdmiseen ja itsetarkkailuun, saatiaateva kanssakayminen autetta-
van kanssa jaada toissijaiseksi asiaksi. (Sterd®di@, 189-190.)

Kopp tunnustaa kertovansa psykoterapeuttina pt&Eamyods omaa tarinaansa. Ha-
nen mukaansa se kannustaa potilastakin avauturadao [ahtokohdan hedelmallisel-
le terapiasuhteelle. Kaiken lisdksi han sanoo téke& niin itsensa eika potilaansa
vuoksi; hanen kokemuksensa mukaan aina, kun hamittényt antaa jotain itsestaan
vain auttaakseen potilastaan, potilas on kokenuiujgeensa manipuloinnin uhriksi.
Han ei kuitenkaan kannata "hillitbnta” avoimuutteaan pidattaa itsellaan oikeuden
yksityisyyteen niin halutessaan ja kunnioittaa mposilaan oikeutta siihen. Koppin
mukaan terapeuttina toimiminen pitaa ihmisen reteif itselleen, ikaan kuin sitou-

tuneena elinikéiseen psykoterapiaan. (Kopp 200433)

5.3 Mydtatuntouupuminen

Myotatuntouupumista voidaan pitda kokoavana kasiidoppuunpalamiselle, sijais-
traumatisoitumiselle, sekundaariselle traumaatésgtressille ja vastatransferenssille.
Loppuunpalaminen on emotionaalisesti kuormittavggimon liitetty psykofyysinen
vasymystila. Sijaistraumatisoituminen on hidas ®epirosessi, joka kuvaa auttamis-
tyon seurauksena tapahtuvaa auttajan sisaisen kskeaailman muutosta. Sekundaa-
risella traumaattisella stressilla tarkoitetaartagan ja autettavan samankaltaisia, mut-
ta voimakkuudeltaan ja vaikutuksiltaan erilaisiakteoita autettavan traumaattiseen
tilanteeseen. Siihen liittyy l&heisesti vastatransfissin kasite, joka voi nayttaytya
auttajan yliaktiivisena toimintana autettavan pel@sa ja hanen puolestaan toimija-

na; auttajasyndroomana. (Nissinen 2007, 50-52.)

Jokaista ammattiauttajaa koskeva myotatuntouupumiski ei ole epaammattilai-
suuden tai auttajan persoonallisuuden aiheuttaraa &attamistyon sisallosta johtuva.
Mydotatuntouupuminen on psykofyysinen jannitystijaka on seurausta toistuvista
toisen ihmisen karsimyksen jakamisesta tai todisg@sta. Se voi oireilla fyysisina
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stressireaktioina, kyynisyytena ja turtuneisuutearamatillisen itsetunnon heikkene-

misena seka ihmissuhdeongelmina. (Nissinen 200/56&%

Lindgvistin (1990, 129-134) mielestd kyse on aiemkuvailemaani "auttajan var-
joon” laheisesti liittyvasta asiasta. Tarkeaksi taydgntouupumisen laukaisevaksi teki-
jaksi han nakee auttajan tai tydyhteison pakonoenatiarpeen olla hyva ja onnistuva,
Nissinen (2007, 91) kayttdd samassa yhteydessésumpelastamisfantasia. Auttaja
saattaa pitaa itsedan korvaamattomana ja kokealh®invidekseen olla kaikkien kay-
tettévissa. Lindgvistin mielesta kyse on tyypilisi torjuntamekanismista, joka joh-
tuisi auttajan kyvyttomyydesta pyséhtyd kohtaamaamat avuttomuuden, kuolevai-
suuden ja menettdmisen pelon tunteensa. Henkilalssitvastoinkaymisia lapikay-
neilla auttajilla voi olla jopa parempi vastustukikyuupumisprosessin kuormitusteki-
joille, koska heille on kehittynyt sietokyky elam#askeneraisyyttd, raadollisuutta ja

kaoottisuutta vastaan (Nissinen 2007, 94).

6 TYOPAJATOIMINTA MIELENTERVEYSKUNTOUTUMISEN TUKENA

6.1 TyOpajatoiminta

Tybpaja maaritellaan Ylipaavalniemen ym. (2005,t@)nesta erityistyollistdmisen

yksikoksi, jossa asiakkaille tarjoutuu mahdollisuusn saamiseen tyo- ja yksiloval-
mennuksen keinoin. Kohderyhmana tyopajalle on ssi&otydmarkkina-asemassa
olevat henkilot. Ensimmaiset tyopajat nuorille settin Suomeen jo 40 vuotta sitten
ehkaisemaan nuorten syrjaytymista tyoelamastagéukaksesta. 1990-luvun laman ja
erityisesti nuorisoty6ttomyyden kasvun myo6téa ty@paiminta levisi koko maahan ja
sitd alettiin sisalldllisesti kehittda valtionavturvin; myds sosiaalitoimi tuli mukaan.

Painopiste siirtyi hatdaputyollistamisesta laajeampasiakkaan tukemiseen 1990-
luvun loppupuolella. Tydpajatoiminta oli merkittaypid nuoriin kohdistettuja, tyolli-

syytta edistavia toimenpiteita 1990-luvulla; 65-%0 niihin osallistuneista nuorista

sijoittui tydpajan jalkeen koulutukseen tai tyohf@petusministerié 2004, 8-9.)

Tanskan tuotantokouluista haettiin mallia ja uusidia tydpajatoiminnan kehittami-
seen vuosituhannen taitteessa. Tuotantokoulujepatgotteiset oppimismenetelmat
yhteistydssa koulujen ja oppilaitosten kanssa ed@saat suomalaisia tybpajoja
suuntautumaan "oikean tyon” tekemiseen. Se taasaettei paikallisen yritysyhteis-
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tyon syntymista ja lahensi tydpajatoimintaa ja avai tyomarkkinoita. Myos Saksasta
ja Hollannista haettiin vaikutteita mm. maahanmajatiuorten tyOpajatoimintaan.
(Opetusministerio 2004, 11.)

Opinnaytetyoni tyépajatoiminta poikkeaa kuitenkildmainitusta, virallisesti maari-
tellysta tyopajatoiminnasta, mm. koska sen taveitéeei ole suoraan tyfelamaan paa-
sy ammattitaidon lisdamisen kautta, vaan enemmaéaakiren mahdollisuuksien ja
kykyjen loytaminen arjesta poikkeavien, toiminrgtlin menetelmien avulla. Tyopa-
jassa tarjoutuu myds mahdollisuus tuntea osalliauyhmaan kuulumisen muodossa,

jakaa kokemuksia ja saada seké& antaa vertaistukea.

6.2 Ryhmaytyminen

Opinnaytetyoni tuotekehitysprosessin tuotoksendéyOpaja, joka toteutettiin suljettu-
na pienryhmanda. Suljetulla ryhmalla tarkoitetada, ®ttéa ryhmaan ei oteta uusia jase-
nia sen alkamisen jalkeen. Tasta teimme kuitenkhmén kanssa yhdessé sopien
poikkeuksen siten, etta toisella tytpajakerrallavi¢la mahdollista tulla mukaan,
minka jalkeen ryhma jatkoi suljettuna loppuun aRighmalla on elinkaari, joka sisal-
taa alun, tydskentelyvaiheen ja lopetuksen. Alkwleensa hyvin latautunut niin oh-

jaajan kuin osallistujien kannalta. (Lindroos 20889,)

Ohjaajan tehtdva on uskoa ryhman selvidmiseeng@dta se alun kaaoksesta tyos-
kentelyvaiheeseen. Kaikilla rynmilla on sisallosigpumatta samat, toistuvat perus-
teemat, joita ovat liittyminen, jakaminen ja luopgnen. Ryhman tavoitteet ja sisallén
maarittelee ryhma itse, kukin sen jasen oman ellistimiansa ja -tilanteensa pohjal-
ta. Ennen ensimmaista kokoontumista ohjaajan tiglega tilaa ryhmén jasenten mu-
kanaan tuomien elamanhistorioiden ja aiempien mébkgm ryhmakokemusten vas-
taanottamiseen. Ryhman ohjaajuus tarkoittaa sudstamyhmalaisten tunteiden koh-
teena ja kasvun valineené olemiseen ja sitoutunystskentelemaan ryhman toimi-

vuuden ja toteutumisen eteen. (Julin ym. 199804, 6

Ryhman alkaessa on tarke&a, etté jokainen ryhnss@m jgertoo ryhmaan ja yhteiseen
tyoskentelyyn liittyvat odotuksensa, toiveensaajitteensa. Ne muotoutuvat vahitel-
len ryhman yhteisiksi tavoitteiksi. Ryhmantytskéyrnelomassa tavoitteita tarkiste-

taan ja tarvittaessa niitd muutetaan. Ryhméatyoskanedetessa ryhmééan muodostuu
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myo0s erilaisia rooleja. Ryhmassa tarjoutuu mahsialis itselle poikkeavaan, mielek-
kaampaan roolivalintaan, jos totuttu rooli ei turenaa tarkoituksenmukaiselta. Ryh-
maan sijoittumisen ja roolittumisen purkaminen onkisein ryhman tydskentelyn
keskeinen osa. (Julin ym. 1998, 60-61.)

Ryhman keskivaihe (tydskentelyvaihe) on jaettavigsta kuohumisen, normittami-
sen ja tydskentelyn vaiheisiin. Kuohumisvaiheegdanélaiset usein reagoivat tun-
teella annettuihin tehtéviin ja saattavat vastustaa seka ryhman kontrollia. Normit-
tamisen vaiheessa ryhman ilmapiiri rauhoittuu jiigyy, jos kuohuntavaiheessa
mahdollisesti syntyneet ristiriidat on tiedostgtilkasitelty rakentavasti yndessa. Kes-
kindisen tuen merkitys kasvaa tassa vaiheessakéntdyvaiheessa energia kayte-
tdan vastustuksen sijaan itse tydskentelyyn, ry&ist&n roolit ovat joustavia ja ryh-

man tehtdvan mukaisia. (Hautala ym. 2011, 185.)

Ryhman ohjaajan tehtava tyoskentelyvaiheessa acamtaohyhman vuorovaikutusta ja
ymmartaa ryhmatoimintaan olennaisena osana kuwastustus, joka kohdistuu joko
ohjaajaan itseensa tai hanen edustamaansa teht@gaajan kyky kuunnella itseaan
auttaa hanta ryhman jasenten havainnoinnissa jeehigessa. Ryhmaétilanteissa voi
esiintya kilpailua, kateutta ja kostonhalua, joidesille ja k&siteltaviksi tuominen on

viime kadessé ohjaajan tehtava. (Julin ym. 1998--117.)

Ryhman paattyessa palataan sen elinkaaren aikggahtumiin niin, etta jokaiselle
tarjoutuu tilaisuus omien tunteiden ja kokemustéasitkelyyn seka niiden jakamiseen
muiden kanssa. Ryhman loppuminen, siita luopumisaaftaa herattaa ryhman jase-
nissd myos aiempia, kasittelematta jaédneita hysatygkemisen ja menettamisen tun-
teita, jotka on hyva eldd lapi yhdessa ryhmén kanSe edesauttaa selviytymista
ryhman jalkeen: eletty luopuminen avaa oven uudaide. (Julin ym. 1998, 259.)
Ryhman loppuminen saattaa aiheuttaa myds pettymylkes omat tavoitteet eivat

toteutuneetkaan, eika ryhma osoittautunut odotusigkaiseksi (Lindroos 2009, 38).
6.3 Vertaistuki
Vertaistuki on maariteltavissd samankaltaisessmtBessa olevien ihmisten haluna

jakaa kokemuksiaan ja sitd kautta seka saadartia tukea. Vertaissuhde perustuu

myotatuntoon ja toisen vertaisen arvostamiseentaigtunki on epadmuodollista, inhi-
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millistd ja se perustuu vuorovaikutukseen siin&ggsaiasiakassuhde ammattilaisuuteen
ja normien mukaiseen toimintaan. Vertaistuen ris&keroidaan nahda epatarkan in-
formaation levidminen, testaamattomien hoitojerammen ja epatoivottujen suhtei-
den muodostuminen. (Mikkonen 2009, 28-32.)

Vertaisryhmien historian katsotaan alkaneen alkohgklmaisten Oxford-ryhmassa
Yhdysvalloissa vuonna 1935, kun vuonna 1939 ryhénasdutuneet ja uuden, Ano-
nyymit alkoholistit -ryhman perustaneet Bill Wils¢e Bob Smith tapasivat toisensa.
Suomeen AA-toiminta rantautui vuonna 1948, ja nygky@&A-ryhmid on n. 700 ym-
pari Suomea. Myo6s 1940-luvulla alkunsa saanut khldtoiminta perustuu vertaistu-
keen. (Laatikainen 2010, 9-10.)

Talouden taantuma on uhka julkisten palveluidetéxiyydelle synnyttéden tarpeen tai
jopa velvoitteen vertaistuelle, kuten tapahtui Sassa lamavuosien 1992-1995 aika-
na. Vertaistoiminnan tiedetaan silloin lisdantynéeilomattavasti, vaikka aiheesta ei
ole tehty tutkimuksia. Nyky-yhteiskunnassa, josednteisten suku- ja kylayhteiséjen
merkitys on vahentynyt, vertaistoiminta on nahté&isiutena keinona rakentaa tata
kadotettua yhteisollisyytta. 1990-lukuun ajoittuyda muita yhteiskunnallisesti mer-
kittdvid muutoksia, joiden seurauksena julkisert@@k ostopalvelut lisdantyivat seka
jarjestdsektorin rooli palvelujen tuottajana kasy\hiaatikainen 2010, 10-11; Mikko-
nen 2009, 16.)

Internet on tuonut vertaistoiminnan myds niidenttulalle, joita olisi muuten vaikea
saada osallistumaan fyysisiin vertaisryhmiin, kuteoret ja nuoret aikuiset. Yhteisol-
liseen mediaan kuuluvissa keskusteluryhmissa wtoiaiintaa voi harjoittaa nimet-
tomana tai nimimerkin turvin ja matalan kynnyksemigatteella. Sosiaali- ja terveys-
alalla internetin vertaistuki on jo olennainen qsdelin- ja verkkoauttamisen koko-
naisuutta. Internetin yleiset kayttaytymissaanndt reetiketti 16ytyy osoitteesta

http://www.internetopas.com/netikettiVapaaehtoisen puhelin- ja nettiauttamisen

eettiset periaatteet on maaritelty PuhEet-neuwditeinan toimesta, ja ne l0ytyvat
osoitteestdttp://www.puheet.net(Laatikainen 2010, 72-75.)
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6.4 Kokemusasiantuntijuus

Kokemusta on kaikki se, mitd meille tapahtuu jagnkibemme ja olemme identiteetil-
tamme. Omakohtaisella kokemuksella tarkoitetaaelléstapahtuneen seurauksena
saavutettua tietoa. Kaikki kokemus on tulkinnarstai Kokemuksen tulkitsemisella
pyritadn ymmartdmaan kokemusta ja antamaan sill&ityg yhteisd, jossa kasvam-
me, toimii merkitysten lahteené. Tulkintaprosessi olla tiedostettua tai tiedostama-
tonta, ja se voi tapahtua heti kokemuksen jalkeefatkua pitkaan. Tulkinta voidaan

kyseenalaistaa, ja se voi myds muuttua. (Leinod2 215-16.)

Kokemus itsessaan ei viela tee kenestdkdan kokemuosantijaa, siihen vaaditaan

koetun prosessointi. Sen avulla kokemus saadaatettuzs pinnalle, tietoisuuteen.

Asiantuntijuus muodostuu kokijan tunteista, reag@ta, ajatuksista ja elaméasta ko-
kemusta ennen, kokemuksen aikana ja sen jalkeehjdifen 2012.) Mielenterveys-

kuntoutujan kokemustieto koostuu psyykkisen saragten kuvauksesta, jossa koet-
tuun on otettu etdisyytta ja sité on tydstetty flogien 2012, 16).

Kokemusasiantuntijuuden perustana on siis koeitawsaja siitd kuntoutuminen. Se
ei pohjaudu akateemisiin tai ammatillisiin opintothkKokemusasiantuntijuuden avul-
la on mahdollista lisétéa sosiaali- ja terveydenlossia ymmarrysta siitd, mihin suun-
taan toimintaa pitaisi kehittdd. Kokemusasiantanfgystyvat myés oman kokemuk-
sensa pohjalta paremmin ymmartamaan samankalt@isiéssteessa olijaa ja hanen
tarpeitaan. Sairastuneen omaisena tai laheisemaingde voi myds kerryttad koke-

musasiantuntijuutta. (Ropponen 2011, 37-38.)

6.5 Asiakaslahtdisyys

Asiakaslahtoinen ajattelutapa juontaa juurensa ¥Walyoihin, 1960-luvulla tapahtu-
neeseen hoidon painopisteen siirtymiseen avohaitdum perin oli ajatuksena, etta
vammaiset oppisivat toimimaan itsendisesti ja ofmmsuuremman vastuun omasta
hoidostaan. Perustana ajattelutavalle on asiakk#autlaatuisuuden ja autonomian
tunnustaminen. (Hautala ym. 2011, 91.) Puron (20fh@kaan asiakaslahtdisyys ei
kuitenkaan tarkoita asiakkaan kaikkien toiveideyttéimista. Han painottaa hoitohen-
kilokunnan holistista ihmisndkemysta ja "parjaadisghtena tuotteistettuna hoidon
tavoitteena. Silla han tarkoittaa yksilon autonamlisgdamista ja itsendisen selviyty-
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misen edistamista. Hyotyjina ovat seké yksilo gttteiskunta; parjaajalla on parempi
elamanlaatu, suurempi riippumattomuus ja enemmdinnamahdollisuuksia, kun

taas yhteiskunta saastad vahaisemman tuen tarpestossa.

Asiakaslahtoisyyden lahtokohtana pidetaan nykyadtin sttd asiakkaalle annetaan
valinnanmahdollisuuksia huomioiden kuitenkin my@vplujen kustannustehokkuus.
Taten korostetaan asiakkaan paatantavaltaa; vagautastuuta kuluttajana. Mahdol-
lisuus valintojen tekemiseen edistaa asiakkaarumoigta ja selviytymista hallinnan
tunteen ja itsemaaraadmisoikeuden vahvistuessannéalvapauden korostaminen saat-
taa kuitenkin joskus sisaltda vaatimuksen vastuintyrsisesta yhteiskunnalta asiak-
kaalle ja hanen laheisilleen. Asiakaslahtoisyydesgienterveystyon nakokulmasta
on kyse yhteistoiminnallisesta neuvottelusuhtedgimtekijan ja asiakkaan valilla,
tavoitteena asiakkaan resurssien lisdaminen ja tdkeminen toipumiselle ja selviy-
tymiselle. (Gunther 2013, 105-106, 112.)

Asiakkaan oikeutta asiakaslahtoisiin sosiaali- gavéyspalveluihin on vahvistettu

lainsdédannossa jo 1990-luvulta alkaen. Asiakkaama on myds yksi paateemoista
Mieli 2009 -tydbryhman mielenterveys- ja paihdetykehittAmisehdotuksissa. Tyo-

ryhman linjaukset kokemusasiantuntijoiden ja vettamijoiden ottamisesta mukaan

mielenterveys- ja paihdetydn suunnittelemiseergutoikseen ja arviointiin seka mie-

lenterveysasiakkaiden yhdenvertaistaminen muideéakasyhmien kanssa koetaan
tarkeiksi. Asiantuntijuutta ei yhtaalta tule kawtasiakkaan osallistumisoikeuksien
kaventamiseen tyéryhman mukaan. Mielenterveystyagpeu asiakkaan ja tyonteki-

jan kohtaamisiin, joissa palvelujarjestelman toinus viime kédesséa mitataan. (Gunt-
her 2013, 130-131; Partanen 2010, 75.)

7 TYOPAJASSA KAYTETYT TOIMINNALLISET MENETELMAT

7.1 Narratiivisuus kuntotumisen valineena

Narratiivisuudella eli tarinallisuudella tarkoitata tutkimuksellista ja ammatillista
lahestymistapaa, jonka aineistona ovat ihmisteralbs@sti tuotetut kertomukset.
Ammatillisena tydmenetelmana silla tarkoitetaaraldshan tuottamaa elamatarinaa,
jota yhdessé tarkastelemalla pyritaan lisdamadaklkeesan elamanhallinnan tunnetta.
Menetelma sopii erityisesti lasten ja nuorten omgglisiksi kokemien tilanteiden ja
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kokemusten lahestymistavaksi, koska sadut ja talittgvat luontevasti heidan maa-
ilmaansa. Ammatillisessa kuntoutustydssa asiakhd&@#n oman elaménséa parhaana
asiantuntijana elamantarinan muodostaessa taustgnlkumistoiminnalle. (Kuukas-
jarviym. 2011, 11-12.)

Kirjoittamisen terapeuttiset vaikutukset liittynégiihen, ettéa sen avulla on mahdollis-
ta lisata ymmarrysta elamassa joko itse koettushirioisten kokemiin vaikeuksiin ja
ristiriitoihin. Kirjallisuusterapiassa ei ole tarkaksena kirjoitusten kritisoiminen eika
se tarjoa oikotieta eheyteen vaan se on pikemmiaeléimanmerkitysten etsimista sa-

nataiteen avulla, kielimatka eri aikoihin ja ymédihin. (Ihanus 2009, 7-8.)

Mielenterveysongelmat omaelamakertoina ja romaamuodossa ovat olleet kirjalli-
suuden aiheina pitkaan; englantilaisen Mary Kemigamomus mielen jarkkymisesta
julkaistiin jo 1400-luvulla (Hanninen 2009, 17). Mlbnanlaajuisesti tunnetuimpia
kertomuksia on Sofien valinta -kirjallaan kuuluiseen nousseen William Styronin
masennuksestaan kirjoittama "Pimean kuva - muistdioiluudesta” (Darkness Visi-
ble - A Memoir of Madness). Suomessa samasta dihegat omakohtaisesti kirjoit-
taneet mm. Neil Hardwick kirjassaan "Hullun laillgd presidentin puoliso Tellervo
Koivisto "Paivakirjan uudet sivut’- teoksessaanof(iti 2001.)

Tybpajassa kantavana teemana oli tarinallisuugedfé osana jokaista tapaamista.
Tarinoita tuotettiin spontaanisti ilman pdadmaaeitojsaalta paamaaratietoisesti anne-
tun ohjeistuksen mukaan. Sanoilla ja vertauksiligdsnleikittiin. Olemassa olevaa

runoutta kaytettiin lahtékohtana uuden runoudemmiiseen yhden tydpajakerran tee-

mana.

7.2 Musiikki kuntoutumisen vélineena

Musiikin kuuntelu on aina subjektiivinen kokemusikka musiikki onkin joiltain
ominaisuuksiltaan yleistettavissd. Musiikin aviaidaan muistaa unohduksiin jaa-
neita asioita ja tapahtumia. Musiikki voi rauhadtteai toisaalta aktivoida, sen avulla
voi rentoutua tai virkistyd. Musiikki auttaa kokeamamielihyvaa, purkamaan tunteita,
ja se voi toimia myo6s kivunlievityksen ja kommunioin valineend. Musiikin avulla
voidaan saada ryhmasséa aikaan keskustelua, jokhevaitaa kollektiivisuuden tun-

teen tai tuoda esille yksildéiden omia tulkintojeag@psaari 2011.)
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Musiikkiterapia on hoito- ja kuntoutusmuoto, jokaps kaikenikaisille ihmisille, se
voi olla osana hoitoa tai paaasiallinen hoitomudisiakkaalta ei vaadita erityisia mu-
siikillisia taitoja; kyse on luovasta prosessigtgésa musiikki on valine eika itsetarkoi-
tus. Musiikkimaalaus ja fysioakustinen hoito ovatisiikin kuuntelun, laulamisen,
soittamisen ja improvisoinnin seka musiikin mukdiddumisen lisdksi musiikkitera-

piassa kaytettyja menetelmia. (Suomen Musiikkitergpdistys 2013.)

Musiikki voi toimia sisdisen maailman jasentamigemhallitsemisen valineena avaten
vaylid ihmisen tiedostamattomiin ristiriitoihin,ifa ei kielellisin tai alyllisin keinoin
voida valttamatta saavuttaa. Musiikki vaikuttaaogw tunteita ja mielialoja saatele-
vaan limbiseen systeemiin, ja musiikin on havartikuttavan myds yleenséa laakkeil-
I& hoidettuihin hermojohtumishairidihin, samoin ikwaloarsykkeiden ja akupunktion.
(Ahonen 1997, 226.)

Musiikille ja sen herattamille muistoille, tuntelja tapahtumille oli varattu yksi tyo-
pajakerta. Musiikkia kaytettiin lisaksi inspiraatiddhteend kuvan tekemisessa, seka
tehosteena ja tunnelman luojana eri tyopajakearolEinentoistossa tosin oli puutteita
ja valineistbon voisi jatkossa kiinnittaa enemmaoriota. Musiikki-teeman ryhma-
laisissa herattdma innostus antaisi mielestanitaitkekonaan musiikille omistettuun
tyopajaan, mika oli itse asiassa yksi Linnaklub#senten kehittamisehdotuksista

Bergman ym. (2013, 31) opinnaytetydssa.

7.3 Taide kuntoutumisen valineena

1900-luvun alun surrealistit (esim. Salvador Daldiston pysyvyys” — maalaukses-
saan valuvine kelloineen) hytdynsivat Sigmund Fireddorioita tiedostamattoman
nakyvéksi tekemiseen taiteen keinoin. PsykoandgtErnst Kris uskoi taiteen avul-
la olevan mahdollista muotoilla tiedostamatontaallegn. Varsinainen kuvataidete-
rapia kehittyi Englannissa antipsykiatrisen liikkeeheistoimintana, jonka tuloksena
perustettiin vuonna 1964 Englannin taideterapiastlydi (BAAT). (Girard ym. 2007,
18.)

Taideterapia on yleisnimitys kuvataideterapialldépsykoterapialle ja taidekeskei-
selle terapialle. Kuvataideterapiassa yhdistyy Kinen luomisprosessi psykoterapi-
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aan, taideprosessin osuus on korostuneempi takigkessa terapiassa, kun taas tai-
depsykoterapiassa psykoterapian rooli on korostapeeHoitomuodoksi taideterapia
vakiintui jo 1940-luvulla USA:ssa. Kuvataiteilijaafael Wardi, joka on kehittanyt
taideterapeuttista sairaalatyoskentelya Suomessaoadennut maalauksen alkavan
tavalla luovan toiminnan ja psykoterapian, joka tuovalliset puitteet taideprosessin
synnyttamien tunteiden kasittelyyn. Kuvailmaisurkeégus ei ole korvata sanallista

kommunikointia vaan edesauttaa sita. (Tuisku 2009.)

Taide oli mukana usealla tybpajakerralla, ja semolds yhden tybpajan paateemana.
Koska taide jo sanana herattdd mielestani suumduksia ja vaatimuksia, l&hestyin
aihetta kollaasitehtavan ja sokkona piirtamisemddgi; ndin aloituskynnys ei muo-
dostunut kenellek&én ryhmalaisista liian korkeakdyos vari-teemaa kasiteltiin yh-

den ty6pajan verran.

7.4 Tietoisen lasnaolon taito - Mindfulness

Mindfulness, suomennettuna tietoisen lasnaolom,tagrkoittaa pyrkimysta havain-

noida nykyhetkea ja omia ajatuksia ilman arvostegpmiellyttavidkaan tunteita ja

ajatuksia ei torjuta, vaan ne yritetaan tunnistaikja ja hyvaksya. Taitoa on mahdol-
lista harjoitella, ja se on otettu jo Suomessakiptioon esim. toimintaterapiassa. Tie-
toisuustaidon opettelusta hyottyvat asiakkaiderkéisényos sen avulla lasnéolotaito-
aan ja itsereflektointikykydan syventavat ohjagjatiranen 2012.)

Tietoisuustaitojen juuret ovat buddhalaisessaajdtivassa. Lansimainen ladketiede
hyodynsi menetelmé&éa ensimmaisen kerran 1970-luepulla USA:ssa, jossa sen
avulla pyrittiin lievittamaan somaattisten sairaeksaiheuttamaa stressia ja karsimys-
ta ladketieteellisen hoidon tukena. Psykiatriaametedma rantautui 1990-luvun lo-
pulla dialektisen kayttaytymisterapian (DKT) muosas kognitiivis-behavioraalisen
terapiasuuntauksen vallatessa alaa. DKT on ollanfassa kaytdssa vuodesta 2006
alkaen mm. Jorvin sairaalan aikuispsykiatrian agkst(Niiranen 2012.)

Tunteiden taydellinen kontrollointi on mahdotorassjtoo energiaa, siksi halukkuus ja
kyky kohdata ja tuntea omat, epamiellyttavatkintéen lisaa ihmisen psykologista

joustavuutta ja valinnanvapautta. Psykologisentpusiden lisdantymisella tiedetaan
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olevan yhteys parempaan hoitotulokseen seka psyisalen hyvinvointiin ylipaataan.
Psykologista joustavuutta voi lisdtd mm. tietoiqarpitteiden avulla. Myds arkiru-
tiinien rikkominen ja "automaattiohjauksen” vahantéen lisaa joustavuutta. (Pieti-
kainen 2009, 9, 187, 333.)

Tietoisuustaitoja sovellettiin valmiin &&nitteen edossa (Pietikdinen 2009, tarkkaili-
ja-harjoitus) erdan alkuvaiheen tyopajakerran pa&ti. Kymmenisen minuuttia kes-
tdneessa harjoituksessa oli tavoitteena rentowggkitkymalla omaan hengitykseen ja
omiin ajatuksiin, jotka pilvien lailla tulivat ja emivét taivaan pysyessa taustalla muut-
tumattomana. Harjoitusta pidettiin kyll& rentoutiae, mutta alakerrasta kantautuneet
aanet rikkoivat vaikutusta, tosin tietoisuustaitojgeriaatteiden mukaisesti niihinkin

on mahdollista suhtautua samoin kuin pilviin tallsgaohimenevina.

8 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITTEET

Opinnaytetyoni tarkoituksena oli suunnitella jaetdtaa yhdessa muutaman Linna-
Klubin jasenen seka yhden henkilokunnan edustagaisda tydpajatoimintaa mielen-
terveyskuntoutujille. Tydpajan tarkoituksena olotiaa jasenten kuntoutumistarinoita
erilaisin toiminnallisin menetelmin, esimerkiksirjeittamalla, valokuvaamalla, piir-
tamalld, musiikkia kuuntelemalla ja keskustelemallgbpajoissa syntynyt materiaali
koottiin ryhman suostumuksella diaesitykseksi, jokasamalla osa opinnaytetyotani.
Diaesitysta on mahdollisuus hyddyntaa tekijoidewalla erilaisissa mielenterveys-
kuntoutumiseen, kokemusasiantuntijuuteen ja veéuleen liittyvissd yhteyksissa.
Opinnaytetyoni tavoitteena oli tydpajatoiminnan iki&minen ryhméaytymisen, ver-

taistuen, kokemusasiantuntijuuden ja asiakaslahtden nakokulmista.

9 TYOPAJAN TOTEUTUS

9.1 Tuotekehitysprojekti

Tuotekehitysprojektin lahtokohtana on aina tuotdéiystarve tai muu ajankohtaiseksi
koettu tekija, kuten esim. uuden innovaation taMgos toimintakonsepti voi olla
tuotekehityksen kohteena tuotteen, palvelun, tuotaenetelman tai -laitteen lisaksi.
Asiakkaan tarve ja kayttajan nakokulma maarittératlta osaltaan kehitysprojektin
suuntaa. (Windahl ym. 2012, 9.)



35

Oman opinnaytetyoni lahestymistavaksi valikoitunéestekehitysprojektin toiminta-
konseptina on tyOpajatoiminta mielenterveyskuntpligu Teen opinnaytetyoni yh-
teistydssa toimeksiantajani Savonlinnan LinnaKlukanssa. TyOpajan yksi tavoite on
myos lisata LinnaKlubin toiminnan tunnettuutta anédla puheenvuoron sen jasenille

ohjatun ty6pajatoiminnan puitteissa.

9.2 I|deointi

Ideoinnin edellytyksena on luovuutta edistava, ar@livapaa ilmapiiri; tAhén vaihee-
seen ei kuulu viela idean arviointi. ldeoimiseenhywa osallistua edustaja seka asi-
akkaan, kayttajan etta tuotteen - tassa tapauksaissatakonseptin - toteuttajan jou-
kosta, ja tarvittaessa mukaan voidaan ottaa seimaapaamisiin myds uusia nakoé-
kulmia edustavia henkiléita. Ideointi tapahtuu ansgiuun toiminnan ohessa, eika sii-

hen tarvita suurta taloudellista panostusta. (Whhgien. 2013, 12.)

Tybpajan ideointi lahti liikkeelle sovitun tapaammsmerkeissa LinnaKlubin tiloissa.
Ensimmaisessé ideapalaverissa oli mukana myds aytetyoni ohjaaja, muissa ta-
paamisissa osallistujina olivat tilaajan edustiyppukayttajia eli tydpajaan osallistu-
jla sekd mina tybpajan tulevana ohjaajana. Suunmaealavereissa kavimme lapi
erilaisia vaihtoehtoja tydpajan toteuttamiseksisdél nousi esiin useita hyvia ideoita,
joista osa toteutui sellaisenaan tyopajatoiminnadsaéalan kynnyksen ideointia edus-
ti yksi tapaaminen Klubitalon keittiossa, jossaoit@in ohella syntyi paivan lounas

LinnaKlubin jasenille.

9.3 Suunnittelu

Tybpajan ideointi- ja suunnitteluvaiheet kulkivainittdin suunnittelupalavereiden
muodossa. Suunnittelupalavereita pidettiin yhteered@ kesan 2013 aikana, ja jokai-
sessa palaverissa oli vahintddn yksi edustajajditaa kayttgjalta ja toteuttajalta.
Suunnittelupalavereista pidettiin epavirallista f@yjaa, ja myds muut tydpajaan
littyvat dokumentit (sopimus osallistumisesta, stéiva aikataulu, tyopajan alustavat
saannot) laadittiin yhdessa naissa palavereiss@paign yksityiskohtien suunnittelu
jai minulle ohjaajana, ja suunnittelu jatkui ja Blopajan loppuun saakka. Jokaisella
tyopajakerralla osallistujilla oli kuitenkin mahdisbus vaikuttaa tyépajan kulkuun.
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Viimeisessa suunnittelupalaverissa asiakkaan paoleli viela toive muuttaa tydpa-
jan ajankohta aamupaivasta iltapaivaan, koska moeilen olosuhteiden takia ajan-
kohta oli parempi osallistuijille.

9.4 Toteutus

TyOpaja toteutettiin Klubitalon ylakerran aulatsaskeskiviikkoisin klo 12:30 - 14:00
2.10. - 4.12.2013. Tyopajaan osallistui nelja Likhdin jasenta ja LinnaKlubin oh-
jaaja, kaikki osallistujat jatkoivat tydpajan loppusaakka. Etukateen laadittu ja en-
simmaisella tapaamiskerralla osallistujille jaetikataulu (lite 1) toteutui p&&osin
sellaisenaan. Aikataulumuutoksia tehtiin yhdesgiesokaksi kertaa siirtamalla tyo-

pajaa viikolla eteenpain aikatauluesteiden vuoksi.

Tybpaja 2.10.2013

Ensimmainen tyopajakerta alkoi nimikierroksellasga pyysin jokaista osallistujaa
kertomaan nimestaan jotain: sen historia, mikssalinut kyseisen nimen tai tietddko
henkild, mitd nimi tarkoittaa. Seuraavaksi l[amntithene laatimalla “tarinaompun”
avulla kertomuksen siten, etté jokainen vuorollgdkoi tarinaa sanan tai valimerkin
avulla, kunnes paatimme lopettaa sen. Tarinastehduiska ja yllattava, ja ilmapiiri

vaikutti jo vapautuneemmalta.

Vahvistimme my6s jo tybpajan suunnitteluvaiheeshsstavasti laaditut tyopajan
saannot, joiden noudattamiseen tybpajaan osadlistsifoutuivat allekirjoittamalla
osallistumissopimuksen. Pyysin osallistujia my&gokiamaan lapulle tytpajaan liit-
tyvat toiveet, tavoitteet ja odotukset ja sulkembgoun kirjekuoreen, joka avattaisiin
tyopajan my6hemmassa vaiheessa valiarviointia va@esallistujat pitivat positiivi-
sena asiana sita, etta myds tyhjat laput hyvaksytieuraava tehtava oli laatia kerto-
mus lehdesta leikattuun, vapaavalintaiseen kuvaairk Osallistujat paneutuivat
tehtavaan innolla, sovimme, ettd tehtavat avataaniigtéd keskustellaan seuraavan

tyOpajan alussa.
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Tybpaja 9.10.2013

Toinen tyOpajakerta aloitettiin jalleen nimikiers#la, koska joukkoon liittyi viela

kaksi osallistujaa. Vaikka kyse on suljetusta rybtddolimme edellisella kerralla so-
pineet, etta seuraavalla kerralla on mahdollistdévaloittaa. Kertasimme myds edelli-
sen kerran tapahtumat ja annoin uusille osallifgukotitehtéaviksi edellisen kerran
tehtavat. "Tarinaompun” avulla laadittu kertomusasallistujat jalleen [ampenemaan

tyopajan teemalle.

Taman kerran teemaksi olin valinnut kirjeen kitjamisen sille henkildlle - joko itsel-
le tai kuvitteelliselle - joka tuli ensimmaisen kam Klubitaloon. "Tyhjan paperin syn-
drooman” valttamiseksi jaoin kaikille véarillisetukitetut kirjepaperit. Alun tarkenta-
vien kysymysten ja pienen epardinnin jalkeen kaigkneutuivat tosissaan kirjeen
laatimiseen. Lopuksi kirjeet luettiin &&neen, jotse tai toisen ryhmaldisen toimesta.
Kaikki kirjeet luettiin lopulta, vaikka annettiin amdollisuus olla lukematta. Kirjeiden

lukeminen nosti tunteita pintaan kaikilta ryhmasggilta ohjaaja mukaan lukien.

Valitehtavana pyysin jokaista ryhmalaistd laatimatseensa liittyvia adjektiiveja

valmiille lomakkeelle. Adjektiivit kaytiin vuoroirdneen lukien lapi ja samalla syntyi
ajatus niiden kirjoittamisesta perakkain spiraatinotoon sanajonoksi. Lopuksi ren-
touduimme lepotuoleissa istuen, tietoisuusharjtatusiunnellen. Alakerrasta kuulu-

nut pianonsoitto hairitsi jonkin verran rentoututais

Ty6paja 23.10.2013

Kolmas tyOpajakerta oli tarkoitettu alun perin ulkan ja valokuvaamiseen, mutta
aamulla alkanut rantasade esti suunnitelman tat@igen. Olin varautunut siihen
valitsemalla vaihtoehtoiseksi teemaksi runon. Alyksimme valokuvaretken mieli-
kuvilla siten, ettd kyselin, mihin kukin ryhman @isolisi retkella halunnut menna ja
mink&laisia asioita olisi siellda kuvannut. Kesklistene myo6s valokuvaamisesta

yleensa ja valokuvaterapiaakin aiheena sivuttiin.

Lammittely tapahtui jalleen "tarinaompun” avullaptta talla kertaa saimmekin aikai-
seksi runon. Se toimi hyvana aasinsiltana tehtéyfdkssa jokainen valitsi yhden ru-
non melko sattumanvaraisesti ennalta kokoamistatyybsista runoista. Yllatyksek-
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seni jokainen valitsi eri runon, vaikka valinnaraarei ollut paljon. Valitut runot lei-
kattiin irti ja liimattiin varillisille kartongeile. Ne myds luettiin &aneen, ja pyysin jo-
kaista halutessaan selventdamaan, miksi juuri kgsernno tuli valituksi. Seuraavaksi
pyysin valitsemaan runosta yhden sanan, jostaitiden runon nimi. Nain vaivihkaa
saatiin tuotetuksi omat, uudet runot, joilla eiublenda paljon yhteista alkuperaisen
runon kanssa. My6s nama runot liimattiin kartoregjk luettiin aaneen. Lopputulos
oli kaikkien ryhmalaisten mielesta onnistunut, ektkaan ryhman jasenista kyseen-

alaistanut tehtavaa edes aluksi.

Valitehtavana pyysin rynmalaisia tdydentamaan asitiéytettyyn lomakkeeseen ver-
tauksia, jotka kuvaavat heiddn suhdettaan eri l@siokuten elamaan, opiskeluun,
tyontekoon, laheisiin ym. Vertaukset luettiin admeg@ niista virisi hedelmallinen

keskustelu. Lopuksi yritettiin rentoutumista muki& kuunnellen, mutta se estyi tek-

nisista syista.

Ty6paja 30.10.2014

Neljannella tyopajakerralla teemana oli omakuvantrittelytehtavana pyysin ryhma-
laisid luonnostelemaan lyijykynalla omakuvan suljetsilmin. Paperin reunoja oli
lupa tunnustella, muuten ei saanut kurkkia. Tel#awvali helppo ryhtya, koska se oli
kaikille tasa-arvoinen ja leikkimielinen. Tuloksetivat hammastyttavan nakaisia,

vaikka kasvojen piirteet eivat ihan kohdilleen osetkaan.

Tybpajan paatehtavana oli koota ennalta kokoamigtatulostamistani julkisuuden
henkil6iden kasvokuvista mustavalkoinen kasvokallaiten, etta kuvassa oli kaytet-
tava vahintaan neljan eri henkilon kasvojen/kawaaa. Lopputulokset olivat vahin-

taan mielenkiintoisia, ja paadyimmekin arvuuttelamaenen kasvoista mikin osa on.

Loppuhuipennuksena piirsin jokaisesta ryhmalaispsadiilikuvan seinélle teipattuun
paperiin kohdevalon avustuksella. Tarkoituksendnikaivertaa profiilit etukateen
hankkimaani kurpitsaan Klubitalolla vietettavan ldaleen-juhlan kunniaksi, mutta

tehtava osoittautui itselleni liian kunnianhimoisgja jai lopulta toteuttamatta.
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Tybpaja 6.11.2013

Viidennen tyOpajakerran teemana oli musiikki. Lantetytehtavaksi jaoin jokaiselle
A3-kokoisen paperiarkin ja erikovuisia lyijykyniBaitoin taustalle soimaan vaikeasti
tunnistettavan, 8-minuuttisen instrumentaalikapgalgonka herattdmista mielikuvis-
ta pyysin ryhnmalaisia piirtamaan vapaamuotoisestiak. Osa ryhmalaisista ryhtyi
toihin valittomasti musiikin alettua, loputkin hetk eparoinnin jalkeen. Musiikin p&a-
tyttyd kavimme yhdessa lapi piirustukset jokaisemtdessa vuorollaan, millaisissa

tunnelmissa oli kuvaansa tyostanyt.

Seuraavaksi pyysin jokaista tyopajalaista tekenlédan itselle eniten merkinneista,
mieleen nousevista musiikkikappaleista elamén tarr&unkin listasta valittiin yksi

kappale/teos muiden ryhmalaisten kanssa jaettavhaitsrnetia hyvaksi kayttaen et-
simme valitut kappaleet ja soitimme ne vuoronpergiohjustuksena valinnalleen
jokaisella ryhmalaiselld oli mahdollisuus kertogajo kappaleeseen liittyvaa. Huono
aanentoisto pilasi jossain maarin tunnelmaa, nmottaalta etdé&nnytti sopivasti alku-
peraisestd kokemuksesta. Kokonaisuutena musiikkRdeesoittautui mukaansatem-
paavaksi ja keskustelua herattavaksi. Kaikille rgikisille ohjaaja mukaan lukien
nousi esiin paljon erilaisia tunteita ja muistopkaleisiin/musiikkiin liittyen. Ryh-

maléaisten kappalevalinnat my6s avarsivat ryhmaaidtasityksia toisistaan lisaten

siten osaltaan yhteenkuuluvuuden tunnetta.

Tybpaja 13.11.2013

Kuudes tyopajakerta rakentui varien ymparille. Lsilim teemaa kirjoitustehtavan
kautta; ryhmalaiset saivat tehtavakseen Kkirjoitpagoerille jonkin vériin liittyvan
muiston, ensimmaisena mieleen juolahtavan. Tadueitiin vuorotellen &aneen ja
niistd keskusteltiin vilkkaasti ja vapautuneest@rsflla todettiin olevan suuri merkitys
jokaisen ryhmalaisen elamassa, niihin tuntui Niéy yllattavan paljon hyvinkin yksi-
tyiskohtaisia muistoja aina lapsuudesta alkaenk@&slimme vareista myos yleisella
tasolla hyddyntden aiheesta kokoamaani kirjalliséderiaalia.

Tybpajan paatehtavana oli laatia elaméankaari taisi$d vareilla. Olin varannut run-
saasti erivarisia kartonkeja ja pohjaksi A3-kokaigé@rustusarkin. Tehtavanantoni ol

aluksi turhan monimutkainen, mutta kun sallin &iisia vapauksia toteutukseen, tyo
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alkoi sujua. Vaihtoehtoisesti oli mahdollista lukeareja kasittelevaa materiaalia.
Suurin osa ryhmaldisista ryhtyi tyohon innokkaastipuisasti kartonkeja, limapuik-
koa ja saksia toisilleen ojennellen. Keskittynedstjaisuuden vallitessa syntyi toinen
toistaan varikkaampia eldmantarinoita - ilman yadutta kirjoitettua sanaa. Sanat

tulivat mukaan siind vaiheessa, kun ryhmalaisetollaan kertoivat tdistaan.

Tehtava osoittautui kenties kaikista tyopajojentdeista inspiroivimmaksi. Elaman-
kaarien avaamisen lomassa ryhmalaiset saivat uaustisissaan sellaisiin puoliin,
jotka eivat aiemmin olleet tulleet esiin. Ryhméiérsja ohjaajan kesken vaikutti syn-

tyneen luottamus, joka mahdollisti tallaisen avaihen.

Ty6paja 20.11.2013

Seitseménnella tydpajakerralla jatkoimme vielateérnaa, jonka jalkeen suuntasim-
me katseen jo tulevaisuuteen keskustellen ja tidauden toiveita laatien. Jokainen
sai aluksi listata toiveitaan, jotka myéhemmin ditgttiin yksi kerrallaan varillisille
kartongeille. Toiveet kaytiin myos yhdessa lapnjsta keskusteltiin. Tyopajan kulu-
essa sivuttiin jo tydpajan loppumista ja viimeiktékoontumiskertaa, joka paatettiin
siirtdd kahden viikon paahan yhden ryhmalaisentaikaesteen takia.

Tybpaja 4.12.2013

Kahdeksas eli vimeinen tytpajakerta kaytettinmgiaisten toiveesta vapaamuotoi-
seen keskusteluun; ryhman purkuun. Ryhmalaisetikatttuntemuksistaan tydpajaan
ja sen eri kokoontumiskertoihin liittyen. Kavimmey@s yhdessa lapi ensimmaisella
kerralla kirjekuoreen suljetut toiveet ja odotukgetarvioimme, toteutuivatko ne. Osa
l[&hti mukaan avoimin mielin, ilman odotuksia jatideioreen tyhjan paperin. Suurin
osa ryhmé&an kohdistuneista toiveista ja odotukdigtdui tayttyneen, myds niilla,

jotka eivat vield alussa rohjenneetkaan Kkirjoittad ylos. Eras ryhmalaisista ol

odottanut ryhméaltd enemman syvallisyytta, muttadoheti perddn ryhman kuitenkin
tayttdneen odotuksensa muilla tavoin. Viimeise#é&lla jaoin myo6s laatimani palau-

telomakkeen, joka jai ryhmalaisten taytettavaksi.
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9.5 Arviointi

Jos tuotekehitysprojekti toteutuu suunnitellussiakastarpeeseen vastaten ja kustan-
nuksiltaan ja aikataulultaan projektisuunnitelmamkaisena, sitd voidaan pitda onnis-
tuneena. Lopullinen arviointi voidaan kuitenkin déh vasta, kun loppu-
tuote/toimintaprosessi on otettu kaytt6on. (Windgil. 2013, 33.) Naiden tavoittei-
den mukaan ty6paja onnistui hyvin. Tydpaja toteatkataulultaan lahes suunnitellus-
ti, ja suullisen palautteen mukaan myds paaosiakkaiden odotuksiin vastaten. En
tehnyt alun perinkdan kustannusarviota, koska piéiyttamaan vain edullisia, joka-
paivaisia materiaaleja, kuten paperia, limaa, isakskakausilehtida ym., joista suurin
osa loytyi Klubitalon varastoista. Lisaksi tarvitticd-soitinta, kopiokonetta ja tieto-

konetta, jossa on internet-yhteys.

Tybpajatoiminta on tuotekehitysprojektin tuotoksesyatynyt toimintaprosessi. Sen
onnistumista voi mitata esimerkiksi osallistujikaréatyn palautteen avulla. Tuotekehi-
tysprojektin onnistumisen mittaaminen on monitabmipaa kuin jos kyseessa olisi
selked tuote. Osana toimintaprosessia olisi maistillaatia osallistujalle monenlai-
seen tyOpajatoimintaan sopiva palautelomake, jgdastella voitaisiin vetaa johto-
paatoksia tydpajatoiminnan onnistumisesta ja joakalla tyopajatoimintaa olisi

mahdollista edelleen kehittaa.

Jatkoa ajatellen olisi hyva testata tyOpajassattava laitteisto — sen toiminta ja saa-
tavuus — ennen ty6pajan aloittamista, ettei sikdnisi tydoskentelylta aikaa. Kaytan-
ndssa se osoittautui haasteelliseksi oman tiukaatailuni vuoksi ja joitain etukateen
suunniteltuja toimintoja muutettiin "lennossa” tamtakia. Kuitenkaan pieni kotiku-
toisuus ei mielestani vahentanyt tybpajan toimitajwaan saattoi jopa lisata ryhma-
henked ongelmien yhdessa pohtimisen kautta. V&ké&ksan materiaalihankinnoista
voisi toki tehda kustannuslaskelman, vaikka kysetgépajan kohdalla materiaalikus-

tannukset jaivat alle kymmeneen euroon.
10POHDINTA
Opinnaytetyoprosessi jakautui toimintavaiheeseemkg aikana tydpaja suunniteltiin

ja toteutettiin, ja dokumentointivaiheeseen, jolkta séllaan diaesityksen laatimisen

seka opinnaytetybn teoriaosuuden KkirjoittamiseraeBitys tyOpajasta tullaan julkai-
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semaan Itd-Savon Hyvis-verkkosivuilla (www.hyviskievaan 2014 aikana. Kaikki-
neen opinnayteprosessiin kului melko tarkkaan vuigataulutus onnistui mielestani
hyvin, ja prosessi eteni muun eldmisen ohessadwasti. Tyopajojen ohjelman suun-
nitteluun kaytin jokaisen tyopajan alla muutamannin. Tydpajan kestoksi sovittu
1,5 tuntia riitti hyvin tehtavien tekoon ja niistéskusteluun sekd myds vapaamuotoi-
seen ajatusten vaihtoon. TyOpajatoiminta piti Eis@l kahdeksan tyopajakertaa, mita

ryhmaléiset pitivat sopivana maarana.

LinnaKlubin ohjaajan toimimista ryhméssa sen rsgéenda pitivat muut ryhmalaiset
onnistuneena ratkaisuna, vaikka siita ei ollut kissiéltu etukateen. Talon henkilokun-
taan kuuluvan lasnéolo oli kuitenkin ryhmassa aatétonta, ja luontevimmin se to-
teutui tydpajatoimintaan osallistumisen kautta. &oden ohjaajan mielesta oli virkis-
tavaa olla itse ohjattavana ja osallistua tyopajaittiaan tasavertaisena ryhmalaisten
kanssa. Ryhmalaiset kokivat myos oppineensa tur@erobjaajaansa paremmin ryh-

méan aikana.

Viimeisella tyopajakerralla kdaydyn keskustelun psteella tyopaja oli syventanyt

ryhmalaisten keskinaisia suhteita ja tarjonnut asligiinoja ryhmalaisten kuntoutumis-
tarinoiden tyGstamiseen myos tyopajatoiminnan ulkd@lla. Omaa osuuttani ohjaa-
jana pidin paaosin onnistuneena, pyrin toimimadmmda kuunnellen, mutta kuitenkin
etukateen suunnittelemaani ohjelmaa joustavastvlégen. Koin toimineeni ohjaaja-

na spontaanisti, tasa-arvoisesti ja vastavuoroisasia persoonaani ja kokemuksiani
hyodyntaen, minka ryhmalta saatu suullinen palaakeristi.

Tyo6pajatoiminnalle toivottiin myos yksimielisestatkuvuutta ryhmén keskuudessa.
Totesimme yhdessa, etta jokainen tydpaja muodgeiautapauksessa osallistujiensa
ja ohjaajiensa nakoiseksi ja ainutkertaiseksi. Kamaani tyopajatoimintaa on siksi
mahdollista toistaa sen menettamatta vaikuttavanitdyopajatoiminta vastaa osal-
taan Bergmanin ym. (2013, 31) opinnaytetydssaatoik@amiin linnaklubilaisten Klu-
bitalotoiminnan kehittdmisehdotuksiin. Jatkoa diate toive miesten musiikkiryh-

masta jaa viela odottamaan toteuttamistaan.
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N Tutkimuskoh- | Tutkimusme- Kesk.elnen . D

Kuka/ketka - tulosjohtop&é- | Miksi valitsin taman
de netelméa 1S

Leinonen, An-| Kuusi koke- | Tapaustutki- | Palveluiden Kuntoutujiin tutustu-
ne 2012. mustutkijaa ja | mus. kayttgjien osal{ minen ensisijaisesti
Sairauden taa{ kaksiYYA- Teoriaohjaa- | listuminen ihmisina, kanssamat-
kasta koke- hankkeen vas-| va siséllén- | palveluiden kaajina eik& diagnoo-
muksen voi- | tuuhenkil6a analyysi ja arviointi- ja sin ja sairauskerto-
maan aineistolah- | kehittdmisty6- | muksen omaavina po-
Mielenterve- toinen sisal- | hon on mah- | tilaina kuvataan tassa
ys- ja paihde- I6nanalyysi. | dollista. Dia- | tutkimuksessa tasavel
kuntoutujat Teemahaas- | logisen vuo- | taisuuden lahtokoh-
palveluiden tattelu sekd | rovaikutuksen | daksi. Yhteisty6 syn-
kokemustutki- kokemustut- | voimaannutta- | nytti myds tarpeen
joina. Pro kijaryhman | va vaikutus ja | taistella stigmatisaatio
Gradu. Sosiaar osallistuva | yhteisen ta- ta vastaan. Naita asioi
lityd/ Kansa- havainnoin- | voitteen eteen | ta pidan tarkeind seké
laisyhteiskun- ti. Taustateori | yhdessa tehtd-| tulevan ammattini ettal

nan
asiantuntijuu-

ana on Paulo
Freiren prob-

va tyo tuottaa
kuntoutumista

kuntoutustydpajan
ohjaajan nékdkulmast

den maiste- lematisoivan | luovan muu- | katsottuina.
riohjelma. ja vapautta- | tosprosessin.
Y hteiskunta- van kasva-
tieteiden ja tuksen teoria.
filosofian lai-
tos.
Jyvaskylan
yliopisto
Silfsten, Aija | Savonlinnan | 5 ryhmahaas- Alueen mie- | Tarve asiakaslahtdis-
& Toiviainen, | seudun mie- | tattelua; 3 lenterveyspal- | ten avohoidon palvelur
Hanna-Mari | lenterveys palvelujen velujen kehit- | ja tukevien palvelujen
2012. Koke- | palvelujen kayttgjille taminen ei kehittamiselle maini-
muksista ke- | kayttgjia, tyon-| (4hléé/haast., vaadi asiakas-| taan pohdinta-osiossal
hittamisehdo- | tekijoita seka | yht. 12 hl6&), | nakdkulmasta | kuten myos asiakaslat
tuksiin. Opin- | johtavassa tyontekijoi- | merkittdvaa tbinen tybote ja sen
naytetyd. So- | asemassa ole-| den ryhmé- | henkiléston edistaminen, mik& na-
siaali- ja ter- | via henkil6ita. | haastattelu (5 lisdamista tai | kyy asiakkaan ja tyon-
veysalan joh- hl6&) ja joh- | toimintojen tekijan aitona dialogi-
taminen ja totason ryh- | muutoksia. na. Oman opinnayte-
kehittaminen. mahaastattelu Asiakkaiden | tyoni toiminnallisen
YAMK. Mik- (4 hloa). osallisuuden | osuuden (tyopaja) yh-
kelin AMK Bikva- kokeminen on | tena tavoitteena on
arviointimal- | kytkoksissa saada aikaan aitoa
lia kayttaen | heidan suhtau- vuorovaikutusta ryh-

tumiseensa

man sisalla.
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-

palvelujen

muutoksiin ja

kehittdmiseen.
Ropponen, Kahdeksan Kvalitatiivi- | Vertaistuki Palvelujen kayttajien
Mervi 2011. Etela- nen tutkimus,| ammatillisen | mukaanotto palvelui-
Kokemusasi- | Pohjanmaan | teemahaastat-toiminnan rin- | den suunnitteluun,
antuntijuus sairaanhoito- | telu (puoli- nalla koetaan | toteutukseen ja kehit-
kehittamisen | piirin kuntayh- | strukturoitu) | edesauttavan | tAmiseen on olennai-
valineena Ete-| tymassa tyos- merkittavasti | nen osa opinnaytetyo-
1&- kentelevaa potilaan toi- tani. Taman tutkimuk-
Pohjanmaan | ammattilaista pumista. Ko- | sen mukaan sille on
sairaanhoito- | ja viisi koulu- kemusasian- | tarvetta; pAdhuomio o
piirin psykiat- | tettua koke- tuntijuus todet-| palvelujen kayttgjien
rian toimintaa-| musasiantunti- tiin suureksi tarpeissa.
lueella. Pro jaa. kaytannon
Gradu. Sosiaar voimavaraksi
li- ja terveys- ja se olisi hyva
hallintotieteen tunnustaa vi-
koulutusoh- ralliseksi toi-
jelma. Filoso- minnaksi joka
finen tiede- tasolla.
kunta. Vaasan
yliopisto.
Lindgvist, Auttamistyotéd | Teoksessa | Auttajan itse- | Auttamissuhde on yks
Martti 1990. | tekevat ja aut- | kasitellaan tuntemuksella | psykiatrisen hoitotyon
Auttajan varjo.| tamisen prob- | laaja- on suuri mer- | tarkeimmista tyoka-
Pahuuden ja | lematiikasta | alaisesti, kir- | kitys auttamis-| luista ja siin& ilmene-
haavoittuvuu- | kiinnostuneet. | joittajan mo- | suhteessa. So- viin ongelmiin tulisi
den ongelma nipuolista keus itselle on | mielestani kiinnittaa
ihmistyon etii- kokemusta | usein este he- | enemman huomiota
kassa. Keuruu hy6dyntaen | delmaéllisen myos itsetutkiskelun
Otava. auttamista ja | auttamissuh- | keinoin.

sen proble- | teen synnylle.
matiikkaa.

McCranie, Mielenterve- | Mielenterve- | Mielenterve- | Kokemusasiantunti-
Ann 2010. yskuntoutuk- | yskuntoutuk- | yskuntoutumi- | juus on eras opinnayte
Recovery in | sen historiaa ja sen historiaan seen, kuten ei | tyoni kantavista tee-
Mental lliness:| aiheeseen liit- | ja nykyisyy- | psykiatriseen | moista. Sen hyddyn-
The Roots, tyvia tutki- teen liittyva | hoitotydhon taminen mielenterve-
Meanings, and muksia. Kriittinen yleensa ole yskuntoutuksessa on
Implementa- artikkeli, jos- | kehitetty suo- | ajankohtainen aihe ja
tion of a sa kasitelladn| ranaisesti mi- | opinnaytetyoni tyopa-
“New” Ser- kuntoutuksen| tdan uutta ja | jatoiminnassa se on
vices Move- maarittelyn ja| mullistavaa, keskeisend motiivina.
ment. Teo- sen arvioin- | vaan jo hyvak-
ksessa Pil- nin hanka- si todettuja
grim, David, luutta teo- menetelmia
Rogers, Anne rial&htbisesti. | varioidaan ja
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& Pes- Kierratetaan.
cosolido, Ber- Kokemusasi-
nice A. (toim.) antuntijuutta
The SAGE peraankuulute-
Handbook of taan hyodyn-
Mental Health nettavaksi.
and lliness.
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Publications.




