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Taman opinnaytetyon tarkoituksena on tuoda esiin sijoitettujen lasten vanhempien nakemyk-
sia intensiivihoidosta. Tutkimuskysymyksina olivat kuinka vanhemmat ovat hyotyneet intensii-
vihoidosta, millaisia muutoksia perheissa on tapahtunut ja miten intensiivihoitoa tulisi kehit-
taa vanhempien nakokulmasta. Helsingin Diakonissalaitoksen lapsi- ja perhetyon keskeinen
osa on asiakaslahtoisyys. Kiinnostukseni huostaan otettujen lasten vanhempien nakokulma
nousee aiheen ajankohtaisuudesta seka aiheen laadullisen tutkimuksen vahaisyydesta. Opin-
naytetyon tulosten avulla voidaan kehittaa tyota entista asiakaslahtoisemmaksi ja asiakkaiden
tarpeitaan ottaa huomioon toimintaa kehitettaessa.

Opinnaytetyo etenee siten, etta vanhempien nakemyksia tarkastelen laadullisesti ja pyrki-
myksena on kuvailu ja ymmartaminen. Aineisto koostuu seitseman vanhemman teemahaastat-
telusta, joiden lapsen hoidon paattymisesta on kulunut noin vuosi. Lapset olivat olleet sijoi-
tettuina kahdessa eri intensiivihoitoyksikossa. Lisaksi aineistoa kerattiin osallistuvan havain-
noinnin avulla. Opinnaytetyo on arviointitutkimus ja tieteenfilosofinen paradigma hermeneut-
tinen. Hermeneuttisen menetelman olennaisena piirteena voidaan pitaa kokemusmaailman
kunnioittamista. Tassa opinnaytetyossa tarkastellaan lastensuojelua, systeemiteoriaa, perhe-
tyota lastensuojelulaitoksessa ja vanhemmuuden tukemista.

Opinnaytetyon keskeisena tuloksena oli vanhempien saama apu lapsen ja vanhemman valiseen
vuorovaikutukseen. Suurimpana muutoksena vanhemmat pitivat lapsen ja vanhemman vuoro-
vaikutuksen paranemista. Vanhemmat kertoivat myos saaneensa apukeinoja kuinka toimia
lapsen kanssa eri tilanteissa ja erityisesti konkreettiset neuvot arkeen olivat olleet tarkeita.
Konkreettisia neuvoja vanhemmat olivat saaneet niin osastolta kuin perheterapiastakin. Van-
hemmat kertoivat myos, etta intensiivihoidon myota lapsi oli edistynyt sosiaalisessa kanssa-
kaymisessa ja lapsi kykenee rauhoittumaan nopeammin.

Intensiivihoidossa vanhempien kanssa tehtavassa tyossa painopiste on lapsessa ja lapsen ko-
kemuksissa seka niiden merkityksen tarkastelussa. Uuden lastensuojelulain mukaan lapsen
vanhempaa tulisi tukea huostaanoton aikana. Vanhemman hyvinvointi vaikuttaa oleellisesti
myos lapsen hyvinvointiin. Vanhempien kanssa tehtavalla tyolla on parhaimmat onnistumisen
edellytykset silloin, kun vanhempi saa samanaikaisesti apua myos itsellensa.

Asiasanat: intensiivihoito, perhetyo, vanhemmuus
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The purpose of this study is to highlight the views of parents whose children are placed in in-
tensive treatment. Helsinki Deaconess Institute for Children, and its home services for fami-
lies with children are client- oriented. My own interest in the parents” perspective arises
from the topicality of the subject as well as from the lack of qualitative research on this top-
ic. The findings of this thesis can further the client orientation of the work and improve the
way the clients’ needs are considered when developing operations.

The starting point is to examine the parents’ views qualitatively, and the aim is to describe
and understand. The material consists of seven theme interviews of parents whose child’s
intensive treatment had ended approximately a year before the interview. The children had
been placed in two different intensive treatment units. In addition, observation data has
been collected through participatory observations. My thesis is an evaluation study and the
paradigm is hermeneutical. The essential feature of the hermeneutic method is its respect for
the individual’s experience of the world. In addition, in this thesis child protection, systems
theory, family oriented-work, and parenting supporting is discussed.

The main finding of this thesis was the assistance and support that the parents received in
their interaction between the child and the parent. The biggest change that the parents re-
ported was the improvement in the parent- child interaction. The parents also reported hav-
ing received assistance in dealing with the child in different situations and that in particular
the practical advice for everyday situations was important. Parents had received concrete
advice from the ward as well as from the family therapy department. The parents also re-
ported that because of the treatment the child had made progress in social interaction and
that the child was able to calm down faster.

In intensive treatment the focus with the parents is on the child and the child's experiences as
well as in reviewing those experiences. According to the new Child Welfare Act, the child's
parents should be supported during the custody process. A parent's well-being affects essen-
tially the child's well-being. Work carried out together with the parents was the most success-
ful when also the parent received help for him/herself.

keyword: Intensive treatment, family oriented work, parenthood
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1 Johdanto

Lastensuojelu on ollut esilla laajasti viime aikoina mediassa. Toistuvina teemoina ovat olleet
muun muassa kasvaneet lastensuojeluilmoitusten maarat, asiakkaiden lukumaaran kasvu ja
pula patevista lastensuojelun sosiaalityontekijoista. Tasta kertovat myos Stakesille ilmoitetut
tilastovuotta 2013 koskevat lastensuojelutiedot. Tilaston mukaan kaikista kodin ulkopuolelle
sijoitetuista lapsista ja nuorista (18 022) oli vuoden 2013 aikana huostaan otettuna 10735 las-
ta (59,6 %). Huostassa olleiden maara pysyi samana verrattuna edelliseen vuoteen. Kiireelli-
sesti sijoitettuna oli kaikkiaan 4 202 lasta. Maara lisaantyi 260 lapsella (6,6 %) edellisesta
vuodesta. (Stakes tilastot 13.11.2014)

Sosiaali- ja terveysministerion asettama lastensuojelun tilaa selvittanyt tyoryhma on julkais-
sut Toimiva lastensuojelu - loppuraportti (2013). Tarkeimpana asiana aineistosta nousee las-
ten ja vanhempien tarve tulla kohdatuksi ja kuulluksi omana itsenaan. Siina todetaan myos,
etta lasten ja perheiden palvelujen ja lastensuojelun uudistaminen edellyttaa resurssien tar-
kastelun lisaksi huomion kiinnittamista myos toimintoja maarittelevaan lainsaadantoon seka
tyokaytantoihin, -menetelmiin ja osaamiseen. Ongelmien ratkaisu edellyttaa monen osa-
alueen samanaikaista kehittamista ja saumatonta yhteensovittamista. Tarkeinta uudistamises-
sa on lahtea liikkeelle lasten-suojelun ja muiden lapsiperheiden ja lasten palvelujen perus-

tehtavista, joita maarittaa lapsen edun ensisijaisuus.

Lastensuojelutyo on kokonaisvaltaista. Siihen kuuluu lasten materiaalisista perustarpeista
huolehtiminen seka kasvuun, kehitykseen ja hyvinvointiin liittyviin tarpeisiin vastaaminen.
Lastensuojelussa tyota tehdaan ihmisten kanssa. Tyoskentely pohjautuu inhimillisiin kohtaa-
misiin ja yhteyksien rakentamiseen. Palvelujen vaikuttavuus kiinnittyy maarallisen riittavyy-
ta sosiaalialalla ja parhaimmillaan se on jatkuva, perustehtavaan lomittuva prosessi. Toikko
ja Rantanen (2009, 16.) maarittavat kehittamisen muun muassa kaytannolliseksi asioiden kor-

jaamiseksi, parantamiseksi ja edistamiseksi.

Taman opinnaytetyon aihe tuli tyopaikalta ja se maarittyi kehittamistarpeen mukaan. Asiak-
kailta saadun palautteen myota on mahdollista oppia nakemaan ja ymmartamaan, millaisia
tarpeita, vaatimuksia, kokemuksia ja odotuksia asiakkailla on. Opinnaytetyon tulosten avulla
voidaan mahdollisesti kehittaa tyota entista asiakaslahtoisemmaksi ja heidan tarpeitaan ottaa

huomioon toimintaa kehitettaessa.



2  Lastensuojelun palvelujarjestelma

2.1 Lastensuojelun avohuollon palvelut

Lapsen etu ja sen huomioiminen lastensuojelussa on noussut viime vuosina julkiseen
keskusteluun. Vuonna 2008 voimaan astunut uusi lastensuojelulaki korostaa lapsen etua seka
lapsen osallisuutta. Lastensuojelulain mukaan lastensuojelun tarvetta arvioitaessa ja lasten-
suojelua toteutettaessa on ensisijaisesti otettava huomioon lapsen etu. Lastensuojelussa on
toimittava aina mahdollisimman hellavaraisesti ja ensisijaisesti pyrittava kayttamaan
avohuollon tukitoimia, ellei lapsen etu vaadi muunlaisia toimenpiteita. (Lastensuojelulaki
2007/417, 48.)

Avohuollon tukitoimet kuntien tulee jarjestaa tarvetta vastaavalla tavalla. Lapsi ja
perhekohtainen lastensuojelu alkaa, kun kunnan lastensuojelun sosiaalityontekija kaynnistaa
lastensuojelun tarpeen selvityksen. Avohuollon tukitoimiin on ryhdyttava, jos kasvuolosuhteet
vaarantavat lapsen kasvun ja kehityksen tai lapsi omalla kayttaytymisellaan vaarantaa
terveyttaan tai kehitysta. (Lastensuojelulaki 2007/417, 34-37 §.) Avohuollon tukitoimenpiteet
valmistellaan yhteistyossa lapsen ja vanhempien, huoltajien tai muiden lapsen hoidosta ja
kasvatuksesta vastaavien henkiloiden kanssa. Perhetyo on yksi tarkeimmista lastensuojelun

avohuollon tukitoimista.

Avohuollon tukipalvelut tulee toteuttaa niin, etta perhe kokee saavansa niista apua ja ne
turvaavat lapsen hyvinvointia. Avohuollon tukipalveluita ovat mm. lastenpaivahoito,
tukihenkilo tai - perhe-toiminta, vertaisryhmatoiminta tai esimerkiksi nuoren tukeminen
koulunkaynnissa. Lastensuojelussa kehitetaan jatkuvasti uusia toimintamuotoja, joten
kysymykseen voi tulla myos muut lasta ja perhetta tukevat palvelut ja tukitoimet. (Taskinen
2007,42.) Lapselle voidaan jarjestaa avohuollon tukitoimena myos sijoitus lastenkotiin,

kriisiperheeseen tai lapselle laheisen henkilon luokse. (Lastensuojelulaki 2007/417, 38 8.)

2.2  Kiireellinen sijoitus ja huostaanotto

Kiireelliseen sijoitukseen ryhdytaan, jos lapsi on valittomassa vaarassa tai muutoin kiireellisen
sijoituksen ja sijaishuollon tarpeessa. Lapsi voidaan talloin sijoittaa perhehoitoon, laitoshuol-
toon tai muulla tavalla esimerkiksi laheisen sukulaisen luo, jos lapsen etu nain vaatii. Kiireel-
lisen sijoituksen tarve voi johtua kodin olosuhteista tai puutteista lapsen huolenpidossa, jotka
vaarantavat valittomasti lapsen terveytta tai kehitysta. Kiireelliseen sijoitukseen voidaan ryh-

tya myos silloin kun lapsen huoltajat ovat valiaikaisesti kykenemattomia hoitamaan lastaan



tai lapsi itse kaytoksellaan vaarantaa itsensa. Kiireellinen sijoitus voi kestaa korkeintaan kol-

mekymmenta paivaa. (Lastensuojelulaki 417/2007,38S.)

Huostaanotto on tarkoitettu aina valiaikaiseksi toimenpiteeksi ja sen luonne on viime sijai-
nen. Sen tarkoituksena on pyrkia turvaamaan lapsen oikeus turvalliseen ja lapsen kehitysta
tukevaan hoitoon, huolenpitoon ja kasvatukseen. Lapsi voidaan sijoittaa sijaishuoltoon van-
hempien suostumuksella yhteisesta sopimuksesta tai tahdonvastaisesti. Lapsen sijoitus aiheut-
taa lahes aina kriisin seka vanhemmille etta lapselle. Sijoitettujen lasten vanhemmat tarvit-
sevat tukea kriisin [apikaymiseen, oman elamantilanteeseensa jarjestamiseen ja selvittelyyn
seka etavanhempana olemiseen. Vanhempien ja lasten etu on, etta molemmat saavat apua ja

tukea vaikeassa elamantilanteessa. (Kujala 2003, 9-15.)

Huostaanoton ja sijaishuollon jarjestamiseen voidaan ryhtya vain, jos avohuollon tukitoimet
eivat ole lapsen edun mukaisia tai ovat osoittautuneet riittamattomiksi. Huostaanottoon ja
sijaishuollon jarjestamiseen voidaan ryhtya myos, jos sijaishuollon arvioidaan olevan
lastensuojelulain neljannen pykalan mukaisesti lapsen edun mukaista. (Lastensuojelulaki
417/2007,408.)

Huostaanoton juridisten kriteerien ohella keskeisia ovat myos kysymyksen huostaanoton mo-
raalisista ja eettisista perusteluista ja seuraamuksista. Erityisen tarkeita ne ovat silloin kun
lastensuojelun tehtava on auttaa perheita, jotka eivat ole pyytaneet apua tai eivat ole moti-
voituneita sen vastaanottamiseen. Lastensuojelulla on kaikissa huostaanottotilanteissa vel-

voitteena tukea lapsen ja vanhemman valista suhdetta. (Myllarniemi 2006, 37.)

2.3 Sijaishuolto ja jalkihuolto

Lapsen sijaishuollolla tarkoitetaan kiireellisesti sijoitetun, huostaan otetun tai valiaikaismaa-
rayksen nojalla sijoitetun lapsen hoidon ja kasvatuksen jarjestamista kodin
ulkopuolella. Laitoshuoltoa jarjestetaan, jos lapsen sijaishuoltoa ei voida jarjestaa lapsen

edun mukaisesti tukitoimien avulla muualla. (Lastensuojelulaki 417/2007,498)

Sijoituksen paatyttya useimmat lapset ja nuoret tarvitsevat tueksi luotettavaa aikuista, joka
neuvoo, opastaa ja jolta on mahdollista pyytaa apua. Nuori tarvitsee etenkin vahvistusta

sille tunteelle, etta hanesta ja hanen verkostonsa hyvinvoinnista ollaan edelleenkin
kiinnostuneita. Tukemalla ja vahvistamalla toivoa ja tulevaisuuden nakymia tuetaan samalla
lapsen tai nuoren ja hanen lahiverkostonsa omia toimintamahdollisuuksia. (Taskinen 2007, 88-
89.)
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Jalkihuolto toteutetaan tukemalla sijaishuollossa ollutta lasta tai nuorta, hanen vanhempiaan
ja huoltajiaan seka henkiloa, jonka hoidossa ja kasvatuksessa lapsi tai nuori on. Lapsen asiois-
ta vastaavan sosiaalityontekijan on huolehdittava, etta lapselle laaditaan jalkihuoltosuunni-
telma. (Lastensuojelulaki 417/2007, 758.)

Helsingin kaupungin asiakasohjausyksikko on apuna lastensuojelun sijoituksen suunnittelussa
ja toteutuksessa. Asiakasohjauksessa lapselle etsitaan sijoituspaikka yhteistyossa sosiaalityon-
tekijan ja sijoituspaikan tyontekijan kanssa. Tavoitteena on loytaa lapselle tai nuorelle oikea-
aikaisesti sopiva sijoituspaikka siten, etta kaupungin omia laitoksia, ostosopimusyksikoita ja
perhehoitopaikkoja kaytetaan tehokkaasti. Tarvittaessa lapselle voidaan osoittaa paikka myos
ulkopuolisesta maksusitoumusyksikosta, jonka kanssa on tehty puitesopimus. (Helsingin kau-
punki, sosiaalivirasto 2010.) Intensiivihoidon asiakkaat ovat muun muassa Helsingin kaupungin
sosiaalitoimen huostaan otettuja lapsia, jotka ovat sijoitettu maaraaikaisesti intensiivihoi-

toon.

2.4 Maaraaikainen intensiivihoito

Helsingin Diakonissalaitoksen lapsi- ja perhetyon piirissa vuodesta 2001 alkaen toimineessa
intensiivihoidossa pyritaan vaikuttamaan hoitoprosessiin ja riittavan vahvaan hoidolliseen in-
terventioon. Intensiivihoidossa tavoitteena on saada aikaan kokonaisvaltainen muutos lapsen
elamassa ja koko perheen tilanteessa. Hoito on maaraaikaista ja pohjautuu psykodynaamiseen
ja systeemiseen ajatteluun, seka neurokognitiiviseen lahestymistapaan. Psykodynaamisella
lahestymistavalla tarkoitetaan ymmarrysta lapsen kayttaytymisen olevan viestintaa eletysta
elamasta. Hoitojakson kesto maaraytyy lapsi- ja perhekohtaisesti arvioidun tarpeen mukaises-
ti. Intensiivihoidon malli mahdollistaa vaikeasti traumatisoituneiden, monin tavoin oirehtivien
lasten hoidon sairaalajaksoa pidemmassa perinteista lastenkotihoitoa tehostetummassa yhtei-
sossa. Hoidossa valtytaan lapsen siirtelemista hoitopaikasta toiseen. Hoidon tavoitteena on
lapsen psyykkinen kuntoutuminen, toimiva vanhemmuus tai osavanhemmuus, ja sen myota
pysyva sijoittuminen joko kotiin, laitokseen tai perhehoitoon. (Helsingin Diakonissalaitos 2012

a.)

Timo Pasasen vaitoskirjassa (2001) lastenkodin asiakaskunta Psykiatrinen tutkimus lastenkoti-
lasten kehityksellisista riski- ja suojaavista tekijoista, oirehdinnasta ja hoidon tarpeesta
(2001) tulee esiin, etta sijoitettujen lasten vanhemmilla on psykiatrisen oirehdinnan ja trau-
matisoivien kokemusten kasautumista. Lisaksi vanhemmista suurin osa oli akuutin tuen tar-
peessa, jotta he suoriutuisivat arkielamassaan. Tutkimukseen osallistui (75) lasta ja heidan
vanhempansa (86). Tutkimuksessa ilmenee myos, etta lapsilla, jotka olivat sijoitettuna inten-

siivihoitoon, oli keskimaaraista voimakkaampaa oirehdinta kuin lastenkotipaikoilla. Osastohoi-
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toon valikoituneilla lapsilla oirehdinta painottui ulospain suuntautuviin- tarkkaavaisuuden,
ylivilkkauden seka- kayttaytymisen hairioihin. ( Pasanen 2001,143- 147.) Edelleenkin hoitoon
tulevien lasten oireet ilmenevat kiinnittymisvaikeuksina, kaytoshairioina, aggressiivisuutena,
masennuksena, itsetuhoisuutena, vakavina kouluvaikeuksina seka paihteiden kayttona. Inten-
siivihoidon perustana on luoda turvallinen ymparisto, joka rakentuu ennakoivista viikko- ja

paivaohjelmista.

Maaraaikaisen intensiivihoidon keskeinen tavoite onkin vahvan intervention kautta tarjota
riittavan tehokasta osastohoitoa ja terapiaa seka monipuolisia kuntouttavia erityispalveluita,
joiden kautta kokonaisvaltainen muutos lapsen/nuoren ja hanen perheen tilanteessa tulisi
mahdolliseksi. Intensiivihoidon perustana on kasvatuksellisen lahtokohdan ja psykiatrisen hoi-
don yhdistaminen samaan turvalliseen kasvuymparistoon. Hoito mahdollistaa sairaalahoitoa
pidemman hoitojakson, joka mahdollistaa kodin ja osavanhemmuuden. Intensiivihoidossa kes-
keisina tyomenetelmana kaytetaan yksilohoitoa, perhe- ja verkostotyota seka toiminnallisuut-
ta. Osastolla tarkeimpana menetelmana on terapeuttinen omahoitajuus. ( Helsingin Diakonis-
salaitos 1999.)

Elina Ekholm (2013) ja Maarit Kumar (2010) ovat tutkineet intensiivihoidossa olleiden lasten ja
nuorten kokemuksia ja vaikutuksia hoidosta. Tutkimuksien mukaan enemmistolle nuorista in-
tensiivihoito oli ollut positiivinen kokemus. Heidan mukaansa omahoitajat nayttaytyivat tar-
keina ja osastoilla syntyneet kaverisuhteet olivat tuoneet elamaan iloa ja vertaisuutta. Nuo-
ret olivat kuitenkin pohtineet laitoshoidon saantojen ja rajoitusten oikeudenmukaisuutta ja
tarpeellisuutta. Ikavina kokemuksina nuoret toivat aikuisten vaihtuvuuden ja toimintatapojen

erilaisuuden seka laitosmaisen kontrollin.

Intensiivihoidossa voidaan varmistaa sijoitettavan lapsen kontaktin sailyminen perheeseensa
ja lahiverkostoonsa. Osastohoitoon kytkeytyva ja kotiin suuntautuva perhetyo mahdollistava-
perheen yhdistymistavoitteen mukaisen tyoskentelyn siten, etta osastohoidon turvallisia ra-

kenteita voidaan kayttaa perheen arjen tukena. (Helsingin Diakonissalaitos 2012 a, 5)

2.5 Intensiivihoidon hoitomalli

Intensiivihoidon hoitomalli rakentuu erilaisista hoidon vaiheista (Kuvio 1.). Hoitoon tuleminen

alkaa kaksivaiheisella tuloneuvottelulla. Mukana on perheen lisaksi asiakastyonjohtaja, yksi-
kon laakari, perheterapeutti, johtaja ja esimies seka lapsen tuleva omahoitaja seka mahdolli-
sesti edellinen hoitotaho. Tuloneuvottelun toiseen osaan osallistuu lisaksi sijoittava sosiaali-

tyontekija ja perheen lahiverkosto. Tuloneuvottelussa sovitaan hoitoon tulopaiva. Lisaksi neu-
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vottelussa kaydaan lapi perheen kokonaistilannetta ja hoidon tarvetta. Hoidon tarkoituksena

on lapsen ja perheen hyvinvoinnin turvaaminen. (Helsingin Diakonissalaitos 2012b, 5)

Tutkimusvaiheen tarkoituksena on lapsen ja perheen kiinnittyminen hoitoon ja saada mahdol-

lisimman kattava kuva lapsesta/ nuoresta ja hanen perheestaan. Toisin sanoen tarkoituksena
on kartoittaa perheen voimavarat ja haasteet selvita arjesta. Tama vaihe kestaa kolme kuu-
kautta, josta ensimmaiset kaksi viikkoa sisaltavat kiinnittymisjakson. Omahoitaja aloittaa tu-
tustuttamaan lapsen hoitoymparistoon ja arjen kaytantoihin seka luo hoitosuhdetta perheen
kanssa. Tutkimusvaiheen aikana aloitetaan vanhempaintapaamiset ja sovitaan yhteydenpidos-
ta perheen kanssa. Tana aikana lapselle tehdaan yksilollinen hoito- ja kasvatussuunnitelma,
joka kaydaan vanhempien kanssa lapi hoitoneuvottelussa.(Helsingin Diakonissalaitos 1999;
Helsingin Diakonissalaitos 2012b, 9)

Syventavan hoidon vaiheessa lapsen ja hanen perheen hoito jatkuu suunnitellusti yksilollisen

hoitopolun mukaisesti. Osastohoito sisaltaa paiva- ja viikko-ohjelman, jossa huomioidaan lap-
sen erityishoidot, lisatutkimukset, terapiat, koulunkaynnin jarjestelyt ja harrastukset. Tavoit-
teena on saada aikaan myonteinen muutos lapsen elamassa ja koko perheen tilanteessa. Eri
lapset ja perheet tarvitsevat eripituisia hoitojaksoja. Jokaisen perheen hoitopolku on yksilol-
linen. Hoitoon onnistumiseen vaikuttavia tekijoita ovat sitoutuminen yhteisiin tavoitteisiin,
luottamus ja vahva vuorovaikutus. Perheella on hoidon aikana mahdollisuus osallistua perhe-
terapiaan, johon osallistuu koko perhe ja kaksi perheterapeuttia. Hoidon aikana pidetaan hoi-
toneuvotteluita yhdessa perheen ja sosiaalityontekijan kanssa, joissa sovitaan hoidon tavoit-
teista. Hoidon alussa ja vuoden kuluttua hoidon aloittamisesta perheelle tehdaan uudestaan
laaja perhearvio. Talloin myos pidetaan hoidon valiarviointitiimi, jossa pohditaan hoidon ete-
nemista. Terapeuttinen osastohoito perustuu siihen, etta koko tyoryhma tukee lasta ja per-
hetta seka luo ymmartavan ja turvallisen ilmapiirin hoidolle. (Helsingin Diakonissalaitos 1999;

Helsingin Diakonissalaitos 2012b,15.)

Hoidon paattamisvaiheessa tarkeinta on varmistaa hoidossa saavutettujen tavoitteiden pysy-

vyys. Tavoitteena on myos valmistella lasta ja perhetta intensiivihoidon lopettamiseen. Lap-
sen palatessa vanhempiensa luo huolenpito ja arkielaman vastuu siirretaan vahitellen van-
hemmille. Yhdessa perheen ja sosiaalityontekijan kanssa tehdaan jalkihuoltosuunnitelma, jo-
ka voi koostua avohuollon tukitoimista tai perhetyosta kotiin. Hoidon paattamisen keskeinen
tehtava on erotyon huolellinen lapikayminen, jotta hoidon kautta saadut korjaavat kokemuk-
set ihmissuhteissa jaavat sisaistetyksi. Osa lapsista ja nuorista tarvitsee intensiivihoidonkin
jalkeen tavallista enemman aikuisen tukea. Talloin han voi siirtya intensiivihoidon jatkohoi-
toyksikkoon tai muualle jatkosijoitukseen. Hoito suunnitellaan nuoren ja perheen tarpeiden

mukaan (Helsingin Diakonissalaitos 1999, Helsingin Diakonissalaitos 2012 b,35.)
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3 Perhetyo lastensuojelussa

3.1 Systeemiteoreettinen lahestymistapa lastensuojelussa

Systeeminen nakemys perhetyossa tarkoittaa sita, etta perhe nahdaan vuorovaikutusjarjes-
telmaksi, jossa jokainen perheenjasen vaikuttaa kayttaytymisellaan ja ilmaisullaan toisiin
perheenjaseniin ja on samalla itse toisten vaikutusten kohde. Perhesysteemilla on aina seka
tasapainoa lisaavia etta sita haittaavia toimintatapoja. Perhetyossa voidaan kiinnittaa huomio
seka koko systeemin etta sen osien toimivuuteen ja tasapainoon. Perhetyon yhtena tavoittee-
na on pyrkia vaihtoehtoisilla toimintamalleilla ja itse systeemin osiin vaikuttamalla loytamaan

perheelle tasapainoa yllapitavia toimintatapoja (Ronkko & Rytkonen 2010, 92-95.)

Furmanin mukaan systeemiteoreettisen ajattelutavan mukaan perheenjasenten oireet voivat
ovat merkkina perheen huonosta sopeutumisesta stressiin. Stressitekijat voivat olla systeemin
sisaisia tapahtumia, kuten ikakriisit, vanhemman kriisit ja esikoisen syntyma tai systeemin
ulkopuoliset tekijat, kuten perheeseen kohdannut onnettomuus, tyottomyys tai muu
katastrofi. Systeemiteoreettisilla toimenpiteilla pyritaan auttamaan perhetta muuttumaan ja
loytamaan uusia sopeutumiskeinoja, jotta myos yksiloiden luonnollinen psykologinen kasvu
mahdollistuisi. (Furman 1986, 30-37.)

Perhesysteemeissa muodostuu ala-tai osasysteemeja, jotka ovat myos alasysteemeina osana
isompaa systeemia. Perhe voi esimerkiksi olla osasysteemi asuinalueen systeemissa. Yhdessa
asuinalue voi olla osana kaupunkisysteemia. Ylasysteemin muodostavat ne yhteisot ja suhteet
perheelle, joiden kanssa perheenjasenet ovat tekemisissa. Ylasysteemeja voi olla esimerkiksi
ystavat, sukulaiset, koulu ja harrastukset. Alasysteemeja perheessa muodostuu usein sisarus-
ten, vanhemmuuden ja puolisoiden valilla. Alasysteemit ovat usein koko elinian kestavia,
kuten vanhempana oleminen. Alasysteemeissa maaritellaan perheen pelisaannot, jotka
maarittelevat perheenjasenten vuorovaikutusta, kayttaytymista ja jokaisen yksilon rooleja
perheessa. (Ronkko & Rytkonen 2010, 99- 102)

Vuorovaikutuksen huomioiminen tyoskenneltaessa perheen kanssa antaa mahdollisuuden
perheelle heidan oman vuorovaikutuksen vahvistumisen. Sita kautta perheen valmiudet
toiminnan muuttamiseen ja yhteisten ongelmien ja haasteiden kohtaamiseen voivat parantua.
Tyoskenneltaessa perheen kanssa on tarkeaa kuunnella perheen tarinaa. Perheen tapahtumat
ja olot saavat yksittaisessa perheenjasenessa aikaiseksi tunnereaktioita ja yksilot antavat
ndille asioille toisistaan poikkeavia merkityksia. Merkitysten pohjalta yksittainen
perheenjasen muodostaa itselleen tavoitteita ja toimii tietynlaisella tunnelatauksella.
(Vuornos & Walhlbeck 1999, 156.)
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3.2 Perhetyo lastensuojelulaitoksessa

Lastensuojelullisin perustein toteutettu perhetyo on lastensuojelullista, suunnitelmallista ja

tavoitteellista, usein intensiivista toimintaa lapsen ja perheen tueksi. Sen tavoitteena on per-
heen tilanteen tarkempi selvittely ja arviointi seka tyoskentely yhdessa hyvaksytyn muutoksen
aikaansaamiseksi. Lastensuojelun perhetyota tehdaan useimmiten moniammatillisesti. (Jarvi-

nen, Lankinen, Taajamo, Veistila & Virolainen. 2007, 43.)

Perhetyo on hyvinvoinnin ja toimivuuden arviointia ja tukemista. Asiakkaan nakokulmasta on-
nistunutta arviointia on se mika saa hanet nakemaan elamaansa eri tavalla kuin ennen ja tuo
uudenlaista ymmarrysta huolenaiheisiin ja vaikeaan elamantilanteeseen. Perhetyossa tukemi-
nen on esimerkiksi huolen jakamista, empaattista lasnaoloa, ratkaisujen ehdottamista, kan-

nustamista ja tiedon jakamista. Perhetyossa on tarkeaa, etta arviointi perustuu yhteistyohon
perheen kanssa ja arviointituloksia peilataan yhdessa perheenjasenten kanssa suunnitelmalli-

sesti.(Vilen, Seppanen, Tapio & Toivanen 2010, 46- 49)

Riitta Laakso vaitoskirjassa (2009) Arjen rutiinit ja yllatykset- etnografia lastensuojelutyosta
tutki, mita lastenkodissa tehtava tyo on. Laakson mukaansa keskeista lastenkotityossa on ko-
konaisvaltainen huolenpito lapsista seka huolenpidon rinnalla kasvatuksellista tyota seka van-
hemmuustyota. Lastenkotityossa kyse on ennen kaikkea lapsen ja aikuisen valisesta suhteesta.
Tyoskentelyssa tavoiteltiin avointa ja luottamuksellista kanssakaymista. Tassa tutkimuksessa
vanhempien kanssa tehtava tyo oli jasennelty seuraavasti: kaytannollista kasvatuskump-
panuutta, vanhemmuuden kontrollointia ja vanhemmaksi houkuttelua. Tutkimukseen osallis-
tuneissa lastenkodeissa korostettiin lapsen ja biologisten vanhempien valisen suhteen sailymi-
sen tarkeytta sijoituksen aikana. Lisaksi vanhempien kanssa tyoskentely lastenkodissa painot-
tui perheen tilanteen arviointiin ja perheen tukemiseen siten, etta lapsi voisi palata takaisin
kotiin. Tassakin tutkimuksessa neuvottelut liittyivat oleellisesti lastenkotityohon. Neuvotte-
luiden tarkoituksena oli keskustella lapsen ja vanhemman tilanteesta, yhteistyosta lastenko-
din ja vanhempien valilla seka kuulla lasta. Sosiaalityontekijan lasnaolo teki neuvotteluista
virallisemman. Lastenkodeista kasin tarkasteltuna lasten ja vanhempien valisiin suhteisiin liit-
tyi kuitenkin paljon ristiriitoja ja ongelmia, eivatka kaikki vanhemmat valttamatta pitaneet
yhteytta lapsiin tai lastenkodin tyontekijoihin. Tutkimuksessa ilmeni, etta lastenkoti nayttay-

tyi osalle vanhemmista enemman palveluksi kuin puuttumiseksi. (Laakso 2009, 184-224)

Lastensuojelun asiakasperheilla ongelmat ovat usein kasautuneita ja karjistyneita. Kuntoutuk-
sen aloittamisen syita voivat olla muun muassa huoli vanhempien jaksamisesta, vanhempien
paihde- tai mielenterveysongelmat, perhevakivalta, perheen vakavat vuorovaikutusongelmat,
lasten koulunkayntivaikeudet, kaytoshairiot ja kasvatukseen liittyvat pulmat. Lastensuojelun

perhetyon tavoitteet maaritellaan asiakassuunnitelmaneuvotteluissa, yhteistyossa perheen ja
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sosiaalityontekijan seka tarpeen mukaan muidenkin perheen kanssa tyoskentelevien tahojen
kanssa. Usein tavoitteeksi maaritellaan kodin olosuhteiden muuttuminen joltain osin, seka
yhden tai useamman lapsen yksilollinen tukeminen seka vanhempien ohjaaminen vanhem-
muuden kysymyksissa. Suunnitelmallinen edistymisen arviointi on osa yhdessa tehtavaa tyota.
Perhetyon aikana keskeisia asioita ovat perheen omien voimavarojen loytyminen ja vuorovai-

kutuksen vahvistaminen. (Jarvinen, ym. 2007, 44-46.)

Turun ammattikorkeakoulun Hyvinvointipalvelut-tulosalueen TEKESin rahoittamassa Lasten-
suojelun ja psykiatrian rajapinnalla-hanke toteutettiin vuosina 2010- 2011. Heikki Ellila ja
Tiina Pelander tutkivat hankkeen osatutkimusta ”Asiakaslahtoisyyden ja osallisuuden toteu-
tuminen nuorten ja heidan huoltajiensa nakokulmasta lastensuojelun palveluissa ja nuoriso-
psykiatrian poliklinikalla”. Tutkimuksessa tuli esiin asiakaslahtoisyyden toteutuminen lasten-
suojelupalveluissa huoltajien nakokulmasta. Paasaantoisesti huoltajat kokivat, etta heita oli
kuunneltu ja heidan oli helppo puhua tyontekijoiden kanssa. Kolmannes vastaajista oli kuiten-
kin sita mielta, ettei henkilokunta ollut ymmartanyt heita. Kaksi kolmasosaa vastaajista oli
kokenut, etta nuoren tilanne oli muuttunut parempaan suuntaan, kun han oli ollut lastensuo-
jelun palveluiden asiakkaana. Suurin osa kehittamisehdotuksista liittyi henkilokunnan pysyvyy-
teen, hoidon paasyn helpottamiseen ja siihen, etta aikuiset ottaisivat nuorten sanomiset va-
kavasti. (Heikkila, Pelander 2011, 12-34)

Perhetyon kaynnistaminen, tavoitteita ja lopettamista koskeva paatoksenteko on lapsen asi-
oista vastaavalla sosiaalityontekijalla. Ostopalvelun tuottaja vastaa perhetyon sisallosta ja
laadusta niiden sopimusten mukaisesti, jotka kunnan ja palveluntuottajan valilla on solmittu.
Perhetyota tehdaan lastensuojelupaatosten ja asiakassuunnitelman mukaisesti, rilppumatta

palvelun tuottajasta. (Sosiaaliportti 2014.)

3.3 Sijoitetut lapset

Uusi lastensuojelulaki painottaa entista enemman lapsen nakokulman huomioimista ja lapsi-
lahtoisten menetelmien kayttoa lastensuojelussa. Lastensuojelulaki (417/2007, 68) ei maarit-
tele lapsuutta ja nuoruutta erikseen alaikaisten kohdalla, vaan lastensuojelun maaritelmissa
ja toimenpiteissa lapsia ovat kaikki alle 18-vuotiaat henkilot ja nuoria 18 vuotta tayttaneet,

mutta alle 21-vuotiaat henkilot.

Lastensuojelussa roolin antaminen lapselle nayttaytyy haasteellisena tehtavana. Aikuisen
asemasta lapsen asema lastensuojelussa eroaa siten, etta lapsen tulee oirehtia tullakseen
nahdyksi ja havaituiksi vanhemmistaan erillisena, lastensuojelun tukea tarvitsevana yksilona.

Ammatillisen huolen herattavat vasta lapsen oireet ja hairiokayttaytyminen. (Moller 2005,
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83.) Yleensa lastensuojelun sosiaalityon asiakkaaksi ohjautuvat erityisen tuen ja avun tar-
peessa olevat lapset ja perheet. Lastensuojelutapauksissa tavallisia ongelmia ovat lapsen
emotionaalinen laiminlyonti tai lapsen ja vanhemman vuorovaikutukselliset ongelmat. (Myl-
larniemi 2006, 99.)

Huostaanotot ja sijoitukset ovat lisaantyneet tasaisesti 2000-luvulla. Suomessa laitoshoito oli
aiemmin suurin sijoitusmuoto, mutta asiaan on haluttu muutosta ja muun muassa Kaste-
ohjelman yhteydessa tahan asiaan kiinnitettiin huomiota. Vuoden 2011 syksylla lastensuojelu-
lakiin tehtiin muutos (Lastensuojelulaki § 50) siten, etta vuodesta 2012 alkaen perhehoito
asetettiin huostaan otetun lapsen ensisijaiseksi sijoitusmuodoksi laitoksen sijaan. (THL Kaste;
THL. Tilastot. Lastensuojelulaki 2007/417.)

Lastensuojelumaarat ovat edelleen kasvussa. Tasta kertovat myos Stakesille ilmoittamat tilas-
to-vuotta 2013 koskevat lastensuojelutiedot (Kuvio 2.). Tilaston mukaan kaikista kodin ulko-
puolelle sijoitetuista lapsista ja nuorista (18 022) oli vuoden 2013 aikana huostaan otettuna
10735 lasta (59,6 %). Huostassa olleiden maara pysyi samana verrattuna edelliseen vuoteen.
Kiireellisesti sijoitettuna oli kaikkiaan 4 202 lasta. Maara lisaantyi 260 lapsella (6,6 %) edelli-
sesta vuodesta. (Stakes tilastot 13.11.2014)
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KUVIO 2. Kodin ulkopuolelle sijoitettujen lasten lukumaarat valtakunnallisesti
vuonna 1991- 2013. (THL, tilastot)

Johanna Hurtig (2003) tutki vaitoskirjassaan ”Lasta suojelemassa -etnografia lasten paikan

rakentumisesta lastensuojelun perhetyon kaytannoissa”. Hurtig tutki lapsen paikan rakentu-
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mista lasten-suojelun perhetyontilanteessa ja sita, kuinka lapsi nakyy ja tulee kuulluksi las-
tensuojelun perhetyon tyoskentelyssa. Tutkimuksessa tuli esille se, etta lapsille muodostuu
suojelun edellyttama paikka, jos lapsen lasnaolo nahdaan tarkeana. Vaikka lapset olivat eri-
naisissa tapaamisissa mukana ja heidan asioistaan puhuttiin, oli tyontekijan suhde vanhem-
paan kuitenkin vahvempi. Lasten kokemukset ja yksilolliset nakemykset tassa ja nyt jaivat
tilanteissa tavoittamatta ja vaille paikkaa. Hurtig tuo tutkimuksessaan esiin myos niin sanotun
tihkuvan auttamistyon mallin, joka perustuu ajatukseen, etta auttamalla vanhempia autetaan
myos lapsia. Lapsen vanhempien ja tyontekijoiden valinen suhde oli ensisijainen. (Hurtig
2003.)

4 Vanhemmuuden tukeminen

4.1 Vanhemmuuden tukeminen lastensuojelussa

Ensisijaisesti vastuu lasten terveydesta ja hyvinvoinnista on vanhemmilla, mutta kunnan ja
valtion tehtavana on tukea lapsiperheita jarjestamalla palveluja. Vanhempien osallisuuden ja
voimavarojen vahvistaminen on osa vanhemman hallinnan tunteen tukemista ja terveyden
edistamista. Lasten ja perheiden osallisuus on vanhempien ja ammattilaisten valisen yhteis-

tyon keskeisia tavoitteita. (Perala, Salonen, Halme & Nykanen. 2011, 74- 81)

Vanhemmat saattavat tarvita tyotekijoiden apua asioiden lapikaymisessa, jottei tilanteen
luoma kriisi vaikuta lapsen tapaamiseen, tai kuormita lasta tapaamisten aikana. Vanhemmille
lastensuojelun kasitteet ovat usein vieraita. Tarkeaa onkin, etta henkilokunta selvittaa van-
hemmille mita lastensuojelussa kaytettavat kasitteet tarkoittavat. Vanhemmat ymmartavat
talloin kasiteltavat asiat paremmin, ja tama vahvistaa yhteistyosidetta vanhempien ja tyonte-
kijoiden valilla. Hyva yhteistyo heijastuu myos lapsen arkeen ja lapsen on helpompi luottaa
ajan tasalla lapsen asioissa, heille annetaan lapseen ja heihin liittyvat dokumentoinnit. Tyon-
tekijat yrittavat loytaa vanhempien kanssa yhteisen toimintatavan ja tyonjaon vanhemmuu-
teen liittyen ja siten tukea vanhemmuutta. Vanhempien tukeminen on tarkeaa, pitaen mie-
lessa perheen jalleen yhdistaminen, mikali se on lapsen edun mukaista. ( Lastensuojelulaki
2007/417, 52- 548.)

Voikukkahankeen 2013 valiraportin selvitys, missa tarkasteltiin kuntien perhetyon, lastensuo-
jelun toimintatapojen seka lastensuojelulain toimivuuden kehittamisesta. Selvityksen tausta-
aineistona on kaytetty tutkimus- tilasto- ja selvitysraportteja ja kuultu eri alojen asiantunti-

joita seka kokemusasiantuntijoita. Aineistosta tarkeiksi asioiksi nousi esiin kuulluksi tulemisen

tarve niin lapsilla kuin vanhemmilla ja avoimen vuorovaikutuksen merkitys. Lisaksi vanhem-
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mat kokivat osallisuuden merkityksen paatosten teossa tarkeaksi, mika ei kaikilla asiakkailla
ollut toteutunut. Selvityksessa haasteena nousi esiin myos tyontekijoiden vaihtuvuus ja tyon
kuormittuneisuus. Asiakkaat kokivat, etta he joutuvat perehdyttamaan uusia ihmisia heidan
asioihinsa. Valiraportissa asiakkaiden kokemusten perusteella vakivallan ja kaltoinkohtelun
tunnistaminen on ammattihenkilostolle vaativa tehtava. Viimeisena esiin nousi myos lasten-
suojelun ja muiden palveluiden suhde. Lahtokohtana tulee olla lapsiperheiden ja lasten tuen
tarve ja erityisesti on otettava huomioon lasten ja perheiden palvelujen kokonaisuus. (Sosiaa-

li- ja terveysministerion raportteja ja muistioita 2012:28)

Vanhemmuudessa on mahdollisuus kasvaa ja kehittya koko ajan. Taydellista vanhemmuutta ei
ole vaan jokaisella on oma nakemys hyvasta tai riittavan hyvasta vanhemmuudesta.
Tyontekija tekee nakyvaksi arjen tapahtumat keskustelun kautta seka auttaa kasitteellista-
maan tilanteita. Han auttaa vanhempia nakemaan onnistuneet asiat ja haastaa vanhempia
pohtimaan ristiriitaisuuksia puheen ja toiminnan valilla. Yhteistyon kannalta keskeisia ovat

uskomukset perheen voimavaroista ja heikkouksista. (Jarvinen ym. 2007, 97- 99)

Kaikilla tyontekijoilla, jotka kohtaavat sijoitettujen lasten vanhempia, on mahdollisuus toimia
vanhempien vanhemmuutta tukien. On vain huomattava ja nahtava tuen tarpeet ja myos
mahdollisuudet tuen antamiseen. Tukea voi antaa yksilollisesti siita nakokulmasta, josta tyos-
kentelee vanhemman kanssa. (Kujala 2006,5.) Tyontekijan eettinen herkkyys sisaltaa pohdin-
taa siita, kuinka oma toiminta vaikuttaa toisten ihmisten hyvinvointiin, erilaisten mahdollis-
ten toimintalinjojen ja seurauksien kuvittelua ja ennakointia kullekin osapuolelle. (Juujarvi,
Myyry & Pesso 2011, 21-22)

4.2 Voimavaralahtoinen tukeminen

Voimavaroilla tarkoitetaan ihmisen tunnetta omasta sisaisesta voimastaan. Voimavara ilme-
nee kykyna toimia vaativissa tilanteissa. Voimavarat ilmenevat myos fyysisina ja henkisina
ominaisuuksina, kuten jaksamisena ja vahvuutena. Voimavarat nakyvat ihmisilla eri tavoin. Ne
voivat olla esimerkiksi erilaisia taitoja, energiantunnetta, sosiaalisia suhteita, tunteiden nayt-
tamista ja itselle tarkeista rajoista kiinni pitamista. Voimavaroiksi kuvataan myos positiivi-
suus, mahdollisuudet toimia, omista asioista paattaminen ja oman tilan saaminen. (Ronkko
ym. 2010,192.)

Voimavaraistavassa tyootteessa tutkitaan ja kuvataan ihmisen pystyvyytta ja toimivuutta on-
gelmallisessa elamantilanteessa. Pelkastaan ongelmiin suuntautuva tyoskentely tuntuu toivot-
tamalta ja raskaalta. Tarkoituksena on selvitella maaratietoisesti yhdessa asiakkaan kanssa,

millaiset asiat konkreettisesti toimivat asiakkaan elamassa ja naiden kautta on tarkoitus loy-
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taa voimavaroja selvita haastavassa elamantilanteessa. Voimavaraistavan ajattelun taustalla
vaikuttavat systeemiteoria, sosiaalikonstruktivistinen seka ihmisen minuuden kulttuurillista

muodostumista korostavat teoriat. (Ronkko yms. 2010, 189.)

Yhtena voimavaraistavana menetelmana vanhemmuuden tukemiseen on kaytetty vanhem-
muuden roolikarttaa (kuvio 3). Roolikartta on Varsinais-Suomen lastensuojelu-kuntayhtyman
kehittama malli. Rooli-kartta on levinnyt laajasti kuntiin ja sen kayttoon on koulutettu neuvo-
latyossa, paivahoidossa, perhetyossa ja kouluissa tyontekijoita. Vanhemmuuden roolikartta
kasittaa viisi paaotsikkoa: huoltajan rooli, rakkauden antajan rooli, rajojen asettajan rooli,
ihmissuhdeosaajan rooli seka elaman opettajan rooli. Jokainen paarooli on jaettu alaroolei-
hin, joilla avataan viitta kasitetta kaytantoon. Vanhemmuuden roolikarttaa voidaan kayttaa
yhteistyovalineena tyontekijan ja asiakkaan vuorovaikutuksessa, havainnollistaa epakohtia ja
muutostarpeita, toimia tyontekijan valineena vanhemmuuden ja lastensuojelutoimenpiteiden
arvioinnissa, seka auttaa vanhempia tarkastelemaan tai arvioimaan omaa vanhemmuuttaan.
Roolikartan kayttoa varten on kirjoitettu kayttajan opas, joka tarkentaa roolikartan kaytto-
mahdollisuuksia ja antaa keinoja roolikartan kayttoon vuorovaikutuksellisen keskustelun saa-

vuttamiseksi tyontekijan ja asiakkaan valilla. (Helminen & Iso- Heiniemi 1999, 10-11.)

VANHEMMUUDEN ROOLIKARTTA®

Vanhemmuuden viisi keskeista osa-aluetta

- arkielaman tarojen opettaja - keskustelga

- olkean ja vadran cpettaja \ - kuuntelja
e ELAMAN OPETTAJA IHMISSUHDEOSAAJA Jj - IS000%53 Ut
- tapojen opettaja (8 - tuntelden yvaksyja

- peninteiden vaalia
- s0slaalisten taltojen opetiya
- Kauneuden anostaja

- anteeksiantsja’-pyytaja

- ftsenaisyyden tuidja

- tasapuolisuuden toteuttaja
- perheen ja lapsen
ihmissuhteiden vaalija

Lapsen tarpeet eri

- itsensa rakastja kehitysvaiheissa

- helyyden antaja
- lohcuttaja

- fyysisen koskemattomuuden
takaza

s RAKKAUDEN ANTAJA ) - turvallisuuden luoja
- "“7’01?‘-"3,@ - $33nt0jen ja sopimusten
- squc' u)aﬁa 4 noudattaja ja valvoja
1 “3 VaKS: 13

- ein-sanoja
- VuOrokausingtmista huotehtia
- omien rajojensa asettaja

- hyvan huomasja

ﬁ - ruoan antaja - puhtaudesta tuolehtiia
- vaatettajd - Ymparistosta huokehtia
- Vifixkeiden antsja - Salraucenhontaja
VARSINAIS . SUOMEN LASTENSUOJELUKUNTAYHTYMA - levon turvasja - ulkomutaja
- rahan Kayttaja

KUVIO 3. Vanhemmuuden roolikartta
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Tarja Hiltunen (2005) Pro-gradu tutkimus ”Aitien voimaantuminen huostaanoton jalkeen” tar-
kastellaan oman lapsensa huostaanoton kokeneiden ditien voimaantumista. Aitien kokemuksia
kasiteltiin heidan omasta nakokulmastaan. Tutkimus toteutettiin haastattelemalla oman lap-
sensa huostaanoton kokeneita seitsemaa aitia, jotka olivat osallistuneet Naisten talolla jarjes-
tettyihin ryhmatapaamisiin ja talon muihin palveluihin. Tutkielmassa tuli esiin, etta aitien
voimaantumiseen vaikuttaa niin myonteiset kuin haasteelliset kokemukset ja tapahtumat.
Tarkeimmat tekijat aidin voimaantumisessa olivat kannustavat ja hyvaksyvat ihmissuhteet,
minakasityksen ja identiteetin eheytyminen seka omien paamaarien selkeys ja niiden vapaa
asettaminen. Opiskelu tai harrastukset antoivat myos dideille voimavaroja jaksaa arjessa ja
paasta huostaanoton ja itsensa kanssa tasapainoon. Lasten huostaanotto oli hyvassa mielessa
pakottanut aiteja arvioimaan omaa elamaansa uudesta nakokulmasta. Vaikka voimaantumista
ei voida mitata nakyvalla tavalla, joitakin muutoksia on kuitenkin ollut havaittavissa. Naita
olivat paihderiippuvuudesta toipuminen, omien tunteiden ja tarpeiden tunnistaminen, pitem-
pikestoinen raittius, opiskelun aloittaminen tai sen jatkaminen ja uusien harrastusten loyty-

minen seka vanhempien ja lasten valisen suhteen parantuminen. (Hiltunen 2005.)

Erilaisten vertaistukiryhmien avulla tuetaan vanhempien voimavaroja. Vertaistukiryhma on
paikka, jossa lastensuojelun piirissa olevat vanhemmat saavat ja voivat ilmaista tunteitaan ja
kokemuksiaan vanhemmuudesta. Vertaistukiryhmien yhtena tavoitteena on tarjota apua siina,
etta vanhemmat kykenevat hyvaksymaan lapsensa sijoituksen, toimimaan lapsen edun mukai-
sesti ja tukemaan lasta. Vertaistuki tuo esiin myos vanhempien omaa asiantuntijuutta ja ko-
kemusta oman lapsensa elamantilanteesta ja siten lisaa vanhempien luottamusta omaan van-
hemmuuteensa. Parhaimmillaan vertaisryhma antaa osallistujilleen myonteisia kokemuksia
helposta ja kannattelevasta vuoro-vaikutuksesta seka tunteen siita, etta on vertaistensa seu-
rassa. Vertaisryhmassa ihminen voi kokea tulevansa hyvaksytyksi kokemustensa kanssa, niita

ymmarretaan ja niissa tuetaan. (Raitanen 2008, 161-172; Kujala 2003, 12.)

Vanhemmuutta voidaan tukea voimavaralahtoisesti myos perheterapiassa. Perheterapia on
ammatillinen ja tietoinen pyrkimys ja keino tutkia, ymmartaa ja hoitaa perheen sisaisen vuo-
rovaikutuksen kokonaisuudessa ja yksittaisilla perheenjasenilla esiintyvia hairioita ja niiden
aiheuttamaa karsimysta. Perheterapian keskeisimpana tarkastelun kohteena on yleensa van-
hempien keskinainen seka vanhempien ja lasten valinen vuorovaikutus. Perheterapeutin on
kunnioitettava ja kuunneltava kaikkia perheenjasenia. Terapeutti on terapiaprosessin tai yh-
teistyosuhteen asiantuntija, mutta perheenjasenet ovat ainakin elamyksellisessa mielessa
omia asiantuntijoitaan. Hyva perheterapia voi johtaa perheen lisaantyneeseen elamanhallin-
taan. (Aaltonen 2002, 142- 155)

Pitkanen (2011) tutki kaytantotutkimuksessa Vastuun paikka! vanhempien tukeminen lapsen

huostaanotossa. Tutkimus antaa aanen lastensuojelulasten vanhemmille ja tuo esiin sen, etta
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liilan usein vanhempien tarpeet ovat jaaneet kohtaamatta niin lastensuojelussa kuin muualla-
kin palvelujarjestelmassa. Aineisto muodostui 14 vanhemman haastatteluista, joiden lapsi on
otettu huostaan. Vanhemmille oli tarkeaa, etta huoltajina saivat mahdollisuuden vaikuttaa
tiettyihin lasta koskeviin ratkaisuihin, ja rinnakkaisessa vanhemmuudessa korostui toimiva
yhteisty0 vanhemman ja sijaishuoltopaikan valilla. Vanhemmat toivoivat myos systemaatti-
sempaa tuen tarjoamista ja tyoskentelya vanhemman kanssa. Tutkimuksen mukaan tiivis ja
toimiva yhteistyo lastenkodin tai sijaisperheen kanssa tuki vanhemman omaa kuntoutumista

ja vahvisti vanhemmuutta. (Pitkanen 2011.)

5 Opinnaytetyon tarkoitus, tavoitteet ja tutkimuskysymykset

Kehittaminen on tarkea osa tyota sosiaalialalla ja parhaimmillaan se on jatkuva, perustehta-
vaan lomittuva prosessi. Toikko ja Rantanen (2009, 16) maarittavat kehittamisen muun muas-

sa kaytannolliseksi asioiden korjaamiseksi, parantamiseksi ja edistamiseksi.

Opinnaytetyoni aiheesta keskusteltiin tyopaikan yksikonjohtajan ja psykologin kanssa. Esimie-
het olivat pohtineet mika hyodyttaisi tyota ja mika aihe olisi ajankohtainen. Esimiesten nako-
kulmasta tyota kehittaisi aihe: kuinka vanhemmat ovat hyotyneet Helsingin Diakonissalaitok-
sen lapsi-ja perhetyon palvelualueella tehtavasta tyosta intensiivihoidon yhteydessa. Opin-
naytetyon tarkoituksena on tuoda esiin vanhempien aani ja heidan kokemuksensa intensiivi-
hoidosta ja tavoitteena on selvittaa ja kuvailla sijoitettujen lasten vanhempien nakemyksia
intensiivihoidosta. Lisaksi tavoitteena on tuottaa sellaista tietoa vanhempien kanssa tehtavas-
ta tyosta, jota on mahdollista hyodyntaa tulevaisuudessa. Vanhempien kokemusten huomioi-
minen luo tyoskentelyyn suunnitelmallisuutta ja laatua. Kiinnostus aiheeseen nousee esiin

myos aiheen ajankohtaisuudesta seka aiheen laadullisen tutkimuksen vahaisyydesta.

Toikko ja Rantasen (2009) mukaan tutkimuskysymykset muodostavat tutkimusasetelman yti-
men. Laadullisten asetelmien yhteydessa kysymykset voivat olla yleisluontoisia tai muuttua
aineiston tuottamisen ja analysoinnin myota. Tutkimuksellisen kehittamistoiminnan asetelma
perustuu siihen, etta tutkimus palvelee kehittamista. Tutkimus ei siis maarittele kehittamis-
ta, vaan voi tarjota kehittamiselle menetelmia ja niiden soveltamiseen kuuluvan analyyttis -

tieteellisen ajattelutavan.
Opinnaytetyoni tutkimuskysymykset ovat seuraavat:
- Miten perheet ovat hyotyneet intensiivihoidosta?

- Millaisia muutoksia perheissa on tapahtunut intensiivihoidon seurauksena?

- Miten intensiivihoitoa tulisi kehittaa vanhempien nakokulmasta?
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6  Opinnaytetyon prosessikuvaus

Opinnaytetyoni prosessikuvauksen esitan siksi, etta ulkopuolisen lukijan on mahdollista seura-
ta systemaattisesti opinnaytetyon toteuttamista alusta loppuun. Opinnaytetyon aiheen tuli
olla sellainen, etta sen toteuttaminen olisi itselle kiinnostavaa, jotta motivaatio sailyisi koko
prosessin ajan. Opinnaytetyon aiheen sain tyopaikaltani ja se maarittyi kehittamistarpeen

mukaan (Kuvio 4).

Opinnaytetyoni suunnitteluvaiheeseen kuului aiheen valinnan jalkeen taustatiedon keruu tut-
kimukseen liittyen. Suunnitelman teko alkoi syksylla 2013. Opintojeni alusta lahtien olen ta-
vannut saannollisesti ohjaavia opettajiani ja keskustellut heidan kanssaan muun muassa tyoni
strategisista valinnoista. Tyopaikallani tyoelaman mentorini kanssa kavin muutamia keskuste-
luja, joissa pohdimme mm. aiheen tarpeellisuutta ja toteuttamista. Suunnitteluvaiheeseen
kuului Aiesopimuksen tekeminen, mika vastasi ideapaperia seka tutkimussuunnitelma. Suun-
nitteluvaiheeseen sisaltyi koko opinnaytetyon aikataulun suunnittelu. Talloin myos selkeni,

etta opinnaytetyoni on arviointitutkimus ja sen paradigma hermeneuttinen.

Opinnaytetyon teoriaa aloitin kirjoittamaan kevaalla 2014. Teoriaosuus kasittelee lastensuo-
jelua ja intensiivihoidon palvelukuvausta, systeemiteoriaa, perhetyota lastensuojelulaitokses-
sa ja vanhemmuuden tukemista. Lisaksi tuon esiin muutamia muita tutkimuksia aiheesta, ku-
ten Riitta Laakson tekeman vaitoskirjan aiheesta Arjen rutiinit ja yllatykset- etnografia las-
tensuojelutyosta ja Sosiaali- ja terveysministerion valiraportti Toimiva lastensuojelu seka

muutamia tutkimuksia, joita on tehty Helsingin Diakonissalaitoksen intensiivihoidosta.

Ennen tutkimuksen aloittamista hain tutkimusluvan Helsingin Diakonissalaitoksen eettiselta
toimikunnalta, jonka sain kevaalla 2014. Lisaksi tarvitsin Helsingin kaupungin tutkimusluvan,
joka myonnettiin heinakuussa 2014. Elokuussa pidimme tyopaikalla palaverin opinnaytetyoni

mentorin ja esimiehieni kanssa, jossa pohdimme kuinka otamme yhteytta entisiin asiakkaisiin.

Haastateltaviksi oli tarkoitus saada kymmenen vanhempaa kahdesta eri intensiivihoidon yksi-
kosta. Haastateltavat valittiin siten, etta heidan lapsen hoidon paattymisesta on kulunut noin
vuosi. Haastateltaviin oli ensin yhteydessa osastojen lahiesimiehet, jonka jalkeen sovin van-

hempien kanssa haastatteluajat. Haastateltaviksi tuli lopulta seitseman vanhempaa. Vanhem-
pien haastattelut toteutettiin syksyn ja talven 2014 aikana. Samaan aikaan toteutin osallistu-

vaa havainnointia osastotyossa.

Jokaisen haastattelun jalkeen litteroin haastattelut yksitellen. Ensimmaisen haastattelun tein
lokakuussa ja viimeisen haastattelun toteutin joulukuussa. Kaikkien haastattelujen jalkeen

analysoin vastaukset teemoittelun mukaan. Raportissani tarkastelen vastauksia tutkimuson-
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gelmiini ja vertailen tuloksia muiden vastaavien tutkimusten tuloksiin. Lopuksi opinnaytetyoni

raportoinnissa pohdin eettisyytta ja luotettavuutta seka teen johtopaatoksia.

sLUnhitte teorian tutkimu analyysi raportoi
Iu hankinta 5 it

KUVIO 4. Projektityon lineaarinen malli (Pelin 1999,77) (Toikko &Rantanen 2009,64)

7  Opinnaytetyon lahestymistapa

7.1 Hermeneuttinen paradigma

Paradigma tarkoittaa johonkin asiaan liittyvia nakemyksia, joita pidetaan oikeutettuina, jar-
kevina ja tarkeina. Tieteenfilosofian kasitteena paradigma on nakemys jonkin tieteenalan
ontologisista ja epistemologisista piirteista. Ontologialla tarkoitetaan kehittamistoiminnan
todellisuuskasitysta ja epistemologia maarittaa tietokasitysta ja kehittamistoiminnan tuotta-
maa tietoa. Tutkimuksissa mietitaan lahestymistapaa sen mukaan, milla tutkimusmenetelmal-
la paastaan parhaisiin tuloksiin ja miten asetetuilla kriteereilla arvioiden saadaan parhaat

vastaukset asetettuihin kysymyksiin ja tutkimusongelmat ratkaistuiksi (Anttila 2007, 23 -24.)

Opinnaytetyoni on arviointitutkimus ja sen tieteenfilosofinen paradigma hermeneuttinen.
Hermeneutiikalla tarkoitetaan yleista teoriaa ymmartamisesta, kokemuksesta ja tulkinnasta.
Opinnaytetyossani arvioin intensiivihoidon prosessia ja usein prosessiarvioinnit ovat luonteel-
taan ymmartavaa paradigmaa (Anttila 2007.) Opinnaytetyollani pyrin ensisijaisesti ymmarta-
maan vanhempien nakokulmasta asiakasprosessia ja mika siina toimii ja missa on kehitetta-

vaa. Tarkoitus olisi tuoda esiin prosessin kehittamiskohteita.

Anttilan mukaan hermeneuttiselle eli tulkinnalliselle paradigmalle olennaista on ajatus siita,
etta todellisuus riippuu ihmisten tulkinnoista. Hermeneuttisen paradigman taustalla on ym-
martamiseen pyrkiva tiedonintressi. Lisaksi tutkija on kiinnostunut erilaisista tulkinnoista ja
ainutlaatuisista ilmioista, joita pyrkii ymmartamaan. Hermeneuttista paradigmaa voidaan to-

teuttaa esimerkiksi haastattelemalla tai antamalla ihmisten kertoa heita koskevista ja kiin-
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nostavista asioista ja analysoimalla naita erilaisin sisallonanalyyttisin tai narratiivisin keinoin.
(Anttila 2007, 24.)

Hermeneuttinen nakokulma merkitsee laadullisten tutkimusmenetelmien kayttoa. Aineiston
hankinnassa menetelminani ovat osallistuva havainnointi ja teemahaastattelu. Osallistuva ha-
vainnointi tapahtuu perheiden kohtaamisilla osastolla ja vanhempaintapaamisissa. Vanhempia
haastattelen teemahaastattelun avulla. Koska itse tyoskentelen intensiivihoidon yksikossa,
joten pystyn osallistuvaa havainnointia toteuttamaan melko luontevasti. Molemmat menetel-
mat taydentavat toisiaan ja kahden eri menetelman kaytolla pyrin saamaan tietoa ja uusia

nakokulmia kehittamistyon tueksi.

7.2 Arviointitutkimus

Evaluoinnin eli arviointitutkimuksen tarkoitus voi olla moninainen. Suurin osa palveluiden
tuottajista haluaa ainakin jotain informaatiota siita, miten he voisivat tehda palvelusta

paremman ja samoin siita, mita vaikutuksia palvelulla on. (Robson 2001,82)

Arviointi on noussut viime vuosina keskeiseksi kiinnostuksen kohteeksi seka palvelujen etta
organisaatioiden kehittamisessa. Arviointi on myos nykyaikaisen informaatio- ohjauksen
valine. Myos laadunhallintajarjestelmien rakentaminen edellyttaa, etta organisaatio pystyy
kuvaamaan arviointi-menettelynsa ja asiakaspalautejarjestelmansa. Arvioitaessa onnistumis-
ta, otetaan kantaa siihen kuinka organisaation perustehtavien ja tavoitteiden toteutumisessa
kulloinkin on onnistuttu. Jokaisella organisaatiolla tulee olla selkea kasitys perustehtavistaan
siita miksi organisaatio on olemassa ja minkalaisia odotuksia eri tahoilta on olemassa

perustehtavien toteuttamiselle. (Holma & Rousu 2004, 9.)

Toisin sanoen arviointitutkimuksen tavoite on toiminnan kehittaminen. Arvioinnin
lahtokohtana on tuottaa tietoa kehitystyon eteenpain viemiseksi. Tavoitteena on toiminnasta
keratyn tiedon hyodyntaminen seka mahdollisuuksien mukaan tiedon ja kokemusten
siirtaminen muihin vastaaviin hankkeisiin. Keskeista arvioivassa tyootteessa on tyon sisaisen
logiikan ja tyoprosessien avaaminen. Tyon logiikan ja tyoprosessien avaamiseen tarvitaan
tietoa, jolla pystytaan paljastamaan ja tekemaan nakyvaksi toiminnan sisalto ja siihen
liittyvat periaatteet. Arviointitutkimus etenee syklisesti. Arvioinnissa maaritellaan mika
toimii, mita varten ja missa kontekstissa asiat tehdaan. Arviointi kohdistetaan etukateen
maariteltyihin tekijoihin. Arvioinnin tekeminen edellyttaa tarkkaan harkittua tutkimusasetel-

maa ja havaintoaineiston keraamista, analysointia ja tulkintaa. (Anttila 2007,83—84.)
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Arviointitehtava tulee avata selkeiksi arviointikysymyksiksi, joiden avulla konkretisoituu
tutkimuksessa tarvittava tieto. Opinnaytetyossani arvioinnin sisaltoalueet voidaan laittaa

neljan teeman alle. (Virtanen 2007, 156)

1. Kuvaan intensiivihoidon palvelumallin asiakkaiden kokemana.

2. Selvitan ja arvioin asiakkaiden tarpeita ja toiveita siita, miten intensiivihoidon palve-

lumalli voisi toimia paremmin asiakkaiden nakokulmasta.

3. Kuvaan Intensiivihoidon palvelumallin

4. Arvioin palvelumallia vanhempien nakokulmasta

Robson (2001) luokittelee nelja erilaista arvioinnin tyyppia. Hanen mukaansa arvioinnit voivat
perustua tarpeisiin, prosesseihin, vaikutuksiin tai tehokkuuteen. Vasta palvelun tosiasiallisesti
toimiessa voidaan arvioida palveluprosesseja, sen vaikutuksia asiakkaille. Myos tosiasiallisesti
kustannukset tulevat esiin vasta toiminnan myota. Tassa tutkimuksessa asiakkaiden tarpeiden
lisaksi lasten ja nuorten intensiivihoidon palvelumallia, toisin sanoen miten hyvin malli kohtaa
asiakkaiden tarpeet. Nain ollen se on tarkemmin prosessiarviointia. Pyrin tutkimuksen avulla
saamaan tietoa, jolla voidaan parantaa ja kehittaa lasten ja nuorten intensiivihoidon toimin-
taa. Opinnaytetyoni tavoitteena on tuottaa sellaista tietoa vanhempien kanssa tehtavasta
tyosta, jota on mahdollista hyodyntaa tulevaisuudessa. Opinnaytetyoni kohdistuu vanhempien
nakemyksiin hoidosta. (Robson 2001, 77-78)

Vanhempia haastattelemalla pyrin selvittamaan milla tavalla intensiivihoidossa kaytettavat
menetelmat nakyvat asiakasprosessin eri vaiheissa. Valitsemani tiedonhankintamenetelma
tukee arviointitutkimusta lahestymistapana. Haastattelu on yksi yleisimmista tavoista kerata
laadullista aineistoa. Teemahaastattelu sopii arvioinnin lahestymistavaksi, silla siina teema-
alueet on etukateen maaratty. Robsonin mukaan arvioijan tehtavana on toteuttaa hyvatasoi-

nen arviointi, jonka tuloksia hyodynnetaan tulevaisuudessa.

Prosessievaluaatio kiinnittaa huomiota interventioihin, muutoksiin ja niihin vaikuttamiseen.
Siina nostetaan nakyviin mm. tekijan sisaisia tuntemuksia, tekijan tietoa ja asiantuntijan
osaamista, prosessin kulkua kokonaisuudessaan ja joitakin sen eri vaiheita erikseen seka rat-
Opinnaytetyossani kayn lapi opinnaytetyonprosessin ja tutkimuksen lopussa tuon esiin omia

tuntemuksiani.
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Arvioinnin tekijalta edellytetaan aitoa rehellisyytta niin itseaan, arvioinnin kohdetta ja arvi-
oinnin tilaajaakin kohtaan. Kaytannossa tama merkitsee omien henkilokohtaisten lahtokohtien
tiedostamista, tutkimuksen tilaajan ja kohteiden motiivien erittelya seka tutkimusmenetel-
mien tarkoituksenmukaisuuden ja tutkimusasetelman kriittista pohdintaa. (Virtanen 2007,
125).

Toikko ja Rantasen mukaan (2009) kehittaminen tahtaa muutokseen. Tutkimusavusteisen ke-
hittamisen avulla tutkimuksella tuetaan kehittamistoimintaa. Kehittamistoiminnan arvioinnin
tehtavana on tuottaa tietoa kehitettavasta asiasta. Arviointiin perustuvia tutkimusotteita on

lukuisia, mm. pehmea systeemianalyysi, toimintatutkimus ja realistinen evaluaatio.

Scriven (1967) teki ensimmaisena erottelun formatiiviseen ja summatiiviseen arviointiin.
Formatiivisen arvioinnin lahtokohtana on muokata tai kehittaa toimintaa. Summatiivinen arvi-
ointi tarjoaa lopullisen raportin, joka osoittaa mita projektilla on saavutettu. (Robson 2001,
80-81.) Opinnaytetyoni paapaino on formatiivisessa arvioinnissa, koska tarkoituksena on muun

muassa kartoittaa kehittamisideoita ja kohteita.

7.3 Laadullinen tutkimus

Lahtokohtana kvalitatiivisessa eli laadullisessa tutkimuksessa on todellisen elaman kuvaami-
nen. Kvalitatiivisen strategian mukaan kohde ja tutkija ovat vuorovaikutuksessa. (Hirsjarvi,
Hurme 2010, 23.) Kvalitatiivisessa tutkimuksessa tutkijan pyrkimyksena on paljastaa odotta-
mattomia seikkoja. Sen vuoksi lahtokohtana ei ole teoria tai hypoteesintestaaminen, vaan
aineiston monitahoinen ja yksityiskohtaaminen tarkastelu. Sita, mika on tarkeaa, ei maaraa
tutkija. Laadullisessa tutkimuksessa suositaan metodeja, joissa tutkittavien nakokulmat ja
”aani” paasevat esille. Tallaisia metodeja ovat muun muassa teemahaastattelu, osallistuva
havainnointi, ryhmahaastattelut ja eri-laistendokumenttien ja tekstien diskursiiviset analyy-
sit. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2013, 160-162.)

Laadullisen tutkimuksen tyypillisia piirteita ovat muun muassa seuraavat: tutkimus on koko-
naisvaltaista tiedon hankintaa, tieto, jota kerataan, liittyy aina ihmisen tuottamiin merkityk-
siin; siina suositaan aineistolahtoista analyysia; tiedonantajat tai tietolahteet valitaan tarkoi-
tuksenmukaisesti; tiedonantajien joukko on useimmiten pieni ja tulokset ovat ainutlaatuisia

koskien vain tata aineistoa eli ei haeta yleistettavyytta. (Tuomi 2007, 97.)

Osallistuvuus on keskeista suurelle osalle laadullista tutkimusta. Laadullisessa tutkimuksessa
puhutaan aineistolahtoisesta analyysista, joka tarkoittaa teorian rakentamista empiirisesta

aineistosta lahtien. Laadullisessa tutkimuksessa keskitytaan usein myos pieneen maaraan ta-
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pauksia ja pyritaan analysoimaan sita mahdollisimman perusteellisesti. Tasta syysta myos tut-
kijan asema on laadullisessa tutkimuksessa keskeisessa asemassa. (Eskola & Suoranta 2008,16-
18.)

Laadullisen tutkimuksen eri lahestymistapojen yhtalaisena tavoitteena on loytaa yhtalaisyyk-
sia tai eroja. Laadullisen tutkimuksen tunnuspiirteita ovat asioiden tarkastelu luonnollisissa
olosuhteissa ja tilanteiden autenttisuus. Persoonakohtaisuudella ja yksilollisyydella kuvataan
laadullisen tutkimuksen induktiivista luonnetta ja yksilon toiveiden ja tuntemusten kuuntelua.
Muita tunnusomaisia piirteita ovat dynaamisuus, kontekstispesifisyys ja tutkimusasetelmien

joustavuus. (Kankkunen, Vehvilainen - Julkunen 2013, 66- 67.)

Laadullisessa tutkimuksessa voidaan erottaa lukuisia tutkimustyyppeja eli tutkimusstrategioi-
ta. Tutkimustyyppi maaraa ennen kaikkea sita, mita tarkastellaan. (Hirsjarvi, Hurme 2011,
152- 153). Tieteenfilosofisesti kvalitatiivinen tutkimusote kuuluu eksistentiaalis- fenomenolo-

gis-hermeneuttiseen tieteen-alaan.

8 Tiedonhankintamenetelmat

8.1 Teemahaastattelu

Tutkimuksen kerrontatapaa, jossa henkiloilta tiedustellaan heidan omia mielipiteitaan tutki-
muksen kohteesta ja vastaus saadaan puhutussa muodossa, kutsutaan haastatteluksi. Haastat-
telu eroaa yleisesta keskustelusta siten, etta haastattelu tahtaa informaation keraamiseen ja
on ennalta suunniteltua paamaarahakuista toimintaa. Tutkimushaastattelun lajit voidaan kar-
keasti luokitella strukturoimattomaan haastatteluun, puolistrukturoituun haastatteluun tai

strukturoituun haastatte-luun. (Hirsjarvi, Hurme 2010, 41-43.)

Teemahaastattelu eli puolistrukturoitu haastattelu on lahella syvahaastattelua. Teemahaas-
tattelussa ei voi kysya mita tahansa vaan siina pyritaan loytamaan merkityksellisia vastauksia
tutkimuksen tarkoituksen ja ongelman asettelun tai tutkimustehtavan mukaisesti. (Tuomi,
Sarajarvi 2009,75) Teemahaastattelu on lomake-ja avoimen haastattelun valimuoto. Teema-

haastattelussa aihepiirit eli teema-alueet olisi etukateen maaratty. (Hirsjarvi 2013, 208)

Puolistrukturoidussa haastattelussa kysymykset ovat kaikille samat, mutta ei kayteta valmiita
vastausvaihtoehtoja, vaan haastateltava saa vastata omin sanoin. (Aalto, Valli 2010,28) Tee-
mahaastattelu ottaa huomioon sen, etta ihmisten tulkinnat asioista ja heidan asioille anta-

mansa merkitykset ovat keskeisia, samoin kuin sen, etta merkitykset syntyvat vuorovaikutuk-

sessa. (Hirsjarvi, Hurme 2010, 48)
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Haastattelumuodoksi valittiin teemahaastattelu, koska se tukee eniten tavoitteita saada esiin
vanhempien yksilollisia ajatuksia. Tama haastattelumuoto valittiin juuri silla perusteella, etta
se helpottaa opinnaytetyontekijan omaa tyota ja valmiiksi asetetut teemat selkeyttavat huo-
mattavasti haastattelun kulkua. Haastattelu ei sinansa ole viela mikaan tutkimusote vaan vas-

ta keino hankkia tutkimusaineisto.

Avoimuutensa ansiosta, voidaan katsoa, etta teemahaastattelun avulla keratty aineisto edus-
taa hyvin haastateltavien puhetta (Eskola & Suoranta 2008, 87). Teemahaastattelun kaytto

aineiston-keruumenetelmanani on edella mainitun mukaan perusteltua.

8.2  Osallistuva havainnointi

Havainnoinnin lajit voidaan jakaa kahtia systemaattiseen havainnointiin ja osallistuvaan ha-
vainnointiin. Systemaattista havainnointia kaytetaan yleisemmin tilastollisesti painottuneessa
tutkimuksessa ja osallistuva havainnointi on enemman laadullisen tutkimuksen menetelma.
Lisaksi naiden havainnointimuotojen valimuotoja on paljon olemassa. (Hirsjarvi ym. 2013,
214-215.)

Havainnointia pidetaan laadullisessa tutkimuksessa toisena yleisena tiedonkeruumenetelma-
na. Havainnoinnin voi liittaa muita aineistonkeruumenetelmia paremmin saatuun tietoon, silla
silloin asiat nahdaan oikeissa yhteyksissa. Aineistonkeruumenetelmana havainnoinnin muodot
tutkimuksessa voidaan erottaa piilohavainnointiin, havainnointiin ilman osallistumista, osallis-
tavaan havainnointiin ja osallistavaan havainnointiin. Kayttaessaan havainnointimenetelmaa,
tutkijan on muistettava pitaa erillaan havainnot ja omat tulkintansa niista. (Tuomi, Sarajarvi
2009, 81-82.)

Osallistuvalla havainnoinnilla tarkoitetaan aineiston keruutapaa, jossa tutkija tavalla tai toi-
sella osallistuu tutkimansa yhteison toimintaan. Osallistuvassa havainnoinnissa vuorovaikutus
tapahtuu varsin pitkalti tutkittavien, havainnoitavien henkiloiden ehdoilla. Osallistuva ha-
vainnointi on subjektiivista toimintaa ja ennakko-oletukset suuntaavat havainnointia. (Eskola,
Suoranta 2008, 98- 102.)

Osallistuva havainnointi edellyttaa, etta tutkija paasee mukaan tutkittavaan yhteisoon. Osal-
listuvalla havainnoinnilla pyritaan saamaan tietoa siita milla tavalla tutkimuskohteen jasenet
noudattavat kuvailemaansa normia tai ihannetta. Toisin sanoen havainnoinnin avulla saadaan

tietoa toimivatko ihmiset niin kuin he sanovat toimivansa. Havainnoinnin etu on, etta sen
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avulla saadaan valitonta tietoa yksiloiden, ryhmien tai organisaatioiden toiminnasta ja kayt-
taytymisesta. (Hirsjarvi yms. 2013, 212- 216 ; Vilkka 2006,45.)

Etuina havainnoinnissa pidetaan sita, etta vuorovaikutuksen tutkiminen on mahdollista ja saa-
daan valitonta tietoa. Lisaksi saadaan tietoa, jota haastateltavat eivat valttamatta muuten
kertoisi tai kielellisen vaikeuden syysta kykenisi kertomaan. Lisaksi saadaan mielenkiintoista
ja monipuolista aineistoa. Havainnoinnin haittoina koetaan, etta havainnointi vie paljon aikaa
ja todellisen maailman tilanne voi hairiintya. Havainnoinnin objektiivisuus voi hairiintya, jos
tutkija sitoutuu emotionaalisesti tutkittavaan ryhmaan. Lisaksi havaintojen tallentaminen ha-

vainnointitilanteessa voi olla vaikeaa. (Kankkunen, Vehvilainen-Julkunen 2013,123.)

9  Opinnaytetyon toteuttaminen

9.1 Aineiston hankinta

Teemahaastattelulomake tehtiin yhdessa tyoelaman mentorin ja ohjaavan opettajan kanssa
(Liite 1). Teemahaastattelulomakkeessa oli teemat valittu koskien intensiivihoitoa, perhete-
rapiaa ja osastolla tehtavaa tyota. Teemahaastattelussa haluttiin saada myos taustatietoja
seka vanhempien nakemyksia suomalaisesta lastensuojelujarjestelmasta. Tutkimusaineisto
kerattiin haastattelemalla vanhempia, joiden lapsi on kaynyt intensiivihoidon. Haastateltavat
valittiin siten, etta heidan lapsen hoidon paattymisesta on kulunut noin vuosi. Haastateltaviin
oli ensin yhteydessa osastojen lahiesimiehet, jonka jalkeen sovittiin vanhempien kanssa haas-

tatteluajat.

Haastattelut ovat keskeinen osuus aineiston muodostumisessa ja ne vaikuttavat koko opinnay-
tetyohon. Haastattelijan tuli huolellisesti valmistautua haastatteluihin, vaikka haastateltavan
henkilon kerrontaan ei pystynyt ennakoimaan ja nain valmistella syventavia lisakysymyksia.
Taman vuoksi tehtiin ennakkohaastattelu, jossa testattiin haastattelulomake ja haastatteluun
keskimaarin meneva aika seka kuinka luontevasti haastattelija pystyy tekemaan lisakysymyk-
sia. Lisakysymyksilla, kuten millainen, miten ja kuvaile saatiin haastateltavia sanoittamaan

omien kokemuksien esiintuloa paremmin.

Haastatteluun osallistui seitseman vanhempaa. Vanhemmat olivat seka isia etta aiteja. Haas-
tattelut tapahtuivat suurimmaksi osaksi kahviloissa, mutta myos vanhempien kotona ja Hel-
singin Diakonissalaitoksella. Haastattelutilanteet olivat rentoja, vaikka aihe on hyvin henkilo-
kohtainen ja arka. Haastattelut kestivat pisimmillaan 1 h 20 minuuttia ja lyhimmillaan 17 mi-
nuuttia. Haastattelujen aluksi kertasin viela kaikkien haastateltavien kanssa opinnaytetyon
aiheen, tyon tarkoituksen ja kerroin heille haastattelun vapaaehtoisuudesta. Kaikkien haasta-

teltavien kanssa jatkettiin viela keskustelua ja kuulumisten vaihtoa kahvittelun lomassa.
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Sain luvan nauhoittaa kaikki haastattelut. Nauhoitin kaikki haastattelut digitaalisella haastat-
telu-nauhurilla. Nauhoittaminen auttoi itseani keskittymaan haastateltavien vastauksiin, mika
omalta osalta varmasti loin rennompaa tunnelmaa. Tilanteen ja haastattelun etenemisen mu-
kaan taydensin kysymyksia lisa -ja jatkokysymyksilla. Kaikki haastateltavat suhtautuivat avoi-

mesti haastattelutilanteeseen seka vastasivat aktiivisesti ja monisanaisesti kysymyksiini.

Litteroin kaikki haastattelut sanasta sanaan heti haastattelujen jalkeen. Litteroinnilla tarkoi-
tetaan esimerkiksi nauhoitetun puheen tallentamista kirjalliseen muotoon. Litteroinnin tark-

kuuden valinta on aina oltava harkittu paatos, silla epatarkasti litteroitu aineisto saattaa jat-
taa oleellisia seikkoja ulkopuolelleen. ( Saaranen - Kauppinen & Pursiniekka 2006.) Haastatte-
luiden litteroitua tekstia tuli yhteensa 38 sivua rivivalilla 1. Kirjoitin haastattelut fontilla

calibri (leipateksti) 11.

Laadullisessa tutkimuksessa aineiston keraaminen ja analysointi voivat tapahtua ainakin osit-
tain yhta aikaa. Haastatteluista saatu tutkimusaineisto laitettiin silhen muotoon, etta sen pe-
rusteella tehdyt johtopaatokset voidaan irrottaa yksittaisista henkiloista, tapahtumista ja lau-

sumista ja siirtaa yleiselle kasitteelliselle ja teoreettiselle tasolle. (Metsamuuronen 2000, 51)

Havainnointia kasittelevaan kirjallisuuteen tutustuin opinnaytetyosuunnitelmavaiheessa ja
viela tarkemmin ennen tiedonkeruuta. Osallistuva havainnointi toteutettiin syksyn 2014 aika-
na. Havainnointi kohdistettiin tutkimusongelman kannalta olennaisiin teemoihin. Huomiota
kiinnitettiin siihen, mihin asioihin tyontekijat kiinnittavat huomiota havainnoidessaan perhei-

ta, tyontekijoiden valisiin keskusteluihin tehdyista havainnoista ja vanhempien kohtaamiseen.

Toteuttaessa osallistuvaa havainnointia osastolla osallistumiseni maara vaihteli taydellisesta
osallistumisesta passiiviseen osallistumiseen. Passiivista osallistumiseni oli silloin, kun lapsen
omahoitaja oli paikalla. Aktiivisesti osallistuin omahoidettavan perheen tapaamisiin ja koh-
taamisiin. Toteuttaessani havainnointia koin toisinaan laheisyyden ja etaisyyden ongelman.
Oli haastavaa olla samanaikaisesti seka havainnoija etta taydellinen osallistuja. Pidin paiva-
kirjaa henkilokohtaisista nakemyksista, kuten ajatuksista, tunteista ja kokemuksista havain-
nointiin liittyen. Paivakirjan kirjoittaminen oli tutkimusprosessia reflektoiva ulottuvuus. Ha-
vaintojen kirjaamisessa kaytin apuna paivakirjaa. Muistiinpanot kirjasin mukana kulkevaan
vihkoon, johon merkittiin aika, toimijat ja havainnot itse tapahtumatilanteesta. kirjoitukset
sisalsivat my0s omia tuntemuksia, ideoita ja tulkintoja tilanteista. Havainnot kirjasin muistiin
tapahtuman aikana tai valittomasti sen jalkeen. Kirjauksissa pyrin konkreettisuuteen ja mah-
dollisimman aitoon tilanteen ja tapahtuman kuvaamiseen. Havaintoja tehtiin paasaantoisesti
osastolla vanhempien kohtaamistilanteissa. Kohtaamisia olivat vanhempien vierailut osastolla,

vanhempaintapaamiset ja osastolla jarjestetty tilaisuus vanhemmille.
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9.2 Aineiston analyysi

Analyysilla luodaan aineistoon selkeytta ja sen tarkoituksena on tuottaa uutta tietoa tutkitta-
vasta asiasta. Analyysissa tiivistetaan aineiston tuottama informaatio mielekkaaseen ja
ymmarrettavaan muotoon seka pyritaan kasvattamaan sen informaatioarvoa. Analyysissa
aineisto pilkotaan osiin ja osista pyritaan tekemaan johdonmukaisia tulkintoja niin, etta
tulkinnat vastaisivat opinnaytetyon tutkimusongelmiin. Laadullisen aineiston analyysin
suurimpana haasteena voidaan nahda usein kertyneen aineiston suuri maara. (Eskola &
Suoranta 2008,137 - 139.) Olen analysoinut aineiston teemoittelun mukaan. Aineistossa oli

hyvin vahan epaolennaista, jota olisi pitanyt jattaa pois tutkimuksesta.

Teemoja eli keskeisia aiheita laaditaan aineistolahtoisesti etsimalla aineistosta yhdistavia
tekijoita. Teemoittelua on mahdollista myos toteuttaa teoria tai viitekehyksen ohjautuvasti.
Teemoittelu on oivallinen tapa analysoida teemahaastattelu aineistoa. Litteroinnin jalkeen
tutkija voi jarjestaa haastatteluaineiston siina kasiteltyjen teemojen mukaisesti. Joskus
teemat muistuttavat haastatte-luissa kaytettya runkoa, mutta toisinaan haastatteluissa voi
nousta taysin uusia teemoja. (Saaranen- Kauppinen & Pursiniekka 2006.) Oman haastatteluai-
neiston analyysimenetelmaksi teemoittelu valikoitui, koska uskoin sita kautta pystyvani

parhaiten tuomaan esille vanhempien subjektiivisia kokemuksia intensiivihoidosta.

Teemoittelu on suositeltava aineiston analysointitapa yritettaessa ratkaista kaytannollista
ongelmaa. Teemoittelu sopii kaytettavaksi opinnaytetyossani, koska pyrkimyksenani on ottaa
selvaa haastateltavien todellisista kokemuksista ja mielipiteista ja tavoitteenani on tuoda ne

esiin niin, etta niista olisi mahdollisimman paljon hyotya intensiivihoidolle.

Teemoittelulla Hirsjarvi ja Hurme tarkoittavat sita, etta analyysivaiheessa tarkastellaan
sellaisia piirteita, jotka ovat yhteisia usealle haastateltavalla. Analyysista esiin nostetut
teemat pohjautuvat opinnaytetyon tekijan tulkintoihin haastateltavien sanomisista. (Hirsjarvi,
Hurme 2010, 173.)

Kun aineistosta nostaa esiin tutkimusongelmaa valaisevia teemoja, on mahdollista vertailla
tiettyjen teemojen esiintymista ja ilmenemista aineistossa. Aineistosta voidaan poimia sen
sisaltamat keskeiset aiheet ja siten esittaa se kokoelmana erilaisia kysymyksenasetteluja.
Teemoittain jarjestetyt vastauksista irrotetut sitaatit ovat usein mielenkiintoisia, vaikka ne
eivat osoitakaan johtopaatoksia tai syvaa analyysia. Toisin sanoen teemoittelu vaatii
onnistuakseen teorian ja empirian vuorovaikutusta, joka tutkimustekstissa nakyy niiden
lomittumisena toisiinsa. Teemoittelun avulla tekstiaineistosta saadaan esille kokoelma
erilaisia vastauksia esitettyihin kysymyksiin. (Eskola, Suoranta 2008,174-175.) Suorien

lainauksien maara vaihtelee, koska ne on valikoitu sen perusteella, kuin-ka hyvin ne kuvaavat
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ko. teemaa. Suorien lainauksien ottamisessa on kaytetty suurta harkintaa siita, etta mika on
tutkimuksen kannalta oleellisinta, kuitenkin niin, etta kaikkien haastateltavien vastauksia on

lainattu.

Luokittelin haastatteluvastaukset ensin kysymyksittain, joten niita oli helpompi kasitella ja
lukea. Aineisto tuli samalla luokiteltua teemoittain, silla haastattelurunko oli laadittu teema-
alueittain. Opinnaytetyossani analyysi jasentyi teemahaastattelurungon mukaan, vaikka

tyotani ohjasi tutkimuskysymykset.

Luin aineistoa lapi ja tutkimustuloksissa kuvataan vanhempien nakemyksia intensiivihoidosta.
Tutkimuksen aineiston jaoin kolmeen paateemaan (Kuvio 5.). Naita ovat: 1) Hoito 2)
Osastotyo 3) Perheterapia. Kolme ensimmaista paateemaa muodostuivat
teemahaastattelurungon pohjalta. Neljas ja viides paateema, kehittamisehdotukset seka van-
hempien nakemys lastensuojelusta loytyivat uutena teemana. Naiden teema-alueiden kautta

aloin jasentaa aineistoani ja niiden pohjalta aloin kirjoittaa aineistoa auki.

Aineiston teemat:

INTENSIIVIHOI- OSASTOTYO PERHETERAPIA
TO - Omahoitajuus - Perheterapia

- Ensivaikutelma - Vanhempain- arvio

- Hoitovaiheet tapaamiset - Sisarusterapia
- Hyvét ja huo- -Erityistyon- - Vertaisryhma

not kokemukset tekijat

KUVIO 5. Aineiston teemat

KEHITTAMIS-
EHDOTUKSET

VANHEMPIEN NA-
KEMYS LASTEN-
SUOJELUSTA
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10 Tulokset

10.1 Vanhempien nakemyksia suomalaisesta lastensuojelujarjestelmasta

Vanhempien nakemykset suomalaisesta lastensuojelujarjestelmasta olivat paasaantoisesti
melko positiivisia. Arvosanan asteikolla 1-10 vanhemmat antoivat arvosanaksi 6%2. Moni heista
koki siina toimiviakin puolia, vaikka nakivat jarjestelman myos hyvin kankeana. Byrokratian ja
systeemin jaykkyys johtui pitkalti saannoista ja toiminnan rutiineista. He olisivat toivoneet,

etta jarjestelma olisi joustavampi seka asiakaslahtoisempi.

Vanhemmat kokivat lastensuojelun sosiaalityontekijan roolin merkittavana. lkavina kokemuk-
sina he toivat esiin muun muassa sosiaalityontekijoiden vaihtuvuuden ja huostaanottoajan
pituuden. Lisaksi muutama vanhempi naki isien roolin lastensuojelussa haastavampana kuin
aitien. Isat kokivat, etta lahtoasetelma on aina ensin aidin puolella. Toimivina puolina van-
hemmat kokivat, etta olivat saaneet apua melko nopeasti ja saaneet asiat hoidettua. Van-

hemmat nakivat, etta heidan oma asenteensa oli vaikuttanut myos asioiden kulkuun.

”Mut ndin jdlkikdteen aateltuna se on jotenki itsestd kiinni, mitd se loppu-

tulemaon. ” (H2)

Kehittamisehdotuksia yhteiskunnan toimintaan vanhemmat toivat esiin erityisesti ennaltaeh-
kaisevan tyon lapsiperheiden palveluissa. Usea toivoi, etta lasten ja nuorten harrastustoimin-
taan ja vapaa-ajan viettomahdollisuuksiin panostettaisiin. Erityisesti yksinhuoltajaperheissa

rahat ovat usein tiukalla ja harrastukset kalliita. Lisaksi toiveena olisi enemman kotiin vieta-

vaa perhetyota.

”Mun mielestd yhteiskunnan pitdis jdrjestdd enemmdn lapsille mielekdstd toi-
mintaa et ois mahdollisuus harrastaa niin et siitd ei tartteis valttamdttd mak-
saa, koska kaikilla ei oo varaa. Niin et ne lapset ei pyori missddn ostarilla tai

missdén muuallakaan. ” (H5)

Moni vanhempi toi esiin yhteisollisyyden ja toisten ihmisten kunnioittamisen. Vanhemmat toi-
voivat myos, etta kaikkien ihmisten olisi hyva puuttua sellaiseen epaasialliseen toimintaan,
jos nakevat lasten tai nuorten tekevan. Lisaksi toiveita olisi, etta kouluissa olisi enemman

psykologeja, kuraattoreita seka lasten ja nuorten asennekasvatukseen panostettaisiin.
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10.2 Vanhempien nakemyksia intensiivihoidosta

Haastatteluiden aluksi haluttiin saada taustatietoja. Taustatiedot olivat milloin perheet ovat
tulleet asiakkaaksi ja millainen ensivaikutelma heilla oli seka kuinka he nakivat
intensiivihoidon hoitojaksot. Haastateltavat olivat tulleet ensimaista kertaa Helsingin
Diakonissalaitoksen palveluiden piiriin vuosina 2010- 2011. Useat vanhemmista pohtivat jonkin
aikaa tarkkaa ajankohtaa milloin olivat tulleet. Moni muisti vuodenajan ja kuukauden, mutta

kukaan vastaajista ei kertonut aivan tarkkaa paivamaaraa.
”Se oli, oliko elokuu 2011, tai heindkuu” (H6)

”En md muista, oisko lapsi ollut 10 vai 11 vuotta, lokakuu se oli... 2010

voi olla ” (H7)

Ensivaikutelma Helsingin Diakonissalaitoksen tyosta oli hyvaa. Vastaajista moni kertoi, etta
henkilokunta oli mukavaa ja asiantuntevaa. Vanhemmat kertoivat myos, etta heidat oli otettu
hyvin vastaan. Vastaajat kertoivat tutustumisestaan intensiivihoitoon ja moni muisti hyvinkin

tarkasti ensi kohtaamisen.
”Silld lailla ehkd positiivisempi kuva kuin mitd odotti.” (H2)

”lhan iha ensivaikutelma kun me kdytiin tddlld tutustumassa ni tuli hyva
vaikutelma heti ja sen myétd tein varmaan sen ratkasun et tdd oli semmonen

oikee hoitopaikka mitd ollaan etsitty.” (H3)
”Hyvin otettiin vastaan.” (H4)

Ensivaikutelma paikasta oli kahdelle vastaajista negatiivinen. Siihen vaikuttivat hoitopaikan

laitosmaisuus ja tiedonpuute huostaanotosta.

”Kauhee, silld mehdn tultiin silleen ettei meille puhuttu siitd huostaanotosta

ja me saatiin vasta sielld kuulla se niinku. Meilld alko tosi kamalasti se.” (H1)

”Musta se oli kolkko paikka, muistan, koska sielld oli huoneessa vaan sénky,

poytad ja verhot ikkunassa.” (H5)
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Kaikkien vanhempien nakemykset hoitojaksojen erivaiheista eivat nayttaytyneet heille
kovinkaan vahvasti. Vastaajat nakivat hoitovaiheissa suurimman eron hoidon alussa, kun

tapasivat erityistyontekijoita ja hoitovaiheen lopussa kotiuttamisvaiheessa.

"Ehkd parhaiten erottu se hoidonpddttdmis- ja kotiutumisvaihe.” (H2)

Vanhemmat nimesivat useita eri kohtia, mitka olivat olleet hoidossa hyvia kokemuksia. Niita
olivat vanhemmuuden tukeminen terapiassa ja sielta saadut konkreettiset neuvot. Muutama
vanhempi toi esiin myos sen, etta lapsi oli kehittynyt osastohoidon vuoksi sosiaalisemmaksi ja
kokenut yhteisollisyytta. Lisaksi eras vanhempi kertoi tarkeana asiana osaston tyontekijoiden
nakemykset lapsen kayttaytymisesta. Hanen mukaansa oli tarkea kuulla tyontekijoiden
nakemyksia, silla vanhempana on erilainen suhde lapseen. Nain han sai uusia nakokulmia
pohtia lapsen kaytosta. Tarkeana koettiin myos se, etta aina pystyi soittamaan osastolle, jos

kotona sattui olemaan vaikeaa.

”Hyvid kokemuksia.. Joo lapsesta tuli sosiaalisempi, no sehdn oli hyvd asia et

lapsi oppi kyl sosiaalisuutta sielld.” (H2)

“Et itteki oppi tuntee paremmin millainen lapsi on. Siis monet asiat tiesinkin,

mut ne vahvistu sitten, sai useamman ihmisen ndkdkulman.” (H7)

Tarkeana asiana ja hyvana kokemuksena vanhemmat kertoivat lapsen palaamisen takaisin
kotiin. Nama vanhemmat nakivat myos hoidon onnistuneen. Kaikkien vanhempien mielesta
lapsen ja vanhemman suhde oli parantunut. Lisaksi muutamien vanhempien mukaan lapsi oli

oppinut hillitsemaan aggressiivisuuttaan ja lapsi oli rauhoittunut.

"Erityisesti lopputulos. Hoidolla oli ratkaiseva merkitys. Lapsi pystyy

toimimaan ihan kuin kuka tahansa.” (H4)

Huonoina kokemuksina vanhemmat nimesivat yksittaisia asioita. Huonoina kokemuksina
vanhemmat toivat esiin henkilokunnan vaihtuvuuden ja erityisesti kesaisin osastolla on paljon
sijaisia. Muutama vanhempi mainitsi, etta yhteydenpito osaston ja vanhempien valilla ei aina
toiminut. Eras kertoi, etta hanella ja omahoitajalla oli ollut nakemyseroja lapsesta ja toinen

haastateltava kertoi ikavana kokemuksena, ettei hanen soittoonsa oltu osastolla vastattu.

”Satunnaiset kerrat kun md oon soittanut ja kukaan ei vastaa tai soita
takaisin.” (H3)
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Hoitoneuvottelut vanhemmat kokivat raskaiksi. Hoitoneuvotteluissa voitiin vanhempien
mukaan tehda useimmat paatokset, mutta useampi vanhempi koki, ettei tilanne valttamatta
muuttunut neuvottelun jalkeen. Lisaksi hoitoneuvotteluiden ikavana nakemyksena oli usean

vanhemman mielesta se, ettei heidan mielipidettaan kovinkaan paljoa kyselty.

”Vaikee sanoo, kovinkaan monessa asiassa eri linjalla, mul ei ollut tavallaan
tarvetta vaatia mitd en ois muuten saanut. Mut, jos ois ollut sellaista tarvetta

ni, mikd mun vaikutusmahdollisuus ois ollut, en tiedd.” (H4)

Noin puolet haastateltavista koki, etta saivat oman aanensa kuuluviin. Toinen puoli koki, ettei
heilla ollut neuvotteluissa kovinkaan suurta paatosvaltaa. Tahan vaikutti suurelta osalta

huostaanotto ja sosiaalityontekijoiden nakemys asiasta.

”Joo, kylld niissd sai puhua ihan just niin suoraan kun ite halus.” (H2)

”Varmaan on ollut sitdkin, et en oo saanut omaa. Tai md oon tyytynyt mitd ne

sanoo. Ni en oo varmaankaan kuitenkaan uskaltanut.” (H3)

10.3 Vanhempien nakemyksia osastohoidosta

Osastotyon kohdalla tiedusteltiin millaista tukea vanhemmat olivat saaneet osastolta ja koki-
vatko he kasvattajakumppanuuden toteutuneen. Lisaksi haluttiin saada vanhemmilta tietoa
omahoitajuuden merkitysta hoidossa seka kuinka he olivat nahneet erityistyontekijoiden roo-

lin hoidon aikana.

Osallistuvassa havainnoinnissa tuli esiin se, etta vanhemmat kaantyivat osastolla paasaantoi-

sesti lapsen omahoitajan puoleen kysellessaan kuulumisia tai halutessaan keskustella lapseen
liittyvia asioita. Haastatteluissa vanhemmat kertoivat, etta tuen saanti osastolta oli vastaaji-
en mielesta pitkalti keskusteluapua. Yhteistyon vanhemmat kuvasivat osaston kanssa toteutu-
neen, kun olivat oppineet tuntemaan henkilokuntaa. Vuorovaikutus osaston ja vanhempien

valilla nahtiin tarkeana osana hoitoa.

”hmm.. Paljon jutteluapua, mitd oonkin kaivannutkin.” (H3)

Vanhemmuuden menettamista haastateltavat eivat olleet kokeneet, mutta muutama toi esiin

oman paatosvallan ja vanhemmuuden oikeuksien kapeutuneen lapsen huostaanoton aikana.
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”No, ei mulle semmosta tunnetta, et md vanhemmuuden menetdn, mut et
ymmdrsin et tilapdisesti mun rooli ei oo niin ku se, miten sen nyt sanois, siind

on enempi ihmisid tavallaan sekaantunut. Sehdn oli se ideakin siind.” (H2)

”Ei, koska mind tiesin sen tulevan parempi, tuo tdmd lapsi vanhempi suh-
de.”(Hé6)

”En, siis loppujen lopuks meiltdhdn kysyttiin kaikesta, mitd mieltd ollaan ja
halutaan.” (H7)

Omahoitajuuden vanhemmat nakivat hoidossa tarkeana asiana. Heille omahoitaja oli yhteys-
henkilo ja lapselle tarkea henkilo osastolla. Useat vanhemmat kertoivat, etta omahoitajista
on ollut heille keskusteluapua, seka han oli selvilla lapsen asioista. Monet vanhemmat kuvasi-
vat omahoitajan ensimmaisena mukavaksi aikuiseksi. Tama nakyi myos osallistuvassa havain-
noinnissa. Vanhemmat keskustelivat lasten omahoitajien kanssa luontevammin kuin heille vie-
raampien hoitajien. Vanhempaintapaamisissa oli paasaantoisesti mukana myos lapsen omahoi-

taja.

”Pojalla kdvi hyvd tuuri, et oli hyvit omahoitajat. Et ensimmdisen menetys oli

vaikee, mut ihan hyvdt ne oli.” (H1)

”Omabhoitajista on ollut keskusteluapua ja lapsellehan ne on ollut ihan
huikeet.”(H3)

Usea kertoi kuitenkin, etta omahoitajan vaihtuminen oli ollut seka heille etta lapselle ikava
kokemus. Omahoitajien vaihtuminen oli tehnyt yhteydenpidosta haasteellisempaa. Yksi van-

hempi koki, ettei lapsella ja uudella omahoitajalla kehittynyt tarpeeksi hyvaa yhteytta.

”Tosi huonoks, koska just lapsella muuttu omahoitaja niin monta kertaa. Siis

lapsellahan kévi niin et silld oli varmaan viis omahoitajaa.” (H5)

Vanhempaintapaamisista muutama haastateltava toi esiin sen, etta esimies oli jampti ja ha-
nen vastuullaan oli tuoda esiin ikavia asioita. Kuitenkaan kovin moni vanhemmista ei kokenut
tehneensa esimiehen kanssa kovinkaan paljoa yhteistyota. Haastatteluiden aikana kaksi van-
hempaa sivutti aihetta, etta vanhempaintapaamiset olisi voitu pitaa kotona. Heidan mukaansa
osasto ei ollut kovinkaan luonnollinen paikka tapaamisille. Lisaksi haastateltavista nelja toi
esiin osastohoidon pituuden. He olisivat toivoneet, etta lapsen hoitoaika olisi voinut olla ly-

hempi. Osallistuvassa havainnoinnissa tuli esiin myos, etta vanhempaintapaamiset olivat toisi-
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naan kankeita ja melko virallisia. Havainnoin muutamaa vanhempaintapaamista ja niissa kay-

tiin yleensa lapi lapsen ja perheen kuulumisia.

Vanhempien oli haasteellista kuvata erityistyontekijoiden mukana oloa hoidossa. Usea naki
perheterapeutit laheisiksi, mutta laakarin, psykologin ja toimintaterapeutin kanssa oltiin va-
hemman tekemisissa. Muutama vanhempi muisti, etta tuloneuvotteluissa oli ollut paljon ihmi-
sia ja psykologin tehneen alkuhaastattelun. Eras vanhempi oli tavannut myos osaston laakaria
lapsen laakityksen merkeissa, mutta olisi ehka toivonut enemman tapaamisia tai keskustelu-
tuokioita laakarin kanssa.

"Mmm... heidédn kanssaan md olin aika vdhén tekemisissd.” (H4)

” Oon tavannut kylld, psykologin haastattelu joo oli, alkuvaiheessa varmaan

haastatteli, niitd tapaamisia oli muutaman kerran.” (H3)

” Lddkdristd mulla on hyvin vidhdn kokemuksia.” (H7)

10.4 Perheterapia vanhempien kokemana

Perheterapian vanhemmat olivat nahneet toimivana. Vanhemmat kuvasivat perheterapian
luontevana paikkana puhua asioistaan. Vanhemmat kertoivat myos, etta lapsen ja terapeutin
valille oli muodostunut luottavainen suhde. Erityisesti kiitosta vanhemmat antoivat
perheterapeuteille konkreettisista neuvoista arkeen. Lisaksi vanhempien ja terapeutin valinen
vastavuoroisuus nahtiin hyvana ja luottamusta herattavana asiana. Muutama vanhempi kertoi,
etta terapeutti, kun kertoi itsestaan, niin se loi lampoa ja uskallusta myos kertoa omista

asioistaan avoimemmin.

”Perheterapeuteista X & X mun tdytyy todeta, et ne teki ihan mielettomdn
hienoo tyota.” (H7)

Muutamat haastateltavat kokivat perheterapiassa jopa turhana vanhempien yhteiset
tapaamiset silloin, jos he olivat eronneet tai vanhempien keskinaiset valit olivat tulehtuneet.
Talloin yhteiset tapaamiset koettiin vakinaisiksi. Lisaksi vanhemmat toivoivat, etta enemman
keskusteltaisi perheterapiassa sen hetkisesta elamasta ja tulevaisuudesta. Vanhemmat
totesivat, etta luottamuksen rakentumisen jalkeen olisi helpompi puhua esimerkiksi
lapsuudesta tai aroista asioista elamassa. Muutama haastateltava naki perheterapian hoidossa

rasitteena.
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”lhan hirveend rasitteena, koska me ollaan pojan kanssa kdayty ne, koska sen
koko eldmd on ollut kdytdnndssd pelkkdd terapiaa, en md jaksanut endd
vhtddn.” (H1)

10.5 Vanhempien kokema hyoty intensiivihoidosta
Vanhemmat kuvasivat saamiansa hyotyja seka lapsensa etta itsensa kannalta. Suurimmaksi
hyodyksi vanhemmat kuvasivat kommunikoinnin paranemisen. He kuvasivat my0s saaneensa
apukeinoja kuinka toimia lapsen kanssa eri tilanteissa ja erityisesti konkreettiset neuvot oli-
vat tarkeita. Eras vanhempi kertoi, etta lapsi oli kyennyt kaymaan traumaansa lapi hoidon
aikana omahoitajan kanssa.

”Ilman osastoa ja nditd kaikkee, me oltais ihan hukassa edelleen.”(H3)

” Joo, md voin puhua vdahédn parempi hdnen kanssaan. ”(H6)

"Ehkd lapsi rupes kertoo enemmdn. (H5)

Vanhemmat kertoivat myos, etta lapsi oli edistynyt sosiaalisessa kanssakaymisessa, koulun-

kaynnin sujuminen ja lapsi kykenee nykyaan rauhoittumaan paremmin.

”Lapsi kykenee rauhoittumaan paremmin.” (H1)

”Lapsi oli aivan toimintakyvytéon. Mulla ei ollut mitddn keinoja auttaa lasta ja

hoidon jélkeen hdnelld ei ole mitddn rajoituksia.” (H4)

10.6 Hoidon jalkeen tapahtuneet muutokset perheissa

Vanhemmat kuvasivat hoidon jalkeen tapahtuneita muutoksia perheen kokonaistilanteen kan-
nalta seka perheen vuorovaikutuksessa tapahtuneina muutoksia. Suurimpana muutoksena
vanhemmat kertoivat lapsen ja vanhemman vuorovaikutuksen parantuneen. Vanhempien mu-

kaan lapsien sosiaalisuus lisaantyi.

”Se muuttu siind mielessd, et selkiinty se asia tuonne viranomaispuolelle, et
mikd x:n paikka on asua. Ei tarvinnut varsinaisesti riitelee asiasta. Se oli se

isoin muutos se sit siltd puolelta.” (H2)
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”Tosi paljon muutosta. Oon saanut ite niitd keinoja miten toimia lasten kaa,

kunnioitusta ditind.” (H3)

Ehkd meiddn perhetilanne kuiteski rauhoittu, koska lapsi oli se jonka ehdoilla
elettiin koko ajan. Nyt me ei endd eletd tdn lapsen ehdoilla, vaan jokainen voi

eldd rauhassa.” (H5)

10.7 Kehittamisehdotukset

Vanhemmilta tiedusteltiin miten intensiivihoidon tulisi kehittaa perheiden kanssa tehtavaa
tyota. Kehittamisaiheita tuli useita erilaisia. Kolme vastaajista toi esiin vanhempien
mielipiteiden vahvemman kuuntelemisen. Vanhemmat toivoivat, etta heidan mielipiteitaan
kuunneltaisiin erityisesti neuvotteluissa ja paatoksia tehdessa. Eras vanhempi olisi toivonut
osastolta enemman myos keskusteluapua vanhempaintapaamisten lisaksi. Toiveina oli myos,

etta yhteydenpito vanhemman ja sijaishuoltopaikan valilla paranisi.

“ Yhteydenpito on ainakin kylla. Joo ja niissd neuvotteluissa vanhempien kuu-

leminen.” (H5)

Osastotyohon kehittamisehdotuksia tuli seka hoitoon etta osaston yleisilmeeseen. Muutama
vanhempi olisi toivonut, etta osasto olisi ollut kodinomaisempi. Toiveena oli myos, etta
lapsilta ja nuorilta olisi vaadittu enemman kodinomaisten askareiden tekemista ja ikatasoista
vastuuta. Kehittamisaiheena oli myos se, etta osastolla olevat lapset olisivat ikahaitariltaan
saman ikaisia ja osastolla olisi enemman aktiviteetteja nuorille. Eras vanhempi olisi toivonut,

ettei osastolla olisi herkuteltu niin usein.

“Ei sais olla niin laitosmainen vaan pitdis olla enemmdn kodinomainen ja lap-
silta pitdis pystyy vaatimaan enemmdn sellaisia normaaleja kodinaskareita.”
(H1)

Intensiivihoidon hoitomalliin muutama vanhempi toivoi lisaa joustoa ja enemman
yksilollisempaa hoitoa. Tarkeana koettiin myos lapsen omahoitajan pysyvyys eli ei suurta

vaihtuvuutta ja omahoitajan kontaktin luominen lapseen.

”Se hoidon tavoite oli se et omahoitaja luo semmosen aika siteen ja kontaktin
siihen lapseen. Ni tottakai se oli X:lle rankka paikka, ku se sitten vaihtukin ja
sitten se realiteetti, et ne on vaan toissd, ni se kuitenki ehkd valkeni siind

x:lle sitten.” (H2)
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Ainoat kehittamisehdotukset perheterapiaa tulivat koskien sisarusterapiaa ja eronneiden
vanhempien yhteisia perheterapia tapaamisia kohtaan. Eras vanhempi olisi toivonut saavansa
enemman tietoa sisarusterapiasta tai paasevansa siihen osallistumaan jollain tavoin. Muutama

vanhempi naki hyvin haastavana olla samassa tilassa ex-puolison kanssa.

”On yritetty ja ndhty, ei onnistu!” (H3)

11  Tulosten tarkastelu

Taman opinnaytetyon tarkoituksena oli selvittaa lastensuojelulaitokseen sijoitettujen lasten
vanhempien nakemyksia intensiivihoidosta ja perheiden kanssa tehtavasta tyosta.
Opinnaytetyon aloittamisesta asti oli tarkeaa, etta vanhempien aani saataisiin kuuluviin.
Opinnaytetyo on laadullinen, koska haluttiin tutkia vanhempien omia nakemyksia ja
kokemuksia perheiden kanssa tehtavasta tyosta. Tarkoituksena oli antaa intensiivihoitoon
osallistuneille vanhemmille mahdollisuus omien nakemysten kertomiseen ja niiden
jakamiseen. Tassa opinnaytetyossa haastateltiin yhteensa seitsemaa vanhempaa, joiden lapsi
on kaynyt intensiivihoidon. Osallistujat ovat kahdesta eri intensiivihoito yksikosta.
Tutkimustulokset ovat tuotettu kooltaan pienesta aineistosta, joten niiden yleistettavyydessa
tulee olla varovainen. Kuitenkin tutkimuksen tuloksissa ilmenee samankaltaisuuksia kuin ai-

emmissa tutkimuksissa.

Haastateltavien vanhempien kokemukset lapsen huostaanottoon ja intensiivihoitoon liittyen
olivat monipuolisia ja moninaisia. Kyse on kuitenkin vanhempien yksilollisista kokemuksista,
joten tulee huomioon ottaa se, etta vastauksissa on eroavaisuutta. Tuloksissa on nahtavissa
myos selkeaa yhdenmukaisuutta vanhempien nakemyksissa. Olen todella ylpea vanhemmista,
jotka ovat rohkeasti osallistuneet mukaan tutkimukseen ja nain omalta osaltaan kehittamaan
intensiivihoidon palveluita. Toisin sanoen minka tahansa palvelun parantamiselle ja
kehittamiselle on ensiarvoisen tarkeaa saada tietaa mita mielta asiakas on ollut saamastaan

palvelusta.

Opinnaytetyon tutkimuskysymykset olivat: Miten perheet ovat hyotyneet intensiivihoidosta?,
millaisia muutoksia perheissa on tapahtunut intensiivihoidon seurauksena? ja miten intensiivi-
hoitoa tulisi kehittaa vanhempien nakokulmasta? Naihin haastateltavat vastasivat ja antoivat

intensiivihoitoon myos kehittamisideoita.

Vanhemmat kertoivat saaneensa intensiivihoidosta apua seka itsellensa etta lapselleen. Vas-

taajien mukaan eniten hyotya he olivat saaneet vuorovaikutukseen lapsen ja vanhemman va-
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lille. He kuvasivat my0s saaneensa apukeinoja kuinka toimia lapsen kanssa eri tilanteissa ja
erityisesti konkreettiset neuvot olivat tarkeita. Konkreettisia neuvoja vanhemmat olivat saa-
neet niin osastolta kuin perheterapiastakin. Vanhemmat nakivat myos, etta lapsi oli edistynyt
sosiaalisessa kanssakaymisessa, koulunkaynti sujui paremmin ja lapsi kykenee nykyaan rau-
hoittumaan paremmin. Haastatteluissa tuli esiin myos se etta, vanhemmat kokivat hoidon tu-
loksellisempana silloin kun lapsi oli palannut intensiivihoidon jalkeen takaisin kotiin. Van-

hemmat kuvasivat talloin hoitoa onnistuneeksi.

Hurtig (2003) toteaa tutkimuksessaan samaa kuin haastateltavat vanhemmat. Parhaimmillaan
tyontekija synnyttaa vanhemmassa tietoisuuden omasta ja lapsen avun tarpeesta, halun ja
sitoutumisen muutostyohon. Lasten hyvinvointi kietoutuu monin tavoin hanelle laheisiin ihmi-
siin. Vanhempien saaman avun nahdaan aiheuttavan muutoksia perheiden yhteiseen arkeen ja
sen kautta tihkuvan lapseen. Han toteaa tutkimuksessaan myos, etta usein perheen, vanhem-
pien tai lasten pulmat ovat lastensuojelutyon kaynnistajia, tyon painopiste voi hoidon kulues-
sa kuitenkin vaihdella. Vanhemman ja lapsen valisen suhteen luonne seka siihen vaikuttami-
nen on yksi niista suhteista, joihin lastensuojelutyon yhteydessa kiinnitetaan huomiota ja jo-

hon toivotaan muutosta.

Sijaishuoltoon siirtyminen on kaikille perheenjasenille iso muutos. Yhteistyo vanhempien ja
sijaishuoltopaikan tyontekijoiden valilla on erittain tarkeaa lapsen kuntoutumisen nakokul-
masta. Lapselle ja nuorelle on tarkeaa, etta vanhemmat ja lasta hoitava hoitotaho toimivat
yhdessa ja lapsen parhaaksi. Lapsen lojaalisuus omaa vanhempaansa kohtaan on vahva ja se
voi omalta osaltaan estaa lapsen asettumista sijaishuoltopaikkaan. Erityisesti sijoituksen alku
on usein lapselle hammentavaa aikaa, oli huostaanoton syy mika tahansa. Omista vanhemmis-
ta erossa oleminen voi olla raskasta ja viela vaikeamman asiasta tekee, jos vanhempi osoittaa
tyytymattomyytta huostaanottoa kohtaan. Kun lapsi tai nuori nakee vanhemman hyvaksyneen

sijaishuoltopaikan yhteistyon myota, saa lapsi niin sanotusti luvan asettua hoitopaikkaan.

Haastatellessani vanhempia huomasin kuinka monelle vanhemmalle huostaanotto toi muka-
naan lasta koskevissa paatoksissa ulkopuolisuuden tunteen. Huostaanotto on vaativa lasten-
suojelun toimenpide, joka edellyttaa ammatillista vastuuta ja lapsen hyvasta elamasta ja
vanhempien tukemista sen yhteydessa. Opinnaytetyossani tuli ilmi, etta haastateltavat van-
hemmat kokivat, ettei heilla ollut neuvotteluissa kovinkaan suurta paatosvaltaa, vaikka sai-
vatkin aanensa kuuluviin. Tahan vaikutti suurelta osalta huostaanotto ja sosiaalityontekijan
nakemykset. Laakson (2009) tutkimuksessakin neuvottelut liittyivat oleellisesti lastenkodissa
tehtavaan tyohon. Neuvotteluiden tarkoituksena oli keskustella lapsen ja vanhemman tilan-
teesta, yhteistyosta lastenkodin ja vanhempien valilla ja kuulla lasta. Sosiaalityontekijan las-

naolo teki neuvotteluista virallisemman.
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Pitkanen (2011) tuo esiin tutkimuksessaan esiin myos, etta vanhemmat olivat tuoneet tarkea-
na kehittamisehdotuksena, etta olisi oma tyontekija, joka auttaisi ja olisi kiinnostunut van-
hemman asioista. Vanhemmille oli tarkeaa, etta huoltajina he saivat mahdollisuuden vaikut-
taa eraisiin lasta koskeviin ratkaisuihin. Rinnakkaisessa vanhemmuudessa tarkeana asiana ko-

rostui toimiva yhteistyd vanhemman ja sijaishuoltopaikan valilla.

Tutkimustulokset paitsi vahvistivat omia kasityksiani kehittamiskohteista, myos yllattivat mi-
nut positiivisesti. Kehittamisehdotuksia vanhemmat nakivat intensiivihoidossa vanhempien
mielipiteiden vahvemman kuuntelemisen. Vanhemmat toivoivat, etta heidan mielipiteitaan
kuunneltaisiin erityisesti neuvotteluissa ja paatoksia tehdessa. Eras vanhempi olisi toivonut
osastolta enemman myos keskusteluapua vanhempaintapaamisten lisaksi. Toiveina oli myos,
etta yhteydenpito vanhemman ja sijaishuoltopaikan valilla paranisi. Lisaksi muutama van-
hempi toivoi lisaa joustoa ja enemman yksilollisempaa hoitoa. Tarkeana koettiin myos lapsen

tuli esiin myos Voikukkahankkeen valiraportissa ja nuorten nakemyksissa.

Voikukkahankeen 2013 valiraportin aineistosta tarkeiksi asioiksi nousi esiin kuulluksi tulemisen
tarve niin lapsilla kuin vanhemmilla ja avoimen vuorovaikutuksen merkitys. Lisaksi vanhem-
mat kokivat osallisuuden merkityksen paatosten teossa tarkeaksi, mika ei kaikilla ollut toteu-
neisuus. Lasten ja nuorten kokemuksia ja vaikutuksia hoidosta tutkineet Elina Ekholm (2013)
ja Maarit Kumar (2010) toivat esiin samansuuntaisia nakemyksia. Tutkimuksissa omahoitajat
nayttaytyivat tarkeina ja osastoilla syntyneet kaverisuhteet olivat tuoneet elamaan iloa ja
vertaisuutta. Nuoret olivat kuitenkin pohtineet laitoshoidon saantojen ja rajoitusten oikeu-
denmukaisuutta ja tarpeellisuutta. lkavina kokemuksina nuoret toivat aikuisten vaihtuvuuden

ja toimintatapojen erilaisuuden seka laitosmaisen kontrollin.

Opinnaytetyossani tuli myos esiin, etta vertaistuki on suuri voimavara vanhemmalle. Varsinkin
silloin, jos hanella on vaikeuksia kasitella huostaanottoon liittyvia tunteitaan. Eras vanhempi
korosti vertaistuen tarkeytta. Hanen mukaansa oli hyva jakaa kokemuksiaan sellaisten
vanhempien kanssa, jotka ovat kayneet samoja asioita ja tunteita lapi tai ovat edelleen
niiden kasittelyvaiheessa. Ymmarretyksi tuleminen auttaa vanhempaa huostaanottotilanteen
kasittelyssa. Myos lasten omien sosiaalisten verkostojen merkitys lisaantyy ian karttuessa.
Vertaisryhmassa lapset ja nuoret oppivat myos sosiaalisia taitoja, mika kehittaa
itsetuntemusta ja itsetuntoa. Nuorten osallistuminen heille merkityksellisiin toimintoihin

tukee nuoruusian kehitystehtavien toteutumista ja on siten tarkea osa nuorten elamaa.
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12 Eettisyys ja luotettavuus

12.1 Opinnaytetyon eettisyys

Tutkimuksen toteuttamisessa tulee ottaa siis huomioon eettiset kysymykset. Jo itse
opinnaytetydn aiheen valintakin on ollut eettinen ratkaisu. Adnen halusin antaa sijoitettujen
lasten vanhemmille, joiden kuulemiseen tulee mielestani kiinnittaa enemman huomiota.
Vanhempien kokemusten esiin tuominen on siis myos eettinen valinta. Tiesin, etta lahden

kasittelemaan aihetta, joka vaatii hienovaraisuutta ja paljon eettista pohdintaa.

Opinnaytetyossa toteutetaan hyvaa tieteellista kaytantoa. Silla tarkoitetaan, etta tutkija
noudattaa eettisesti kestavia tiedonhankintamenetelmia ja tutkimusmenetelmia.
Tutkimusetiikalla tarkoitetaan yleisesti sovittuja saantoja suhteessa kollegoihin, tutkimuskoh-

teeseen, rahoittajiin, toimeksiantajiin ja suureen yleisoon. (Vilkka 2005, 30)

Laadunhallinta muodostuu tutkimuksen teknisen osaamisen hallitsemisesta ja
ammattietiikasta. Tutkimuksessa noudatan huolellisuutta, tarkkuutta ja rehellisyytta. Lisaksi
opinnaytetyota tehdessani kaytin tutkimuksen ohjeistuksen mukaisia ja eettisesti maariteltyja

tiedonhankinta-, tutkimus-, ja arviointimenetelmia. (Makinen 2006, 172)

Liitin Helsingin kaupungin seka Eettisen toimikunnan tutkimuslupapyyntoon jo saatekirjeen
asiakkaille. Saatekirjeessa noudatin Kuulan (2011, 102) seka Tutkimuseettisen
neuvottelukunnan (2012) ohjeita siita, kuinka tutkittavia informoidaan riittavan kattavasti.
Kerron saatekirjeessa kuka olen ja mika on opinnaytetyon tarkoitus. Kirjeesta ilmenee myos
kyselyyn osallistumisen vapaaehtoisuuden, aineistonkeruun toteutustavan, tietojen

suojaamisen, aineiston kasittely seka opinnaytetyon tarkoitus.

Laadullisessa tutkimuksessa korostuu tutkijan ja tutkittavan suhde, jolloin yksilon
kunnioittaminen ja luottamuksellisuus edellyttavat erityista pohdintaa. Tutkimukseen
osallistuville annoin tietoja tutkimuksesta ja sen tarkoituksesta, jolloin han sai itse paattaa

osallistumisestaan tutkimukseen ja siita, mita halusi kertoa tai olla kertomatta.

Tutkimuksen eettisyytta tukee myos se, etta jokainen tutkimukseen osallistuva tuli
haastatteluun vapaaehtoisesti. Haastateltavia informoin kaikista tarkeista tutkimukseen
liittyvista asioista ja varmistin, etta he olivat kykenevia ymmartamaan ne. Tutkimuksessa
taataan myos haastateltavien anonyymisyys. (Hirsjarvi Remes & Sajavaara 2000, 26 - 27.)
Taman vuoksi tultiin tutkimustuloksia auki kirjoittaessa muuttamaan suorissa lainauksissa
esiintyneet erisnimet. Tutkimuksessa ei tule myoskaan esiin onko haastateltava vanhempi aiti

vai isa. Olen halunnut jattaa sukupuolen kertomisen pois myos eettisista syista.
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Pyrin eettisyyteen myos pyytamalla suostumuksen haastateltavilta itseltaan tutkimusluvan
lisaksi. Aiheen eettiseen pohdintaan kuuluu selkeyttaa kenen ehdoilla tutkimusaihe on valittu
ja miksi tutkimukseen ryhdytaan. (Tuomi & Sarajarvi 2002, 129) Aineiston keruun

toteuttaminen eettisesti on yksi tutkimukseni merkittavin ja aikaa vievin osuus.

Tutkijalta vaaditaan haastattelutilanteissa my0s objektiivista ja neutraalia suhtautumistapaa.
Haastattelutilanteessa olin selkeasti tutkijan roolissa ja haastateltavat suhtautuivat
tilanteeseen samalla tavalla. Mielestani haastattelun tekeminen on henkilokohtainen

vuorovaikutustilanne, jossa tulee edeta haastateltavan ehdoilla.

Opinnaytetyon eettisyys nakyi myos keratyn aineiston asianmukaisena sailyttamisena ja
havittamisena. Sailytan aineiston vain itsellani ja poistan haastattelut heti litteroinnin
jalkeen. Opinnaytetyoni valmistuttua tutkimustulokset julkistetaan ja tutkimukseen
osallistuville henkiloille ja tahoille kerrotaan tutkimuksen tuloksista. Tulosten raportoinnin
yhteydessa jatin tietoisesti pois haastattelukohtia, jotka saattaisivat johtaa tunnistettavuu-

teen.

12.2 Opinnaytetyon luotettavuus

Luotettavuuden ja eettisyyden arvioinnissa on kysymyksessa koko opinnaytetyoprosessi.
Laadullisessa tutkimuksessa on selvaa tutkijan roolin subjektiivisuus ja luotettavuuden
arviointi kohdistuu tutkijaan (Eskola & Suoranta 1998, 211). Opinnaytetyossa luotettavuus
kohdistuu tutkimusmenetelmiin, tutkimusprosessiin ja tutkimustuloksiin. Kehittamistoimin-
nassa luotettavuus tarkoittaa ennen kaikkea kayttokelpoisuutta. Kehittamistulosten kannalta
kayttokelpoisuus tarkoittaa kehittamisprosessissa syntyneiden tutkimustulosten hyodynnetta-
vyytta. (Toikko & Rantanen 2009, 121-125)

Tutkimuksen luotettavuutta tarkastellaan siis arvioimalla sen validiteettia, reliabiliteettia ja
usein myos pysyvyytta eli konsistenssia. Arviointitutkimuksessa korostuu merkittavasti
kysymys tutkimuksen validiteetista eli luotettavuudesta, patevyydesta. Arviointitutkimuksessa
tulee huomio kiinnittaa myos arvioinnin uskottavuuteen, vakuuttavuuteen,

hydodynnettavyyteen ja vaikuttavuuteen. (Anttila 2007, 145-147.)

Tutkimuksen luotettavuuden arvioinnissa voidaan kayttaa monia erilaisia mittaustapoja.
Validiudella tarkoitetaan tutkimuksen kykya mitata sita, mita on tarkoituskin. Olen valinnut
haastattelumenetelmaksi teemahaastattelun, jolla saan mielestani parhaiten tietoa

vanhempien kokemuksista. Luotettavuutta tukee myos osallistuva havainnointi, jota toteutin
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osastotyossa. Tarkeana tutkimuksen luotettavuutta maarittavana tekijana on tutkimuksen
reliaabelius eli tulosten toimivuus. Luotettavuutta voidaan arvioida myos laadullisessa
tutkimuksessa vakuuttavuuden kasitteella. Tutkijan tulee tyossaan esittaa aineistonsa ja
siihen perustuvat perustelut mahdollisimman avoimesti, jotta voi vakuuttaa lukijat
tutkimuksen patevyydesta. (Toikko & Rantanen 2009, 122-123)

Opinnaytetyossani laatua seurattiin saannollisten ohjauskeskusteluiden ja tyopaikan mentorin
ohjauksen avulla. Opinnoissani oli myos saannolliset opinnaytetyon ohjaustunnit.
Opinnaytetyotani seurattiin tyopaikallani yksikon esimiehen ja tyopaikan mentorin taholta.
Itsellani on saannolliset tapaamiset heidan kanssa. Lisaksi opettajani ja opinnot tukivat

opinnaytetyon valmistumista.

Itse tutkimusraporttia voidaan pitaa tarkeana tutkimuksen luotettavuuden osa-alueena.
Prosessin kuvaus tekee tutkimuksessa tapahtuneen suuntautumisen etta tutkimuksen
teoreettiset ja aineiston analysointia koskevat paatokset ymmarrettaviksi. Toisin sanoen

prosessikuvaus on uskottavuuden kannalta keskeista. (Aaltola & Valli 2001, 81)

Opinnaytetyoni luotettavuutta ja vakuuttavuutta tarkastelen arvioivalla tyoasenteella.
Laadullisessa tutkimuksessa arviointi on kokonaisvaltaista kriittista tarkastelua.
Opinnaytetyoni arviointiin liittyy reflektion kasite. Reflektiolla tarkoitan oman toimintani
kriittista arviointia. Reflektiota toteutan koko opinnaytetyoni tekemisen ajan. Taman vuoksi
pidin omaa paivakirjaa, jossa pohdin omia tuntemuksia ja tekemisiani. Pohdin myos niita
tekijoita, jotka ovat vaikuttaneet tutkimuksen kulkuun ja erityisesti tuloksiin. Opinnaytetyoni

luotettavuutta arvioin suhteuttamalla tutkimustulokset tekemiini tutkimusongelmiini.

Tutkimusluvan myontamisen jalkeen, minun tuli pyytaa lupa myos tutkimukseen osallistuvilta
henkiloilta. Haastateltavien itsemaaraamisoikeuttaan kunnioitetaan silla, etta heille annetaan
mahdollisuus paattaa, haluavatko he osallistua tutkimukseen. Jotta itsemaaraamisoikeus
toteutuisi, tutkittavien tuli saada riittavasti tietoa tutkimuksesta. Tutkittaville taytyi kertoa
perustiedot tutkimuksesta, sen toteuttajista ja kerattavien tietojen kayttotarkoituksesta
seka, mita osallistuminen tutkimukseen konkreettisesti hanen kohdallaan tarkoittaa. (Kuula
2006, 61-62.) Kerroin haastateltaville kirjeitse, puhelimitse seka ennen haastattelun alkua,
mika on haastattelun tarkoitus ja mita se haastateltavien kohdalla konkreettisesti merkitsee.
Aloitin haastattelujen tekemisen lokakuussa ja viimeisen haastattelun tein joulukuussa 2014.

Haastattelut ovat kestaneet noin 20 minuutista reiluun tuntiin.

Haastattelijan rooliin sopeutumista pyrin parantamaan myos kokeilemalla haastattelutilannet-
ta kaytannossa. Tein esihaastattelun tyotoverilleni 1.10.2014. Haastattelu oli itselleni todella

tarkea, silla nain sain kokemusta haastattelusta. Taman haastattelun avulla sain tuntumaa
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kysymysten asettelusta ja huomasin tarvitsevani apukysymyksia. Lisakysymyksilla, kuten
millainen, miten ja kuvaile sain haastateltavia sanoittamaan omia kokemuksiaan esiintuloa
paremmin. Esihaastattelu kesti noin 40 minuuttia, joten tama myos auttoi kertomaan

vanhemmille haastattelun mahdollisen kestoajan.

Opinnaytetyossani pyysin haastateltavilta kirjallisen luvan haastattelujen nauhoittamiseen.
Osallistujat saivat keskeyttaa haastattelun missa vaiheessa tahansa. Lisaksi tarkeana pidin,
etta haastattelut ovat ehdottoman luottamuksellisia ja kenenkaan henkilollisyys ei tule
tunnistettavaksi opinnaytetyossani. Tutkimuksen tulokset eivat ole yleistettavissa
sijoitettujen lasten vanhempien kokemuksiin, vaan opinnaytetyoni antaa kuvauksen siita
millaisia kokemuksia nailla vanhemmilla on intensiivihoidosta. Luotettavuutta tyossani

tarkastelen vertaamalla vastauksia vastaaviin hankkeisiin ja tutkimuksiin.

Opinnaytetyon tekijana olen myos tyoskennellyt tutkimuskohteen organisaatiossa, joten
itselleni oli tuttua tutkittava ilmio. Tama on helpottanut luottamuksellisen suhteen luomista
haastateltaviin ja yhteinen kieli on loytynyt helposti. Itselleni oli helppo ymmartaa, mista
haastateltavat puhuivat. Tutkimusaineisto on laaja, mutta aihealueen tunteminen auttoi
varmastikin aineiston analysointivaihetta. Nauhoittamalla ja litteroimalla kaikki haastattelut
varmistin myos tuloksien luotettavuuden ja valtin omien vaarien analyysien ja tulkintojen

teon tassa vaiheessa tyoprosessia.

Aineistonkeruuta, tutkijan suhdetta tutkimuksen osallistujiin, tutkimuksen kestoa seka
aineiston analyysia ja tutkimuksen raportointia voidaan pohtia luotettavuuden kannalta.
Aineiston analyysissa tulee huomioida se, miten tuloksiin ja johtopaatoksiin on tultu. (Tuomi
& Sarajarvi 2013, 140-141.) Aineiston analyysin teen kaikkien haastattelujen jalkeen.
Analyysia pidan luotettavana, silla noudatin teemoittelua ja keskityin vain tutkimuksen
kannalta oleelliseen tietoon. Toivon, etta saadut tulokset vaikuttaisivat tyon toteuttamiseen
kaytannossa. Tarkoituksenani oli kayttaa tutkimustuloksissa suoria lainauksia, joten uskon sen

lisaavan myos aineiston luotettavuutta. (Eskola & Suoranta 2000, 219.)
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13 Johtopaatokset ja kehittamisehdotukset

Vanhemmat tietavat paasaantoisesti parhaiten, mita heidan lapsensa tarvitsevat ja haluavat.
Vanhemman nakemyksia tulisi kuunnella, silla vanhemmilla on tarkeaa tietoa omasta
lapsestaan ja vanhemmuudestaan. Kuunteleminen tuo vanhemmalle myos kokemuksen siita,
etta han on vanhempi, vaikka lapsi olisikin huostassa. Lasten ja vanhempien kokemukset ovat
erilaisia, riippuen muun muassa asiakuuteen johtaneista syista, mutta mielestani kaikilla tulisi
olla mahdollisuus saada tukea ja apua sita halutessaan. Uuden lastensuojelulain mukaan
lapsen vanhempaa tulisi tukea huostaanoton aikana silla vanhemman hyvinvointi vaikuttaa

oleellisesti myos lapsen hyvinvointiin.

Lapsen huostaanoton jalkeen vanhempien hartain toive on, etta lapsi kotiutettaisiin
mahdollisimman nopeasti. Lastensuojelun sosiaalityo joutuu jatkuvasti arvioimaan mika on
riittavan hyvaa vanhemmuutta. Asiakastyossa hoitotahot asettavat usein omat tavoitteensa ja
asiakkaat omansa. Tavoitteet voivat olla erilaisia tai kaukana toisistaan, jonka vuoksi
tavoitteet eivat kohtaa. Tasta voi olla seurauksena pettymyksia puolin ja toisin. Opinnayte-
tyota tehdessani pohdin kuinka tarkeaa on, etta tyontekijat nakevat asiakkaiden elamassa

pienetkin edistysaskeleet tai perheiden elamassa tapahtuneita positiivisia muutoksia.

Tutkimustenkin mukaan sijoitettujen lasten tulevaisuuden kannalta olennaisia ovat hanen ja
vanhempien valisissa suhteissa tapahtuvat muutokset. Lastensuojelussa vanhempien kanssa
tehtavassa tyossa painopiste on lapsessa ja lapsen kokemuksissa seka niiden merkityksen tar-
kastelussa. Vanhempien kanssa tehtavalla tyolla on parhaimmat onnistumisen mahdollisuudet
silloin, kun vanhempi saa samanaikaisesti apua myos itsellensa. Helsingin Diakonissalaitoksen
Intensiivihoidossa tehtava perhetyo on muun muassa yhteydenpidon mahdollistamista,
keskusteluavun antamista, valmiuksien parantamista ja tukemista arjen toimintoihin,
kasvatustehtavassa tukemista, vanhemmuuden arviointia seka yhteistyon tekemista verkoston
kanssa. Perhetyota tehdaan yhdessa lapsen ja vanhempien kanssa, mutta keskeisena on aina

lapsen edun turvaaminen.

Helsingin Diakonissalaitoksella lapsi- ja perhetyon palvelualueella kehittamiseen ja arviointiin
on panostettu. Perheilta on tiedusteltu heidan kokemuksiaan hoidosta muun muassa erilaisin
palautekyselyjen avulla. Vanhemmilta on pyydetty ja pyydetaan palautetta hoidosta samoin
lapsilta ja nuorilta. Mielestani kyselyista saatu tieto on tarkeaa tuoda esille myos
tyontekijoille. Positiiviset kokemukset voisivat tukea tyontekijoita tekemastaan tyosta ja pa-
lautteista saadut ”risut” voisi ottaa uusina tyon kehittamisen kohteina. Taman opinnaytetyon
tuloksia voisi kayda lapi tyoyhteisossa ja yhdessa pohtia kuinka voisimme ottaa tyossamme
huomioon vanhempien nakemykset. Keskustelua voitaisiin kayda osastotunneilla ja kehitta-

mispaivissa. Kehittamisehdotuksena naen myos, etta tyontekijoiden kanssa voisi pohtia esi-
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merkiksi kehittamispaivissa perheiden kanssa tehtavasta tyosta ja vanhempien kohtaamisesta.

Itselleni opinnaytetyo lisasi ymmarrysta huostaanoton kokeneiden vanhempien kohdalta.

Lisaksi kehittamiskohteena nakisin kuinka omahoitajia/tyontekijoita voisi sitouttaa tyohon.
Vanhempien haastatteluissa ilmeni huonoina kokemuksina lasten omahoitajien vaihtuminen.
Intensiivihoidon yhtena kulmakivena on terapeuttinen omahoitajuus. Tyontekijoiden vaihtu-
minen ei rakenna lapselle ja perheelle syvaa luottamusta herattavaa suhdetta. Seuraavana

tutkimusaiheena voisikin olla tyontekijoiden nakemyksia perheiden kanssa tyoskentelysta.

Johtopaatoksena voisin todeta, etta ottamalla lapset ja vanhemmat mukaan kehittamaan pal-
veluja, tyontekijat ja palveluista vastaava johto voivat ymmartaa paremmin lastensuojelun-
tyon todellisuutta asiakkaiden nakokulmasta. Haastattelemieni vanhempien yksi tarkea tuen
saanti oli konkreettisten neuvojen saaminen vanhemmuuteen. Mielestani vanhempaintapaa-
misissa tyontekijoiden olisi tarkea ottaa tama asia huomioon, silla niin kuin sanotaan: ”Pienis-

ta puroista kasvaa iso joki.”



51

Lahteet

Aaltonen, J. 2002. Perheterapia ryhmakuvassa. Teoksessa: Perhe ja vanhemmuus. sivut 142-
158. Keuruu: Otava.

Aaltola, J.,Valli, R. 2010. Ikkunoita tutkimusmetodeihin1-Metodin valinta ja aineiston keruu:
virikkeita aloittelevalle tutkijalle. Juva: WS Bookwell Oy.

Aaltola J., Valli R. 2001. Ikkunoita tutkimusmetodeihin2. Jyvaskyla: Gummerus.
Anttila P. 2007. Realistinen evaluaatio ja tuloksellinen kehittamistyo. Hamina. Akatiimi Oy.

Ekholm, E.2013. ”Ma en ois tassa nyt” Nuorten kokemusasiantuntijoiden mielipiteita Helsingin
Diakonissalaitoksen intensiivihoidosta. Helsingin Diakonissalaitos: Libris.

Eskola, J. & Suoranta, J. 2008. Johdatus laadulliseen tutkimukseen. Tampere: Vastapaino
Furman, Ben 1986: Systeemien salat. Mannerheimin lastensuojeluliitto. Heloffset Oy.

Heikkinen, H.,Rovio, E., Syrjala, L., 2007. Toiminnasta tietoon. Toimintatutkimuksen
menetelmat ja lahestymistavat. Vantaa: Dark Oy.

Heikkila, E & Pelander, T. 2011. Asiakaslahtoisyyden toteutuminen lastensuojelun palveluissa
ja nuorisopsykiatrian poliklinikalla. Teoksessa: Lastensuojelun ja psykiatrian rajapinnoilla.
sivut 12-34. Turku 2012. Turun ammattikorkeakoulun oppimateriaaleja 69. Tampere:

yliopistopaino- Juvenes Print Oy.

Helminen, M-L. & Iso-Heiniemi, M. 1999. Vanhemmuuden roolikartta. Kuntaliiton painatuskes-
kus: Helsinki.

Helsingin Diakonissalaitos. Intensiivihoidon tuotekuvaus 1999.
Helsingin Diakonissalaitos. Intensiivihoidon palvelumuotoilu 2012a.
Helsingin Diakonissalaitos. Kirja vanhemmalle intensiivihoidosta 2012b. Helsinki

Helsingin kaupunki. Sosiaalivirasto. Viitattu 23.5.2015.
http://www.hel.fi/static/sote/lasu/esitteet/asiakasohjausyksikko_2010.pdf

Hiltunen,T. 2005. Aitien voimaantuminen lasten huostaanoton jalkeen. Jyvaskylan Yliopiston
Kasvatustieteen laitos. Jyvaskyla. Viitattu 29.3.2015
https://jyx.jyu.fi/dspace/bitstream/handle/123456789/8895/URN_NBN_fi_jyu-
2005225.pdf?sequence=1

Hirsjarvi S., Remes P & Sajavaara P. 2000. Tutki ja kirjoita. Helsinki : Kirjayhtyma
Hirsjarvi,S.,Remes,P. & Sajavaara,P.2008. Tutki ja kirjoita. Keuruu: Otavan kirjapaino Oy.

Hirsjarvi, S.,Hurme,H.2010. Tutkimushaastattelu- teemahaastattelun teoria ja kaytanto.
Tallinna: Raamatutrukikoda.

Hurtig, J. 2003. Lasta suojelemassa - etnografia lasten paikan rakentumisesta lastensuojelun
perhetyon kaytannoissa. Lapin yliopiston yhteiskuntiatieteiden tiedekunta, Rovaniemi.


http://www.hel.fi/static/sote/lasu/esitteet/asiakasohjausyksikko_2010.pdf
https://jyx.jyu.fi/dspace/bitstream/handle/123456789/8895/URN_NBN_fi_jyu-2005225.pdf?sequence=1
https://jyx.jyu.fi/dspace/bitstream/handle/123456789/8895/URN_NBN_fi_jyu-2005225.pdf?sequence=1

52

Juujarvi S, Myyry L & Pesso K. 2007. Eettinen herkkyys ammatillisessa toiminnassa. Tammi,
Helsinki.

Jarvinen, R., Lankinen, A., Taajamo, T., Veistila, M. & Virolainen, A. 2007. Perheen parhaak-
si. Perhetyon arkea. Helsinki: Edita Prima.

Kankunen, P. Vehvilainen- Julkunen, K. 2013. Tutkimus hoitotieteessa. Sanoma Pro.3. uudis-
tettu painos. Helsinki.

Kujala, V.2003. Jaetun vanhemmuuden mahdollisuudet. Sijoitettujen lasten vanhempien ryh-
matoiminnan opas. Helsinki: Painohame Oy.

Kujala,V. 2006. Sijoitettujen lasten vanhempien tukeminen. Sininauhaliitto. Viitattu
24.3.2015.http:/ /www.verkkoviestin.fi/sininauhaliitto/data/liitteet/eep_opas_biologisten_va
nhempien_tukeminen.pdf

Kumar, M. 2010. Nuorten kokemuksia Helsingin Diakonissalaitoksen intensiivihoidosta. Diako-
nia- ammattikorkeakoulu. Terveyden edistamisen koulutusohjelma. Opinnaytetyo. Sosionomi
yamk-tutkinto.

Kuula A. 2006. Tutkimusetiikka. Aineistojen hankinta, kaytto ja sailytys. Jyvaskyla:
Gummerus.
Laakso, R. 2009. Arjen rutiinit ja yllatykset- etnografia lastensuojelutyosta. Tampereen

yliopistopaino: Tampere.

Lastensuojelu 2013. Tilastoraportti 2014. Stakes.

Lastensuojelulaki 2007/417, 13.4.2007. Viitattu 9.3.2015
http://www.finlex.fi/fi/laki/ajantasa/2007/20070417

Metsamuuronen. J. 2000. Laadullisen tutkimuksen perusteet. Metodologia-sarja 4.Viro: Jaabes
0d.

Myllarniemi, A.2006. Huostaanottojen kriteerit paakaupunkiseudulla. Soccan ja Heikki Waris-
instituutin julkaisusarja nro 7,2006. Helsinki: Yliopistopaino.

Makinen, 0. 2006. Tutkimusetiikan ABC. Helsinki: Kustannusosakeyhtio Tammi.

Pasanen, T. 2001. Lastenkodin asiakaskunta. Psykiatrinen tutkimus lastenkotilasten kehityk-
sellisista riski-ja suojaavista tekijoista, oirehdinnasta seka hoidontarpeesta. Turun yliopiston
julkaisuja. Sarja C, osa 170. Turku: Turun yliopisto.

Pitkanen, M. 2011. Vastuun paikka! Vanhempien tukeminen lapsen huostaanotossa. Soccan ja
Heikki Waris- instituutin julkaisusarja nro 26, 2011. Helsinki: Yliopistopaino.

Perala, M-L., Salonen, A., Halme, N. & Nykanen, S. 2011. Miten lasten ja perheiden palvelut
vastaavat tarpeita? Vanhempien nakokulma. Tampere: Tampereen Yliopistopaino Oy- juvenes
Print.

Pursiniekka,A & Saarinen- Kauppinen, A. 2006. KvaliMOTV- Menetelmaopetuksen tietovaran-
to(verkkojulkaisu). Tampere: Yhteiskuntatieteellinen tietoarkisto.
http://www.fsd.uta.fi/menetelmaopetus/. Viitattu 8.2.2015.



http://www.fsd.uta.fi/menetelmäopetus/

53

Raitanen,T. 2008.Sijaisvanhempien vertaisryhmakokemuksia. Teoksessa Metetyksista mahdol-
lisuuksiin. Perhehoitoa lasten ja vanhemmuuden tueksi. Juva: PS-Kustannus.
Robson, C.2001. Kaytannon arvioinnin perusteet. Tampere: Tammer-paino Oy.

Rousu, S & Holma, T. 2004. Lastensuojelupalvelujen onnistumisen arviointi. Helsinki. Suomen
Kuntaliitto.

Ronkko, L. & Rytkonen, T. 2010. Monnisakeinen perhetyo. Helsinki: WSOYpro Oy.

Taskinen, S. 2007. Lastensuojelulaki (417/2007): Soveltamisopas. Helsinki: Stakes.

Terveyden ja hyvinvoinninlaitos. Viitattu 9.3.2015.
https://www.thl.fi/fi/tilastot/tilastot-aiheittain/lasten-nuorten-ja-perheiden-
sosiaalipalvelut/lastensuojelu

Toimiva lastensuojelu. Valiraportti. Selvitys kuntien perhetyon, lastensuojelun toimintatapo-
jen seka lastensuojelulain toimivuuden kehittamisesta. Helsinki: Sosiaali- ja terveyministerion

raportteja ja muistioita 2012: 28.

Toikko, T.,Rantanen,T. 2009. Tutkimuksellinen kehittamistoimintaTampere: Tampereen
Yliopistopaino Oy- Juvenes Print.

Tuomi, J. 2007.Tutki ja lue-Johdatus tieteellisen tekstin ymmartamiseen. Jyvaskyla:
Gummerus.

Tuomi J., Sarajarvi A.2002. Laadullinen sisallonanalyysi. Helsinki: Tammi.

Tuomi, J., Sarajarvi, A. 2009. Laadullinen tutkimus ja sisaltoanalyysi. Jyvaskyla: Gummerus.

Vilen. M, Seppanen. P, Tapio. N &Toivanen. R.2010. Kohtaamisia lapsiperheissa. Menetelmia
perhetyohon. Helsinki: Kirjapaja.

Vilkka H. 2005. Tutki ja kehita. Helsinki: Tammi.

Virtanen, P. 2007. Arviointi. Arviointitiedon luonne, tuottaminen ja hyodyntaminen. Helsinki:
Edita Prima Oy.

Vuornos, P & Wahlbeck, J-C.1999. Tunteet ja ihmissuhteet systeemisessa perheterapiassa.
Teoksessa vuorovaikutuskuvioita. Helsinki : Vuorovaikutusprosessien tutkimuskeskus.

www.hdl.fi


http://www.hdl.fi/

54

Kuviot

Kuvio 1: Hoidon vaiheiden SISAIT0.......c.ueiueeivereireeriercete sttt ettt s s e 13
Kuvio 2: Kodin ulkopuolelle sijoitettujen lasten lukumaarat valtakunnallisesti..........ccccceeennnnee. 17
Kuvio 3: Vanhemmuuden rooliKartta........ceeereereieine st ees 20
Kuvio 4: OpinnaytetyOn ProSeSSIKUVAUS........c.cccecieietiet ittt st ettt sa e eteste st saese e sessensens 24

KUVIO 5: AINEISTON TEEM@T.....ci ittt et ee et st ee s s s ate e sbate s easbe e s ssssbeeessnnnesenees 33



Liitteet

Liite 1: Teemahaastattelurunko........cceeeeceeeceereeeeneeeseesneseseessesseesaens

Liite 2: SAateKirj€..imnrrenerenrerereeseseeressesesseressene

Liite 3: Suostumus tutkimukseen osallistumisesta

55




56

Liite

Liite 1 TEEMAHAASTATTELURUNKO

TAUSTA

1) Milloin perheesi tuli ensimmaista kertaa HDL:n palvelujen piiriin?

2) Mika on ensivaikutelmasi HDL:n tyosta?

3) Mika on arviosi hoidon eri vaiheista (tutkimusvaihe, hoidon syventamisen vaihe,
hoidon paattamisen vaihe, jatkoon siirtymisen vaihe)?

OSASTOTYO

4) Millaista tukea olet saanut osastolta?

5) Toteutuiko kasvattajakumppanuus? koitko siina ristiriitoja?

6) Pelkasitko vanhemmuuden menettamista?

7) Millaiseksi koit omahoitajan roolin?

8) Millaiseksi koit osastolla tehtavan perhetyon? (omahoitaja+ esimies)

9) Millaiseksi koit erityistyontekijoiden tyon? (psykologi, laakari, neuropsykologi)

PERHETERAPIA

10) Miten koit perheterapian?

11) Miten koit perhearvioinnin?

HOITO

12) Miten koit hoitoneuvottelut?

13) Koitko, etta sait aanesi kuuluviin?

14) Mitka olivat yleensa hyvia kokemuksia?

15) Enta oliko joitakin huonoja kokemuksia?

16) Mita tukea olisit toivonut saavasi enemman?

17) Kuinka tulokselliseksi koit hoidon, toteutuivatko tavoitteet?

18) Millaista muutosta tapahtui lapsesi ja sinun valisessa vuorovaikutuksessa?

19) Miten perheen kokonaistilanne muuttui hoidon aikana?

20) Miten kokemuksesi mukaan HDL:n pitaisi kehittaa perheen kanssa tehtavaa tyo-
ta?

YLEISTA

21) Mika on arviosi yleensa suomalaisesta lastensuojelujarjestelmasta?

22) Miten yhteiskunnassa pitaisi tehda, jotta lapset, nuoret ja perheet voisivat pa-

remmin?
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Liite 2: SAATEKIRJE

Arvoisa huoltaja

Lapsesi on ollut hoidossa Kuusikossa/ Sylvesterissa. Meita kiinnostaa nyt selvittaa, mita mielta
olit lapsesi hoitojaksosta ja sen merkityksesta perheellenne. Olen aloittamassa tutkimusta,

jossa selvitetaan vanhempien nakemyksia sijaishuollossa tehtavasta perhetyosta.

Haluaisin haastatella Sinua siita, millaiseksi arvioit hoidon eri vaiheet, millaista osasto- ja
perhe-tyon tukea olet saanut ja kuinka tulokselliseksi koit hoitojakson. Haastattelun tietoja
kaytetaan vain tahan tutkimukseen. Haastatteluaineisto havitetaan tutkimuksen paatyttya, ja
haastateltuja ei ole mahdollista tunnistaa haastattelun perusteella. Tutkimukseen osallistu-
minen on taysin vapaa-ehtoista ja haastattelun voi keskeyttaa milloin tahansa ilman peruste-

luja. Tutkimukseen osallistuminen ei aiheuta kustannuksia.

Selvityksen tarkoituksena on parantaa lapsille, nuorille ja perheille annettavia palveluja. Siksi

mielipiteesi on tarkea.

Soitan teille tasta asiasta viela tarkemmin lahipaivina.

Annan mielellani lisatietoja.

Lampimia syyspaivia toivottaen,

Tiia Sateri

Sosionomi AMK
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Liite 3: Suostumus tutkimukseen osallistumisesta

Sijoitettujen lasten vanhempien kokemuksia intensiivihoidosta

Minulle on selvitetty ylla mainitun Tiia Saterin suorittaman opinnaytetyon tarkoitus ja tutki-
muksessa kaytettavat tutkimusmenetelmat. Olen tietoinen siita, etta tutkimukseen osallistu-
minen on vapaaehtoista. Olen myos tietoinen siita, etta tutkimukseen osallistuminen ei aiheu-
ta minulle minkaanlaisia kustannuksia, henkilollisyyteni jaa vain tutkijan tietoon, minua kos-
kevaa aineistoa kaytetaan vain kyseiseen tutkimukseen ja aineisto havitetaan tutkimuksen

valmistuttua.

Tutkimuksen tuloksista kootaan raportti ja se julkaistaan seka paperi- etta nettiversiona. Ra-
portissa kaytettavat haastattelusitaatit ovat aina nimettomia ja niista ei voi paatella haasta-
teltavien henkilollisyytta. Suostun siihen, etta minua haastatellaan ja haastattelussa anta-
miani tietoja kaytetaan kyseisen tutkimuksen tarpeisiin. Voin halutessani keskeyttaa tutki-
mukseen osallistumisen milloin tahansa ilman, etta minun taytyy perustella keskeyttamistani

tai etta se vaikuttaa asiakassuhteeseeni.

Paivays

Tutkittavan allekirjoitus ja nimenselvennys




