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1 JOHDANTO

Lasten ja nuorten huostaanottojen ja sijoitusten maara on lisadntynyt vuosittain vii-
meisten vuosikymmenien aikana. Vuonna 1992 kodin ulkopuolelle, eli laitokseen,
perhekotiin tai sijaisperheeseen, oli sijoitettuna alle 10 000 alle 18-vuotiasta, vastaava
luku vuonna 2008 oli 16 608 eli 1,3 % vastaavasta ikaryhmasta. Pelkdstdan vuoteen
2007 verrattuna luku oli kasvanut kolmella prosentilla. Huostaanotettuna tai kiireelli-
sesti sijoitettuna oli vuoden 2008 aikana 11 804 lasta. Suhteellisesti eniten ovat kasva-
neet nuorten huostaanotot. (Heino 2009, 54-55, 57; Lastensuojelu 2008 2009, 3-4.)
Sijoitus voi johtua hyvin monenlaisista tekijoistd, mutta se on aina jonkinlainen Kkriisi-

tilanne niin lapselle, perheelle kuin sijoituspaikallekin.

Opinndytetytssa selvitetdédn Ammatillisen Kuntoutuskoti Oivan ja vanhempien yhteis-
tyon toimivuutta sekd tiedon ja tuen saantia vanhempien nakdkulmasta. Opinnayte-
tyon tavoitteena on, ettd Ammatillinen Kuntoutuskoti Oiva Qy, josta jatkossa kayte-
tdan nimitystd OIVA, saa tietoa ja palautetta perhetyon toimivuudesta vanhemmilta.
Tutkimustulosten pohjalta OIVA voi kehittéda perhetyon kaytantdjaan. Opinnédytetyon
keskeisia késitteitd ovat voimavarat, voimaantuminen, perhetyd, perhe ja nuoren

psyykkinen sairaus perheessé.

OIVA tarjoaa nuorisopsykiatrisen, ammatillisen ja sosiaalisen kuntoutuksen yhdisté-
via palveluita, ja silla on yhteensd kolme toimipistetta lisalmessa ja Kuopiossa. Ol-
VAssa ei ole aiemmin selvitetty vanhempien kokemuksia perhetydsta. Perhetyon ke-
hittdminen on nyt OIVVAssa ajankohtaista, joten sen toimivuutta on tarve tutkia. Lisék-
si aihe kiinnostaa opinnaytetyontekijoita, silla perhetyé on olennainen osa sairaanhoi-

tajan tyota.

Vanhempien jaksamattomuus ja riittdmattdomyyden tunne ovat merkittavia tekijoita
huostaanottojen taustalla; jaksamattomuus on taustatekijand peréti 95 prosentissa
huostaanottotilanteissa (Heino 2009, 65). Tdéman takia vanhempien voimaantumista ja
sen tukemista voidaan pitdd merkittdvand osana lastensuojelutydtd. VVoimavaraiset

vanhemmat pystyvat paremmin selvittdmaan arkipdivan ongelmia, luottavat itseensa



vanhempina ja lisdksi he kykenevat paremmin kantamaan vastuuta paatoksistaan.
(Pelkonen & Hakulinen 2002, 211.)

Lastensuojelulain pykalassé 34 velvoitetaan sosiaalihuollosta vastaavan toimielimen
ryhtyméan viipymétta avohuollon tukitoimiin, jos lapsen hyvé hoito ja kasvatus vaa-
rantuvat. Samoin, jos lapsi omalla kayttaytymiselldan vaarantaa terveyttdan. Laissa on
maéaréatty yhteistydvelvoite, mika tarkoittaa sitd, ettd sijaishuollon on pyrittavé yhteis-
tyohon lapsen ja vanhempien kanssa. Koska lastensuojelun tavoitteena on perheen
yhdistyminen, jos se vain on lapsen tai nuoren edun mukaista, perhetyon toimivuutta
on tarkeaa tutkia. (Taskinen 2008, 83, 109.)

Perhetydn toimivuuden selvittdmisen tarkeytta ja ajankohtaisuutta tukee myos Kansal-
linen mielenterveys- ja paihdesuunnitelma. Suunnitelmassa linjataan, ettd lastensuoje-
lutydssé tarvitaan toimintatapoja, joissa lapsen ja nuoren eldmaan liittyvét vastuulliset
aikuiset otetaan mukaan. Liséksi lasten ja nuorten mielenterveys- ja padihdeongelmien
hoidossa laheisten ihmissuhteiden ja verkostojen vahvistaminen on tarkeda. (Mielen-
terveys- ja paihdesuunnitelma 2009, 34.) Useimmilla OIVAssa olevilla nuorilla on
psyykkistd oireilua tai diagnosoitu mielenterveydenhdirid. On tarkedd selvittdd, saa-

vatko vanhemmat niista riittavéasti tietoa ja kaipaavatko he jotain liséa.



2 PERHE JA NUORI LASTENSUOJELUN ASIAKKAANA
2.1 Perhe ja lastensuojelu

Perhe on yhteiskunnassa keskeinen instituutio. Lapsuus on aina sidoksissa perheeseen,
ja vanhempia ja perhettd koskevat elaméntapahtumat vaikuttavat myos lapsiin. Per-
heen merkitys on suurin silloin, kun perheenjésen tarvitsee tukea suurissa ja tarkeissé
asioissa (Marin 1999, 43-44, 46). Suomessa késitteen perhe sisaltd on muuttunut
1900-luvun aikana, kun yhteiskunta on muuttunut teollistumisen kautta maatalousyh-
teiskunnasta palveluyhteiskunnaksi. Kun vield 1960-luvulla ydinperheessa asui usein
kolme sukupolvea, isovanhemmista lapsenlapsiin, teollistumisen ja kaupunkeihin
muuton myo6ta ydinperheeseen alkoi kuulua tyypillisimmin vain kaksi sukupolvea,
vanhemmat lapsineen. (Paunonen 1999, 72.) Nykyaan suomalaiset perheet voivat kui-
tenkin olla varsin monimuotoisia, silla perinteisten aviopariperheiden rinnalla on avo-
pari-, uus-, yksinhuoltaja- ja sateenkaariperheita (Friis, Eirola & Mannonen 2004, 19).
On kuitenkin tarkeda muistaa, ettd perhe itse maarittelee, keité siihen kuuluu. Perhees-
sé tunnesiteet ja perheenjésenien véliset suhteet voivat menna biologisten tai juridisten
maéritelmien edelle. (Astedt-Kurki ym. 2008, 13.)

Yleisin lapsiperhe Suomessa on edelleen aviopariperhe, vaikkakin niiden mééara vahe-
nee avoliittojen yleistyessa (Marin 1999, 54). Kaiken kaikkiaan Suomessa oli vuoden
2008 lopussa 1,4 miljoonaa perhettd, joista lapsiperheitd oli 585 000. Suurin osa, eli
62 prosenttia, lapsiperheistd on niin sanottuja perinteisid perheitd eli aviopari lapsi-
neen. Toiseksi suurimman ryhméan muodostavat avoparit lapsineen, 18 prosenttia.
Vain niukasti kolmannella sijalla ovat yksinhuoltajaditien perheet, joita on 17 prosent-
tia lapsiperheista. (Lapsiperheissa 41 prosenttia vaestdstd 2009.) Lastensuojelun avo-
huollon asiakkaaksi tulleet tai huostaanotetut lapset tulevat useimmiten yksinhuoltaja-
perheistd; avohuollon asiakkaista 49 prosenttia ja huostaanotetuista lapsista 55 pro-
senttia on yhden vanhemman perheistd. Ydinperheista tulevien lasten vastaavat pro-
senttiosuudet olivat vuonna 2006 avohuollossa 31 prosenttia ja huostaanotoissa 27
prosenttia. (Heino 2009, 62.)

Uusioperheiden osuus on kahden viime vuosikymmenen aikana kasvanut hieman vuo-

sittain. Kun vuonna 1990 uusperheitd oli 6,9 prosenttia kaikista perheistd, 2008 niita



oli 9,2 prosenttia. Alle 18-vuotiasta lapsista 10,4 prosenttia asuu uusperheessa. (Uus-
perheet 1990-2008 2009.) Kuitenkin avohuollon asiakkaaksi tulleista tai huostaan

otetuista lapsista 19 prosenttia asui uusioperheissa vuonna 2006 (Heino 2009, 62).

Yhdistyneiden Kansakuntien Lasten oikeuksien sopimuksessa vuodelta 1989 sano-
taan, etta perhe on luonnollinen kasvuympéristd lapselle ja nuorelle, ja vanhemmilla
on ensisijainen vastuu lapsen kasvatuksesta ja kehityksesta. Perheelld on kuitenkin
oikeus saada apua ja suojelua, jotta se pystyy hoitamaan velvollisuutensa yhteiskun-
nassa. (Yleissopimus lasten oikeuksista 2009, 1, 5.) Lastensuojeluty6 on padosin kay-
tannollista tyotd, jossa keskeisessé osassa ovat konkreettisen tuen ja avun jarjestami-
nen, kun “tavalliset” elamankriisit, esimerkiksi tilapainen uupuminen tai erityisen vaa-
tivat ja koettelevat olot verottavat perhetta ja sen voimavaroja. Taman lisdksi lasten-
suojelutyd on luottamuksen hankkimista seka tydskentelyd tunteiden ja erilaisten suh-
deverkostojen kanssa. (Bardy 2009, 41-42.)

Kun nuori on lastensuojelun asiakkaana, se tarkoittaa joko avohuoltoa, sijoitusta,
huostaanottoa tai yli 18-vuotiaiden kohdalla jalkihuoltoa. Lastensuojelun avohuolto
keskittyy tavallisesti vanhemmuuden tukemiseen, nuorten tukeminen j&& avohuollossa
jonkin muun asiantuntijatahon, kuten koulutoimen, tehtavaksi. Avohuollon tarpeen
taustalla ovat usein moniongelmaisuus ja kodin kasvatusvaikeudet, jotka liittyvat
muun muassa koulunkadyntivaikeuksiin, mielenterveysongelmiin, tunne-eldmén hairi-
Oihin ja péihteiden kayttéon. Kun avohuollon tukitoimet eivat enaa riitd, sijoitus ja
huostaanotto ovat viimeisena kaytettavat lastensuojelun toimenpiteet. Syyt sijoituk-
seen ja huostaanottoon vaihtelevat, mutta ne voivat tapahtua joko nuoren tai perheen
omasta pyynnosta tai sitten ne voivat olla jopa vastentahtoinen palvelu molemmille.
Jalkihuolto puolestaan on vapaaehtoista palvelua, joka on tarkoitettu 18—21-vuotiaille
nuorille, jotka ovat olleet pitkdan sijoitettuna tai huostaanotettuna. Jalkihuollon tavoit-
teena on tukea nuorta taloudellisesti sek& auttaa niin opiskeluun kuin tydn ja asunnon
saantiin liittyvissa asioissa. Tarkoituksena on auttaa nuorta siirtymaan itsenéisesti par-
jaavaksi aikuiseksi. (Aaltonen & Heikkinen 2009, 168-170.)
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2.2 Perhekeskeisyys lastensuojelutydssa

Késitteitd perhehoitotyd ja perhekeskeinen hoitotyd kéytetddn terveydenhuollossa
(Jarvinen, Lankinen, Taajamo, Veistila & Virolainen 2007, 16). Lastensuojelulaitok-
sessa perheen kanssa tehtavéa tyota kutsutaan perhetyoksi, jossa keskitssa on lapsi,
mutta tyoskentely on perheldhtoista (Bardy 2009, 41). Perhehoitoty6 on osa lastensuo-
jelun perhety6td, jota tekevat sosiaali- ja terveysalan ammattilaiset yhdessa. OlIVAssa
kéytetddn kaikesta perheiden parissa tehtavésta tyostd nimitystd perhetyd. Nain ollen
opinndytetydssé kaytetadn késitettd perhetyd ja se pitaa sisalladn myos perhehoitotydn

seké sen lahikasitteen perhekeskeisen hoitotyon.

Perhekeskeinen hoitotyd on perhehoitotyon lahikésite ja sitd voidaan pitaa ylékasit-
teend perhekeskeisyydelle sosiaali- ja terveydenhuollossa. Perhekeskeinen hoitoty6
néhdaan potilaan taustatekijana ja talloin hoidossa keskeisend on yksilé. (Hakulinen,
Koponen & Paunonen 1999, 33.) Perheenjdsenet ovat kuitenkin mukana hoidossa,

tiedonantajina ja paatoksenteossa (Hakulinen & Paunonen 1994, 62).

Perhehoitotydssa on otettava huomioon hoitosuunnitelmaa laadittaessa ja hoitoa ana-
lysoidessa yksittdisen potilaan ja koko perheen sek& myds terveyden ja sairauden kes-
kindiset yhteydet. Talldin hoitoty6ssa selvitetddn perheen toimivuuden ja terveyden tai
sairauden vilisia suhteita. Perhehoitotydn tarkoituksena on huolehtia perheiden tuen
tarpeesta. Sen tavoitteena on toimia ennaltaehk&isevasti, edistad perheen itsehoitoky-
kyd, tukea perheiden voimavaroja, toimintakykya ja tukea sopeutumista muutoksiin.
(Hakulinen ym. 1999, 27; Hakulinen & Paunonen 1994, 59.)

Niin perhehoitotydssa kuin perhetydssakin on otettava huomioon muun muassa per-
heen kehitykselliset vaiheet, perheen keskindiset vuorovaikutussuhteet ja perheen sel-
viytymiskeinot. Tyoskentelyssd on huomioitava jokaisen perheen erilaisuus ja heidéan
yksilollisyytensa. Tavoitteet ovat ndin ollen erilaisia jokaisen perheen kohdalla. (Ha-
kulinen ym. 1999, 31, 38; Reijonen 2005, 11.)

Perhetyon ensimmaisia malleja alettiin kayttd4 psykiatriassa 1950-luvulla. Aluksi per-
hetyota kaytettiin perheissd, joissa oli skitsofreniaa. My6hemmin perhetyon malleja

laajennettiin perheisiin, joiden jasenilld oli muitakin mielenterveydellisid ongelmia.
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(Kuipers, Leff & Lam 2005, 6.) Jokaista perhettd autetaan yksilollisesti ja jokaiselle
perheelle pyritddn suunnittelemaan sopivin toimintatapa. Se on kokonaisvaltaista tyo-
t4, jossa kaikki tahot pyrkivat samaan tavoitteeseen, perheen tai vanhemmuuden tu-
kemiseen. (Heino, Berg & Hurtig 2000, 10, 12.)

Perheen elamantilanne voi menna niin vaikeaksi, ettd nuori tarvitsee avohuollon sijoi-
tusta kodin ulkopuolelle, esimerkiksi lastensuojelulaitokseen. Tamé on usein van-
hemmille erittdin vaikeaa ja voi aiheuttaa heissd pettymysta ja hdpead. Perhetyolla
voidaan auttaa vanhempia ndkemadn tdma sijaishuolto mahdollisuutena parempaan
vanhemmuuteen ja motivoimaan perhetta ratkaisemaan ongelmiaan. Sen tavoitteena
on toimia ennaltaehkaisevésti ja tukea perheiden voimavaroja ja toimintakykya. Néin
voidaan ennaltaehkaista ongelmien syntyéd esimerkiksi perheen vuorovaikutussuhteis-
sa. (Jarvinen ym. 2007, 48; Saarnio 2004, 240.) Perhety0 lastensuojelulaitoksessa voi
ajoittua nuoren hoitoprosessin eri vaiheisiin, sijoitusta edeltdvaan vaiheeseen, sijoituk-
sen aikaiseen ja lapsen tai nuoren jalkihuoltoon (Heino ym. 2000, 12). Opinnaytetyo
rajataan nuoren sijoituksen tai kuntoutuksen aikana toteutettavaan perhetyéhon, jol-

loin toteutuspaikkana on lastensuojelulaitos.

Lastensuojelun tyontekijoilla ja muun muassa sijaishuollon vastaavalla tydntekijalla
on lastensuojelulain mukaan yhteistyovelvoite lapsen vanhempiin tai huoltajiin (Tas-
kinen 2008, 83). Vanhempien merkitystd ei pidda missédan olosuhteissa vaheksya ja
heidan taytyy kokea tulleensa kuulluksi lastaan koskevissa asioissa. Perhetyd mahdol-
listaa yhteydenpidon perheen ja verkostojen valilla. Kodissa vallitsevia olosuhteita
pyritddn parantamaan vanhempia tukemalla, jotta lapsen on mahdollista palata kotiin

sijaishuollon jalkeen. (Jarvinen ym. 2007, 48.)

Perhety0 on erittdin keskeinen osa nuoren kuntoutusprosessia OIVAssa. Perheiden
kanssa tehd&éan perhetyota seké perhetilanteen ja vanhemmuuden selvittelyd. Tavoit-
teena on, ettd nuoren kuntoutus tai sijoitus alkaa OlIVAssa kolmen kuukauden tutki-
musjaksolla. Tuona aikana tyontekijoiden kéyvat perheen kotona, jolloin selvitetdén
muun muassa vanhempien voimavaroja ja perheen vuorovaikutussuhteita. Lisaksi
paéstddn tapaamaan perhettd sen omassa, turvallisessa ympéristossaan. Ensimmaisella
kotikdynnilla on yleensd mukana myos sosiaalityontekijd. Tavoitteena on, ettd kuntou-

tuksen aikana nuoren perheelle sek& muulle verkostolle syntyy yhteisid tavoitteita ja
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nékemyksid tulevaisuudesta. Ohjaajat pitavat nuoren vanhempiin koko kuntoutuksen
ajan saannollisesti yhteyttd kertoen nuoren kuulumiset ja heiddn kanssaan sovitaan
nuorta koskevista asioista, esimerkiksi kotilomista (Kuntoutus- ja tutkimusjakso 3 kk
2009; 3 kk:n tutkimusjakson kulku 2009.)

OIVAssa tyoskentelee seké sosiaali- etta terveydenhuoltoalan ammattilaisia ja jokai-
nen heista tekee tiivista perhety6td koko perheen kuntoutumisen hyvaksi. OIVAssa on
myo6s perhetyéhon erikoistuneita tyontekijoitd. Perhetyon vastuuhenkilé ja nuoren
oma ohjaaja tapaavat vanhemmat aina tyOpareittain. Tyontekijoiden tehtavéna on vies-
tittdd vanhemmille muun muassa kasvatuksellisia keinoja sekd nuoruusik&an kuuluvia
kehitysvaiheita. Vanhempien tapaamisten sisallot rakentuvat perhekohtaisesti. (3 kk:n
tutkimusjakson kulku 2009.)

2.3 Perheen voimavarojen vahvistaminen

Termia empowerment on suomennettu useilla eri tavoilla, ja se on kaannetty muun
muassa voimaantumiseksi, valtaistumiseksi, vahvistumiseksi, mahdollistumiseksi seka
taysivaltaistumiseksi (Kettunen, Karhila & Poskipuro 2002, 213-214; Pelkonen &
Hakulinen 2002, 203-204). Kotimaisissa hoitotieteen julkaisuissa on kaytetty termejé
voimaantuminen, voimavarojen vahvistaminen ja valtaistuminen (Pelkonen & Hakuli-
nen 2002, 204). Tassa opinnaytetydssa kaytetddn termeja voimaantuminen seka voi-

mavarojen vahvistaminen ja vahvistuminen.

Voimavaroilla tarkoitetaan kykyja, voimia ja toimintamahdollisuuksia, joita yksilo tai
yhteiso, esimerkiksi perhe, tarvitsee arjesta selviytymiseen (Astedt-Kurki ym. 2008,
26). Voimaantuminen l&htee aina yksilosta ja perheestd itsestddn ja he tekevét itse
itseddn koskevat paatokset, mutta tyontekija on prosessissa mukana tukemassa ja aut-
tamassa (Friis ym. 2004, 23). Tavoitteet tehd&an yhdessa perheen kanssa, ja niita kohti
pyritddn perheen sosiaalisten verkostojen vahvistamisella, valinnanmahdollisuuksien
osoittamisella seké tasapainon loytdmisella tyon ja levon vélille (Pelkonen & Hakuli-
nen 2002, 209). Perustana voimavarakeskeisessa ty6ssd on toimiva, tasavertainen ja
luottamuksellinen yhteistydsuhde perheen ja tydntekijan valilla (Astedt-Kurki ym.
2008, 73; Pelkonen & Hakulinen 2002, 209). Y hteistyon toteuttaminen on vaikeaa, jos

vanhemmat ovat vastentahtoisesti tyoskentelyssa mukana. T&llGin voi ilmeté luotta-
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muspulaa, eikd vanhemmat koe ndin ollen hyotyvénsa siitd. Tyoskentelyn tulisi olla
mahdollisimman avointa ja rehellist4. (Saarnio 2004, 248.)

Kun eldmassa tapahtuu muutoksia, esimerkiksi perheenjdsen sairastuu tai joutuu tyot-
tOmaéksi, se vaikuttaa perheeseen kokonaisuutena. Siihen, kuinka perhe selviytyy néis-
ta tilanteista, vaikuttavat paitsi perheen saama tuki myds perheen omat voimavarat
seka selviytymiskeinot ja -strategiat. (Astedt-Kurki ym. 2008, 25.) Perheen voimava-
rojen ja kuormittavien asioiden suhde, ndiden tiedostaminen sek& oma-aloitteinen toi-
minta muodostavat perheen voimavaraisuuden (Pelkonen & Hakulinen 2002, 206).
Perhetydn yhtend osa-alueena on perheen voimavarojen tukeminen ja vahvistaminen,
jolloin niin yksild kuin koko perhe huomioidaan yksil6llisesti ottaen huomioon heidan
tietimiseen, toimintaan ja terveyteen liittyvat ominaispiirteensa (Astedt-Kurki ym.
2008, 73; Pelkonen & Hakulinen 2002, 209). Voimavarojen vahvistaminen on tarkeéa,
silld voimavaraiset vanhemmat muun muassa selvidvat paremmin arkipéivan ongel-
matilanteista seka pystyvat tukemaan lapsen tervettd kehitystd ja ottamaan vastuun
tekemistaan paatoksista. Lisédksi voimavaraiset vanhemmat luottavat itseensa vanhem-
pina. (Pelkonen & Hakulinen 2002, 209.)

Vanhempia ja perhettd voi keskustellen auttaa 16ytdmaan omia voimavarojaan seka
keinoja vahvistaa niitd, ja vastaavasti etsia kuormittavia tekijoitd ja miettia, kuinka
niit4 voisi vahentad. Perheen voimavaroja voidaan kartoittaa myds muun muassa eri-
laisilla mittareilla ja lomakkeilla, jotka perustuvat tutkittuun tietoon, ja joita tayttdessa
perhe yritetddn saada pohtimaan omia voimavarojaan. (Pelkonen & Hakulinen 2002,
209.) Tallaisia mittareita ovat esimerkiksi parisuhdevékivaltaa seulova mittari seka
vanhemmuuden ja parisuhteen roolikartat (Astedt-Kurki ym. 2008, 94). Myds Koti-
kéynnit kuuluvat voimavarakeskeiseen tyoskentelyyn, silld kotona vieraileminen

mahdollistaa elamantilanteeseen tutustumisen (Pelkonen & Hakulinen 2002, 209).

Perheen ja vanhempien voimavaroja on mahdollista vahvistaa erilaisilla menetelmilla,
kuten ryhmétoiminnoilla, joissa vanhemmat saavat vertaistukea samankaltaisessa ti-
lanteessa olevilta (Pelkonen & Hakulinen 2002, 209). Vertaistuella on merkittava
osuus vanhempien tukemisessa (Saarnio 2004, 240). Hopian (2006, 64-65) tutkimuk-
sessa selvitettiin, miten hoitohenkilokunta voi edistaa perheen terveyttd lapsen sairaa-

lahoidon aikana. Tutkimuksen mukaan sosiaalisella tuella on tarke& merkitys perhei-
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den selviytymisessa. Lapsen sairaudesta johtuva tilanne perheessa voi aiheuttaa van-
hemmissa huonoa omaatuntoa ja syyllisyydentunteita. Vanhempien onkin térkeéa4 tu-
tustua samankaltaisessa eldmantilanteessa oleviin perheisiin. Sosiaalisella tuella van-
hemmat voivat jakaa lapsen sairauden mukanaan tuomaa henkista taakkaa ja hoitovas-
tuuta. Vertaistuki on vanhemmille merkittava selviytymiskeino ja voimavarojen vah-
vistaja. Lisdksi perheet kokevat positiivisena hoitohenkilokunnan lasndolon ja mah-
dollisuuden tunteittensa purkamiseen. Vanhemmille on térkedd, ettd hoitaja tutustuu

perheen rutiineihin ja tapoihin.

Voimavaroja voidaan vahvistaa vanhempien itsetuntoa lujittamalla (Pelkonen & Ha-
kulinen 2002, 209). Kun ihminen pitda elamaéansa arvokkaana, ymmartdd oman rajal-
lisuutensa ja suhtautuu itseensa ja toisiin ihmisiin luottavaisesti ja arvostavasti, hanen
itsetuntoaan voidaan pitédéd hyvéana. Hyva itsetunto puolestaan on vankka pohja voima-
varaiselle vanhemmalle, joka kykenee tukemaan ja auttamaan lastaan (Pietild 1999,
253). Vanhempia ei siis tule syyllistad, vaan heille tulee tarjota mahdollisuuksia kes-
kustella henkilékunnan kanssa avoimesti kaikista huolistaan (Duchovic, Gerkens-
meyer & Wu 2009, 47).

Yhtena tarkedna osana OIVAnN perhetyota on 2-3 kertaa vuodessa jarjestettava perhe-
paiva. Sen sisaltéon kuuluu muun muassa vertaistukea vanhemmille ja nuoruusién
kehitystehtavien l&pi kdymistd. OIVAnN tyontekijat tekevat tyoparina kotikéynteja per-
heiden luokse. Erilaisia lomakkeita ja roolikarttoja kayttavat lahinné perheterapiakou-
lutuksen kayneet sekd perhetydhdn perehtyneet tyontekijat. (3 kk:n tutkimusjakson
kulku 2009.)

VVoimavarojen kayttoonottoa voi vaikeuttaa se, ettd asiakasperheend on niin sanottu
moniongelmainen perhe. Tallaiset perheet ovat useimmiten yksinhuoltaja- tai uusper-
heitd, vanhemmat ovat ty6ttomid ja velkaantuneita, perheessé on mielenterveydellisia
ongelmia ja pdihteiden kayttod. Vanhemmilla saattaa olla parisuhdevaikeuksia ja

heikkoja kokemuksia, malleja ja esikuvia vanhemmuudesta. (Karppinen 2000, 71.)



15

2.4 Nuoruuden kehitystehtavat

Huostaanottotilanteissa sosiaalityontekijan tekeman arvion mukaan 78 prosentilla lap-
sista psyykkinen terveydentila arvioitiin huonoksi. Huostaanotettujen lasten ja nuorten
kohdalla voidaankin puhua kuormitetusta lapsuudesta, joka heijastuu heidén psyykki-
seen oirehdintaansa ja psykososiaaliseen hyvinvointiinsa. Tdma puolestaan tarkoittaa
sitd, ettd sijaishuollon aikana nuoret tarvitsevat paljon muun muassa psykiatrisia pal-
veluja. (Heino 2009, 66.) Useimmilla OIVAssa olevilla nuorilla on psyykkisté oireilua
tai diagnosoitu mielenterveydenhdiri. Nuorisopsykiatrinen kuntoutus onkin yksi kes-
keinen osa tyotd OIVAssa, ja mielenterveyden tukeminen kuuluu arkeen. (Palvelut
2009.) Nuorten kanssa tydskenneltdessa tulee tuntea nuoruuteen kuuluvat kehitysvai-
heet, jotta olisi mahdollista tunnistaa mielenterveydenhairiot tavalliseen murrosikééan

kuuluvasta mielialan vaihtelusta.

Nuoruuden voidaan katsoa l&hteesta riippuen sijoittuvan ikdvuosien 12-21 tai 12-22
valimaastoon, nuoruuden jalkivaiheen voidaan katsoa loppuvan jopa vasta 25-
vuotiaana (Aalberg & Siimes 2007, 67; Friis ym. 2004, 44). Nuoruus on eldaménvaihe,
johon kuuluu vaativia kehitystehtavia, kuten kasvaminen ja kehittyminen niin psyyk-
kisesti, fyysisesti kuin sosiaalisestikin (Friis ym. 2004, 44). Tdman eldménvaiheen
paadméaarana voidaan pitad itsendisyyden hankkimista; nuori saa ja ottaa enemman vas-
tuuta seka etsii identiteettiadn sekd paikkaansa yhteiskunnassa (Aalberg & Siimes
2007, 67; Friis ym. 2004, 44-45).

Nuoruus voidaan jakaa kolmeen eri vaiheeseen, joista ensimmainen on varhaisnuoruus
noin 12-14-vuotiaana, varsinainen nuoruus 15-17-vuotiaana seka jalkinuoruus 18-22-
vuotiaana. Varhaisnuoruus alkaa puberteetin myota, ja nuoren kehossa tapahtuu monia
fyysisid muutoksia, jolloin keho alkaa muuttua aikuismaiseksi. Henkiselld puolella
tarve itsendistyd lisddntyy, mutta toisaalta nuori voi aika ajoin kaivata vanhempiensa
huolehtimista. Kapinointi vanhempia ja heidan asettamiaan sdantdja kohtaan liséan-
tyy, ja nuori voi kokea vanhempiensa estdvan hanen kehittymistd&n. Nuori alkaa ko-
rostaa yksilollisyyttédan ja etsia itselleen sopivia arvoja. Perheen ulkopuolisten ihmis-
ten, etenkin kavereiden, merkitys lisaantyy, sill& heilta nuori saa tarvitsemaansa tukea.
(Aalberg & Siimes 2007, 68-69.)
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Varsinaisessa nuoruudessa tai keskinuoruudessa keskeisena elementtind on uuteen
ruumiinkuvaan sopeutuminen ja oman seksuaalisuuden kehittyminen. Ik&toverien
merkitys on edelleen suuri, heidén avulla nuori voi vahvistaa kehittyvaa identiteettidan
ja testata, kelpaako hédn muille (Aalberg & Siimes 2007, 69-70.) Liséksi itsendistymi-
nen ja vanhemmista irtaantuminen jatkuu (Friis ym. 2004, 46).

Jalkinuoruudessa nuoren identiteetin tulisi 16ytya ja persoonallisuuden vakiintua. Nuo-
ri, joka on onnistuneesti kdynyt nuoruuden kehitystehtavat lapi, on itsendistynyt ja
kykenee irrottautumaan vanhemmistaan ja lapsuudenkodistaan. (Friis ym. 2004, 46—
47.) Aikuistunut nuori kykenee tarkastelemaan vanhempiaan puolueettomammin kuin
nuoruuden myllerryksissa. ltsekeskeisyyden tulisi vahentya ja kyvyn myotaelaa li-
saantya aikuistumisen myota. Nuori ottaa paikkansa yhteiskunnan jasenena seka tekee
valintoja muun muassa uransa ja suvun jatkamisen suhteen — nuoresta tulee aikuinen.
(Aalberg & Siimes 2007, 71.)

Nuoruus on ikavaihe, joka etenee jokaisella yksil6llisesti omaa vauhtiaan. Nuori ko-
keilee erilaisia asioita ja oppii yrityksen ja erehdyksen kautta. Nuorelle on annettava
tilaa kasvaa, jotta hén voi itsendistyd ja ottaa vastuuta itsestddn. Nuori ei kuitenkaan
saisi ottaa tai joutua ottamaan sellaista vastuuta, johon han ei ole vield valmis. Vaikka
nuori tuntisi olevansa aikuinen ja kykenevainen ottamaan vastuun itsestaan, han tar-
vitsee kuitenkin turvalliset ja kestévat rajat, joiden sisélld kasvaa ja kehittyd. Nuori
tarvitsee edelleen vanhemmat, jotka tuovat turvallisuuden tunnetta ja joihin voi luot-
taa. Jos aikuiset eivét pysty luomaan téllaisia edellytyksia nuoren kasvulle, voi nuori
paatya vaariin ratkaisuihin. (Aalbeg & Siimes 2007, 126-130.)

2.5 Nuoren psyykkisen hairion vaikutus perheeseen

Mielenterveys pitd4 termind sisélldén useita erilaisia késitteitd ja eri aikakausilla ja
tieteenaloilla onkin ollut omat méaéaritelméansa mielenterveydelle (Friis ym. 2004, 31,
34). Maailman terveysjérjestot WHO médrittelee mielenterveyden osaksi terveytta ja
lisaksi mielenterveys on muutakin kuin varsinaisen mielenterveydenhdirion puuttu-
mista. WHO:n mukaan mielenterveyteen liittyy kyky sietdd stressid, ymmartdd omat
kykynsd, tehda tuottavaa tyotd sekd antaa oma panos yhteisolleen. Kaiken kaikkiaan

mielenterveys on perusta ihmisen ja yhteison hyvinvoinnille ja tehokkaalle toiminnal-
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le (Mental health: strengthening mental health promotion 2007.) Mielenterveyttd voi-
daan pitad kokonaisvaltaisena ilmiong, joka on merkittdva asia paitsi yksilélle myos
hénen yhteisolleen, esimerkiksi perheelle, silla mielenterveyteen kuuluu ihmisen ja
hénen ympadristonsa vélinen yhteys. Kyky solmia toimivia ja kestdvia ihmissuhteita
seké toimia muutenkin sosiaalisessa vuorovaikutuksessa on osa toimivaa mielenterve-
ytta. (Kiiltoméki, Noppari & Pesonen 2007, 18.)

Mielialojen vaihtelu kuuluu nuoruuden psyykkiseen kehitykseen. Pitkékestoisen mie-
lialojen vaihtelun, jolloin nuori ei pysty tavallisiin arkipdivan askareisiin, olisi kuiten-
kin syytd saada varoituskellot soimaan. Myods nuoruuteen kuuluvan kehityksen valt-
tdminen tai kehitysvaiheiden ohittaminen ja siirtyminen suoraan aikuisuuteen, voivat
olla merkkejé kehityksen vaikeuksista. (Friis ym. 2004, 49.) Nuorista kuitenkin valta-
osa, noin 70-80 prosenttia tulee kohtalaisesti toimeen vanhempiensa kassa ja he sel-
vidvéat nuoruudesta ilman suurempia ongelmia (Ebeling 2002).

Suomessa nuorten psyykkisten héirididen esiintyvyystutkimus on ollut vahaista, mutta
noin 10-20 prosentilla suomalaisista nuorista on kliinisesti merkittavia psyykkisia
hairigitd. Nuorilla psyykkinen hairid voi ilmet& psykosomaattisena oireiluna, levotto-
muutena tai kaytoshairiona. Kun nuori on terveydenhuollon asiakkaana, keskitytdan
usein lahinna pelkkaan fyysiseen puoleen. (Aalberg & Siimes 2007, 291.) Nuori voi
kuitenkin reagoida somatisoinnilla hankalaan elamantilanteeseen, esimerkiksi koulu-
vaikeuksiin tai vanhempien eroon. Psykosomaattiset oireet voivat myos ilmentdé ah-
distuneisuutta tai olla osana masennusta. (Ebeling 2002.) Vasta varttuneempien nuor-
ten kohdalla pystytddn paremmin havaitsemaan psykiatrinen sairaus oireineen (Aal-
berg & Siimes 2007, 291).

Perheen ja sen yksilon terveys ovat yhteydessa toisiinsa; perheen toimivuus vaikuttaa
sen yksiloihin ja puolestaan yhden jasenen sairastuminen vaikuttaa perheen vointiin
(Astedt-Kurki ym. 2008, 16). Nuoren sairastuminen vaikuttaakin koko perheeseen ja
vaikeuttaa perheen jaksamista sekd aiheuttaa vanhemmille merkittavia selviytymis-
vaatimuksia (Friis ym. 2004,148; Puotiniemi 1999, 53). Puotiniemen (1999, 46-47,
53, 62-63) tekemadssa tutkimuksessa tutkittiin psykiatrisessa osastohoidossa olleiden
lasten vanhempien selviytymisté ja sitd tukevia tekijoitd. Tutkimuksen mukaan lapsen

psyykkinen sairaus tai oireilu voi aiheuttaa vanhemmille syyllisyyttd, hapeéd, ahdis-
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tusta ja epdtoivon tunteita. Jos perheenjésenilla on kuitenkin toimiva vuorovaikutus-
suhde ja heilld on selke& diagnoosi seka riittavasti tietoa lapsensa sairaudesta, perheen
mahdollisuudet suoriutua kriisista lisdantyvat. Noin puolet vanhemmista koki kuiten-
kin tarvitsevansa enemman tukea ja tietoa hoitohenkilokunnalta. He toivoivat myos
enemman yhteisty6td hoitohenkilokunnan kanssa. Samansuuntaisia tuloksia ovat saa-
neet Sarajarvi, Majasaari ja Holkko (2001, 42-43) tutkimuksessaan, jossa tutkittiin
perhehoitoty6n toteutumista paivékirurgisessa hoitotydssa. Tutkimuksen mukaan per-
heet kaipasivat hoitohenkilékunnalta enemmén tukea ja tietoa lapsen sairaudesta.
Vanhempien hyvaén selviytymiseen vaikuttavat myos niin hoidossa kuin mahdollises-
ti kotona olevien lasten hoitamiseen saatu tuki, vanhempien hyvé keskindinen suhde

seka muut toimivat sosiaaliset suhteet (Puotiniemi 1999, 62).
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3 TUTKIMUKSEN TARKOITUS JA TUTKIMUSTEHTAVAT

Opinnéaytetyon tarkoituksena oli selvittdd OIVAn ja vanhempien yhteistydn toimivuut-
ta seka tiedon ja tuen saantia vanhempien nakdkulmasta. Opinnédytetyon tavoitteena
oli, ettd OIVA saa tietoa ja palautetta perhetydn toimivuudesta, ja voi tdmén pohjalta
kehittad perhetyon kaytantojaan.

Tutkimustehtavat:

- Miten voimavarakeskeinen perhety6 toteutuu OIVAssa?

- Minkaélaista tietoa ja tukea vanhemmat ovat saaneet nuoren kehitysvaiheista?

- Minkélaista tietoa ja tukea vanhemmat ovat saaneet nuoren psyykkisesta sairaudes-
ta?

- Minkalaisia kehittdmisideoita vanhemmilla on OIVVAnN perhety6hon?
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4 OPINNAYTETYON TOTEUTTAMINEN

4.1 Tutkimusmenetelma

Tassé opinnaytetyossa kaytettiin laadullista tutkimusmenetelmaa. Laadullisen eli kva-
litatitvisen tutkimuksen ldhtokohtana on ihminen, hanen kokemuksensa ja elaméanpii-
rinsd, ja siind korostuu ihmisen oma nédkemys ja tulkinta (Kankkunen & Vehvildinen-
Julkunen 2009, 61; Kylmé & Juvakka 2007, 16). Laadullisessa tutkimuksessa tutki-
muksen kohdetta pyritddn kuvaamaan niin kokonaisvaltaisesti kuin mahdollista. Li-
séksi pyritddn osoittamaan uusia tosiasioita tutkittavasta ilmiosta, eikd niinkdan vah-
vistamaan jo olemassa olevia vaittamia. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2007, 157.)

Laadullinen tutkimus soveltui hyvin tutkittavaan aiheeseen, koska tutkimustietoa van-
hempien kokemuksista lastensuojelulaitoksien perhetytstd on vahan (ks. Kylmd &
Juvakka 2007, 30). Talla tutkimuksella voidaan lisdta OIVAnN tyontekijoiden ymmar-
tamysta siitd, millaiseksi vanhemmat kokevat yhteistyén OIVAn kanssa. Liséksi Ol-
VA saa tietoa siitd, mita kehitettdvad perhetydssa vanhempien mielesta on. (ks. Kank-
kunen & Vehvildinen-Julkunen 2009, 57.)

4.2 Kohdejoukko

Opinnaytetyon toimeksiantajana toimii Ammatillinen Kuntoutuskoti Oiva Oy eli Ol-
VA, joka halusi selvittédd yksikkdjensa perhetyon toimivuutta seka saada kehitysideoi-
ta sen kehittdmiseen. OIVA on perustettu vuonna 2001 ja se tarjoaa nuorisopsykiatri-
sen, ammatillisen ja sosiaalisen kuntoutuksen yhdistavia palveluita. Silld on kolme
toimipistettd; lisalmessa toimii nuorten yksikko ja lastensuojelun yksikkd, Kuopiossa
on nuorten yksikko. Kaiken kaikkiaan OIVAN yksikdissa on paikkoja 30 lapselle ja

nuorelle.

Tutkimuksen kohdejoukkona olivat vanhemmat, joiden lapsi on sijoitettuna tai kun-
toutuksessa OIVAssa. Koska tutkimus kohdistui OIVVAn nuorten vanhempiin, voidaan
puhua laadulliselle tutkimukselle ominaisesta aineiston valintatavasta eli harkinnanva-

raisesta ndytteestd. Harkinnanvaraisella ndytteell4 voidaan saada vain muutamaa hen-
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kiloa haastattelemalla huomattavaa ja perusteellista tietoa tutkittavasta ilmiosta. (Hirs-
jarvi & Hurme 2001, 58-59.)

4.3 Aineistonkeruu

Haastattelut opinnéytetyota varten tehtiin teemahaastattelurungon (liite 1) pohjalta
marraskuussa 2009. Teemahaastattelu on lomakehaastattelun ja strukturoidun haastat-
telun vélimuoto eli puolistrukturoitu haastattelu, jossa yksi nakékulma on ennalta paa-
tetty, t4ssa tapauksessa teemat. Keskeisessé osassa teemahaastattelussa on haastatelta-
vien tekemét tulkinnat asioista sekd heidan niille antamat merkitykset. Haastattelut
etenivat ennalta asetettujen teemojen pohjalta, tarvittaessa esitettiin tarkentavia kysy-
myksid. Kysymysten jarjestys ja muoto vaihtelivat haastattelusta toiseen. (ks. Hirsjarvi
& Hurme 2001, 47-48.)

Tutkimuslupa (liite 2) haettiin OIVAnN laatupaallikkd Kosti Kejoselta, minka jalkeen
OIVAnN henkilokunta postitti vanhemmille saatekirjeen (liite 3), suostumuslomakkeen
(liite 4) ja palautuskirjekuoren. Suostumuslomake palautettiin toiselle opinnaytetyon-
tekijalle. Lomakkeen palauttamalla vanhemmat ilmaisivat halukkuutensa haastatte-
luun. Vanhempien osallistumishalukkuus tutkimukseen vaikutti aluksi niukalta, silla
viidestatoista lahetetystd Kirjeestd palautettiin palautuspdivaméaardadn mennessa vain
kaksi. Suostumuslomakkeita palautui kuitenkin myohé&ssé, ja lopulta tutkimusta varten
haastateltiin yhteensé viittd vanhempaa. Opinndytetyontekijat sopivat haastatteluajat ja
-paikat henkildkohtaisesti vanhempien kanssa puhelimitse. Haastattelupaikkoina toi-

mivat haastateltavien kodit.

Haastattelut kestivat keskimééarin kahdestakymmenesta kolmeenkymmeneen minuut-
tiin, ja kaikissa haastatteluissa oli mukana molemmat opinndytetyontekijat. Haastatte-
lut nauhoitettiin ja litteroitiin eli kirjoitettiin puhtaaksi aineiston analyysia varten. Lit-
terointi tehtiin sanatarkasti heti haastattelujen jalkeen, jolloin haastattelut olivat vield
tuoreessa muistissa. Aineiston riittavyyttd voidaan tarkastella sen kylldaantymisella eli
saturaatiolla. Aineistoa pidetddn riittavana silloin, kun uudet haastattelut eivat tuota
enéi tutkimustehtdvien kannalta uutta tietoa. (Hirsjarvi ym. 2007, 177.) Opinnadytetyo-
t4 varten haastateltiin viittd vanhempaa. Haastatteluissa alkoivat toistua samat asiat,

eikd uusia nakemyksia enad noussut esille, joten aineistoa voi pitaa saturoituneena.
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4.4 Aineistoanalyysi

Aineiston analyysi on monivaiheinen prosessi, joka siséltdd analyysia ja synteesia.
Analysoidessa aineistoa sitd ryhmitellaan ja eritelldén, ja synteesia tehtéessa pyritdan
muodostamaan kokonaiskuva sek& uusia nakokulmia tutkittavasta aiheesta. Ennen
kuin tallennetun aineiston analysoiminen voidaan aloittaa, on haastattelut litteroitava
eli kirjoitettava puhtaaksi sanasta sanaan. (Hirsjarvi & Hurme 2001, 138, 143.) Té&ssa
opinndytetydssa litteroidut haastattelut luettiin useaan otteeseen, mikd mahdollisti
aineistoon perehtymisen ja sen alustavan analysoinnin. Aineistosta analysoitiin vain
se, mika oli selkeésti luettavissa. Siité ei etsitty piiloviestejd ja ndin ollen tulkittu ai-
neistoa. Aineistosta tosin tuotettiin pelkistettyja ilmaisuja, mité voidaan pitad aineiston
tulkintana. (ks. Kyngés & Vanhanen 1999, 5, 11.)

Tamaéan opinndytetyon aineisto analysoitiin marras-joulukuussa 2009 kayttden induk-
tilvista siséllonanalyysia. Induktiivisessa lahestymistavassa lahdetaan liikkeelle aineis-
tosta, ja sitd kdytetddn muun muassa silloin, kun asiasta on saatavilla tietoa vahéaisesti
tai hajanaisesti, tai kun asioihin halutaan etsia uutta nakdkulmaa. Lahtokohtana ovat
yksittdiset havainnot ja ndiden pohjalta tehd&én paatelmid ja luodaan teoriaa. (Lauri &
Kyngas 2005, 61.) Siséllénanalyysi puolestaan on tapa, jolla jasennelldan tutkimusai-
neistoa objektiivisesti ja jarjestelmallisesti, ja sen tarkoituksena on kuvata tutkittavaa
ilmiota yleisessa ja tiivistetyssa muodossa. Lopputuloksena analyysista syntyy katego-
riat, kasitekartta tai -jarjestelmad, joka kuvailee tutkittavaa ilmiota ja sitd, kuinka ilmi-
o0n liittyvat kéasitteet ja niiden hierarkiat kytkeytyvét toisiinsa. (Kyngéas & Vanhanen
1999, 4-5.)

Induktiivinen siséllénanalyysi koostuu aineiston pelkistdmisestd, ryhmittelysta ja abst-
rahoinnista eli kasitteellistamisestd. Aineistoa pelkistettédessé litteroiduista haastatte-
luista etsittiin tutkimustehtaviin liittyvia ilmaisuja. Pelkistetyt ilmaisut Kirjattiin mah-
dollisimman tarkasti alkuperdisilmaisuja mukaillen. Tamén jalkeen pelkistetyt ilmai-
sut ryhmiteltiin yhtalaisyyksiensd mukaan. Samaa asiaa tarkoittavat ilmaisut muodos-
tivat kategorian, joka nimettiin sen siséltd mahdollisimman hyvin kuvaavalla nimel-
14. Abstrahointia jatkettiin yhdistamalla alakategoriat toisiin samansiséltoisiin alakate-
gorioihin, jolloin ne muodostivat ylakategorioita. Ylakategoriat oli myds nimettdva

siten, ettd nimi kuvaa mahdollisimman hyvin sisallon muodostavia alakategorioita.
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Abstrahointia jatkettiin niin pitkdan kuin se oli sisallon kannalta mahdollista ja jarke-
vaa. Siséllonanalyysin tutkimustuloksena toimii analyysistd muodostuneet kategoriat
(liite 5). (ks. Kyngés & Vanhanen 1999, 5-7, 10.)
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5 TUTKIMUSTULOKSET

Tutkimustulokset esitetddn tutkimustehtavien ja tutkimusaineistosta muodostuneiden
kategorioiden mukaan. Padkategorioiksi muodostuivat voimavarakeskeinen perhetyo
ja perhetyon kehittdminen. VVoimavarakeskeisen perhetyon ylékategorioiksi muotou-
tuivat yhteisty0, vanhempien voimavarojen vahvistaminen ja tiedonsaanti (Kuvio 1).
Myos perhetydn kehittdmisen ylékategorioiksi muodostuivat yhteisty®d, vanhempien

voimavarojen vahvistaminen ja tiedonsaanti (Kuvio 2).

Alakategoria Ylakategoria Paakategoria
Vierailut OIVAssa

Kokemukset henkilokun-

nasta YHTEISTYO

Y hteydenpito

Kuntoutuksen suunnittelu
ja toteutus

Vertaistuki

Kotikaynnit VOIMAVARAKESKEINEN

Keskustelut PERHETYO

VOIMAVAROJEN

Vanhemmuuden tukemi- VAHVISTAMINEN
nen

Vanhemmissa herénneita
tunteita kuntoutuksesta

Psyykkinen vointi
TIEDONSAANTI

Kehitysvaiheet

KUVIO 1. Voimavarakeskeinen perhetyo
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5.1 Voimavarakeskeinen perhety6

5.1.1 Yhteistyo

Vierailut OIVAssa olivat olleet vanhemmille myonteisia kokemuksia. Vanhemmat
pitivat OIVAnN tiloja kodinomaisina ja ilmapiiria kuvailtiin avoimeksi ja rennoksi.
OIVAssa kaydessa oli ollut tervetullut olo ja henkilokuntaa pidettiin ystavallisena.
Vanhemmat kertoivat, ettd heidan vieraillessaan OIVAssa, henkilokunnalla oli aina

aikaa vaihtaa kuulumiset.

Sehan on semmonen vahan koti sielld, et ei tuu heti mieleen, etta se ois

joku hoitolaitos.

——minusta niin ihan paras sijoituspaikka on tamé& OIVA.

Vanhemmat pitivat yhteistyotda OIVAn henkilokunnan kanssa toimivana. Varsinkin
yhteistyd nuoren omien ohjaajien kanssa oli sujuvaa, vanhempien mielestd ndma oli-
vat parhaiten perilla nuoren tilanteesta ja voinnista. Jos omat ohjaajat eivat olleet ta-
voitettavissa, vanhempien mielestd asioiden sopiminen ja jarjestaminen oli vaikeaa,

silla muu henkilokunta ei ollut yhta hyvin perilla nuoren asioista.

Kaiken kaikkiaan henkil6kuntaa pidettiin ystavallisend; vanhempien mielesta heihin
suhtauduttiin myonteisesti ja heiddn mielipiteensa otettiin huomioon. Vanhemmat
nostivat esille myds henkilékunnan psykiatrisen osaamisen, jota pidettiin olennaisena
osana kuntoutumisprosessia. Tallaista osaamista ei koettu olleen kaikissa aiemmissa

sijoitus- ja kuntoutuspaikoissa.

Kylldhadn ne [henkilokunta] niinku myonteisesti suhtautunneet — —

sanotaan nyt rinnallakulkijana olleet siina.

Yhteydenpito OIVAnN kanssa oli vanhempien mielesta helppoa ja toimivaa. Osa van-
hemmista kertoi, ettd nuoren aloittaessa kuntoutuksen OIVAssa, yhteydenpito vaati
aluksi opettelua. Kuntoutuksen edetessa molemminpuolinen yhteydenpito alkoi kui-

tenkin toimia. Vanhemmat kertoivat henkilokunnan kannustaneen heitd yhteydenot-
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toon aina tarvittaessa, ja OlIVAsta otettiin yhteyttd sdanndllisin valiajoin. OIVAnN hen-
kilokunta myds tiedotti vanhemmille, kun heidan lapsensa oli esimerkiksi kaynyt 1a&-
kérin vastaanotolla. Yhteydenpito ei kuitenkaan keskittynyt pelkéstdan nuoren tilan-
teeseen ja sen mahdollisiin muutoksiin. Vanhemmat kertoivat, ettd myods heidan kuu-

lumisiaan kyseltiin.

——aina on sanottu, ettd voipi soittaa aina kun vaan haluaa.

Vanhempien mukaan heidét oli otettu mukaan lapsensa kuntoutuksen suunnitteluun ja
toteutukseen. Kuntoutusta koskevista yhteistyOpalavereista vanhemmille oli j&aanyt
myonteisia kokemuksia. Vanhempien mielestd palavereissa pystyi puhumaan avoi-
mesti ja heidan mielipiteensa otettiin huomioon kuntoutussuunnitelmaa laadittaessa.
Vanhemmat toivoivat, ettd kuntoutussuunnitelmaa paivitettéisiin useammin yhdessé
heidan kanssaan. Yhteistyotd OIVVAnN kanssa kuvailtiin hyvaksi ja toimivaksi. Palave-
reita oli riittdvan usein, ja véhintaan kerran vuodessa oli pidetty laaja verkostopalave-
ri, johon osallistuivat muun muassa laakari, sosiaalityontekija ja koulun edustaja. Yh-

teistyopalavereita oli jarjestetty myos vanhemman aloitteesta.

— — on otettu aitinkin mielipide huomioon [kuntoutussuunnitelmaa laa-

dittaessa].

5.1.2 Vanhempien voimavarojen vahvistaminen

OIVAssa pari kertaa vuodessa jarjestettdvaa perhepdivaa vanhemmat pitivat hyvéna
tapahtumana. Sielld he paasivét viettdmaan aikaa yhdessa ja tapaamaan muita samassa
tilanteessa olevia vanhempia. Vanhemmat jakoivat kokemuksia keskendén ja saivat
vertaistukea toisiltaan. Kaikki haastatellut vanhemmat kuitenkin toivoivat, etta perhe-

péaiville olisi osallistunut enemmaén nuorten vanhempia.

— — perhetapahtuma, niin siind oli niitte muitten vanhempien kanssa sii-
n&, niinku siita jaksamisesta.. Siind huomas, etté kaikilla nailla saman-

laista on — —
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— — Kyl se [perhepaiva] kuitenkin on ihan hyva ollu, ettd siind on vahan

saanu sité vertaistukee kanssa.

OIVAnN henkildkunta oli tehnyt ainakin yhden kotikéynnin jokaisen vanhemman luok-
se. Myo6s vanhemman toiveesta oli tehty kotikdynti. Vanhemmat pitivat kdynteja tar-
peellisina ja niiden avulla henkilokunta pédasi tutustumaan nuoren elinymparistoon.
Liséksi vanhemmille oli tullut kotik&dynneistd tunne, ettd nuoren asioihin todella pa-

neudutaan.

— — se oikeestaan l&hti minun toivomuksesta, etté kaykee siellakkiin kah-
tomassa, mikd se on ympdristd, missee se suurimman osan vappaa-

ajastaan — — viettaa.

— —siin& [kotikaynnilld] tuli semmonen olo, etté ne haluaa paneutua mi-

nun lapsen tai minun nuoren niinku oloihin ja asioihin.

Virallisten yhteistyopalavereiden lisdksi vanhemmat kertoivat kdyneensa henkilokun-
nan kanssa epavirallisia keskustelutuokioita, jotka kasittelivat nuoren voinnin ja kun-
toutuksen ohella vanhempien kuulumisia ja jaksamista. Vanhemmat kuvailivat kes-
kustelujen ilmapiiria avoimeksi ja kaikista asioista oli pystynyt puhumaan vapaasti.
Keskusteluita k&ytiin niin nuoren oman ohjaajan kuin muun henkilokunnan kanssa.
Tallaisia keskustelutuokioita vanhemmat kertoivat kaipaavansa lisd4. Jos vanhemmilla
oli tarvetta keskustella useista asioista, sitd varten sovittiin erillinen aika, jotta niita
voitaisiin kasitella rauhassa. Vanhemmat kertoivat kdyneensd lyhyitd keskusteluja

henkilékunnan kanssa niin puhelimitse kuin nuoren luona vieraillessaan.

—— kylla niilla aina on hetki aikaa rupatella. Ja sit tosin jos on ollut va-
han sellanen isompi asia, niin sitten on sovittu ihan erillinen aika sitten,

ettd on saatu ihan kaikessa rauhassa jutella ja rupatella asiasta.

— —aina kun kayn, niin sitten on joku tarinatuokio saattanu siina sitten

kans olla.
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Nuoren meno OIVAan aiheutti vanhemmissa ristiriitaisia tunteita. He kuvasivat olo-
aan toisaalta helpottuneeksi, silla tilanne kotona oli ollut nuoren kanssa vasyttavé ja
oma jaksaminen oli heikentynyt. Helpotuksen ohella vanhemmat tunsivat kuitenkin
myos syyllisyyttd. Nuoren ldhtemistd kotoa pidettiin epdnormaalina tilanteena, mika
sai vanhemmat pohtimaan, olivatko he tehneet vanhempana jotakin véaarin. Lisaksi
kuntoutuksen alkaessa vanhemmat tunsivat avuttomuutta ja epétietoisuutta tulevai-
suudesta. Vanhemmat kuitenkin kertoivat pystyneensd puhumaan tilanteen herattamis-

ta tunteista OIVAN henkilokunnan kanssa.

Missa on vika? Oonko min&d, mina tehny jossain vaiheessa jottain vaa-
rin, niinku vaaran valinnan? Et miks — — on sillain, etta ei pysty olemaan

kotona.

Se semmonen tiedottomuus ja avuttomuus. Sité kesti muutaman kuukau-

den.

Kuntoutuksen jatkuessa vanhemmat alkoivat sisdistaa ja ymmaértaa sen, etta nuori on
OIVAssa. Lisaksi he kuvasivat oman jaksamisensa kohentuneen. Hankalaksi koettiin
vastuun jakaminen henkilékunnan kanssa. Kuntoutuksen jatkuessa huolta alkoi herat-
taa pelko nuoren joutumisesta pois OIVAsta. Vanhemmat kertoivat yhdeksi huolenai-

heeksi maksusitoumuksen jatkumisen epdvarmuuden.

Vanhempien mielipiteet vanhemmuuden tukemisesta ja sen riittavyydesta jakautuivat.
Osan mielestd saatu tuki oli riittdvad, mutta osa olisi kaivannut lisad tukea vanhem-
muuteensa sekd vanhempana jaksamiseen. Vanhemmat kertoivat, ettd arki kotona
nuoren kanssa oli ollut vasyttavaa, joten nuoren meno OIVVAan oli parantanut heidén
jaksamistaan huomattavasti. Nuoren ollessa OIVAssa vanhempien jaksamista oli tuet-
tu eri tavoin; osaa vanhemmista oli muun muassa muistutettu aika-ajoin oman jaksa-
misen térkeydesta. Liséksi he kertoivat saaneensa tukea kaytdnnon asioiden hoitami-
seen, esimerkiksi maksusitoumuksen hakemiseen. Vanhemmat saivat my0ds tukea
vanhemmuuteensa keskusteluista, jotka kasittelivdt muun muassa kasvatusasioita.
Keskusteluista vanhemmat kertoivat saaneensa uusia ndkokulmia esimerkiksi nuoren
tietokoneella pelaamiseen ja sen rajaamiseen. Vanhemmat kuitenkin kertoivat kaipaa-

vansa liséa konkreettisia kasvatusneuvoja.
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Siin& on ainakin tukkee ihan tarpeeks, ettd — — on siella. Sillon kun — —

oli kotona, niin kylla my6 vasyttiin aika lailla.

Vanhempien mielestd OIVA oli ollut hyva paikka nuorelle, vaikka sinne meno saattoi
olla aluksi vaikeaa niin nuorelle kuin vanhemmallekin. Vanhemmat kertoivat nuoren
kuntoutuneen sekd voinnin kohentuneen OIVVAssa olon aikana. Lisaksi he kuvasivat
nuoren aikuistuneen ja kasvaneen henkisesti. Kuntoutumisen edetessa kotona parjaa-
minen nuoren kanssa oli alkanut taas sujua, ja vanhemmille oli herdnnyt toiveita nuo-

ren kotiin palaamisesta.

Tuntuu, etta se on henkisesti kasvanu enempi kuin mina vuoteen.

Se on kylla meille ihan lottovoitto, ettd — — paasi ylleensakin tuommo-
seen paikkaan.

5.1.3 Tiedonsaanti

Vanhemmat kuvasivat saaneensa riittdvasti tietoa lapsensa kehitysvaiheista sek&
psyykkisestd voinnista, mutta vastauksia tarkennettaessa, esille nousi lisatiedon tarve.
Kehitysvaiheista oli kayty keskustelua yleiselld tasolla henkilokunnan kanssa. Oman
ohjaajan kanssa oli puolestaan kayty lapi nuoren senhetkisté tilannetta ja sitd, mita
murrosiké on tuonut ja voi tuoda tullessaan. Haastattelun edetessd vanhemmat pohti-
vat, ettd he olisivat kaikesta huolimatta kaivanneet lisaa tietoa murrosiésta ja nuoren

hankalasta kaytoksesta.

Vanhemmat kertoivat aluksi saaneensa riittavasti tietoa myos lapsensa psyykkisesta
voinnista, ja esimerkiksi ladkarikéynneista oli tiedotettu kotiin. Henkilékunnan huo-
mioihin ja arvioon nuoren psyykkisesta voinnista luotettiin. VVanhemmat kuitenkin
kertoivat joutuneensa valilla kysyméan henkilokunnalta nuoren voinnista, silla tietoa
ei aina annettu aktiivisesti. Lisaksi vanhemmat kertoivat miettineensd, kuinka suhtau-
tua lapsensa psyykkiseen sairauteen. He pohtivat, voivatko esimerkiksi rajoittaa lasta
samalla tavalla kuin tdman sisaruksia, jos hankala k&yttadytyminen onkin sairaudesta

johtuvaa.
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——normaalisti ois voinu lapsille vahan huutaaki ja sitten mietti, kun tuo

sairaus on semmonen, etta mité sita pitas teha.

5.2 Perhetyon kehittdminen

Alakategoria Ylakategoria Paakategoria
Kuntouksen suunnittelu ja
foteutus YHTEISTYO
Henkilokunta
VOIMAVAROJEN KEHITTAMINEN
Tuki vanhempana jaksa- VAHVISTAMINEN

miseen

Psyykkinen vointi
] _ TIEDONSAANTI
Kehitysvaiheet

KUVIO 2. Perhetyon kehittaminen

5.2.1 Yhteistyo

Vanhemmat kuvailivat yhteisty6td OIVAn henkilokunnan kanssa toimivaksi, mutta he
toivoivat, ettd nuoren kuntoutussuunnitelmaa paivitettdisiin vanhempien kanssa saan-
nollisesti ja nykyistd useammin. Vanhemmat toivoivat myos kahdenkeskisid keskuste-
luita nuoren oman ohjaajan kanssa. Téata toivottiin sen takia, jotta vanhemmat voivat
keskustella esimerkiksi omasta jaksamisestaan. Liséksi vanhemmat kaipasivat neuvo-

ja, kuinka he voivat tukea omalta osaltaan nuoren kuntoutumista.

— — valilla vois olla sit nii, tyyliin ettd omat ohjaajat ja mina. Ja sitten,

ettd mitenkd minakin voin tukee omalta osaltani.

OIVAnN henkilokuntaa pidettiin ammattitaitoisena ja ystavallisend, mutta vanhemmat
kokivat, ettd 1ahinnd vain nuoren omilla ohjaajilla on tietoa nuoren tilanteesta ja jatko-

suunnitelmista. Jos omat ohjaajat eivét olleet paikalla, nuoren asioista sopiminen ja
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niiden jarjestdminen saattoi olla vaikeaa. Vanhemmat toivoivat, ettd henkilokunnassa

ei olisi suurta vaihtuvuutta ja nuoren omat ohjaajat pysyisivat samana.

5.2.2 Vanhempien voimavarojen vahvistaminen

Perhepaivistd vanhemmilla oli enimmakseen hyvia kokemuksia ja he pitivat sitd muun
muassa hyvana vertaistuen lahteend. He kuitenkin kaipasivat lisdd vanhempia péiville,
silla osanottajia oli ollut véhan. Perhepdiville toivottiin my6s yhteistd tekemista van-
hemmille ja nuorille, esimerkiksi keilaamista. Liséksi toivomuksena perhepéiville oli
vaihtuva teema, jonka ymparille paivé rakentuisi, ja johon liittyen esimerkiksi vierai-
leva asiantuntija luennoisi. Vanhemmat toivoivat myos, ettd perhepaivilla vanhemmat

voisivat viettad osan ajasta keskenaan ilman nuoria.

—— min& oisin toivonu, ettd siell& ois ollu niitd vanhempia enemmanki.

Vanhemmat kertoivat saaneensa tukea keskustelemalla OIVAnN henkilékunnan kanssa.
He kuitenkin kaipasivat lisdtukea vanhempana toimimiseen ja jaksamiseen. Vanhem-
mat halusivat neuvoja, kuinka tukea nuorta ja hanen kuntoutumistaan. Henkilékunnal-
ta kaivattiin myos konkreettisia neuvoja lapsen kasvattamiseen. Liséé tukea kaivan-
neet vanhemmat pohtivat kuitenkin sité, ettd onko tuen antaminen OIVAnN vai jonkin

muun tahon tehtava.

Ehka sita just, sité ootti semmosta konkreettista, ettd “tie ndin, tie ndin”.

Et jos vaikka ei just Oivalta [tukea], Oivan taholta, niin joltain taholta
kuitenkin. Et kylla semmosta noin niinku just siihen vanhempana jaksa-

miseen. Se on kuitenkin niin normaalista taysin poikkeeva tilanne.

5.2.3 Tiedonsaanti

Kaikki vanhemmat kertoivat saaneensa riittavasti tietoa lapsensa kehitysvaiheista ja
psyykkisestd voinnista, mutta vastauksista nousi esille myds paljon epatietoisuutta
siitd, mik& kuuluu sairauteen ja mikd murrosikéan. Tama oli saanut vanhemmat muun

muassa pohtimaan, onko nuoren ajoittainen hankala kayttdytyminen sairauden vai
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murrosian mukanaan tuomaa, ja kuinka kaytokseen tulisi suhtautua. Vanhemmat toi-

voivat myQds aiempaa enemman keskustelua nuoren voinnista ja jaksamisesta.

— — 0is voinu niinku enemmanki ottaa sitéd [murrosikaa] esille. Etta onko

taa niinku sairauden vai sen murrosian mukanaan tuomaa.

Vanhemmat kertoivat kaipaavansa lisad tietoa lapsensa psyykkisestd voinnista seka
hénen kuulumisistaan yleensékin. Varsinkin jos nuorella oli ollut vaikea vaihe eldmas-
séan, vanhemmat olisivat kaivanneet henkilokunnalta tiiviimpaé yhteydenpitoa ja lisdé
tietoa nuoren voinnista. Vanhemmat saivat tietoa psyykkisestd voinnista kysyessaan.
Henkilokunta antoi harvoin tietoa kuitenkaan oma-aloitteisesti, ja vanhemmat toivoi-

vat lisda aktiivisuutta taméan suhteen.

Kyl min& oisin kaivannut vahan enemman sellasta et niin — — vointia ja

jaksamista ja kuulumisia.
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6 POHDINTA JA JOHTOPAATOKSET

6.1 Tutkimuksen eettisyys

Hyva tieteellinen kaytantd on eettisesti hyvéan tutkimuksen perusedellytys. Ensisijai-
sena tutkimuksessa tulee ottaa huomioon jokaisen haastateltavan ihmisarvon kunnioit-
taminen. Haastateltavien on annettava itsensa péattad, haluavatko he osallistua tutki-
mukseen ja heidén on tiedettdvé tutkimuksen luonne ja tarkoitus. Tassd opinnayte-
tyossd vanhemmat ilmaisivat halukkuutensa osallistua haastatteluun suostumuslomak-
keella, jossa kerrottiin mahdollisuudesta kieltaytyé tutkimuksesta myos suostumuksen
jalkeen. Halutessaan vanhemmat pystyivat ottamaan opinndytetyontekijoihin tai oh-
jaavaan opettajaan yhteyttd ja saamaan lisaa tietoa tutkimuksesta, sen vaiheista ja tar-
koituksesta. (ks. Hirsjarvi ym. 2007, 23, 25; Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen
2009, 178.)

Tutkimusta tehtdessa on eettisesti tarkedd turvata haastateltavien anonymiteetti eli
nimettémyys. Haastateltavien anonymiteettia suojattiin muun muassa siten, ettd he
palauttivat suostumuslomakkeen suoraan opinnaytetyontekijoille. Haastattelut tehtiin
haastateltavien kotona, jolloin anonymiteetti ei vaarantunut. (ks. Kankkunen & Vehvi-
ldinen-Julkunen 2009, 179.) Vanhempien anonymiteetin suojaaminen tulee huomioida
myoOs kaytettdessa alkuperaisilmaisuja. Vaikka alkuperdisilmaisujen ja suorien laina-
uksien kayttaminen lisad tutkimuksen luotettavuutta, niitd pyrittiin k&yttdmaan tassa
opinndytetydssé harkiten ja korkeintaan esimerkinluonteisesti (ks. Kyngés & Vanha-
nen 2009, 10), silla OIVAN henkilokunta voisi tunnistaa haastateltavan vaikkapa mur-
rekielestd. Lisaksi suorista lainauksista poistettiin nuoren nimi ja sukupuoli. Anonymi-
teettia suojattiin myds siten, ettd vanhempien asuinpaikkakuntia, sukupuolta tai muita

taustatietoja ei ole raportoitu tutkimustuloksissa.

Tutkimuksen eettisyyden kannalta on tarkeaa, ettd saatuja tutkimustuloksia ei muokata
toivottuun suuntaan. Havainnot taytyy tehda tutkimusraportissa kuvatulla tavalla, ja
on myos selostettava huolellisesti, mitd menetelmia on kaytetty. (Hirsjarvi ym. 2007,
26.) On myos huolehdittava siit4, ettei aineisto joudu kenenkaan ulkopuolisten kasiin.
Opinnaytetyontekijat ovat vastuussa aineiston huolellisesta sdilyttdmisesta. (ks. Kylma

& Juvakka 2007, 111.) Haastattelut nauhoitettiin toisen opinnaytetyontekijan nauhoit-
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tavalla MP3-soittimella. Haastattelut siirrettiin opinnédytetyontekijoiden tietokoneille,
joihin ulkopuolisilla ei ole p&&syd. Haastattelut tuhotaan tietokoneilta opinnaytetyon

valmistuttua.

Tutkimus ei saa vahingoittaa milldan tavalla siihen osallistuneita henkil6itd. Haastatel-
tavat voivat kokea tutkimuskysymykset eettisesti vaikeiksi, sill& opinndytety0ssé tut-
kittavat ilmiot ovat arkoja ja henkilékohtaisia. Talloin he voivat kokea haastattelun
uhaksi ja haitalliseksi itselleen. Tamé tulee huomioida jo tutkimuksen suunnittelussa.
(ks. Kankkunen & Vehvildinen-Julkunen 2009, 177; Kylmé& & Juvakka 2007, 144.)
Haastatteluissa kaikki vanhemmat kertoivat rehellisesti kokemuksista, joita heilld on
OIVAnN kanssa tehtévasta perhetyostd. Haastattelut etenivat luontevasti ja niiden aika-
na paastiin hyvaan vuorovaikutukseen. Haastateltavat kertoivat avoimesti siitd, miten
lapsen psyykkinen vointi ja oireilu sekd OIVAssa oleminen ovat vaikuttaneet heihin.
He kertoivat oma-aloitteisesti ja monipuolisesti, minkalaisia tunteita muun muassa
lapsen OIVAan meno on herattdnyt heissa. Haastateltavat kertoivat yllattavan rohke-
asti kokemuksistaan ja tuntemuksistaan, mitd voidaan pitda luottamuksenosoituksena

haastattelijoita kohtaan.

6.2 Tutkimuksen luotettavuus

Siséllénanalyysin luotettavuuden kannalta objektiivisuus on yksi keskeinen tekija.
Tutkijan tulee pystya tarkastelemaan analyysin vaiheita objektiivisesti, ettei tulos ra-
kentuisi tutkijan subjektiivisen ndkemyksen varaan. Sisallénanalyysin luotettavuutta
lisad myos se, kuinka tutkija pystyy osoittamaan yhteyden aineiston ja tuloksen valil-
I4. Tama edellyttaa sitd, etta tutkija pelkistad aineiston onnistuneesti ja saa muodostet-
tua ilmiotd mahdollisimman luotettavasti kuvaavat kategoriat. Kategoriat paitsi yhdis-
tavat aineistoa, ne myos tekevét tutkittavan ilmién kéasineellistamisen mahdolliseksi.
Luotettavuuden liséksi tutkija on eettisesti vastuussa tutkimustulosten ja aineiston

vastaavuudesta. (Kyngés & Vanhanen 1999, 10.)

Tutkimuksen luotettavuus on ensiarvoisen térkeétd tieteellisen tiedon ja sen hyddyn-
tdmisen kannalta. Laadullista tutkimusta arvioidaan yleisill4 luotettavuuskriteereill,
joita ovat uskottavuus, vahvistettavuus, riippuvuus ja siirrettavyys. Uskottavuuden

kannalta on térkedd tutkimustulosten selke& kuvaus, jotta lukija ymmartéa aineiston
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analysointitavan. Kategorioita, jotka muodostuivat tutkimustehtdvien ja tutkimusai-
neiston mukaan, voi tarkastella kuviosta 1, kuviosta 2 ja liitteestd 5. Liitteesséd 5 on
kuvattuna osa alkuperéisilmauksista, niistd muodostetut pelkistetyt ilmaukset seka
kategorioiden muodostuminen. (ks. Kylma & Juvakka 2007, 127-128; Kankkunen &
Vehvildinen-Julkunen 2009, 160.)

Riippuvuus eli refleksiivisyys edellyttaa tutkijalta sitd, ettd hdnen on tiedostettava oma
ammatillinen patevyytensa tutkimuksen tekijand. Hanen on pystyttdva analysoimaan,
kuinka hé&n vaikuttaa kasiteltdvaén aineistoonsa ja tutkimuksen kulkuun. (Kylméa &
Juvakka 2007, 129.) Kumpikaan opinndytetyontekijoista ei ollut aikaisemmin tehnyt
tutkimusta, mika voi heikentaa tutkimuksen luotettavuutta. Tutkimuksen luotettavuut-

ta lisda kuitenkin opinnéytetekijoiden perehtyminen tutkimuksen tekemisen teoriaan.

Tutkimuksen luotettavuuden kannalta siltd edellytetddn myos siirrettdvyyttd. Tamé
tarkoittaa sitd, ettd tutkimustulokset voidaan siirtdd muihin vastaaviin tilanteisiin.
Taman tutkimuksen tuloksista ovat siirrettdvissa vanhempien tunteet, joita nuoren
OIVAan meno on heissd aiheuttanut. Aiemmat vastaavat tutkimukset tukevat t&ssé
tutkimuksessa saatuja tuloksia vanhempien kokemista tunteista. Loput saadut tulokset
eivét ole siirrettavissa vastaaviin tilanteisiin, koska eri laitosten kaytannot poikkeavat
toisistaan. (ks. Kylmé & Juvakka 2007, 129.)

Vahvistettavuus liittyy oleellisena osana koko tutkimusprosessiin ja se edellyttaa sel-
laista tutkimusprosessin kirjaamista, ettd toinen tutkija voi paapiirteissaan seurata pro-
sessin etenemistad. Varsinaista tutkimuspéivakirjaa ei pidetty, mutta tutkimusprosessin
eri vaiheet tallennettiin huolellisesti tietokoneelle. Kun kyseesséd on laadullinen tutki-
mus, vahvistettavuus voi olla kuitenkin ongelmallinen kriteeri luotettavuudelle. Tama
johtuu siitg, ettd vaikka eri tutkijoilla olisi kdyt6ssa sama aineisto, he voivat péatya
erilaisiin tulkintoihin. Opinndytetyontekijat k&vivat litteroidun aineiston l&pi seka
erikseen ettd yhdessd. Nain voitiin 16ytdd mahdolliset eridvét tulkinnat ja vertailla nii-
td. Tama lisasi ymmarrysta tutkittavasta ilmidsté ja néin ollen paransi tutkimustulos-
ten luotettavuutta. Lisaksi aiemmin tehdyt tutkimukset tukivat monelta osin tdman
tutkimuksen tuloksia. (ks. Kylma & Juvakka 2007, 129.)
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Haastattelujen tekeminen oli molemmille opinndytetyontekijoille uutta, mik& toi osal-
taan haasteita tyon toteuttamiseen. Haastattelun huolellinen suunnittelu ja valmistau-
tuminen haastattelijan rooliin edesauttoivat kuitenkin haastattelun onnistumista. Esi-
haastattelu toteutettiin haastattelemalla henkil6d, jolla on kokemusta lastensuojelu- ja
perhetydsta. Alun perin esihaastattelu oli tarkoitus tehd& yhdelle haastatteluun osallis-
tuvalle vanhemmalle. Kiinnostus haastattelua kohtaan vaikutti kuitenkin aluksi v&hai-
seltd, ja koska esihaastattelumateriaalia ei olisi valttaméatta voitu kayttdd opinnayte-
tyossd, paadyttiin haastattelemaan ulkopuolista henkil6a. Esihaastattelun avulla voitiin
testata teemahaastattelurungon toimivuutta ja samalla saatiin kdytdnnon kokemusta
haastattelun tekemisesté. (ks. Hirsjarvi ym. 2007, 201; Hirsjarvi & Hurme 2001, 72).
Esihaastattelun pohjalta teemahaastattelurunkoa muokattiin  ymmarrettdvammaksi.
Liséksi varsinaisten haastattelujen jélkeen Kysyttiin vanhempien mielipidetta kysy-
myksista ja niiden ymmarrettavyydestd. Kysymyksié pidettiin hyvina. Yksi vanhem-
mista toivoli, ettd teemahaastattelurunko olisi l&hetetty etukéteen, jotta vastauksia olisi

voinut miettid etukateen.

6.3 Tutkimustulosten tarkastelua

Tutkimuksessa selvitettiin vanhempien kokemuksia OIVAssa tehtévéstd perhetyosta.
Opinnaytetydssa tutkittiin perhetyon toimivuutta seka Kysyttiin, kuinka sité voisi ke-
hittdd. Tassa tutkimuksessa keskustelu nousi keskeiseksi menetelmaksi, jolla henkil6-
kunta vahvistaa ja tukee vanhempien voimavaroja. Muina keinoina tuloksissa nousivat
esille vertaistuki, tiedonsaanti ja kotikdynnit. Eniten kehittdmisideoita vanhemmat
antoivat perhepéivien siséllosta seka siitd, etta henkilokunta antaisi lisaa tietoa ja tukea
nuoren psyykkiseen vointiin ja murrosikéan liittyen. Lisad tukea kaivattiin myos van-
hemmuuteen ja vanhempana jaksamiseen. Aineistosta nousi esille myds vanhemmissa

herdnneité tunteita lapsen joutuessa pois kotoa.

Jokaisen vanhemman tuen tarve on yksilollinen; mika on toiselle riittdvaa tukea, ei
valttamatta riita toiselle vanhemmalle. Vanhempien kokemukset vanhemmuuden tu-
kemisesta ja sen riittavyydesté olivatkin ristiriitaisia. Osa vanhemmista oli tyytymét-
tdmid saamaansa tukeen, he olisivat kaivanneet lisdtukea vanhempana toimimiseen ja
jaksamiseen. Lisaksi vanhemmat kertoivat kaivanneensa konkreettisia neuvoja lapsen-

sa kasvattamiseen. Puotiniemi (1999, 60) on saanut tutkimuksessaan samankaltaisia
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tuloksia: vanhemmat toivoivat lisdd tukea vanhemmuuteen ja konkreettisia neuvoja
lapsensa kasvattamiseen. Lisdksi Puotiniemen tutkimuksen vanhemmilla, jotka eivat
olleet saaneet riittdvasti tukea hoitohenkildstoltd, voi olla vaikeuksia sopeutua lapsen
psyykkiseen sairauteen ja sen aiheuttamaan tilanteeseen perheessa. On tarkead, ettd
OIVAnN henkilokunta arvioi vanhempien voimavaroja, tukee naitd naiden toivomalla
tavalla tai tarvittaessa ohjaa hakemaan apua muualta. Riittava tuki lisdd vanhempien
voimavaroja, mika auttaa vanhempia selviamaan paremmin arjen haasteista ja tuke-

maan nuoren kuntoutumista.

Tutkimustuloksissa keskustelu nousi keskeiseksi menetelmaksi, jolla henkilokunta
vahvistaa ja tukee vanhempien voimavaroja. Kaikki vanhemmat toivoivat lisda kah-
denkeskisia keskusteluita henkilékunnan ja etenkin nuoren oman ohjaajan kanssa.
N&ma tulokset ovat yhdenmukaisia Puotiniemen (1999, 58, 60) tutkimustulosten kans-
sa. Taman tutkimuksen vanhemmat kertoivat keskustelujen kéasitelleen muun muassa
nuoren vointia ja vanhemman omaa jaksamista. Téallaisista keskusteluista vanhemmat
saavat tukea vanhemmuuteensa ja he pédédsevat purkamaan tunnekuormaansa, miké

lisdd vanhempien jaksamista ja selviytymista.

Tutkimuksessa nousi esille vertaistuen tarkeys. Myos Hopian (2006, 64-65) mukaan
sosiaalisella tuella on todettu olevan huomattava merkitys vanhempien selviytymi-
seen. Vertaistuen on todettu lievittdvan vanhempien ahdinkoa ja vahvistavan heidan
voimavarojaan. Tamén tutkimuksen kaikki vanhemmat olivat osallistuneet perhepai-
ville, ja tulosten mukaan he pééasivat sielld jakamaan kokemuksia keskenaan ja kes-
kustelemaan muun muassa omasta jaksamisestaan. Perhepaivét antoivat vanhemmille
tilaisuuden nahda, ettd muut perheet olivat samankaltaisissa tilanteissa. Vanhemmat
pitivat tarkednd mahdollisuutta tavata muita vanhempia, tdma helpottaa heidéan selviy-
tymistaan. Siksi olisikin tarkedd, ettd OIVA kehittdd perhepdivien sisaltod, jotta use-

ammat vanhemmat osallistuisivat tapahtumaan ja hyotyisivét siita.

Tutkimustulosten mukaan vanhempien tiedon ja tuen tarve nuoren psyykkiseen voin-
tiin ja kehitysvaiheisiin liittyen on huomattavaa. Vaikka vanhemmat olivat saaneet
tietoa molemmista aiheista, he kertoivat kaipaavansa ja haluavansa lisaa tietoa. Van-
hemmat toivoivat tietoa myos siitd, miké vaikutus nuoren sairaudella on tdmén kay-

tokseen, sill& he olivat epdvarmoja, kuinka rajata nuoren kayttaytymistd. Duchovicin
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ym. (2009, 47) mukaan vanhemmille on tarkedd opettaa erilaisia keinoja selvitad nuo-
ren haastavasta kaytoksesta, jotta vanhemmat kokisivat hallitsevansa vaikeat tilanteet,
eivatka stressaantuisi ja vasyisi. Aiemmat tutkimukset vanhempien tiedon tarpeesta
ovat puolestaan keskendan ristiriidassa. Hopian (2006, 97) tutkimuksen mukaan tie-
don saaminen lapsen sairaudesta ei ole vanhemmille olennaista, kun taas Puotiniemen
(1999, 60-61) tutkimuksessa vanhemmat eivét saaneet riittavasti tietoa lapsensa sai-
raudesta, vaikka se olisikin ensisijaisen tarkedd. Puotiniemen mukaan vanhemmat
tarvitsevat kaiken mahdollisen tiedon ja tuen lapsen sairaudesta. Puotinimen tutkimus-

tulokset tukevat tdman tutkimuksen tuloksia.

Koska OIVAN henkilékunnalla on psykiatrista osaamista ja suhde vanhempiin on
avoin ja luottamuksellinen, voisi olettaa vanhempien saaneen riittavasti tietoa. Voisiko
syyna tiedon puutteeseen olla esimerkiksi se, ettd henkilokunta on arvioinut tiedon
saannostelyn olevan tarpeellista? Syyna téllaiseen voisi olla muun muassa vanhempi-
en sen hetkinen voimavarojen vahyys késitelld tietoa. Asianmukainen ja riittavé tieto
muun muassa nuoren psyykkisesté sairaudesta kuitenkin tukee vanhemman jaksamista
ja tilanteen hyvaksymistd. Liséksi asiallisella tiedolla voidaan vahentdd vanhemman
tuntemaa syyllisyyttd lapsen sairaudesta ja joutumisesta pois kotoa. Onkin tarke&a,
ettd OIVAN henkilokunta antaa aktiivisesti ja oma-aloitteisesti vanhemmille tietoa
nuoren kehitysvaiheista seka psyykkisestd voinnista, ottaen kuitenkin huomioon van-

hemman kulloisenkin kyvyn, halukkuuden ja voimavarat ottaa tietoa vastaan.

Nuoren joutuminen pois kotoa ja meno OIVAan oli herattdnyt vanhemmissa monen-
laisia tunteita, kuten syyllisyyttd, avuttomuutta, pettymystd, huolta raha-asioista ja
epatietoisuutta tulevaisuudesta. Aiemmissa tutkimuksissa (Scharer ym. 2009, 93; Ho-
pia 2006, 93; Puotiniemi 1999, 51-52) vanhempien on todettu kdyvén 1api samankal-
taisia tunteita lapsen sairastuessa tai ollessa osastohoidossa. Nuoren kuntoutuessa ne-
gatiiviset tunteet vaistyvét ja vanhemmat alkavat nédhd& tilanteen eri valossa; toivo
herdd, he alkavat siséistdméaén tilanteen ja usko tulevaisuuteen palaa vahitellen. Henki-
I6kunnan on térke&d tiedostaa, ettd vanhemmat kayvat lapi melkoisen tunnemyrskyn
nuoren kuntoutuksen aikana. Té&llaisen vanhemman havaitseminen ja kohtaaminen
vaatii henkilokunnalta ammattitaitoa ja herkkyyttd, ettei esimerkiksi vanhemman tun-

temaa syyllisyytta vahingossa lisaté.
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6.4 Tutkimustulosten hyddyntaminen ja jatkotutkimushaasteet

Tutkimustulokset antavat tietoa OIVAN perhetydn toimivuudesta vanhempien nako-
kulmasta. OIVA voi hyodyntéa tutkimustuloksia perhety6té kehittdessaan. Vertaistuen
merkitys nousi vahvasti esille, ja vanhemmat pitivét perhepaivié tarkeéna tuen lahtee-
na. OIVA voi hyddyntaa vanhempien tutkimuksessa esittdmia toiveita perhepéivien
sisallon kehittdmiseksi. Tutkimustuloksista ilmenee, ettd vanhemmat toivovat lisdé
tietoa lapsensa kehitysvaiheista ja psyykkisesta voinnista. OIVA voi palautteen poh-

jalta arvioida ja kehittad omia kaytant6jaan ja tydmenetelmiaan.

Opinnaytety6 auttaa ymmaértdmaan, minkalaisia tunteita lapsen sairaus ja joutuminen
pois kotoa vanhemmissa aiheuttaa. Tutkimuksessa saadut tulokset aiheesta eivat pade
ainoastaan lastensuojelussa ja kuntoutuksessa, vaan ne ovat siirrettavissa eri sosiaali-
ja terveysalojen kentille. Perheiden kanssa tyoskentelevat alan ammattilaiset ja opiske-
lijat voivat hyddyntad ndita tuloksia tydssaan.

Tassa tutkimuksessa selvitettiin ainoastaan vanhempien kokemuksia OIVAnN perhe-
tyosté. Jatkotutkimushaasteena voisi olla tyontekijoiden haastattelu siitd, miten perhe-
tyd heiddn mielestddn toimii ja mitd kehitettdvaa siind on. Nain voitaisiin vertailla
vanhempien ja tyontekijoiden kokemuksia perhetydsta ja sen toimivuudesta. Tyonte-
kijoiden kokemuksia keraamélla OIVA voisi todennédkoisesti kehittda entisestaén te-
kemadansa perhetyota. Lisaksi voitaisiin haastatella OIVVAssa olevia nuoria seké yhteis-
tyotahoja. Parin vuoden péésté voisi tehdd myos vertailevan tutkimuksen nyt tutkitusta

aiheesta ja selvittad, miten OIVA on kehittanyt perhetyotaan.

6.5 Opinndytetydprosessin pohdinta

Opinnéaytetyoprosessi alkoi joulukuussa 2008, jolloin opinndytetyontekijat ja toimek-
siantaja pitivat palaverin. OIVAlla oli tarvetta selvittdd perhetydn toimivuutta ja opin-
ndytetyontekijat olivat kiinnostuneita selvittdméan asiaa. Perhety6td toteutetaan lahes
jokaisella terveydenhuollon alueella, ja se on olennainen osa sairaanhoitajan tyota.
Sen lisédksi, etta tutkittu aihe on mielenkiintoinen, siitd on myods hydtya tydskennelles-

sd hoitotyon asiantuntijana.
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Opinnéytetyossa teoreettinen viitekehys rakentui voimavarakeskeisen perhetyon teori-
an ymparille. Voimavarakeskeinen toiminta-tapa on keskeinen osa perhe- ja hoitotyo-
t4, ja sitd kédytetddn yha laajemmin. Voimavarakeskeisessa tyoskentelyssé keskiossé
on perhe, ja voimavaroja ja uusia toimintatapoja ei etsita perheen puolesta vaan yh-
teistydssa perheen kanssa. Aiheeseen perehtyminen opinnédytety6ta tehtéessé on anta-
nut uusia ndkokulmia perheiden kanssa tydskentelyyn.

Opinnéaytetyon idea esitettiin joulukuussa 2008, minka jalkeen tyo oli kevaan tauolla,
silla toinen tekijoista oli ulkomailla opiskelemassa. Téné aikana kuitenkin aloitettiin
suunnitelman tekeminen ja perehdyttiin l&hdemateriaaliin. Opinnéytetyon suunnitelma
esitettiin lokakuussa 2009, jolloin saatiin myos tutkimuslupa. Marraskuun alussa van-
hemmille postitettiin opinnaytetyon esittelykirje ja suostumuslomake tutkimukseen
osallistumisesta. Vanhempien osallistumishalukkuus tutkimukseen vaikutti aluksi niu-
kalta, silla viidestatoista lahetetysta Kkirjeestd palautettiin palautuspaivdmaaraan men-
nessa vain kaksi. Suostumuslomakkeita palautui kuitenkin mydhassa, jolloin paastiin
haastattelemaan viittd vanhempaa. Maard osoittautui riittavéksi, silla aineisto alkoi

saturoitua, eika uusia asioita noussut enaa esille.

Haastattelut tehtiin marraskuussa 2009 muutaman péivén valein ja haastatteluaineisto
litteroitiin heti haastattelujen jalkeen. Haastattelujen tekeminen oli yksi haastavimmis-
ta vaiheista opinnaytetyoprosessissa, silla se oli molemmille tekijoille uusi kokemus.
Haastattelut olivat kuitenkin erittdin antoisia, koska vanhemmat kertoivat avoimesti
kokemuksistaan ja tunteistaan lapsen joutuessa pois kotoa. Sisélldnanalyysia ohjasivat
tutkimustehtavat, jotka kulkivat mukana lapi analysointivaiheen. Kategorioiden muo-
dostaminen sujui ongelmitta, silla teemahaastattelurunko vastasi tutkimustehtévia ja
litteroidusta aineistosta 16ytyi selkeésti vastaukset esitettyihin kysymyksiin. Asetettu-
jen tutkimustehtévien lisaksi vastauksista selvisi vanhempien lapik&dymié tunteita, joita

nuoren meno kuntoutukseen oli heissa aiheuttanut.

Opinnaytetyon tekeminen on pitk& ja haastava prosessi yksinkin tyéskennellessa.
Kahden ihmisen tydskennellessd yhdessa jouduttiin sovittelemaan yhteen aikatauluja,
joille yksityis- ja ty0elama asettivat omat vaatimuksensa. Yhteisty6 oli kuitenkin erit-
tain toimivaa. Yhdessa tekeminen mahdollisti ajatustenvaihdon seké asioiden tarkaste-

lemisen kahdesta ndkokulmasta. Liséksi huumorintajusta oli usein apua opinnaytetyo-
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prosessin aikana. Yhteistyd ohjaavan opettajan sek& toimeksiantajan kanssa oli toimi-
vaa. Vaikka opinnaytetyon aikataulu ei taysin pitanyt, molemmilla riitti karsivéllisyyt-
td tyon suhteen. Ohjaava opettaja antoi ohjausta tarvittaessa. Lisaksi han oli joustava
ja valmis tapaamaan nopeallakin aikataululla. Opponenteilta saatu tuki ja palaute an-

toivat voimia opinndytetyon tekemiseen.
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¥ _Savonia
’ ammattikarkeakoulu
HYVA VANHEMPI

Olemme kaksi sairaanhoitajaopiskelijaa Savonia-ammattikorkeakoulusta lisalmen
yksikostd, valmistumme jouluna 2009. Kainnymme Teiddn puoleenne opinnayte-

tyomme merkeissd, jonka tilaajana on Kuntoutuskoti OIVA Oy.

Opinnaytetydmme tarkoituksena on keratd haastattelemalla Teiddn vanhempien ko-
kemuksia OIVAssa tehtdvasta perhetyostd. Selvitimme opinnéytetydssamme koke-
muksianne muun muassa perhepaivista ja yhteistyostd OIVAnN henkilékunnan kanssa.
Haastatteluista saatuja tuloksia kdytetddn OIVAnN kéytdnnon tyon kehittdmiseen. Siksi

Teidan kokemuksenne ja mielipiteenne ovat merkittavia.

Suostumuslomake haastatteluun tulee suoraan opinnaytetyontekijoille, joten OIVAnN
henkilokunta ei saa tietda osallistumisestanne haastatteluun. Kasittelemme haastattelu-
aineistoa taysin luottamuksellisesti ja niin, etta raportin tuloksista haastateltavien hen-
kilollisyytta ei voi tunnistaa. Haastattelut nauhoitetaan luvallanne. Tuhoamme nauhoi-
tetut haastattelumateriaalit heti opinndytetyon valmistuttua. Haastattelu kestdaa kor-
keintaan noin tunnin ja haastattelupaikan voimme sopia ollessamme teihin yhteydessa.
Halutessanne osallistua haastatteluun palauttakaa suostumuslomake allekirjoitettuna
oheisessa palautuskuoressa 12.11.2009 mennessa. Mikali Teilla on kysyttavaa opin-

naytetyostd, vastaamme mielelldamme ja annamme lisétietoa.

Terveisin opinndytetyon tekijét ja ohjaava opettaja

Pia Kumpulainen pia.kumpulainen@student.savonia.fi
040-768 2591
Kimmo Manninen kimmo.manninen@student.savonia.fi

044-345 2056
Katrina Hyvonen (Ohjaava opettaja) katrina.hyvonen@savonia.fi
044-785 6617



LIITE 2 1

¥ Savonia

’ ammattikorkeakoulu

Suostumuslomake

Ymmarran, ettd haastatteluun osallistuminen on vapaaehtoista ja minulla on oikeus

kieltaytya siitd milloin tahansa.

Paikka ja aika

Allekirjoitus

Nimenselvennys

Puhelinnumero, josta tavoitamme teidat

Vuorokaudenaika, jolloin toivotte meiddn ottavan teihin yhteytta
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TEEMAHAASTATTELURUNKO

1. Voimaantuminen

Kuinka kauan olette tehneet yhteistydtd OIVAN kanssa?

Milla tavalla olette kokeneet yhteydenpidon toimineen perheen ja OIVAN vé-
lilla?

Milla tavoin OIVAN henkilokunta on ottanut teidat mukaan lapsenne kuntou-
tuksen suunnitteluun ja toteutukseen?

—>Jos ei, niin olisitteko halunneet olla mukana?

Kuvaile miten olette kokenut: perhepdivat, kotikdynneistd, yhteistyopalavereis-
ta?

-> Minkalaisia ajatuksia ne ovat heréttaneet teissa?

Milla tavoin OIVAN henkilokunta ja toiminta ovat tukeneet jaksamistanne?
Enté perheenne jaksamista?

Mika merkitys OIVAN henkil6kunnalla ja toiminnalla on ollut perheenne ko-
konaistilanteen kannalta?

Millaista tukea olette saaneet vanhemmuuteenne?

Miten kaiken kaikkiaan kuvailisitte yhteistydtd OIVAN kanssa?

Tiedon saaminen nuoren kehitysvaiheista ja psyykkisesta voinnista
Minkalainen vaikutus nuoren sijoituksella OIVAan on ollut perheeseenne?
Millaista tietoa olette saanut siitd, mika kuuluu “normaaliin” murrosikdén ja
mika voisi olla “epénormaalia” oireilua?

Millaista tietoa olette saanut lapsenne psyykkisesta voinnista Oivan henkil6-
kunnalta?

—> Jos ette ole saaneet, olisitteko tarvinnut/halunnut sit4?

—> Onko tiedonsaanti ollut mielestanne riittdvaa?

Kehittdmisideoita ja palautetta

Onko saamanne tuki ollut riittdvaad? Mité olisitte kaivanneet lis&&?

Miten kehittaisitte OIVAnN toimintaa perheiden kanssa tydskenneltaessa? (esi-
merkiksi yhteydenpito, mukaan ottaminen lapsenne kuntoutukseen, tiedon-

saanti, perhepaivét)
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Tutkimuslupahakemus

Kuntoutuskoti Oiva Oy:n laatupaillikkd Kosti Kejoselle

Olemme kaksi sairaanhoitajaopiskelijaa Savonia-ammattikorkeakoulusta lisalmesta.
Valmistumme joulukuussa 2009. Haemme tutkimuslupaa opinndytetydmme toteutta-

miseen Kuntoutuskoti OIVA Oy:ssd (OIVA).

OIVA halusi selvittdd perhetyon toimivuutta. Tdmén opinnédytetyon tarkoituksena on
selvittdd yhteistyon toimivuutta seké tiedon ja tuen saantia vanhempien ndkokulmasta
ja saada kehitysideoita. Opinndytetyon tavoitteena on, ettd OIVA saa tietoa ja palau-
tetta perhetyon toimivuudesta vanhempien ndkékulmasta. Tutkimustulosten pohjalta
OIVA voi kehittdd perhetyon kdytantojain. Toteutamme tutkimuksen kvalitatiivisella

tutkimusmenetelmalli.

Tarkoituksena on marraskuussa 2009 haastatella viittd vanhempaa. Haastattelupaikat
sovitaan erikseen vanhempien kanssa. Késittelemme haastatteluaineistoa tiysin luot-
tamuksellisesti ja niin, ettd raportin tuloksista haastateltavien henkil6llisyyttd ei voi
tunnistaa. Opinnédytetydmme valmistuu joulukuussa 2009. Opinndytetyétimme ohjaa

Savoniasta Katrina Hyvonen 044-785 6617 ja OIV Asta laatupaillikké Kosti Kejonen.
Pyyddmme hakemuksemme pikaista kasittelyd, yhteisty6terveisin
lisalmessa 27.10.2009

Tiloploim i . Sl

Pia Kumpulainen Kimmo Manninen Katrina Hyvonen

040-768 2591 044-345 2056 044-785 6617

Tutkimuslupa my6nnetidén ZI el myonnetd D opinnédytetydlle.
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Alkuperaisilmaus

Pelkistetty ilmaus

Alakategoria

Ylakategoria

Paakategoria

“Yhteistyotd? —— Ehka sita
just, sita ootti semmosta
konkreettista, ettd “tie ndin,

P22

tie ndin”.

Odotukset konkreettisemmis-
ta neuvoista

”— —etta valilla vois olla sit
nii, tyyliin ettd — — omat oh-
jaajat ja mina.”

Toiveena keskusteluita oh-
jaajien ja vanhempien kesken
ilman nuorta

" Ois sillai oikeesti sddnnol-
lisesti, tai niinku kuntoutus-
suunnitelman paivittamista

vanhempien kanssa.”

Kuntoutussuunnitelman
saannollinen péaivittdminen
yhdessa

”— — mitenka minakin voin
tukee omalta osaltani.”

Neuvoja, kuinka tukea nuorta

Kuntoutuksen suunnit-
telu ja toteutus

- - jos siella ei 00 — — omat
ohjaajat paikalla, niin sillon
ne ei oikein tiia ihan kaik-
kee, et missd mennddn.”

Muilla kuin omilla ohjaajilla
huonosti tietoa

“Tietysti hyva ois, etta pysys
hoitajat ihan samana.”

Toive henkilokunnan pysy-
vyydesta

”—— semmonen toivomus
ainakin, etta se ei ruppeis
litan ussein se porukka vaih-
tumaan siella.”

Toive henkilokunnan pysy-
vyydesta

Henkildkunta

Y hteistyd

“Sillon aina [saanut tietoa
psyykkisesta voinnista], kun
oon kysynyt. ”

Psyykkisesté voinnista saa-
nut tietoa kysyessaan

Psyykkinen vointi

Tiedonsaanti

Perhetydn kehittdminen
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Alkuperaisilmaus

Pelkistetty ilmaus

Alakategoria

Ylakategoria

Paakategoria

“Ei ne silla lailla niinku
oma-alotteisesti [ole anta-
neet tietoa psyykkisesta
voinnista].”

Henkildkunta ei ole kertonut
psyykkisesta voinnista oma-
aloitteisesti

”Se ois [lisatieto psyykkises-
ta voinnista] pahemmassa
vaiheessa varsinkii tarpeen.”

Lisatiedon tarve psyykkisestéa
voinnista nuoren voinnin
ollessa huonompi

- - normaalisti ois voinu
lapsille vah&an huutaaki ja
sitten mietti, kun tuo sairaus
on semmonen, etta mita sita
pitas tehd, etta...”

Epatietoisuus, kuinka suhtau-
tua sairauteen

Psyykkinen vointi

”— — ois voinut vahan ehka
laajemminki keskustel-
la[kehitysvaiheista].

Liséa tietoa ja keskustelua
kehitysvaiheista

”— — 0is voinu niinku enem-
manki ottaa sita [kehitysvai-
heita] esille.”

Lis&é tietoa ja keskustelua
kehitysvaiheista

”— — itte myokin pahkailee,
ettd onko taa normaalii vai
ei.”

Epétietoisuus siitd, mitd kuu-
luu normaaliin murrosikaan

“Ettd onko tdd niinku sai-
rauden vai sen murrosian — -
on kylla pahkailya aina va-
han ollu, ettd onkos tdma nyt
sita vai tata vai mitas. ”

Epatietoisuus siitd, mika on
murrosik&a ja miké sairautta

Kehitysvaiheet

Tiedonsaanti

”— —vanhempia olisi saanu
olla enempi paikalla.”

Toiveena lisd4 vanhempia
perhepéiville

Vertaistuki

Vanhempien voimavarojen
vahvistaminen

Perhetyon kehittdminen
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Alkuperaisilmaus

Pelkistetty ilmaus

Alakategoria

Ylakategoria

Paakategoria

” — — 0is kaivannu niita tois-
tenkin nuorten vanhempia
sinne.”

Toiveena lisad vanhempia
perhepaiville

”— — perhepaiville joku tee-
majuttu siind.”

Teema perhepaiville

”Yhdessd tekemistda.- - Mut
vahan semmonen niinku hou-
kutus —— ”

Y hteistd tekemista perhe-
paiville

"Et kylld semmosta [tukea]
noin niinku just siihen van-
hempana jaksamiseen. ”

Lisatukea vanhempana jak-
samiseen

Vertaistuki

”_ — sita tukea vanhemmuu-
teen ois kaivannut lisdd.”

Lisatukea vanhemmuuteen

”— — mitenk& minakin voin
tukee omalta osaltani.”

Neuvoja, kuinka tukea nuor-
ta

”Sit taas, ettd miten mind
jaksan. Etta ei noin niinku
minuakaan rasiteta liikaa.’

i)

Vanhemman jaksamisen
huomiointi

“Ehkd sité just, sité ootti
semmosta konkreettista, ettd

S22

tie nain, tie nain .

Odotukset konkreettisem-
mista neuvoista

Tuki vanhempana
toimimiseen ja jaksa-
miseen

Vanhempien voimavarojen
vahvistaminen

Perhetydn kehittdminen




