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Maisterintutkielmani aihe oli nuorisopsykiatrinen kuntoutus lastensuojelun sijaishuollossa.
Tavoitteenani oli muodostaa mahdollisimman realistinen kuvaus aiheestani tyontekijoiden
kuvaamana. Teoreettinen osuus koostuu muutamista Kkotimaisista ja kansainvélisistd
tutkimuksista. Tutkimukseni aineisto koostui kahden nuorisopsykiatrista kuntoutusta tekevin
yksikon viiden tyOntekijdn puolistrukturoidusta teemahaastattelusta, joita peilaan nédihin
mainitsemiini tutkimuksiin. Analysoin kokoamani aineiston litteroinnin jilkeen grounded theory
mallin mukaisesti, hyddyntéden Antero Stenlundin (2020) sekd Anselm Straussin ja Juliet Corbinin
(1990) tekemédd mallinnusta analyysiprosessista. Muodostin analyysiprosessini pddtteeksi oman
teorian pohjautuen kerddméani aineistoon.

Yksikot olivat kuntouttavan sijaishuollon yksikditéd ja yksikoiden tekemad tyotd kutsuttiin
nuorisopsykiatriseksi  kuntoutukseksi, koska siind yhdistyi nuorisopsykiatrinen ja
kuntoutuksellinen tyOskentely. Yksikot olivat intensiivitason yksikoitd ja nithin oli sijoitettuna
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menetelmien kautta tulevista taustateorioista. Dialektinen kéyttdytymisterapia (DKT) oli néissd
yksikoissd eniten tyotd ohjaava teoria. Kuntoutuksen tavoitteena on aineiston perusteella muun
muassa nuoren psyykkisten oireiden lieventdminen tai parantaminen, nuoren tilanteen
selvittiminen ja toimintakyvyn edistiminen. Yksikoissa kéytettiin nuorten kanssa tyoskentelyssa
esimerkiksi tiivistd omaohjaustydskentelyd, monipuolisesti kuntoutukseen liittyvid toimintoja,
psykiatrista hoitotyotd sekéd erilaisia menetelmid. Esteet ja haasteet tyoskentelylle nousivat
asioista. Yksikoisséd tehtiin arviointia kuntoutuksesta koko nuoren prosessin ajan aktiivisesti.
Johtopditoksend totean, ettd tutkimissani yksikdissd nuorisopsykiatrista kuntoutusta tehtiin
monipuolisesti keskittyen olennaiseen; edesauttamaan nuorten toimintakykyéd ja paluuta kotiin
perheen luo. Yksikkdjen tyotd kehitettiin aktiivisesti eteenpdin ja ohjaajista vilittyi selked into ja
palo tekeméénsé ty6hon seké aito halu tukea ja auttaa heille sijoitettuja nuoria.

Toisiin tutkimuksiin verratessani 16ysin useita yhtildisyyksid esimerkiksi terapeuttisen
laitoskasvatuksen yksikoihin, muihin nuorisopsykiatrista kuntoutusta tekeviin yksikoihin tai
yhdistelméyksikoissd tehtdvain tyohon.
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1 JOHDANTO

Tutkimustehtdvini on kuvata, mitd nuorisopsykiatrisella kuntoutuksella
tarkoitetaan lastensuojelun sijaishuollossa tyontekijéiden kuvaamana.
Tutkimuskysymykseni on, mitd on nuorisopsykiatrinen kuntoutus lastensuojelun
sijjaishuollossa.  Aineistona kdytdn kahden lastensuojelun sijaishuollon yksikon
tyontekijoiden haastatteluja. Aihetta on tutkittu véhén, joten analysoin aineistoni grounded
theory mallin mukaisesti ja muodostan aiheestani oman teorian. Peilaan aineistostani
saamiani tuloksia muutamiin tutkimuksiin. Tavoitteenani on muodostaa mahdollisimman
realistinen kuvaus aiheestani tyontekijoiden kuvaamana.

Kansainvilisesti kdytetddn termid “therapeutic residential care” yksikoista,
joissa tehddin nuorisopsykiatrista kuntoutusta (mm. Whittaker ym. 2016; Ainsworth 2018;
Clarke 2011, Hirot ym. 2021). Eeva Timonen-Kallio & Laura Yliruka & Pekka Nérhi (2017)
ovat suomentaneet kyseisen termin “terapeuttinen laitoskasvatus” Lapsi- ja
perhepalveluiden muutosohjelman (LAPE-hanke) sijaishuollon kehittdmiseen liittyvissa
mallinnuksessaan. Tuija Eronen & Riina Laakso (2016) puhuvat terapeuttisesta
orientaatiosta tutkimuskatsauksessaan, jossa terapeuttinen orientaatio jakautuu useampaan
suuntaukseen (esimerkiksi CARE, Sanctuary, TRC). Timonen-Kallio ym. (2017) kuvaamaa
terapeuttista laitoskasvatusta on implementoitu jonkun verran myds Suomessa.

Tamad aithe on ajankohtainen, koska nuoret ovat riskiryhmi
mielenterveyshédirididen esiintymisen suhteen. Useimmat krooniset psyykkiset hairiot
puhkeavat ennen 18-vuoden ikdd. Méiérittelen nuoriksi tdssd tutkielmassa 13—17-vuotiaat.
Tédmin ikdisille ei 10ydy kaikilta paikkakunnalta psykiatrisen hoidon avopalveluita ja
nuorisopsykiatriset osastot eivdt voi vastata esimerkiksi kéytoshdirioihin  tai
neuropsykiatrisesti oireilevan nuoren haasteisiin ja tarjota oikeanlaista tukea. Aikaisin
puhkeavat psyykkiset hdiriot aiheuttavat useita haittoja kasvavalle ja kehittyvélle nuorelle,
esimerkiksi vetdytymistd, riippuvuushdiriditd ja ennenaikaisen menehtymisen. Jotta néité
oireita voitaisiin lieventdd, tarpeeksi aikaisin aloitettu kuntoutus on térkedd. Osa oireilevista
nuorista ovat myds vammaispalvelujen ja lastensuojelun yhdyspinnalla, esimerkiksi
neuropsykiatrisen diagnoosin saaneet. N&itd nuoria kuvaa Lastensuojelun vaativan
sijaishuollon uudistamistyéryhméa (2020, 17) viliinputoajiksi siind vaiheessa, kun heilld
diagnosoidaan mielenterveyshdirio. Heille ei ole tarjolla riittdvésti tukevia palveluita

esimerkiksi sosiaalipalveluissa, vammaispalveluissa tai lastensuojelun avohuollossa.



Perhetyontekijoilld ei useinkaan ole neuropsykiatrista osaamista ja tdmén takia tarjottu
perhety0 ei auta. Télla tavoin oireilevat nuoret jadvét usein ilman tukea ja heidén perheensa
uupuvat. Tdmén vuoksi neuropsykiatrisen diagnoosin saanut pdityy usein lastensuojelun
sijaishuoltoon sijoitetuksi. (Hirot ym. 2021, 1; Lastensuojelun vaativan sijaishuollon
uudistamistyéryhmad, 2020, 17.) Haluan selvittdd my0s tutkimukseni kautta, mité tutkimieni
yksikdiden ohjaajat ajattelevat tekemdéstddn verkostotyOstd ja yleisesti palveluista, joita
sijoitetuille nuorille tarjotaan. Tdma kysymys on olennainen pohdittaessa, miten yksikoitd
pitéisi kehittdd eteenpdin.

Nuoruusidssd  mielenterveydenhdiriot ~ kaksinkertaistuvat ~ verrattuna
lapsuusikddn. Laajan tutkimuksen mukaan suurin osa aikuisten mielenterveyshdiridistd
alkavat ennen 24 vuoden ikda ja jopa puolet ennen 14 vuoden ikédd. Koska nuorella voi olla
samaan aikaan eri mielenterveyden hiirididen oireita, hoidon ja kuntoutuksen
kohdentamiseen vaikuttaa oireiden vakavuus. (Kiviranta & Munck & Koskinen & Tuulio-
Henriksson 2016, 138-139.) Psyykkisesti oireilevat nuoret ovat usein moniongelmaisia,
joten he vaativat tyontekijoiltd erityisosaamista ja resursseja, jotta tuki olisi auttavampaa.
Vaikka nuorisopsykiatriassa hoito olisi ammattitaitoista, mutta sairaalakeskeistd, se ei ole
tehokasta ilman moniammatillisuutta. (Ellild 2007, 5; Timonen-Kallio 2012, 36.) Jos nuori
joutuu olemaan nuorisopsykiatrisella osastolla pitkid ajanjaksoja, voi olla hénen olla vaikea
palata normaaliin arkeen. Tdtd ovat kuvanneet usea kohtaamani nuori. Moniammatillisuus
antaa nuoren ja perheen kiyttoon kokonaisen ammattilaisten tiimin, jossa on edustettuna
erilaista osaamista. Ndin nuori ja perhe tulee huomioitua kokonaisvaltaisesti ja apua voidaan
antaa useammalle eri osa-alueelle. Koko ajan kehitetdén uusia toimintamalleja eri tavalla
oireilevien nuorten tukemiseksi. Lastensuojelun vaativan sijaishuollon uudistamistyéryhméa
tuo esiin raportissaan, ettd lastensuojelun asiakkaana oleville lapsille ja nuorille, joilla on
mielenterveydellisid haasteita, ei ole tarjolla riittdvasti asianmukaista psykiatrista hoitoa eika
myOskddan soveltuvia sijaishuoltopaikkoja. (Lastensuojelun vaativan sijaishuollon
uudistamistyoryhmad, 2020, 16.) Turun yliopiston hallinnoima LANUPS-hanke tutkii talla
hetkelld lastensuojelun ja nuorisopsykiatrian yhteisasiakkuuksia. Tutkijoiden tavoitteena on
selvittdd, mikd ndiden nuorten palvelujen tarve on ja miksi nimé& nuoret eivit saa toistuvista
asiakkuuksista huolimatta tarvitsemaansa hoitoa ja tukea. (LANUPS-hanke 2022.)

Olen tehnyt oman tydurani 2000-luvun alkupuolelta tdhidn pédivddn asti eri
tavalla oireilevien nuorten tai nuorten aikuisten kanssa nuorisotydssd, lastensuojelun
sijaishuollossa, jdrjestdissd tai tyOpajatoiminnassa. Vuosien varrella on heritty

ennaltaehkdisyn tarpeellisuuteen ja joitain isoja linjoja on vedettykin valtakunnallisesti.
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Néamad linjaukset eivdt kuitenkaan jostain syystd kulkeudu alueille, jossa nuorten erilaisten
haasteiden kanssa tehdddn toitd. Rakenteet eivdt mahdollista sellaista tyotd, milld olisi
vaikuttavuutta. Lastensuojelun vaativan sijaishuollon uudistamistydryhma toteaa
loppuraportissaan, ettd yleiset sosiaali- ja terveyspalvelut sekéd ennaltachkéisevit palvelut
lapsille ja nuorille eivdt joko tavoita niitd tarvitsevia tai ne eivét vastaa tarpeeseen.
Uudistamistydryhma kirjoittaa my®ds, ettd perusterveydenhuollosta uupuu yleensa lasten- ja
nuorten mielenterveyspalvelut kokonaisuudessaan. Sama ongelma on
opiskeluterveydenhuollossa. Sielld ehké tunnistetaan ongelmia, mutta tyontekijoilla ei ole
keinoja ja resursseja puuttua niihin. (Lastensuojelun  vaativan sijaishuollon
uudistamistyoryhmd 2020, 16.) Lehdistdssd puhutaan paljon nuorten psyykkisisti
ongelmista, ruuhkautuneista psykiatrisista osastoista ja tyOntekijoiden vaihtuvuudesta
lastensuojelussa. Hyvinvointialueet ovat tulossa voimaan vuoden 2023 alusta. Odotan paljon,
ettd tdma vaikuttaisi nuorten saamiin mielenterveyspalveluihin lisddmalld niitd myos pieniin
kuntiin.

Maisterintutkielmani alkaa lyhyelld tutkimuskatsauksella edeten kisitteiden
madrittelyyn. Tdmaén jélkeen kuvaan lyhyesti muutaman tutkimuksen tuloksia, joihin peilaan
saamiani tuloksia.  Témin jilkeen kerron tutkimusasetelmasta ja metodologisesta
viitekehyksesténi. Tdmén jdlkeen siirryn haastatteluaineistoni analysointiin sekd tuloksiin.

Lopuksi vedén tulokseni vield yhteen ja peilaan niitd muutamiin tutkimuksiin.



2 PERUSTAA RAKENTAMASSA TUTKIMUSTEN
KAUTTA

Téssd luvussa kerron tarkemmin tutkimuksista, joissa on tutkittu joko
nuorisopsykiatrista kuntoutusta tai terapeuttista orientaatiota kdyttdvid yksikoitd. Kéytan
omassa tutkielmassani sekéd suomalaista ettd kansainvélistd tutkimusta. Tutkimukset 16ysin
Jyvdskyldan yliopiston kirjaston hakupalvelun kautta sekd kéyttdimélld googlen
hakutoimintoa. Lisédksi kysyin apua tutkimusten hakemiseen muutamilta lastensuojelun
tutkijoilta. Valikoin mukaan tutkimuksia, joissa kisiteltiin nuorten kanssa yksikoissd
konkreettisesti tehtdvdd ohjaustyotd, jotta voin peilata omia tuloksiani helpommin ndihin

olemassa oleviin tutkimuksiin.

2.1 Tyoskentelyorientaatiot

Nuorisopsykiatrista kuntoutusta tekevid yksikoitd ei ole maédritelty
yhdenmukaisesti. Yksikoissd tyoskennellddn hyvin monenlaisilla orientaatioilla ja
tyootteilla. Kansainvilisesti kéytetdén psyykkisesti oireilevien nuorten kanssa tehtdvésti
tyOstd sijaishuollossa termid “therapeutic residential care”. Kansainvélinen terapeuttisen
orientaation tutkimusryhma madritteli kyseisen orientaation artikkelissaan yleisesti
(Whittaker ym. 2016). He eivét halunneet tehdd maiiritelmii, joka rajaa mahdollisuuden
kehittad mallia eteenpdin. He nékivit, ettd yleiset linjaukset olisivat helpommin siirrettdvissa
eri kulttuureihin ja jokainen maa voisi lisdtd omaansa malliin helpommin. Nama lisdykset
opettavat terapeuttisen orientaation yleisten linjauksen siirrettdvyydestd tutkijoille lisda.
Terapeuttinen orientaatio madriteltiin suunnitelmallisesti rakennetuksi terapeuttiseksi
ympéristoksi, joka tarjoaa hoitoa, koulutusta, sosialisaatiota, tukea ja suojelua lapsille sekd
nuorille. Téssd mallissa tunnistetaan lasten ja nuorten psyykkiset tai kdytokselliset haasteet
yhteisty0ssd perheen kanssa. Siind tehdéén tiivistd yhteistyotd kunnan eri palveluiden kanssa.
Tutkijaryhma madritteli viisi keskeistd periaatetta terapeuttiselle orientaatiolle.
Ensimmaéinen oli lasten turvallisuuden takaaminen sijaishuollossa. Tdmi taataan heiddn
mukaansa hyvin suunnitellulla, kasvu orientoituneella ja jatkuvasti arvioidulla palvelulla.
Toinen periaate oli perheiden kanssa tehtivé tiivis yhteistyd. He ndkivét yksikon roolin
tarkednd perheen tukijana eteenpdin vaikeuksien jélkeen. Kolmantena periaatteena tyoryhméa

madritteli yhteison jdsenend olemisen eikd ulkopuolella toimimisen. Terapeuttisessa
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orientaatiossa uskotaan moniammatilliseen yhteistyohon ja halutaan tarjota yhteistydssé
perheille monipuolisia yhteison tuottamia palveluita. Neljdntend periaatteena tydryhma
kuvaa terapeuttista orientaatiota isompana kuin pelkkédnd alustana. He kirjoittavat, ettd
terapeuttinen orientaatio on kehittyvéd ja koulutuksellinen tapa toimia sekd se perustuu
tutkimukseen vahvasti. Viidentend periaatteena he kuvaavat, ettd terapeuttisen orientaation
tavoitteena on olla tehokas saavuttaessaan tuloksia perheille ja nuorille. Terapeuttinen
orientaatio on toistettavissa oleva toimintatapa seki se on selkedsti kuvattu eri puolilta, jotta
sitd voi toteuttaa eri ymparistoissd. (Whittaker ym. 2016, 95-98.) Timonen-Kallio, Yliruka
& Nirhi (2017) kuvaavat, ettd kyseistd orientaatiota voi soveltaa erilaisiin laitosmuotoihin,
sen lisdksi, ettd sitd voi hyddyntdé vaikeasti oireilevien nuorten kuntoutuksellisessa tydssé.
Heiddn mukaansa tydskentelyorientaation perusajatuksena on, ettd yksikoissd
tunnistettaisiin, mitd ndiden lasten ja nuorten eldmdssd on tapahtunut ennen sijoitusta ja
ymmarrettdisiin niiden vaikutus lapsen ja nuoren toimintaan sekd niiden traumaattiset
vaikutukset mielenterveyteen. Tdmédn takia nd@mé tutkijat korostavat laitostyon
lahtokohdaksi terapeuttisuutta, koska siind vastataan lapsen kokemuksiin, kasitellddn niita
sekd pyritddn saamaan aikaan muutoksia ilman, ettd lapsi vaurioituu enempéd.
Yksinkertaisimmillaan tutkijat kuvaavat terapeuttista orientaatiota lapsen kokemusten
vastaanottamisena, niissé tukemisena sekd olemalla apuna niiden ymmaértamisessd. Tdhdn
liittyy olennaisena avoimuus ja rehellisyys lasta koskevissa asioissa huomioiden lapsen
kehitystaso sekd pyritddn muodostamaan lapselle johdonmukainen tarina ilman yllatyksia.
Tavoitteena on myos, ettd lapsella on yhtenevéiset aistinvaraiset muistot ja historia. Tydssé
tavoitellaan, ettd lapsi tiedostaisi selkedsti, etteivit tapahtumat ole hidnen syytdin. (Timonen-
Kallio, Yliruka & Nérhi, 2017, 16—17.) Tét4 on implemoitu Suomessa ainakin Vainion (2019)
toimesta erddseen lastenkotiin sekd Aarnion (2018) tekeménd kehittdimistyond LAPE-
hankkeessa.

Terapeuttisen orientaation taustalla on kiintymyssuhdeteoria.
Kiintymyssuhdeteorialla tarkoitetaan 1950-luvulla John Bowlbyn kehittimaa teoriaa, jossa
ajatellaan kiintymysjdrjestelmédn luovan turvallisen perustan lapselle. Sitd kuvataan
tukikohdaksi, josta lapsi voi turvallisesti ldhted tutkimaan ulkomaailmaa ja palata
tarvittaessa hakemaan fyysistd ja my0s emotionaalista huolenpitoa. Turvallisesti
kiinnittyneille lapsille, timi ensisijainen kiintymyssuhde on perusta kaikille tuleville
thmissuhteille. Turvattomasti kiinnittyneet lapset tarvitsevat korjaavia kokemuksia, jotta he
voivat hyodyntdd kaikki éalylliset mahdollisuutensa. (Vainio, 2019, 4-5, 10-14)

Kansainvilisesti puhutaan Dyadic Developmental Psychoteraphy (DDP) mallin kdytosta
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terapeuttista orientaatiota toteuttavissa laitoksissa esimerkiksi Australiassa. DDP-malli
perustuu samalla tavalla kiintymyssuhdeteoriaan ja sen tavoite on korjata traumoja
kokeneiden lasten rikkoutuneita kiintymyssuhteita. DDP:n tavoite on kuitenkin auttaa lasta
ndkeméin, miten ndma rikkoutuneet suhteet ovat vaikuttaneet hinen nykyiseen toimintaansa.
Tédmi auttaa lasta korjaamaan omaa toimintatapaansa ja ymmartimiin paremmin omaa
aiempaa kiytostddn. (Clarke, 2011, 84.) Vainion (2018) kuvaamassa yksikossd korjaavia
kokemuksia haettiin ohjaajien ja erityisesti omaohjaajien tekemailld ty6lla omaohjattavien
kanssa. Vainio mainitsi PACE-tyoskentelyotteen (Playfulness=leikkisyys,
Acceptance=hyviksyntd, Curiosity=uteliaisuus ja Empathy=empatia), jonka kéyttdminen oli
tarkedd yksikkoon sijoitettujen, kaltoin kohdeltujen lasten kanssa. Samaa asennetta kiyttivit
Clarken (2011, 85) DDP-mallia hyddyntévat yksikot.

Whittaker ym. (2016) kuvaamaa terapeuttista orientaatiota on siirretty
Australiaan (Ainsworth 2017), Espanjaan (Martin ym. 2017), Englantiin (Gallagher & Green,
2013) ja Ranskaan (Hirot ym.2021). Australiassa on tyypillistd, ettd jokaisessa osavaltiossa
madritelldén terapeuttinen orientaatio eri tavalla ja niissd on kdytossé esimerkiksi jo aiemmin
mainitsemiani Sanctuary ja CARE-orientaatioita, jotka ovat TRC-suuntauksia (Ainsworth,
327-334). Espanjassa TRC orientaatiota on tutkittu vdhén, joten siité ei ole juurikaan vield
mallinnuksia (Martin ym. 2017, 6). Englannissa on myds useita eri tavalla toimivia TRC
orientaatiota kayttivié laitoksia, joista ei juurikaan ole tietoa (Gallagher & Green, 2013, 32).
Ranskassa terapeuttisella orientaatiolla toimivat yksikot eivédt ole lastensuojelun alla
toimivia vaan toimivat sairaalan yhteydessd. Néihin ohjaudutaan psykiatrin ldhetteelld,
nuoren toiveesta tai vanhempien toiveesta. Ranskassa yksikot keskittyviat mahdollistamaan
nuoren koulunkdyntid yksikon yhteydessé ja samalla tarjoavat nuorelle hoitoa psykiatriseen
oireiluun. Koulunkdynti ndhddén hoidollisen ympériston jatkeena ja se on vahvasti
integroitu hoidolliseen toimintaan. (Hirot yms. 2021, 2.)

Englannissa erdén yksikon tyd oli niin sanottua yhdistelma hoitoa, joka sisdlsi
kolme osa-aluetta. Ndmi kolme osa-aluetta olivat terapeuttinen vanhemmuus, viralliset
terapia istunnot ja eldméntarina tyé (LSW=Life Story Work). Terapeuttista vanhemmuutta
toteutettiin yksikon ohjaajien toimesta ja silld tarkoitettiin huolenpitoa antavaa ja
kiintymyssuhdetta korjaavaa tyotd. Terapeuttiseen vanhemmuuteen liittyivdt myos
kodinomaiset tilat. Terapiaistunnot perustuivat leikkiin ja taiteelliseen tekemiseen. Terapiaa
tarjottiin kerran viikossa ja se jatkui koko ajan, kun lapsi oli sijoituksessa yksikdssa.
Eldamintarina tyOskentely oli suunniteltu sitd varten, ettd lapsi saisi paremman késityksen

omasta eldminhistoriastaan. Eldmintarinan kokosi kyseiseen menetelmiin perehtyneet
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tyontekijit. (Gallagher & Green, 2013, 32-35.) Kiintymyssuhteeseen liittyvd orientaatio
nékyi tdssd yksikossd siis terapeuttisen vanhemmuuden ja terapian kautta.

Suomessa on myods kuntoutuksellisella orientaatiolla toimivia yksikoita.
Naissa tyd perustuu vahvasti kuntoutuksesta nouseviin orientaatioihin ja konkreettinen tyo
tdht4d nuoren oman toimijuuden vahvaan tukemiseen. Kuntoutuksellinen viitekehys tulee
siis menetelmien ja toiminallisuuden kautta. Erdéin kuntoutuksellisesti toimivan yksikon

viitekehysta on esitelty kuviossa 1. (Karvonen, 2005, 29-30.)

MUUTOKSEEN pysayvttiminen osoittaminen
HAASTAMINEN itsetutkiskeluun
myonteinen palaute
Lipikivminen
perusteleminen
kannustaminen e
avoimuuteen
kannustaminen
toimintaan
kannustaminen
ennakoiva selviviyvmisen [ sisiisten selviyviymiskeinojen
tukeminen ’ etsiminen
"'.
‘I\
Ay
"\
i
orientoiminen
OHJAUS fuettu vhdessi tekeminen
toiminta
opastaminen
suora
puuttuminen
rajoittaminen
velvoittaminen
SOPIMINEN vksildlliset
sopimukset

Kuvio 1. Kuntoutuksen kategoriat Karvosen (2005) mukaan
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Tutkija muodosti aineistosta péédkategorioita, alakategorioita ja kuntoutuksen
toiminnallisia kategorioita (ks. kuvio 1 ylld, Karvonen 2005, 17). Yhtend ylékategoriana oli
muutokseen haastaminen ja tdmén tutkija jakoi kolmeen alakategoriaan: pysdyttdminen
itsetutkiskeluun, kannustaminen ja ennakoiva selviytymisen tukeminen. Ndméd hin jakoi
kategorioihin, jotka konkreettisesti toteuttavat titd. Pysdyttaminen itsetutkiskeluun jaettiin
osoittamiseen (sisdltid myonteinen palaute), ldpikdymiseen ja perustelemiseen.
Kannustamiseen liittyi avoimuus ja toimintaan kannustaminen. Ennakoivaan selviytymisen
tukemiseen liittyi sisdisten selviytymiskeinojen tutkiminen ja orientoituminen. Toinen
yldkategoria oli ohjaus. Tdma oli jaettu kahteen alakategoriaan: tuettu toiminta ja suora
puuttuminen. Tuettu toiminta tarkoitti yhdessd tekemistd ja opastamista. Suora puuttuminen
tarkoitti rajoittamista ja velvoittamista. Viimeinen yldkategoria oli sopiminen, joka tarkoitti
yksilollisid sopimuksia nuorten kohdalla. Kuvio kuvaa hyvin konkreettisesti, miten
kuntoutuksellisella orientaatiolla toimiva yksikkd jésentdd omaa tyOtddn ja miten tyOtd
toteutetaan. Kuviossa nousee vahvasti nuoren voimavarojen tukeminen sekd oman
toimijuuden vahvistaminen, mika olikin timén yksikon tavoite. Nuorta tuettiin ja autettiin
mahdollisimman itsendiseen eldméédn. Toimijuuteen liitetddn kuntoutuksessa tulevaisuuden
painottaminen, suoraan puhuminen asioista, lupa olla oma itsensd ja liséksi nuorelle tirkedn
tiedon antaminen mm. nuoruuteen liittyvistd kehitystehtdvisti. Toimijuus myds kuvaa
kuntoutuksen toiminallista luonnetta. Han lisdd, ettd kaikki muodostetut kategoriat voisi
lisdtd toimijuuden tukemisen alle. (Karvonen, 2005, 7, 16—17, 29-30.) Saman tyyppisié
asioita korosti Vainio (2018). Vainio kuvasi kéytettyd tydotetta kuntoutukselliseksi ja tyota
ohjaavaksi. Yksikossd nédhtiin lapsi aktiivisena toimijana omassa ymparistossidin sekd hanen
osallisuuttaan tuettiin. Lapsi ndhtiin keskiossd kaikessa toiminnassa. Kuntoutuksen
tirkeimpdnd tehtdvdnd néhtiin lapsen kehityksen ja toimintakyvyn tukeminen.
Kuntoutuksellisessa tydotteessa oli tdrkedd, ettd ohjaajan vuorovaikutus lapsen kanssa on
laadukasta ja ettd hdn pystyi huomioimaan lapsen ajankohtaisia kehityshaasteita.
Tunnetilojen tavoittaminen nidkyvin kiytoksen taustalla oli myos térkedd huomioida, jotta

nithin voitiin tarttua. (Vainio, 2018, 10; 32).
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2.2 Ohjaustyo kuntoutusta tekevissi yksikoissa

Ohjausty0 ndyttdytyi néissd tutkimuksissa perustuen omaohjaustydskentelyyn
sekd moniammatilliseen tiimity6hon pohjautuvana. Vainion (2018) terapeuttista
orientaatiota kéyttdvassa yksikossé korostettiin omaohjausparin tekemai tyoti lapsen kanssa.
Jokainen lapsi sai omaohjaustydparin, joka oli vastuussa erityisesti sijoitetun lapsen hoidosta
ja yhteydenpidosta verkoston kanssa. Laatukisikirjassa maédritettiin omaohjaustyon
keskeiseksi tehtdviksi korjaavan ja korvaavan vuorovaikutussuhteen luominen ja sen
ylldpitdiminen omaohjattavan lapsen kanssa. Omaohjaustyd mdiérittyi omaohjattavan
tarpeiden pohjalta. Térkeintd oli jdrjestdd aikaa omaohjaajan ja omaohjattavan suhteelle,
jotta se pystyy rakentumaan luottamukselliseksi. (Vainio, 2018, 3-5.) Espanjassa ja
Englannissa nuorille médritettiin my0s omaohjaaja, joka oli vastuussa nuoren tyoskentelyn
etenemisestd (Martin ym. 2017, 3; Gallagher & Green, 2013, 33).

Kuntoutuksellista orientaatiota hyodyntidvéssd yksikossd tehtiin ohjaustyd
enemmdn moniammatillista tiimityond. Kuntoutus perustui kuitenkin  vahvasti
yksiloohjaukseen, joten jokainen nuori sai oman vastuuhenkilon yksikostd. Tyoryhméédn
kuului lisdksi muut kuntoutusohjaajat, sosiaalityontekijd, psykiatri ja psykologi.
Kuntoutusjakso alkoi tutkimuksellisella alkukartoituksella, joka sisdlsi mm. psykiatrin,
sosiaalityOntekijén ja psykologin tutkimukselliset haastattelut ja yksilotapaamiset. Nédiden
pohjalta jokaiselle nimettiin henkil6kohtaiset kuntoutukselliset tavoitteet. Jaksoon kuuluu
yksilollinen, raatéloity tuki, joka oli mm. yksilollisid haastatteluja, keskusteluja sekd perhe-
ja verkostotapaamisia. Kuntoutukseen kuului my0s konkreettista yhdessd toimimista sekd
arkiaskareissa tukemista. Kuntoutus perustui vahvasti jérjestettyyn ryhmétoimintaan seké
sosiaaliseen vuorovaikutukseen muiden yksikon nuorten kanssa. (Karvonen, 2005, 5-7.)
Arkiaskareissa tukemista ja niiden opettamista kuului my0s terapeuttista orientaatiota
hyddyntévien yksikdiden ohjelmaan. Gallagher ja Green (2013) kuvasivat, ettd henkilokunta
huolehti lapsen arjesta kaikin tavoin, muun muassa siivosi ja teki ruokaa. Tarvittaessa
henkildkunta vei ja haki lapsen koulusta, kédvi harrastuksissa lapsen kanssa ja teki tiivistd
yhteisty0td muuan muassa sosiaalityontekijan ja lapsen perheen kanssa. (Gallagher ja Green
2013, 33-34.) Samantyyppisesti kuvasi arjen ohjausty6td Vainio (2018) omassa
kehittdmistyOssddn. Arjessa noudatettiin strukturoitua aikuisjohtoista arkea, jonka johdosta
jokaisella lapsella oli oma viikko- ja pdivdohjelma (Vainio, 2018, 4). Samaa struktuuria

ndkyi kuntoutuksellisella orientaatiolla toimivan yksikon arjessa (Karvonen, 2005, 6).
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Ohjaustyohon liittyi vahvasti erilaisen verkostotyon tekeminen. Perheen
kanssa yhteydenpitoa tuettiin, mutta tdssédkin huomioitiin aina lapsen etu. Lisdksi muuta
verkostoa ja sukulaisuussuhteita vahvistettiin alusta 1dhtien. Vanhemmat olivat aktiivisesti
mukana tekemédssd nuorelle hoito- ja kasvatussuunnitelmaa sekd osallistuvat myods sen
arviointiin. Téhén liittyi my0s yksildllisen kotiharjoittelusuunnitelman teko. Talld tyolla
tahdéttiin sithen, ettd lapsella olisi vahva ja tukeva verkosto, kun sijoitus paittyy. (Vainio,
2018, 4-5; 10-14.) Kuntoutuksellisesti toimivassa yksikdssd pidettiin myos tiarkednd
perheen kanssa tehtdavid verkostotyotd (Karvonen, 2005, 6). Perheen kanssa tehtdvid tyota
ei korostettu kansainvélisissd tutkimuksissa niin paljon kuin kotimaisissa. Gallagher ja
Green (2013) kuvasivat sijoitettujen nuorten traumaattista taustaa, joka monella johtui
perheenjédsenten toteuttamasta kaltoinkohtelusta tai laiminlyonneistd. Ndma saattoivat siis
olla syyt, miksi perheen kanssa tehtdvdd yhteistyotd ei korostettu, vaikka sitd totta kai

ohjaajien toimesta tehtiin. (Gallagher & Green, 2013, 32-33.)
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3 NUORI ASTAKKAANA LASTENSUOJELUSSA JA
SIJAISHUOLLOSSA

Téssd luvussa maddrittelen lastensuojeluun ja nuoreen liittyvid késitteitd.
Aloitan mairittimalla, miti tarkoitetaan termilld nuori. Termin méérittely on tirkedd, koska
se ymmarretddn eri tavalla eri sektoreilla. Itse maidrittelen téssd tutkielmassa nuoren
pohjautuen 16yhésti alla kuvaamaani Veikko Aalbergin (2016) nuoruuden kehitysvaiheeseen
sekd omaan tyokokemukseeni. Nuori on tutkielmassani 13—17-vuotias. Médrittelen liséksi
tdssd luvussa suomalaista lastensuojelua yleensd sekd lastensuojelun sijaishuoltoa
suomalaisen kédytdnnon mukaan. Lopussa pureudun enemmén psyykkisesti oireilevaan
nuoreen sijaishuollossa Suomessa.

Aalberg (2016) médrittdd nuoruuteen erilaisia kehityksellisid vaiheita, jotka
ovat yksilollisid. Namé vaiheet sijoittuvat kuitenkin yleisesti 12—24-ikdvuosien vilille.
Puberteetti alkaa ndiden ikdvuosien alussa ja kestdd keskimddrin kolme ja puoli vuotta.
Kehitykselliset vaiheet nuoruudessa ovat esinuoruus, varhaisnuoruus, varsinainen nuoruus
ja mydhdisnuoruus. Esinuoruus on nimensd mukaisesti puberteetin alkuvaihetta ja téssd
vaiheessa nuori on kiusaantunut, drtyisempi kuin tavallisesti ja nuori voi ajautua
hankaluuksiin helposti. Varhaisnuoruutta kuvataan kuohuntavaiheeksi, jossa nuori irtautuu
vanhemmista ja kyseenalaistaa sekd vanhemmat ettd ndiden asettamat sddnnot. Varsinaisessa
nuoruudessa nuori alkaa sopeutumaan omaan muuttuneeseen minuuteensa seki kehoon. Hian
my0s irtaantuu vield enemmén omista vanhemmistaan. Mydhéisnuoruudessa mielenkiinnon
kohteet ovat yleensd vakiintuneet ja mielentoiminnot eivit heilahtele niin paljon kuin
ailemmin. Tassd vaiheessa nuorella on yleensd suunnitelma omasta tulevaisuudesta, ja hin
on tehnyt myds valintoja muun muassa tulevasta ammatista. (Aalberg, 2016, 35-37.)

Nuoret maédritellddn eri tavalla eri lakien kautta. Lastensuojelulain (LSL
417/2007) mukaan lapseksi kutsutaan kaikkia alle 18-vuotiaita ja nuoria ovat 18—-20-vuotiaat
(LSL 417/2007, 6 §). Lastensuojelulaissa on mééritetty, ettd 12-vuotiaalla lapsella on oikeus
tulla kuulluksi hinti koskevissa asioissa. Nditd asioita ovat huostaanotto, huostassa pidon
lakkaaminen, sijaishuoltoon midradminen sekd yhteydenpidon rajoittaminen. (LSL
417/2007, 20 §.) Nuorisolaissa (1285/2016) nuoret on médritelty alle 29-vuotiaiksi
(Nuorisolaki 1285/2016, 3 §). Erdén sosiaali- ja terveysministerion selvityksen mukaan,
nuorisopsykiatrisessa avohoidossa hoidetaan 13-22-vuotiaita ja sairaalahoidossa 13—17-

vuotiaita. Nama ikérajat tulevat mielenterveyslaista (1990). (Pylkkénen 2003, 15-16.)
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Lain mukaan nuorelle on nimettivd héinen asioistaan vastaava
sosiaalityontekijd, kun nuorelle muodostetaan lastensuojelun asiakkuus (LSL 417/2007,
13b§). Nuoren oma sosiaalityOtekija huolehtii, ettd nuori saa ne tukipalvelut, jotka hdnen
etunsa vaatii. Nuoren oman sosiaalitydntekijdn on tavattava nuorta sddnnollisesti, koska
hénen pitdd lain mukaan selvittdd nuoren mielipide useisiin asioihin sekd hidnen on myds
kuultava nuoren arkikuulumiset nuorelta itseltdéin. Nuoren sosiaalitydntekijdlld on useita eri
tehtdvid, jotka on méadritelty lastensuojelulain eri pykalissa tarkasti. (Helavirta 2016, 188.)

Nuoret eivit ole tutkimuksissa kohteita vaan aktiivisia toimijoita. Tétd selvitdn
omassa tutkimuksessani kysyessédni omaohjaustyoskentelystd seké arkityOstd nuorten kanssa.
Tdmd ndkyy muissa tutkimuksissa siind, ettd nuorten mielipiteistd, toiveista ja
kehitysehdotuksista ollaan kiinnostuneita. Esimerkiksi Pesdpuussa (lastensuojelun
kehittdmisyhteisé) on vuoden 2008 alusta kehitetty vaikuttajanuorten toimintaa seki
kokemusasiantuntijoiden ajatusten pohjalta tehty muun muassa erilaisia materiaaleja, mitd
voi kéyttdd sijaishuollossa (ks. Pesdpuu 2022). Myo6s tutkimuskentélld lastensuojelussa seka
lapsi- ja nuorisotutkimuksessa on kiinnostuttu lasten ja nuorten nédkokulmasta asioihin 2000-
luvulla. Nuoria tutkitaan omina persoonina, erilliin vanhemmista ja viranomaisista. Néin
tiedostetaan, ettd nuoret voivat ajatella esimerkiksi lastensuojelullisista toimenpiteistd eri

tavalla kuin muu verkosto. (Aaltonen & Heikkinen 2013, 97.)

3.1 Lastensuojelu Suomessa

Suomalaisen lastensuojelun historia on moninainen. Suomen ollessa Ruotsin
vallan alla 1600-luvulla, vuoden 1619 sdidettiin, ettd jokaiseen kaupunkiin pitdd saada
lastenkoti. Laitosten tehtdvaksi madriteltiin lasten kerjddmisen vdhentdminen sekd heiddn
totuttamisensa tyontekoon. Suomen ensimmdinen lastenkoti on perustettu valtiopdivien
1751-52 jélkeen tykistorykmenttikomentaja Ehrensvdrdin ehdotuksesta. Perustettu
lastenkoti liittyi armeijan tavoitteisiin saada palvelusmiehid néisté lapsista. Tamé lastenkoti
jouduttiin lopettamaan valtiopdivien 1765-66 jilkeen. Tamén jélkeen muutkin tahot alkoivat
perustamaan lastenkoteja  Suomeen  (esimerkiksi  vapaamuurarit). Lastenkotien
perustamiseen liittynyt innostus hiipui 1760-luvulla osin rahoitusongelmiin. Lastenhuollon
kehitys jatkui sodan paittymisen jilkeen 1800-luvulla. Lapsista huolehtivat seurakunta,
valtio ja erilaiset muut tahot. (Pulma 1987, 19-21, 29-44.)

Lastensuojelulain ajatellaan alkaneen 1902 Keisarillisen senaatin asettaman

suojeluskasvatuksen komitean mietinndlld, jonka yksi osa oli ehdotus Suomen
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ensimmadiseksi lastensuojelulaiksi. Tdmd mietintd ei yltanyt vield laiksi asti. Uusi komitea
asetettiin tydskentelemdin saman asian eteen 1918 ja heiltd valmistui uusi mietintd 1921.
Koyhédinhoitolaissa velvoitettiin kunnat yllapitimiin lastenkoteja, jos huoltoa tarvitseville
lapsille ei ollut tarjolla yksityiskoteja. Ensimmaéinen lastensuojelulaki tuli voimaan 1.1.1937.
Téssd laissa nimitettiin sijoitusta tarvitsevia vield pahatapaisiksi ja turvattomiksi, mutta
vuoden 1983 laissa téstd jaottelusta luovuttiin. Suomessa lastensuojelu yksikot ovat yleensi
olleet hyvin erityyppisid, ja niitd ovat ylldpitdneet erilaiset tahot. Vuosien varrella yksikoita
on kutsuttu mm. orpokodeiksi, lastenkodeiksi, vastaanottolaitoksiksi, ammatillisiksi
perhekodeiksi ja koulukodeiksi. Lastensuojelun sijaishuollon historiassa on ollut useita
epékohtia ja niitd on tutkittu eri tavoin (ks. Hytdnen ym. 2016). Valtio on esittdnyt vuonna
2016 myds julkisen anteeksipyynndn sijaishuollossa kaltoinkohdelluille. Taméan johdosta
sijaishuoltoa on alettu kehittiméén vield enemmaén seké lainsdddantod on myds uudistettu.
Sijaishuollossa Suomessa on ominaista, etti sitd ei ole médritetty tarkasti. Tdma4 tarkoittaa,
ettd sijaishuoltoon on sijoitettu kaikenikdisid nuoria joko perhehoitoon tai sijaishuollon
yksikkdon. Tyo ei ole siis ollut tietynikdisten tai -tyyppisten nuorten kanssa tydskentelya.
Viime aikoina sijaishuollossa tehtdvdd tyotd on kuitenkin alettu kategorisoida ja on
tiedostettu, ettd muun muassa mielenterveydenhdiriot ovat lisdéntyneet sijoitetuilla nuorilla.
Tédmin takia tarvitaan eri tavalla kategorisoitua hoitoa. (Hoikkala 2020, 20-25.)

Suomessa lastensuojelu pohjautuu lastensuojelulakiin ja toteuttaa myds omalta
osalta lapsen yleisoikeuksien sopimusta. Lastensuojelulaki on jaettu kahteen osaan: yleiseen
ja erityiseen lastensuojeluun. Yleiselld lastensuojelulla tarkoitetaan, ettd turvataan kaikkien
lasten oikeus turvalliseen eldméin ja tasapainoiseen kehitykseen. Erityiselld lastensuojelulla
tarkoitetaan, ettd vaikutetaan lasten ja perheiden hyvinvointiin kehittdmalla
kasvuympdristod, lisdtddn resursseja ehkdisevddn tyohon ja mahdollistetaan lastensuojelun
tekemad ty6 avohuollon tukitoimista vastentahtoiseen huostaanottoon asti. (Bardy 2013, 71.)

Lastensuojelulaissa (413/2007, 34§) on médritetty avohuollon tukitoimien
tavoite seuraavasti: ”Avohuollon tukitoimien tarkoituksena on edistdd ja tukea lapsen
myonteistd kehitystd seké tukea ja vahvistaa vanhempien, huoltajien ja lapsen hoidosta ja
kasvatuksesta  vastaavien  henkildiden  kasvatuskykyd ja = -mahdollisuuksia.”
Lastensuojelulaissa (413/2007, 36§) médritetddn avohuollon tukitoimina annettavat palvelut.
On térkedd todeta, ettd lapsi myOs voidaan sijoittaa avohuollon tukitoimina (ks.
lastensuojelulaki 413/2007, 37§). Avohuollon sijoitus on yleensd lyhytkestoinen ja sen

aikana ei voida toteuttaa lastensuojelulaissa miiritettyjd rajoitustoimenpiteitd. Avohuollon
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tukitoimet ovat vapaaehtoisia. Téll4 tarkoitetaan, ettd niitd ei ole pakko ottaa vastaan, vaikka
viranomaiset ne tarpeellisena ndkevétkin. (Huhtanen 2016, 33.)

Huostaanottoon ei tarvita nuoren eikd perheen suostumusta. Sitd voidaan alkaa
valmistella, vaikka molemmat tai jompikumpi sitd vastustaisivat. Huostaanoton kestoa ei ole
madritelty laissa, mutta se pitdd lopettaa heti, kun sille ei ole eni tarvetta (lastensuojelulaki
413/2007, 47 §). Huostaanotto voidaan tehdd ilman suostumusta (tahdonvastaisesti) tai
suostumuksella. Tahdonvastaisesta huostaanotosta puhutaan silloin, kun huoltaja tai 12
vuotta tiyttdnyt lapsi vastustaa huostaanottoa. Jos huoltaja tai 12 vuotta tdyttanyt lapsi ei
vastusta, puhutaan vapaaehtoisuuteen perustuvasta huostaanotosta. Huostaanoton
kahtiajaolla on merkitystd siksi, ettd se madrittdd kuka kayttdd pddtosvaltaa tilanteessa.
Vapaaehtoisuuteen perustuvassa huostaanotossa pddtintdvaltaa kdyttdd kunnan
sosiaalihuollon johtava viranhaltija tai henkild, kenelle hdn on kyseesséd olevan toimivallan
madrannyt. Tahdonvastaisesta huostaanotosta pdattda tuomioistuin. (Huhtanen 2016, 33; 35.)
Lastensuojelulain (413/2007) 40§ mdidritelladn kriteerit milld perusteella lapsi pitda
huostaanottaa. Lapsen ollessa huostaanotettu, lastensuojelulain 30§ vaatii lapsen omaa
sosiaalityontekijdd tekemiddn lapsen vanhemmille oman asiakassuunnitelman, ellei sitd
pidetd tarpeettomana. (lastensuojelulaki 413/2007, 30§.) Néin taataan, ettd perhettéd tuetaan
nuoren kanssa yhti aikaa.

Sijoitus on monessa tilanteessa nuorelle ja perheelle mahdollisuus saada
ammattitaitoista tukea haastavaan tilanteeseen. Sijaishuollosta aikuistuneiden nuorten
kokemuksia sijaishuollossa on tutkittu paljon. Sijaishuollon positiivisia vaikutuksia
kotiutuneen nuoren eliméin on kuvattu muun muassa Katariina Groopin (2021, 261)
tutkimuksessa. Perhehoidossa kasvaneiden nuorten hyvid kokemuksia on kuvannut Marja-
Riitta Saarela (2008, 64—69) omassa pro gradututkielmassaan. Molemmissa tutkimuksissa
todettiin, ettd sijoitusaika nidhtiin jélkikdteen hyvénd siind hetkessd. Se mahdollisti
turvallisen lapsuuden ja nuoruuden seké koettiin oikeana ratkaisuna.

Sijaishuollolla tarkoitetaan, ettd lapsi sijoitetaan kodin ulkopuolelle, koska se
ndhdddn lapsen edun mukaisena. Terveydenhuoltolaitoksen (THL) wvuoden 2020
lastensuojelutilastojen mukaan, vuonna 2020 kodin ulkopuolelle sijoitettuja oli 19086 lasta.
Kiireellisesti sijoitettiin 4662 lasta. Huostaanotettujen mairad pysyi samana kuin edelliseni
vuonna ollen 11386. Avohuollon asiakkuudessa oli 48 082 lasta. Médrd ei muuttunut
edellisestd vuodesta olennaisesti. (Forsell & Kuoppala & Sdkkinen 2021.) Tarkedd on
huomauttaa, ettd lastensuojelulain mukaan sijaishuoltoon ei lasketa avohuollon sijoituksia.

Laissa sijaishuollon muotoja ovat huostaanotto, kiireellinen sijoitus tai véliaikaismaérdys.
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Sijaishuoltoa tarjoavista laitoksista 84 % ovat yksityisid yrityksid. Kunnallisessa laitoksessa
tehddén sijaishuoltoty6td endd harvoin. (Timonen-Kallio & Yliruka & Nérhi 2017, 12.)
Yksityiselld sektorilla erikoistutaan ja palveluja tuotteistetaan erilaisten asiakastyyppien

mukaan (Laakso 2013, 12).

3.2 PsyykKisesti oireileva nuori sijaishuollossa Suomessa

Vaikka laissa ei ole médritetty mitd tarkoitetaan sijaishuollossa olevilla
eritasoisilla  yksikoilld, niitd on kuitenkin porrastettu kuntien hankinta- ja
jarjestimiskdytdnnoissd. Tasot ovat perustaso, erityistaso ja vaativa erityistaso. Nima
eroavat  kdytdnnossd  paitsi  kustannuksiltaan, mutta myds  mitoitukseltaan,
henkildstomadréltdan ja my0ds palveluilta, mitd yksikot tuottavat. THL on teettdnyt kyselyn
ympérivuorokautista lastensuojelun sijaishuoltoa tarjoaville yksikodille vuonna 2020.
Kyselyyn vastanneet yksikot olivat jokaiselta mainitulta tasolta sekd he maéérittivét
erikoistuneensa mm. neuropsykiatrisiin  haasteisiin, erilaisiin  kdytdsongelmiin,
traumaattisiin kokemuksiin tai lasten- ja nuorten psykiatriseen hoitoon. (Lastensuojelun
vaativan sijaishuollon uudistamistyéryhma, 2020, 13.)

Psyykkisesti oireilevia nuoria, jotka eivdt ole psykiatrisen osastohoidon
tarpeessa, sijoitetaan sekd sijaisperheisiin, sijaishuollon perusyksikdihin, ettd sijaishuollon
erityisyksikoihin. Nuoren sijaishuolto paikanvaihtuminen ja niin sanottu poislédhettimisen
kulttuuri ei edesauta nuoren psyykkisen kunnon parantumista ja hoidon jatkumista.
Poisldhettimisen kulttuuri tarkoittaa, ettd tilanteessa, jossa nuoren oireilu vaihtelee ja hin
kohtaa erilaisia kriisejd, usein suunnitellaan yksikdn vaihtoa, koska “tdmén nuoren kanssa
el parjatd”. Sijaishuollossa on kokeiltu erilaisia yhteistydnmuotoja, jotta voidaan vastata
enemmaén oireilevien nuorten hoitoon. Tehokkaana on todettu niin sanottu jalkautuva hoito,
jossa hoitoa toteutetaan eri tahojen yhteistyond. Kuitenkin tutkijoiden mukaan
tarkoituksenmukaisempaa, taloudellisempaa ja pysyvimpéa on siirtdd osaamista ja metodeja,
kuin liikuttaa tyontekijoita eri yksikdissd. (Timonen-Kallio & Yliruka & Narhi 2017, 14.)

Osaamista sijaishuoltoon-hankkeessa on tehty Senni Laineen ja Sanni Pietildn
(2021) toimesta raportti  Pohjois-Pohjanmaalla  sijoitettujen lasten  pédédsystd
mielenterveyspalveluihin sijaishuoltoyksikon mukaan. Raportissa kuvataan, ettd jos nuoren
tilanne sijaishuoltopaikassa kriisiytyy psyykkisen oireilun takia ja hénelle yritetddn saada
Lasten- ja nuorten psykiatrisesta hoitoryhmiastd (LANU) aikaa, jonossa saattaa joutua

viettdmadn pitkdn ajan. Jos hoitoon péddsy kestdd, nuoren tilanne voi huonontua tai kriisiytya
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niin paljon, ettd hinet joudutaan siirtdimain tiukemmin resursoituun sijaishuoltopaikkaan. Ja
ndissd vahvasti resursoiduissa paikoissa koetaan vaihdoksen jilkeen, ettd nuoren
psykiatrinen hoito on siirretty sijaishuoltopaikalle. Vastaajat my0s kritisoivat sitd, ettd
monesti psykiatrisessa hoidossa ajatellaan, ettid jos nuori on sijoitettu, paitellddn yksikon
tarjoaman arjen olevan tarpeeksi kuntouttavaa ja psykiatrista hoitoa ei tarjota tai ajatellaan,
ettd nuori ei tarvitse sitd. Vaikeasti traumatisoituneiden nuorten tilanne saattaa dkillisestikin
huonontua, jos psykiatrista hoitoa ei saada. Kun palvelua on saatu, sithen on oltu
padsdidntoisesti tyytyvéisid. Kyselyyn vastanneet kuitenkin totesivat, ettd LANU tarvitsee
lisdd resursseja, ettd se voi vastata kasvavaan hoidon tarpeeseen. Samanlaisia kokemuksia
oli vastaajilla nuorisopsykiatrisesta osastohoidosta. Raportissa kuvattiin kokemusta, etti
vakavasti itsetuhoinen nuori ei vilttdmaéttd padssyt osastolle vaan palautettiin takaisin
yksikkdon tai nuori kédvi osastolla vain “kddntymédssd”. Pédsyynd oli se, ettd nuori oli
sijoitettu sijaishuollon yksikkdon ja psykiatrisessa hoidossa ajateltiin, ettd yksikdssd nuori
on jatkuvan valvonnan alaisena. Tétd psykiatrisen hoidon puutetta yksikdissd on jouduttu
korvaamaan rajoituspditoksilld, jotta nuoren kdytds on voitu turvata siten, ettei hidn
esimerkiksi vahingoita itsedén. (Laine & Pietild, 2021, 7, 13, 16, 26-27.)

Sijaishuollossa on kokeiltu osaamisjdrjestelmén porrastamista (muun muassa
Helsingissd). Silla tarkoitetaan, ettd olisi tiedossa ennakkoon millaista ja minkd verran
jokaisessa yksikdssd on tarjolla psykiatrista osaamista. Myos yhdessa palveluita tarjoavien
yksikdiden kanssa on profiloitu millaisia nuoria mihinkin yksikkd6n voidaan ohjata.
(Timonen-Kallio & Yliruka & Nérhi 2017, 14; 31-32.) Tétd kyseenalaistaa kuitenkin
Laakson (2013, 102-103) tekemi havainto siitd, ettd edelleen osalle huostaanotetuista
nuorista ei 10ydy heille soveltuvaa sijaishuoltopaikkaa. Tamédn takia olisi jarkevampad
kehittda sijaishuoltoa sithen suuntaan, ettd suurin osa sijaishuoltopaikoista pystyisi ottamaan
vastaan niitd lapsia ja nuoria, joilla on erityistarpeita (Timonen-Kallio & Yliruka & Nérhi
2017, 32).

Yksi tulevaisuuden sijaishuoltoyksikkd voisi olla yhdistelmiyksikko, joka vastaisi
psyyKkkistesti oireilevien nuorten hoidosta moniammatillisesti. Saara Aho (2019) on tehnyt
selvitystyon vaativan sijaishuollon ja psykiatrian yhdistelmiyksikon jatkovalmistelujen
tueksi Varsinais-Suomessa. Selvitys oli osa Turun yliopiston hallinnoimaa LaSu- ja Pop-
hanketta, jossa yhdistelmayksikdn mallinnusta oli tehty. Yhdistelméyksikossd yhdistyi sekd
vaativan sijaishuollon ettd psykiatrian kuntoutuksen elementit. Sen oli suunniteltu
vastaamaan asiakkaiden haasteisiin ja tarpeisiin intensiivisesti sekd tehokkaasti.

Yhdistelméyksikon oli ajateltu vastaavan palvelujdrjestelmidn niithin kohtiin, joihin
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taménhetkiset palvelurakenteet eivdt pysty vastaamaan. Tdmin yksikon tuki, hoito ja
kuntoutus olivat moniammatillisia, vaativan tason palveluja. Kohderyhméksi oli ajateltu yli
12-vuotiaat nuoret, joilla on lastensuojelun sijaishuollon asiakkuus. Néilld nuorilla oli tarve
monille vaativan tason palveluille yhtdaikaisesti. Palveluita voisivat olla esimerkiksi
psykiatrinen hoito tai vaativa erityinen tuki. Kohderyhmén nuorilla oli ajateltu olevan
vakavia mielenterveys- ja pdihdeongelmia, rikollista taustaa ja vakavaa epidsosiaalista
kaytostd. Psykiatrian puolella haasteiksi mairiteltiin vaikeat kdytoshdiriot, toistuva itsensi

vahingoittaminen, epdvakaa persoonallisuushdirio tai vaikeat traumat. (Aho, 2019, 4-5.)

Vaativan sijaishuollon ja psykiatrian

Yhdistelmayksikko

Palvelutarpeen arviointi
Yh a,

Jatkuva
vaikuttavuuden
arviointi ja
Avopalvelu / Valmistau- kehittSminen
mati!..'ahuniti:lisl:erlh tuminen Jatkotydskentely

. z kotiutukseen
Osallisuus -
: Tutkimustoiminta
5 ja koulutus

Konsul

Muu sijaishuo

Kuvio 2. Kuvaus vaativan sijaishuollon yhdistelmayksikosté

LaSu- ja Pop-hankkeessa oli mallinnettu vaativan sijaishuollon
yhdistelmayksikko oheiseksi kuvioksi. Yhdistelmiyksikdssd nuoren ja perheen ympérille
koottiin moniammatillinen tiimi, joka vastasi annetusta monipuolisesta kuntoutuksesta.
Kuntoutuksen ytimessi oli vaativaan sijaishuoltoon ja psykiatriaan liittyvé tuki. Kuntoutus
oli ympérivuorokautista, mutta sitd voitiin toteuttaa myds avopalveluina joko konsultaationa
tai jalkautuva tukena muihin lastensuojeluyksikoihin. Yksikon kuntoutustydssé oli yhteinen
hoidollinen viitekehys, joka perustui tutkimukselliseen tietoon. Nuoren kuntoutusprosessin

kestoa ei ollut maédritelty, vaan sitd arvioitiin prosessin aikana useampaan kertaan
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moniammatillisen tiimin toimesta. Nuoren perhe huomioitiin koko prosessin ajan.
Yhdistelméyksikkd oli tiivistetysti kuvioon perustuen alueen vaativan sijaishuollon
resurssikeskus. Siind yhdistyi tutkimustieto, asiakkuusajattelu, kuntoutusta kehittava
asiakastyd sekd lapsi- ja perhepalveluiden rakenteiden suurempi kehittdminen.
Yhdistelmayksikolld oli laajat verkostot eri tutkimus- ja kehittdmistahoihin. (Aho, 2019, 5—
6.)

Pirkko Lehto-Salo (2011, 57) totesi viitoskirjassaan, ettd kdytoshairidisille
nuorille ja lastensuojelun sijaishuollossa oleville nuorille ei ole rakennettu toimivaa
hoitolinjaa nuorisopsykiatriaan. Hoitohenkilokunta oli todennut niméd nuoret vaikeaksi
hoitaa, koska vanhemmat eivit olleet sitoutuneita hoitoon. Vanhemmat olivat kokeneet
tulleensa enemman ymmarretyksi ja kohdatuksi koulukodin henkilokunnan puolelta kuin
nuorisopsykiatrian osastohoidon taholta. Lastensuojelulaitosten henkilokunta oli myos
kokenut jadneensd tdlld tavoin oireilevan nuoren kanssa yksin, koska osastolta oli todettu
nuorta kotiutettaessa, ettd hdntd ei voida auttaa nuorisopsykiatrian keinoilla. Lehto-Salo
perddnkuulutti  kdytoshiiridisten nuorten hoidossa ennaltachkdisyd ja puuttumista
kaytoshéiriokdytokseen jo ennen kuin se muuttui ongelmalliseksi. Hoito pitéisi tehda
yhteisty0ssé lasten- ja nuorisopsykiatrian seka lastensuojelun kanssa jo silloin, kun perhe on
tullut lastensuojelun avohuollon asiakkuuteen. Lehto-Salo painotti myds, ettd
kaytoshéiridisen nuoren hoidossa yhteistyota pitdisi tehdd myds psykiatrisen hoitoyksikon
ja lastensuojelu yksikon vélilld. Psykiatrisen hoitoyksikon pitdisi pystyd ymmartdimadn
lastensuojelu yksikon tekemén kasvatus- ja ohjaustyon merkitys nuoren hoitopolulla sekd

antamaan tdhin oma psykiatrinen osaamisensa. (Lehto-Salo, 2011, 58.)
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4 NUORISOPSYKIATRINEN KUNTOUTUS

Nuorisopsykiatriassa  kuntoutuksen toteutus perustuu ajankohtaiseen
psykiatriseen tutkimukseen, laajaan toimintakyvynarvioon, jossa huomioidaan nuoren
kokonaisvaltainen tilanne sekd nuorelle tehty hoito- ja kuntoutussuunnitelma pohjautuu
tdhdan. Koska nuori ndhddén kokonaisuutena, kiytetyt menetelméit eivdt voi olla vain
nuorisopsykiatrisia menetelmid. Menetelmilld pitdd voida tukea monipuolisesti nuoren
psykososiaalista toimintakykyd. Tarjotut palvelut mairitelldan my0s tdméan periaatteen
mukaan. Suunnitelma perustuu nuorisopsykiatriseen ndkemykseen, mutta siind
hyddynnetddn eri toimijoiden ammatillista osaamista. Kuntoutus on usein pitkékestoista ja
vaatii karsivillisyyttd sekd kuntoutujalta ettd sitd toteuttavalta taholta. Kuntoutusta
toteuttavan yksikon henkilokunnan pitdd olla moniammatillista, jotta kuntoutusta voidaan
toteuttaa tehokkaasti ja vaikuttavasti. (Piha & Tainio 2016, 682—-683.)

Koska nuorisopsykiatrinen kuntoutus lastensuojelun sijaishuollossa on vihin
tutkittua, madritelmad siitd ei l0ydy. Tavoitteena téssd tutkielmassa on selvittdd mitd
nuorisopsykiatrinen kuntoutus on kahdessa ndin toimivassa yksikdssd grounded theory
menetelmédn avulla sekd suhteuttaa ja peilata titd tietoa olemassa oleviin tutkimuksiin.

Seuraavaksi médrittelen tarkemmin kuntoutus ja nuorisopsykiatria termejé.

4.1 Kuntoutus

Toisen maailman sodan jélkeen alettiin kehittdméén kuntoutusta toden teolla.
Kova ty6voimapula kannusti kehittimain kuntoutuksen prosesseja eteenpdin. Tavoitteeksi
kuntoukselle méériteltiin télldin tyohon palaaminen. Kuntoutuksen vieraskielinen termi on
rehabilaatio, jolla viitataan palautumiseen. Vuonna 1948 Suomessa haluttiin vaihtaa termi
kuntouttamiseksi, jolla padsdéntoisesti tarkoitettiin toimenpiteitd, joilla kuntoutusta tehdéén.
Kuntoutus sana otettiin kuitenkin takaisin kdyttoon 1960—70-luvulla, koska sen ajateltiin
tarkoittavan myos asiakkaan mukana olemista eiké vain pelkkid hénelle tehtyjé toimenpiteita.
Kuntoutus termin rinnalla on jo pitkdadn ollut kuntoutuminen, jolla tarkoitetaan kuntoutujan
omaa sisdistd prosessia. Englannin kielessd termeind on kiytetty recovery (erityisesti
kuntoutuminen psyykkisesti) ja empowerment (suomeksi valtaistuminen, voimaantuminen).
(Jarvikoski 2013, 7-8.) Marketta Rajavaara ja Juhani Lehto (2013) toteavat kuntoutukselle

olevan useita erilaisia mééritelmid ja eri tahojen kautta. Heiddn mukaansa olisi jarkevaa
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hyvéksyéd kuntoukseksi se, mitd milloinkin kuntoutuksena pidetdén. (Rajavaara & Lehto,
2013, 8.) Tarkeintd on, ettd kuntoutusta tekevéssd yksikosséd ollaan kuntoutuksen sisillosta
samaa mieltd. Seuraavaksi poimin kaksi erilaista méaritelméa kuntoutuksesta. Tavoitteenani
on havainnollistaa ndiden selitysten kautta, ettd kuntoutus termi todella ndhddin hyvin eri
tavalla, eri tahoilla.

Ensimmaéinen esimerkki kuinka ~ ymmaértdd  kuntoutusta, on
toipumisorientoitunut ajattelu (Esa Nordling 2018). Toipumisorientaatio on prosessi, joka
etenece koko ajan ja sille ei ole madritelty lopetuskohtaa. Toipuminen n&hdddn
toiminnallisena prosessina ja kuntoutujan edellytetddn ottavan myds itse vastuuta omasta
toipumisestaan. Tédssd orientaatiossa on tdrkedd tehdd yhteisty6td kuntoutujan perheen ja
muiden ldheisen kanssa. Toipumisorientaatio perustuu asiakkaan voimavarojen tukemiseen,
toivon ylldpitdmiseen, merkityksellisen eldmin eldmiseen ja positiivisen mielenterveyden
ylldpitoon. Positiivisella mielenterveydelld tarkoitetaan tdssd mielen hyvinvointia, jolloin
mielenterveyttd ei tarkastella hdirion ndkdkulmasta vaan laajemmin. Toipumisorientaatiossa
pidetddn tirkedna, ettd asiakas saa tietoa omasta sairaudestaan (psykoedukaatio) kuntoutusta
antavissa palveluissa. Lisdksi tyoskentelyssa etsitddn yhdessa keinoja, milld tavoin oireiden
kanssa voi eldi arkea ja tuetaan asiakkaan omaa vastuunottoa. Tydskentelyn loppuvaiheessa
neuvotaan asiakasta, misti hidn saa tarvitsemaansa sosiaalista tukea. (Nordling 2018, 1476—
1479.) Toipumisorientaatiossa on tirkedd, ettd ihminen ndhdddn oman eldminsa
asiantuntijana. Ihmisen on tirkedd my0s kokea, ettd muutosten tuomat vaikutukset elamiin
ovat positiivisia ja merkityksellisid. (Martin 2021, 10.)

Maailman terveysjirjeston (WHO) luoma toimintakyvyn ja terveyden
luokitusjirjestelméd (ICF) toimii kuntoutuksen yleisend teoreettisena viitekehyksend ja on
kuvaamani toinen esimerkki kuntoutuksen erilaisesta ymmartdmisesti. Se kuvaa terveyteen
liittyvdd toimintakykyd ja sen osatekijoitd. Mallia kutsutaan my0s kuntoutuksen
biopsykososiaaliseksi malliksi, koska siind késitellddan fyysisid, psyykkisid ja sosiaalisia
tekijoitd sekd myds yksilon toimintaa ettd ymparistod, missd tdma toiminta tapahtuu. Mallin
mukaan ndméd kaikki tekijdt vaikuttavat toisiinsa. Fyysinen ja psyykkinen terveydentila,
yksilolliset ja ympéristotekijat vaikuttavat sekd kehon toimintaan ettd ihmisen
jokapdiviiseen tekemiseen ja osallistumiseen. (Salminen & Jarvikoski & Hérkapaa 2016,
26.)

Naistd télld hetkelld eniten kiinnostusta herdttdd aikuisiin kohdistuvassa
mielenterveystydssd ~ toipumisorientaatio, jota ~ on  implementoitu  aikuisten

mielenterveyspuolen asumispalveluihin jonkun verran (muun muassa Kurttila &
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Kéarmeniemi 2021, 49-56; Jarvinen 2021, 56—-67). Osaamista sijaishuoltoon -hankkeen
kautta oli pohdittu toipumisorientaation soveltuvuutta sijaishuoltoon, Antti Heinosen
blogikirjoituksen kautta. Kirjoituksessa toipumisorientaatio nihtiin hyvin varteenotettavana
vaihtoehtona sijaishuollon viitekehykseksi. Heinonen kuvaa toipumisorientaatiota nuorelle
mahdollisuutena ndhdi ja oppia uutta itsestddn sekd haasteistaan. Liséksi Heinonen kuvaa
orientaatiota nuorta osallistavana; nuori ndhdédan aktiivisena toimijana haasteista huolimatta
toipumisorientaatiota hyodyntévassa toiminnassa. (Heinonen 15.1.2021.)
Toipumisorientaatio on my0ds herdttdnyt kiinnostusta muuan muassa nuoriin kohdistuvassa
pdihdehoidossa. Orientaatiota kdyttdd ainakin Helsingin nuorisoasema nuoriin
kohdistuvassa avopiihdehoidossa (Ojala, Ulla, 2021).

Itse méadrittelen kuntoutuksen sijaishuollossa asteittaisena nuoren toimijuuden
tukemisena, pohjautuen toipumisorientaatio mairitelmadn, Heinosen (2021) pohdintaan
blogikirjoituksessa sekd omaan tyokokemukseeni nuorisopsykiatrista kuntoutusta tekevéssa
lastensuojelu yksikossd. Lisédksi nden tirkednd toiminallisuuden kuntoutuksessa sekd
positiivisen mielenterveyden ylldpidon. Kuntoutus on kokonaisvaltaista, kuten ICF
kehyksessd kuvataan. Pidén tdrkednd, ettd yksikossd missd tehdddn kuntoutuksellisella
tyootteella toitd, madritelldén tama tydote yksikkoon sopivaksi ja varmistetaan, ettd kaikki

tyOyhteisOssd ymmartdvit kuntoutuksen samalla tavalla.

4.2 Nuorisopsykiatria

Nuorisopsykiatria on oma tieteenalansa, jonka alle nuorisopsykiatrinen
kuntoutus sijoittuu omana toimintanaan. Nuorisopsykiatriaan on luotu neliportainen
hoitojdrjestelmd, jolla vastataan nuorten erilaisiin psykiatrisen hoidon tarpeisiin, jotka
johtuvat eriasteisista mielenterveydenhéiridistd. Nuorisopsykiatria koostuu ldhipalveluista,
joihin  kuuluvat paikallisesta terveyskeskuksesta saadut palvelut, koulu- ja
opiskeluterveydenhuolto sekd sosiaali- ja nuorisotoimi. Tdmén jélkeen tulee niin sanotut
véliportaan palvelut, joihin kuuluvat matalan kynnyksen palvelut ja niin kutsutut
lahetteettomat palvelut. Kolmantena portaana on erikoissairaanhoitoon liittyvét palvelut,
joihin kuuluvat nuorisopsykiatrinen avohoito, nuorisopsykiatrian alueellisesti keskitetyt
yksikot, akuuttitydryhmat ja ostopalvelut. Nuorisopsykiatrinen kuntoutus sijoittuu yleensi
kolmannelle portaalle. Neljdntend portaana on Kelan ja vakuutusyhtididen jirjestdmét
palvelut, joita toteutetaan valtakunnallisesti. Nditd ovat muun muassa psykoterapiakuntoutus

ja ammatillinen kuntoutus. Tertidédrisen erikoissairaanhoidon keskitetyt palvelut ovat oma
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portaansa, jolle kuuluvat vaikeahoitoiset nuoret, joita ei voida hoitaa alueellisilla
nuorispsykiatrisilla osastoilla. Néissd yksikoissd tehddin muun muassa oikeuspsykiatrisia
tutkimuksia ja transsukupuolisuuteen liittyvid tutkimuksia ja hoitoja. (Pylkkdnen &

Haapasalo-Pesu 2016, 443-451.)
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5 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN

Seuraavaksi kerron tarkemmin tutkimukseni toteuttamisesta. Aloitan
kertomalla yleisesti tutkimustehtdvistdni. Tamén jdlkeen siirryn kuvaamaan laadullista
tutkimusta. Seuraavaksi kuvaan aineiston keruutani ja kerron tarkemmin teemahaastattelusta.

Lopuksi kuvaan metodologista taustaa ja analyysimenetelmédd (grounded theory).

5.1 Tutkimustehtivi ja tutkimuskysymykset

Tutkimustehtdvani oli tutkia, mitd nuorisopsykiatrisella kuntoutuksella
tarkoitetaan lastensuojelun sijaishuollossa tyontekijoiden kuvaamana.
Tutkimuskysymykseni oli, mitd on nuorisopsykiatrinen kuntoutus lastensuojelun
sijaishuollossa. Tavoitteenani oli muodostaa mahdollisimman realistinen kuvaus aiheestani
tyontekijoiden  kuvauksiin = pohjaten.  Selvitin  tidtd  haastattelemalla  kahden
nuorisopsykiatrista kuntoutusta toteuttavan yksikon tyontekijoitd sekd peilasin nditd
saamiani tuloksia muutamiin kotimaisiin ja kansainvélisiin tutkimuksiin. Sain suullisen
tutkimusluvan erdén alueen Humana Lastensuojelupalveluiden johtoryhmaéltd syksylld 2021
ja minulle  madriteltiin  yhteyshenkiloksi  kehitysjohtaja  tuolta  alueelta.
Tutkimussuunnitelmani hyviksyttiin joulukuussa 2021 yliopistolla sekid yhteistydyrityksen
puolesta. Tdmaén jdlkeen sovimme kehitysjohtajan kanssa TEAMS tapaamisen tammikuulle
2022. Kehitysjohtaja oli ollut etukdteen yhteydessd kahteen alueen lastensuojelun
sijaishuollon erityisyksikkoon, jotka tekevét nuorisopsykiatrista kuntoutusta. Molemmissa
yksikonjohtajat olivat kiinnostuneita osallistumaan tutkimukseeni. Yksikot ovat niin
sanottuja erityistason yksikditd, joiden henkilostokerroin on 1.6. Alueen toiminnanjohtajan
kanssa kdydyssd sdhkopostikeskustelussa, hin kertoi kertoimen 1.6 tarkoittavan niin
sanottua intensiivisen tuen yksikkod. Tami tarkoittaa 7-paikkaisessa yksikossd 11
tyontekijdd sekd yksikonjohtajaa. Han kuvaa niitd kertoimia vakiintuneiksi kdyténteiksi,
joista ei ole sdddetty lastensuojelulaissa. Niditd madritellddn yleensd kuntien
puitesopimuksissa tarkemmin. Muita kertoimia ovat esimerkiksi 1.0 (perustaso), 1.3
(erityistaso), 1.8 (vaativa taso) ja 2.0 (erityinen huolenpito eli eho). (Alueen
toiminnanjohtaja, 15.3.2022.) Erityistason lastensuojelu yksikoitd ei ole madritetty laissa.
Nailld kuitenkin tarkoitetaan yksikoitd, joihin ohjautuu nuoria, jotka tarvitsevat tiiviimpaa

tukea kuin mitd he saisivat perustason yksikoissé. (Lastensuojelun vaativan sijaishuollon

27



uudistamistyoryhma 2020.)  Aluehallintovirastolla on keskeinen rooli lastensuojelu
yksikoiden valvonnassa. Valvonta alkaa luvan hakemisprosessista ja tarkastuksia pitdd tehda
saannollisin viliajoin. Kun yksikko hakee lupaa, valvova viranomainen tarkastelee haettua
mitoitusta tdssd vaiheessa ja pdattdd, riittddké se haetun palvelun toteuttamiseen. (Laki
yksityisisté sosiaalipalveluista 922/2011; Lastensuojelunkésikirja 2022.)

Niihin tutkimiini yksikoihin sijoitetuilla nuorilla oli kaikilla haastateltavien
mukaan psyykkistd oireilua, joka ndyttdytyi esimerkiksi ahdistuneisuutena, erilaisina
kaytoshdiriéind, neuropsykiatrisina haasteina, kouluvaikeuksina, péihdekokeiluina,
aggressiivisena kaytoksend, heikkona pettymyksensietokykynd ja sulkeutuneisuutena.
Suurin osa nuorista oli haastateltavien mukaan eri tavalla traumatisoituneita ja monilla oli
diagnoosina esimerkiksi ADHD, Asperger tai epdiltiin alkavaa skitsofreniaa tai
kaksisuuntaista mielialah&iriotd. Joillakin nuorilla oli arjessa niin sanottua epamadrdisti
oireilua ja sijoituksen tavoite oli selvittdd, mistd oireilu johtui kyseisen nuoren kohdalla.
Niihin yksikkdihin sijoitetut nuoret olivat haastateltavien mukaan idltddn 12—17-vuotiaita ja
yleisin sijoitusmuoto oli kiireellinen sijoitus, jonka jdlkeen alettiin valmistella huostaanottoa

tai he olivat huostaanotettuja yksikkdon tullessa.

5.2 Laadullinen tutkimus

Tutkimukseni on kvalitatiivinen eli laadullinen tutkimus. Laadullisen
tutkimuksen sanotaan kuvaavan todellista elaméé. Tdmén kuvauksen taustalla on ajatus siita,
ettd todellisuus on moninaisempi, kuin voisi olettaa. Tutkimusta ei voi tehdd kuitenkaan
mielivaltaisesti pirstomalla asioita osiksi, niméa osaset muovaavat samalla toisiaan ja néin
voi l0ytdd suhteita, jotka ulottuvat moneen suuntaan. Kvalitatiivinen tutkimus pyrkii
tutkimaan kohdettaan mahdollisimman kokonaisvaltaisesti, huomioiden sen eri puolet.
Laadulliselle tutkimukselle tyypillistdi on myos, ettd tutkimuksen vélineend kiytetddn
thmiseltd saatua tietoa. Nédin tutkija luottaa enemmén omiin havaintoihinsa seké
keskusteluihin kuin erilaisiin mittausvilineisiin. Minulle on luontevaa keskustella ihmisten
kanssa sekd havainnoida ettd analysoida tétd keskustelua jdlkeenpdin. Siksi kvalitatiivinen
tutkimus on minulle toimiva vaihtoehto. (Hirsjarvi & Remes & Sajavaara 2015, 161; 164.)

Kvalitatiivisen tutkimuksen analyysi on usein induktiivista eli 1dht6kohtana ei
ole teorian tai erilaisten véittimien testaaminen. Tavoitteena on tarkastella aineistoa

mahdollisimman monipuolisesti sekd yksityiskohtaisesti. Tutkija ei méadrittele, mika
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aineistossa on tirkedd. Kéytdn itse myos induktiivista analyysitapaa. Metodina
aineistonhankinnassa ovat usein tavat, joissa ihmisten oma déni paésee kuuluviin. Néitd ovat
erilaiset haastattelutyypit, osallistuva havainnointi tai dokumenttien diskursiiviset analyysit.
Itse kédytdin metodina teemahaastattelua, jonka avulla selvitin  vastauksia
tutkimuskysymykseeni. Liséksi vertaan saamiani tuloksia kirjallisuuteen. Laadullisessa
tutkimuksessa kohdejoukko on valittu huolella, ndin myds omassa tutkimuksessani. Olen
valinnut haastateltavat nuorisopsykiatrista kuntoutusta tekevistd yksikoistd. Laadullisessa
tutkimuksessa tutkimussuunnitelma voi my0s muokkautua prosessin edetessi. Oma
tutkimussuunnitelmani my6s muokkautui analyysiprosessin jilkeen. (Hirsjdrvi & Remes &
Sajavaara, 2015, 161; 164.)

Seuraavaksi kuvaan tutkimukseni aineiston kerddmisté ja kerron tdmén jalkeen

tarkemmin teemahaastattelusta aineiston kerddamistapana.

5.3 Tutkimuksen aineiston keraaminen

Saatuani tiedon osallistumisesta, olin molempiin yksikonjohtajiin yhteydessa
sdhkdpostitse, jossa kerroin tarkemmin aikataulusta ja tutkimuksestani yleensd. Pyysin
yksikonjohtajia miettimddn sopivat tyontekijit haastateltavaksi asettamillani reunaehdoilla
(tyokokemusta noin 1 vuosi yksikossd sekd kokemusta omaohjaustydstd) ja painotin, ettd
osallistuminen on vapaaehtoista ja luottamuksellista. Ehdotin haastattelujen ajankohdaksi
maaliskuuta 2022 ja kerroin keston olevan noin yhden tunnin per haastattelu. Sain
haastateltaviksi molemmista yksikoistd vastuuohjaajat, sairaanhoitajat sekd toisesta
yksikostd myds yhden omaohjaajan. Haastattelujen yhteismédrd oli viisi kappaletta.
Haastattelut olivat tyontekijoille tydaikaa. Liséksi tutkimuksen yksikdt —ovat
henkildstokertoimeltaan samoja, joka helpotti tutkimuksen toteutusta, aineiston analysointia
ja johtopddtosten tekemista.

Saatuani tiedon osallistujista, ldhetin heille ennakkotiedotteen tutkimuksesta
(liite 1), tietosuojaselosteen (liite 2), kirjallisen suostumuksen tutkimukseen osallistumisesta
(liite 3) sekd haastattelukysymykset (liite 4). Pyysin tulostamaan kirjallisen suostumuksen
ja tuomaan sen allekirjoitettuna haastatteluun. Sdhkdpostissa rohkaisin osallistujia olemaan
minuun matalalla kynnykselld yhteydessid, jos tutkimuksesta herdd kysymyksid. Ehdotin
my0s haastateltaville samassa sdhkOpostissa ajankohtaa haastattelulle. Jokainen heistd
vastasi viestiini ja saimme aikataulut sovittua. Pyysin heitd varaamaan rauhallisen huoneen

haastattelulle ja kysyin tarkentavia kysymyksid muun muassa nettiyhteydesta seka tilasta.
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Tein haastattelut teemahaastatteluna maaliskuussa 2022 ja toteutin nelja
haastattelua menemailld yksikkoon paikan pédlle ja yhden haastattelun tein TEAMS-
sovelluksen vilitykselld. Kysyin taustatietoina muun muassa osallistujilta koulutustaustaa
sekd tyokokemusvuosia. Haastattelun muut teemat olivat tyon mairittely, arkityé nuorten
kanssa, moniammatillisuus/verkostotyd sekd tyoryhmi. Haastattelukysymysten teemat
muodostuivat oman tydkokemukseni pohjalta sekd keskustelin niistd myos yrityksen
yhteyshenkiloni kanssa. Sain my0s apua seminaariryhméltini ja ohjaavalta opettajaltani.
Halusin teemoista ja kysymyksistd mahdollisimman konkreettiset ja halusin valttdd
arvolatautuneita sekd  johdattelevia kysymyksii. Adnitin  haastattelut omalla,
salasanasuojatulla tietokoneella Audiocity ohjelman avulla ja tallensin ne yliopiston U-
levylle, jota kéytin etdyhteydelld omalla tietokoneellani. Varmuuskopioin haastattelut vield
omalle salasanasuojatulle tietokoneelleni ehkdistikseni niiden katoamisen. Litteroin
haastattelut danittdmisen jalkeen. Litteroinnin tallensin samaan kansioon sekd U-levylle etti

omalle tietokoneelleni. Havitin aineiston tutkimukseni valmistuttua.

5.4 Teemahaastattelu

Haastattelu on kaksisuuntaista vuorovaikutusta, joissa molemmat osallistujat
vaikuttavat lopputulokseen. Haastattelu tilanne on ennalta suunniteltu. Haastattelija aloittaa
haastattelun ja myds johtaa sitd sekd hdn saattaa joutua motivoimaan haastateltavaa tai
pitiméadn keskustelua ylld. Haastattelijalla on rooli, johon haastateltava sopeutuu.
Haastateltavan on pystyttivd luottamaan, ettd hidnen kertomansa asiat kisitellddn
luottamuksellisesti ja niitd kdytetddn vain tutkimuksen madrittdimdén tarkoitukseen.
Haastatteluissa etuna on, ettd aineiston keruuta voidaan sididella tilanteen vaatimalla tavalla
sekd vastaajat voidaan ottaa huomioon hyvin. Vastauksia voidaan my0s tulkita enemmén
kuin esimerkiksi kyselyssa. (Eskola & Suoranta, 2014, 86; Hirsjérvi & Remes & Sajavaara,
2015, 205.)

Tein haastattelut puolistrukturoituna teemahaastatteluina. Puolistrukturoitu
tarkoittaa, ettd kysymykset ovat kaikille haastateltaville samat, mutta jokainen voi vastata
haluamallaan tavalla. Teemahaastattelussa haastattelun aihepiirit on maédritelty etukiteen,
pohjautuen tutkimuskysymykseen. Haastattelija varmistaa, ettd kaikki halutut aihealueet
kdydéaan haastattelussa 14pi. Kysymysten paikka tai laajuus voi vaihdella. Haastattelijalla on
usein tukilista asioista, joita kdydéén lapi, ei valmiita kysymyksid. Teemahaastattelussa voi

tarkentaa haastateltavien kertomia asioita tai syventdd kysymyksid perustuen annettuihin
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vastauksiin. Sen sanotaan olevan ldhelld syvihaastattelua. (Eskola & Suoranta, 87; Tuomi
& Sarajarvi, 2018, 87-88.)

Valitsin haastattelun tutkimusmetodikseni, koska halusin kuulla néiissd
yksikoissd tydskentelevien ohjaajien ajatuksia nuorisopsykiatrisesta kuntoutuksesta
sijaishuollossa. Thminen on siis tutkimuksessani subjekti, ainakin haastattelujen osalta.
Lisdksi aiheeni on aika tuntematon ja siité ei ole tehty paljoa tutkimusta. Haastatteluilla voi
helpommin ldhestyd tuntematonta aihetta. Haastattelutilanteissa voi kysyé selvennoksia ja
tarkennuksia kysyttiviin asioihin. Tdma mahdollisuus laajentaa saamaani tietoa ja syventii
tekemiéni analyysia. (Hirsjdrvi, Remes & Sajavaara, 2015, 205.)

Lopuksi  kuvaan  grounded theorya  tutkimuksen  viitekehyksend  ja

analyysimenetelména.

5.5 Grounded theory viitekehykseni ja analyysimenetelméini

Grounded theory soveltuu metodologiseksi viitekehykseksi tutkimus aiheisiin,
joita on vihén tutkittu. Grounded theory on kvalitatiivinen tutkimustapa, jossa toteutetaan
systemaattisia toimintatapoja ja muodostetaan ndin uutta teoriaa tutkittavasta ilmiostd
(Strauss & Corbin, 1990, 24). Teoria muodostetaan empirian ja empiirisen analyysin kautta.
Osa grounded theorya toteuttavista tutkijoista ajattelee, ettd aikaisemmat teoriat eivét saa
vaikuttaa itse analyysiin ja teoriaan, jota muodostetaan aineiston pohjalta. Grounded theory
kédsitteen ovat lanseeranneet ensimmaisend tutkijat nimeltd Glaser ja Strauss vuonna 1967.
Grounded Theory on muokkautunut vuosien varrella eri tutkijoiden nikemysten pohjalta,
joten se ei ole yhtendinen suuntaus. Grounded theoryn tutkimuksien tunnuspiirteiksi on
ajateltu ndmi seitsemén piirrettd: 1) tutkimuskohteena ovat yksilolliset kokemukset, 2)
tavoitteena on luoda uutta teoriaa, 3) aineiston kerddminen on tapahtunut teoreettisen
otannan periaatteilla, 4) analysoinnissa on toteutettu jatkuvan vertailun menetelmad, 5)
analyysin tuloksena luodaan ydinkategoria 6) analysoinnin jilkeen laaditaan paikallinen
teoria ja 7) tutkimuksessa kehitetddn yleinen teoria. Arvioin tutkimustani niiden piirteiden
mukaan myohemmaissd luvussa. (Stenlud 2020 15; Metsdmuuronen 2008, 25.)
Tutkimuskohteeni ovat ohjaajien yksilolliset kokemukset yksikdissd tapahtuvasta
nuorisopsykiatrisesta kuntoutuksesta. Tutkimukseni tavoitteena on luoda uusi teoria, joka
kuvaa ndiden yksikdiden tekemdd kuntoutuksellista tyotd. Teoreettisen otannan periaate
toteutuu, kun varmistan etukidteen muutamalla reunaehdolla, ettd haastateltavani voivat

vastata esittdmiini kysymyksiin. Stenlundin (2020) kuvaamassa analyysimallissa kdytetdan
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koodauksen eri vaiheissa jatkuvaa vertailua muodostettujen késitteiden ja kategorioiden
vililla. Liséksi teen lopussa saamieni tulosten peilausta muihin tutkimuksiin. Muodostan
analyysissa  ydinkategorian = kuvaamaan  kaikkia  muodostamiani  kategorioita.
Analyysivaiheiden jilkeen muodostan paikallisen teorian aineistostani. Ainoa mitd en
kykene toteuttamaan, on yleisen teorian muodostaminen. Aineistoni on liian pieni sen
muodostamiseen.

Grounded theory etenee empiriasta teoriaan kddntden ndin tyypillisesti
kaytetyn tutkimuksellisen tavan edetd (teoriasta empiriaan) nurinpédin. Grounded theoryn
taustakasityksend on ajatus, ettd empiriasta 16ydetdin totuus ja teoria voidaan vahvistaa vain
empiirisilld havainnoilla. Kun tutkimus on empiirisesti sidonnainen, tutkija keskittyy
aineistosta saamiinsa tuloksiin ja johtopddtoksiin, antaa niiden ohjata valintoja seki
tyOoskentelyd eteenpdin. Grounded theoryssd kéytetdén induktiivista paittelytapaa, jolla
tarkoitetaan, ettd teoria tai yleistys muodostetaan rajatusta aineistosta saaduilla havainnoilla.
Induktiivista péattelyd perustellaan silld, ettd jos aiempien teorioiden annetaan vaikuttaa
analyysiin, voidaan padtya vahvistamaan nditd olemassa olevia teorioita. Siten ei synnytetd
uutta teoriaa, joka on grounded theoryn tavoite. Tutkijan esiymmarrys ja tieto aiheesta voivat
siis rajoittaa tai jopa estdd uuden teorian syntymistd. (Stenlud 2020, 18-21.)

Kédytdin grounded theorya myds tutkimuksen ldhestymistapana,
tutkimusotteena ja analyysitapana. Kun grounded theorya kéytetddn ldhestymistapana, sille
tyypillistd on, ettd tutkimuksessa on erilaista materiaalia. Kéytdn omassa tutkimuksessani
haastatteluista saamaani tietoa sekd myoOs peilauspintana muuta aiheeseen liittyvdd
tutkimusta. Lahestymistapaan kuuluu my®s, ettd analyysivaihe voi alkaa jo aineiston keruun
lomassa. Minulle on luonnollista analysoida asioita aineistonkeruun aikana, joten timi on
tapani myos tdssd tutkimuksessa. Tutkimusotteena grounded theory kdy hyvin aiheille, joista
el ole olemassa tarpeeksi ajankohtaista tutkimusta tai jos tutkittavalle kohteelle halutaan
16ytad uusi nakokulma. Omasta aiheestani ei ole paljon tieteellistd tutkimusta Suomesta eiké
myOskéddn kansainvilisesti, joten joudun muodostamaan teorian itse aineiston pohjalta.
(Airaksinen, Jenni, viitattu 30.11.2021.)

Analyysitapana grounded theory jaetaan useampaan vaiheeseen. Kaytén tdssa
tutkimuksessa Antero Stenlundin (2020) kuvaamaa jaottelua sekd hidnen suomentamiaan
késitteitd. Stenlund kuvaa grounded theorya samantyyppisesti kuin Metsédmuuronen ylla
olevassa seitsemin kohdan listauksessa. Kdytdn myos soveltuvin osin Anselm Straussin ja
Juliet Corbinin (1990) kuvausta analyysin vaiheista. Stenlund kdyttdd grounded theoryn

vaiheista nimid avoin koodaus (jaettuna kolmeen eri vaiheeseen), pitkittdinen koodaus ja
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valikoiva koodaus. Viimeisend analyysissd muodostetaan aineistoon pohjaten paikallinen
teoria. Stenlundin (2020) mukaan avoin koodaus jaetaan kolmeen vaiheeseen. Olen
muodostanut kuvion (kuvio 3) Stenlundin analyysitavasta. Kuvion tarkoitus on selkeyttda

lukijalle analyysin eri vaiheita.
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Kuvio 3. Grounded Theory Stenlundia (2020) mukaillen

Stenlundin kuvaamassa avoimen koodauksen ensimmaéisessd vaiheessa,
tutkijan tavoitteena on saada mahdollisimman rikas késitteistd pohjautuen omaan aineistoon.
Tutkijan pitdd kéyttdd tutkimuskohteiden kayttdmid termejd ja muotoiluja. Toisessa
vaiheessa saatuja késitteitd tiivistetddn ja yhdistetddn samaa tarkoittavia késitteitd yhteen.
Kolmannessa avoimen koodauksen vaiheessa késitteistd muodostetaan kategorioita, joita
ndma kdsitteet kuvaavat ja midrittavit. Avoimen koodauksen vaiheessa ei vield ratkaista
tutkimusongelmaa vaan luodaan perustaa sille sekd myos uuden teorian muodostamiselle.
(Stenlund, 2020, 69.)

Pitkittdiskoodauksessa etsitddn avoimessa koodauksessa muodostettujen
kategorioiden vilisid yhtdldisyyksid ja eroavaisuuksia. Tdmid tarkoittaa kaytdnnossi
aineiston koodaamista uudelleen, mutta keskitytdin tarkemmin aineistosta 10ytyviin

yhtildisyyksiin ja eroavaisuuksiin. Néistd l0ydetyistd yhtdldisyyksistd ja eroista voidaan
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myds nimetd uusia kategorioita. (Stenlund, 2020, 73.) Pitkittdiskoodaukseen liittyy Straussin
ja Corbinin (1990) mukaan myds paradigma malli, jolla tarkastellaan ilmidtd tarkemmin.
Tamin mallin kdyttd auttaa aineiston systemaattisessa ldpikdynnissd ja auttaa myo0s
yhdistdimddn aineistoon liittyvid asioita useammalla tavalla. Mallissa méaaritelladan
késiteltdva i1lmid ja missd olosuhteissa tdma ilmid esiintyy. Ndma pilkotaan vield portaittain
tarkempiin ilmidn olosuhteisiin. Seuraavaksi mallissa mairitellddn konteksti, jossa
selvitetddn tarkemmin ilmidon liittyvid asioita. Kontekstiin vaikuttavat erilliset olosuhteet,
jotka tarkoittavat laajoja ja yleisid olosuhteita, jotka maarittavit ilmioon liittyvad toimintaa.
Néamé olosuhteet joko helpottavat tai hillitsevdt kontekstiin liittyvid strategioita. Tdmén
jalkeen mallissa siirrytdén toiminnan strategioihin. Toiminta nidhddan prosessimaisena,
tavoitteeseen tdhtddvind ja vaikka toiminta epdonnistuu, siitd voi oppia jotain uutta, jotta
seuraavalla kerralla onnistuu paremmin. Viimeiseksi mallissa keskitytdan seurauksiin. Ndma
ovat lyhyesti seurausta ilmioon liittyvistd toiminnoista ja my0s lopputulos, jota tavoitellaan.
(Strauss & Corbin, 1990, 99—-107.)

Valikoivassa koodauksessa etsitddn aineistosta ydinkategoria, johon kaikki
muut kategoriat ja nithin liittyvit késitteet liittyvdt joko suoraan tai jonkun kautta.
Ydinkategoria on vield abstraktimpi kuin pitkittdiskoodauksessa muodostetut kategoriat ja
ylittdd kaikki muut kategoriat. (Stenlund, 2020, 78.) Ydinkategorian muodostamisen avuksi,
Strauss ja Corbin (1990) kannustavat kirjoittamaan omasta aineistosta kuvaavan yleisen
tarinan, jossa ei kéytetd yksityiskohtia aineistosta, koska ne monimutkaistaisivat
yksinkertaistettua tarinaa. Tarinan tarkoitus on auttaa huomaamaan aineiston ydin. Tutkijat
kuvaavat ydinkategoriaa auringoksi, jonka ympdérille kisitteet asettuvat planeettojen lailla.
Ydinkategorian muodostamisen jidlkeen tehdddn uusi taulukko paradigma mallinnuksen
pohjalta ja kdydéddn vield kategoriat ldpi sekd arvioidaan kuvaako ydinkategoria koko
taulukkoa ja siihen liitettyjd kategorioita. Kun paradigma mallinnus on tehty, muodostetaan
tarina uudestaan, mutta siithen lisdtdéin nyt yksityiskohtia mallinnuksen pohjalta ja samalla
testataan, toimiiko ydinkategoria (Strauss & Corbin, 1990, 119-124.)

Stenlundin (2020, 82) mukaan paikallisen teorian muodostamista ohjaavat
ndmdi neljd ajatusta: 1) Paikallinen teoria ldhtee aina ydinkategoriasta, 2) Paikallista teoriaa
madrittdvat kategoriat, joista ydinkategoria on muodostettu, 3) Paikallinen teoria
muodostetaan kokemusten analyysin ja induktion tuloksena ja 4) Paikallinen teoria toimii
vain kyseisen tutkimuksen aineiston muodostamalla alueella. Analyysin valikoivan
koodauksen ydinkategoria ei siis riitd yksistddn muodostamaan paikallista teoriaa, vaan

teoriaan on siséllytettivd muiden vaiheiden kategoriat, ja niitd selittidvit késitteet ja
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kategoriat. Paikallinen teoria muodostuu siis aina vahvasti aineistoon pohjaten ja siind
kaytetddn yksinkertaistettuja ja selkeytettyjd kategorioita ja késitteitd, jotka pohjaavat
aineistoon. Paikallinen teoria on myds kuvattava. Stenlundin (2020) mukaan, paikallinen
teoria on parhaiten kuvattavissa kédsitekartan avulla. Kisitekartta voi sisdltdd vain
ydinkategorian ja siihen liittyvit pitkittdiskoodauksessa 16ydetyt kategoriat. Vaikka muut
kategoriat ja késitteet jadvat pois, sdilyttdd tutkimusaineisto yhteytensd analyysiin ja
tuloksiin. Tdma muodostettu teoria on pateva vain kyseisen tutkimuksessa. (Stenlund, 2020,
82-83.)

Metsdmuurosen (2008) kuvauksessa grounded theorysta kuvataan liséksi
yleisen teorian muodostamista paikallisen teorian jdlkeen. Yleisen teorian muodostaminen
el ole tavoitteeni tdssd tutkimuksessa, koska aineistoni on paikallinen ja koskee vain kahta
yksikkod. Kuvaan titd tarkemmin kertoessani myohemmin omasta tutkimuksestani ja miten

toteutin titd analyysitapaa. (Stenlund, 2020, 68—81.)
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6 ANALYYSIJA TULOKSET

” On tdd tyo sellaista, ettd pitdd taipua aika moneksi ja ei oo semmoista, ettd timdn tyon
voisi laittaa mappiin, ettd lue tuo niin tiidt kaiken tdstd tyostd, pystyt nyt selvidmddn

’

tilanteesta kuin tilanteesta.’

Alussa oleva lainaukseni erdéstd ohjaajan haastattelusta kuvaa hyvin
lastensuojelun sijaishuollon tydn monipuolisuutta ja haasteellisuutta sekd jatkuvan
kehittymisen vaatimusta. Tavoitteeni tdmén analyysiprosessin jdlkeen on muodostaa
selkedmpi kuva nuorisopsykiatrisesta kuntoutuksesta néissd yksikoissd ja mahdollistaa sen
kehittyminen eteenpdin.

Kuvaan tdssd luvussa omaa analysointiprosessiani ja miten toteutin avointa,
pitkittiista ja valikoivaa koodausta omassa aineistossani Stenlundin (2020) mukaan. Kuvaan
my06s miten muodostin aineistostani ndiden vaiheiden jdlkeen paikallisen teorian ja samalla
vastauksen tutkimuskysymykseeni. Kiytdn tutkielmassani Stenlundin suomennoksia
grounded theoryn eri vaiheista ja lopputuotoksista. Kdytdn myds Straussin ja Corbinin (1990)
kuvausta grounded theoryn analyysiprosessin eri vaiheista soveltuvin osin.

Aloitin analyysiprosessini jo haastattelujen litterointivaiheessa. Pidin mielessa
tutkimuskysymykseni ja litteroinnin edetessd yhdistelin mielessdni haastateltavien
vastauksia toisiinsa. Kiinnitin huomioita sekd samoihin ettd erilaisiin termeihin ja
kuvauksiin esimerkiksi heiddn kertoessaan nuorisopsykiatrisesta kuntoutuksesta tai
kuntoutuksellisesta tydotteesta. Pyrin pitiméan mieleni tyhjéna keskittymaélld aineistoon ja
asioihin, joita aineisto minulle tuotti. Litteroinnissa kdytin samaa jaottelua kuin
teemahaastattelussa: taustakysymykset, tyon maédrittely, arkityo,
moniammatillisuus/verkostoty0 ja tydoryhma. Tdma jaottelu litteroinnissa auttoi yhdistdméaan
vastauksia paremmin toisiinsa, vaikka puolistrukturoidussa teemahaastattelussa jarjestys ja
kysymysten muotoilu saattaa muuttua.

Litteroinnin jdlkeen tulostin haastattelut ja aloitin koodaamisen Stenlundin
(2020) grounded theory mallin mukaisesti. Tein koodaamista kdsin ja myos hyddyntéden
sdhkdisessd muodossa olevaa litterointia. Muodostin koodauksesta oman ty&paperin, jonne
jaottelin haastatteluissa kaytettyjen teemojen alle haastateltavien antavat vastaukset.

Kirjoitin my0s samanaikaisesti titd tutkimusraporttia, jotta analyysivaiheeni kuvaus olisi
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mahdollisimman todenmukainen. Kuvaan seuraavaksi koodausta Stenlundin (2020)

grounded theoryn mallin mukaisesti.

6.1 Avoin koodaus

” Vaikka ei pystytd kaikkia ongelmia korjaamaan, ettd ois ne perusjutut sielld kunnossa,
ettd pystyisivdt niiden pohjalta alkaa rakentamaan sellaista toimivaa eldmdd itselleen.”

Alussa oleva lainaus erddn ohjaajan haastattelusta kuvaa sijaishuollossa
tapahtuvan nuorisopsykiatrisen kuntoutuksen tavoitetta. Avoimen koodaukseni tavoite on
saada kuvattua tdtd tyotd tarkemmin. Kuvaan seuraavaksi tekemiini avointa koodausta
aiemmin kuvaamani Stenlundin mallin mukaisesti. Ensimmaéisessd avoimen koodauksen
vaiheessa poimin teemahaastattelun teemojen alle kaikista haastatteluista vastaukset
muuttamatta haastateltavien vastauksia. Poimin my0s samaa tarkoittavat sitaatit koodauksen
tdssd vaiheessa. Toisessa vaiheessa yhdistin samaa tarkoittavat késitteet toisiinsa sekd
poimin sitaatista olennaisen kasitteen kuvaamaan tarkoitettua asiaa. Kolmannessa vaiheessa
tein taulukot jokaisesta teemahaastattelun aiheesta, johon lisdsin poimimani késitteet seké
muodostin niille kategoriat. Kategoria tarkoittaa ylékédsitettd, joka madrittdd alle tulevia
kategoriaa tarkentavia késitteitd. Palasin kolmannesta vaiheesta my6s ensimmaéisen ja toisen
vaiheen aineistoihin ja luin sitaatteja useamman kerran, huomioiden tarkasti, ettd en ole
unohtanut poimia olennaisia késitteitd. Muutamia késitteitd poimin vield lisdd kolmanteen
vaiheeseen. Seuraavaksi kuvaan kolmannen vaiheen analyysin tuloksia taulukko muodossa
Stenlundin mallin mukaisesti. Taulukoiden otsikot tulevat teemahaastatteluni teemoista seké
osa on myds yleisnimityksid taulukossa oleville kategorioille ja kisitteille. Tédma

yleisnimitys méérittdd taulukon sisdltdmaa tietoa.

Taulukko 1. Yksikkoon sijoitettujen nuorten oireilun kategoriat

Aineistosta nousevat kisitteet Kategoria
sulkeutuneisuus, vetdytyminen, ahdistuneisuus, | Psyykkinen oireilu
psyykkiset haasteet, puhkeamassa oleva
mielenterveyshéirid

ADHD, Asperger, neuropsykiatrista oireilua ilman | Neuropsykiatrinen oireilu
diagnoosia, heikko impulssikontrolli, heikko
pettymyksensietokyky
epamaédrdinen oireilu, kouluhaasteet, ei tietoa mistd | Muu oireilu
oireilu  johtuu, tipahtanut hoidon piiristi,
aggressiivinen kaytos
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Ensimmédisessd taulukossa kuvaan yksikoihin sijoitettujen nuorten taustalla
olevaa psyykkisté oireilua haastateltavien mukaan muodostaen niistd kolme eri kategoriaa.
Ensimmadiseksi kategoriaksi maééritin psyykkinen oireilu, jonka alle kisitteiksi tulivat
sulkeutuneisuus, vetdytyminen, ahdistuneisuus, psyykkiset haasteet ja puhkeamassa oleva
mielenterveyshdirio. Toiseksi kategoriaksi tuli neuropsykiatrinen oireilu, jonka alle
kasitteiksi tulivat ADHD, Asperger, neuropsykiatrinen oireilu ilman diagnoosia, heikko
impulssikontrolli ja heikko pettymyksensietokyky. Kolmanneksi kategoriaksi muodostin
muu oireilu, joka sisdlsi kdsitteet epdméadrdinen oireilu, kouluhaasteet, ei tietoa misté oireilu
johtuu, tipahtanut hoidon piiristd ja aggressiivinen kédytds. Haastateltavat kertoivat
haastattelussa, etti heille sijoitut nuoret ovat usein sellaisia, joiden oireilusta ei voida paitella
oireilun syytd tai nuoret ovat tipahtaneet hoidon piiristd. Téll4 tarkoitetaan, ettd nuorelle on
saatettu aloittaa tutkimuksia, mutta nuori tai perhe ei ole ollut sitoutunut tutkimuksiin, joten
ne ovat jddneet kesken. Nuorelle on myds voitu tarjota aikoja avopalveluihin, mutta nuori ei
ole ottanut niitd vastaan, joten hoitoa ei ole voitu aloittaa. SosiaalityOntekijit ja perhe
halusivat yksikoiden selvittivdan syytd yksikOssd tehtdvdn erilaisen tyoskentelyn,
tutkimusten sekd muualla tehtdvien tutkimusten kautta, jotta nuorta voidaan tukea oikealla

tavalla.

Taulukko 2. Nuorisopsykiatrista kuntoutusta kuvaavat kategoriat

Aineistosta nousevat Kiisitteet Kategoria
kokonaisvaltaisuus, suunnitelmallisuus, | Tydskentelytapa
moniammatillisuus, toimiva tiimityo
hoito- ja kuntoutusty6ryhmai yksikossa (2 eri mallia), | Kuntoutuksen arviointi

sairaanhoitajan tekema arviointi

psyykkisten oireiden lieventdminen tai | Kuntoutuksen tavoite
parantaminen, nuoren tilanteen selvittdminen,
huomioidaan nuoren tilanne ja voimavarat

vuorovaikutuksessa tapahtuvaa terapeuttista | Nuoren kanssa tydskentely
tyoskentelyd, omaohjaustyd
ladkaripalvelut yksikossd (lddkehoito tarvittaessa), | Psykiatrinen hoitoty6 yksikossd ja muualla
sairaanhoitajan palvelut yksikosséd, tarvittavien
tutkimusten teko yksikdssé tai muualla

Dialektiseen kayttdytymisterapiaan (DKT) liittyvdt | Monipuolinen kuntoutus
menetelmadt, ympéristd kuntouttavana elementtind

Taulukossa 2 kuvaan nuorisopsykiatrisen kuntoutuksen maiérittdmiseen
liittyvid késitteitd ja kategorioita haastateltavien mukaan kuvattuna. Médritin yhdeksi
kategoriaksi tydskentelytavan, jonka alle tulivat kokonaisvaltaisuus, suunnitelmallisuus,

moniammatillisuus ja toimiva tiimityd. Toiseksi kategoriaksi nimesin Auntoutuksen
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arvioinnin, jonka alle tuli késitteeksi hoito- ja kuntoutustydryhmid yksikossd sekd
sairaanhoitajan tekemi arviointityd. Kolmanneksi kategoriaksi nimesin kuntoutuksen
tavoitteen, jonka alle kisitteiksi tulivat psyykkisten oireiden lieventiminen tai parantaminen,
nuoren tilanteen selvittiminen sekd nuoren tilanteen ja voimavarojen huomiointi.
Neljanneksi kategoriaksi nimesin nuoren kanssa tyoskentelyn, jonka alle tulivat kasitteiksi
vuorovaikutuksessa tapahtuva terapeuttinen tydskentely ja omaohjaustyd. Viidenneksi
kategoriaksi nimesin psykiatrinen hoitotyo yksikéssd ja muualla. Tamian alle kasitteiksi
tulivat ladkéripalvelut yksikossd, sairaanhoitajan palvelut yksikossd sekd tarvittavien
tutkimusten teko yksikossd ja muualla. Kuudenneksi kategoriaksi tuli momnipuolinen
kuntoutus. Késitteiksi tdimén kategorian alle tulivat dialektinen kdyttdytymisterapia (DKT)
sekd ympdaristd kuntouttavana elementtina.

Haastateltavat  kuvasivat tydskentelyotetta hyvin samalla tavalla.
Moniammatillisuus ja tiimityd ndkyivét eniten hoito- ja kuntoutustydryhmien kokouksissa.
Néamé tyoryhmét olivat yksikon omia nuoren kuntoutuksen arviointiin tarkoitettuja,
saannollisesti 2-3 kuukauden vélein kokoontuvia tyoryhmid, joissa nuori oli keskiOssa.
Haastateltavat kutsuivat ndiden ty0ryhmien kokoontumisia niin
sanotuiksi tsekkauspalavereiksi”, joissa varmistettiin, ettd kuntoutus etenee sovitun
mukaisesti. Toisessa yksikossd tyOoryhmddn osallistui nuoren lisdksi omaohjaajat,
vastuuohjaaja, yksikonjohtaja, sairaanhoitaja ja mahdollisesti opettaja. Toisessa yksikOssd
edellisten lisdksi tyoryhméén kutsuttiin sosiaalityontekiji ja sosiaaliohjaaja sekd saatettiin
pyytdd myds vanhemmat. Ohjaajat totesivat, ettd usein sosiaalityontekijélle lahettiin koonti
tyoryhmén tapaamisesta jélkeenpdin, koska sosiaalityontekijoiden aikataulut eivdt antaneet
myoten osallistumiselle. Toisaalta tyoryhmd haluttiin  pitdd pienend, jotta nuoren
osallistuminen olisi helpompaa. Sairaanhoitaja teki myds omaa arviointia kuntoutuksen
etenemisestd vastaanottotydssd yksikon kaikkien nuorten kanssa. Hén kaytti tydssddn
erilaisia testejd, lomakkeita ja menetelmié, riippuen nuoresta.

Nuoren kanssa tyOskentelyd kuvattiin olevan padsdintdisesti omaohjaajan
vastuulla, vaikka koko tiimi nuoren arkeen osallistuukin omalla tydpanoksellaan.
Psykiatrista hoitoty6td korostettiin. Yksikoissd oli ostopalveluna lasten- ja nuorten
psykiatrian erikoislddkéri sekd sairaanhoitaja toimi tiimissd mukana. Nuorisopsykiatria
termind korostui ldhes kaikilla haastateltavilla, kuntoutuksesta puhuttiin vihemmaén. Néissi
yksikoissd kaytettiin menetelménd dialektista kayttdytymisterapiaa (DKT), minkd kautta
ndhtiin my06s kuntoutuksellisuuden tulevan yksikén tyohon. DKT on alun perin kehitetty

aikuisille vaikeiden tunnesditelyvaikeuksien, vakavan itsetuhoisuuden ja epédvakaan
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persoonallisuushéirion hoitoon. Se on todettu vaikuttavan myos nuorten kehittyméssd
oleviin epévakaisiin persoonallisuushéiridihin ja itsetuhoisuuteen. (Kekkonen, Tolmunen,
Markkanen, Koskinen & Laukkanen, 2019, 601.) Yksikon ohjaajat kokivat DKT:ssa
kaytettdvien menetelmien soveltuvan hyvin heille sijoitetuille nuorille. Moni kéytetyista
menetelmistd perustui leikillisyyteen, suoraan puhumiseen ja uusien toimintamallien
oppimiseen. He kertoivat paljon esimerkkejd onnistuneista tilanteista eri ikdisten ja eri
tavalla oireilevien nuorten kanssa. Ympaéristod itsessdédn pidettiin kuntouttavana elementtind
ja siitd on pyritty luomaan myods sellainen. Tamd nidkyi esimerkiksi sinne luotuna

aistihuoneena seké kodinomaisina tiloina.

Taulukossa kolme kuvaan kuntoutuksellista tydotetta kuvaavia kategorioita ja
késitteita.

Taulukko 3. Kuntoutukselliseen tyootteen kategoriat

Aineistosta nousevat kasitteet Kategoria

tietoinen ja suunnitelmallinen tydskentely, pitkdn | Tydote
tdhtdimen tyoskentely
nuoren haasteiden ja tavoitteiden kartoitus, nuoren | Arjen ohjaustyd

vahvuuksien hyddyntdminen ja vahvistaminen,
ndhdddn nuori ja tilanteeseen suhtaudutaan
tosissaan, viikko-ohjelmien teko, kohtaaminen,
nuoren kanssa toiminen joka pdivd, DKT,
Aggression  Replacement  Training  (ART),
kognitiivinen psykoterapia, luovuus tyoskentelyssa,
arviointi, portaittaisuus tavoitteissa, perustyokalujen

antaminen

toimintakyvyn edistiminen, eri osa-alueiden | Tydskentelyn tavoite
tukeminen

ulkopuolisen tuen pyytdminen tilanteeseen Verkoston tuki

Kuntoutuksellisen tydotteen ensimmaéiseksi kategoriaksi nimesin #yootteen, ja
kasitteiksi sen alle tulivat tietoinen ja suunnitelmallinen tydskentely sekd pitkéntdhtdimen
tyoskentely. Toisen kategorian nimesin arjen ohjaustyo, ja sen alle késitteiksi tulivat nuoren
haasteiden ja tavoitteiden kartoitus, nuoren vahvuuksien hyddyntdminen ja vahvistaminen,
nuoren ndkeminen sekd tilanteeseen suhtaudutaan vakavasti, viikko-ohjelmien teko,
kohtaaminen, nuoren kanssa toiminen joka péivd, DKT, Aggression Replacement Training
(ART), kognitiivinen psykoterapia, luovuus tyOskentelyssd, arviointi, portaittaisuus
tavoitteissa ja perustydkalujen antaminen. Kolmanneksi kategoriaksi nimesin tydskentelyn
tavoitteen, joka sisdltdd kisitteet toimintakyvyn edistiminen sekd eri osa-alueiden

tukeminen. Neljanneksi kategoriaksi nimesin verkoston tuen, joka siséltdd ulkopuolisen tuen
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pyytdmisen tilanteeseen. Koska ndissd yksikdissd tehdddn kuntoutusta, aikajdnne
tyoskentelylle on pitempi kuin perustason yksikdissé. Siksi pitkédn tdhtdimen tydskentely on
tarkedd. Haastateltavat kertoivat heille sijoitettujen nuorten tulevan alusta lahtien pitemmalle
sijoitusjaksolle ja sosiaalityontekijéiden ymmartdvéan hyvin kuntoutuksellisen tyon vaatiman
pitemmin ajan. Arjen ohjaustydssd yksikot toteuttivat kaikessa toiminnassa DKT:hen
liittyvid menetelmid. Toisessa yksikossd kaytettiin myds ART-menetelmdd. ART on
ryhmédtyomenetelma, joka on kehitetty vuorovaikutustaitojen ja aggression hallintaan. Sen
on ajateltu olevan epédsosiaalisesti kayttdytyville nuorille. (Kekkonen, Tolmunen,
Markkanen, Koskinen & Laukkanen, 2019, 602.) Toisessa yksikossd ohjaajat yhdistévit
ART-tyoskentelyn DKT-tydskentelyyn ja kuvasivat niissd olevan samankaltaisuuksia.
Ohjaajat kuvasivat ART-menetelmid kolmijakoiseksi kokonaisuudeksi, sosiaaliset tilanteet,
vihan hallinta ja moraaliset kysymykset. Tavoitteena heiddn mukaansa sekd DKT- etti ART
tyoskentelyssd on muuttaa olemassa olevia vahingollisia kdyttdytymismalleja ja saada tilalle
uusia toimivia malleja. Ohjaajat ndkivét yhtéldisyyksid kognitiivisessa psykoterapiassa ja
DKT:ssa. Kognitiivista psykoterapiaa hyoddynsi toisen yksikdn sairaanhoitaja enemméin
omassa tyOssddn. Han oli myos tehnyt tdhdn liittyvan kansion kaikille ohjaajille kayttoon
sekd ohjasi ohjaajia kéyttimain tdmén terapiamuodon eri toimintatapoja.

Arjen ohjaustyossd keskitytddn paljon arjessa tapahtuvien asioiden
opettamiseen, toistamiseen ja ohjaamiseen. Niitd asetetaan tavoitteiksi, joita tavoitellaan
porras kerrallaan, vaikeustason noustessa portaittain. Luovuus on ohjaajien mukaan tarkeda
nuorten kanssa tydskennellessd. Ohjaajat nidkivét tirkednd verkoston tuen, joka tédssd
tarkoittaa, ettd jos yksikko kokee tarvitsevansa apua nuoren asioiden edistdmisessé, he saavat
sitd verkostojen kautta.

Taulukossa neljd kuvaan taustateoriaan liittyvid késitteit ja kategorioita:

Taulukko 4. Taustateoriaan liittyvit kategoriat

Aineistosta nousevat kiisitteet Kategoria
lait ja asetukset, hyvin kohtelun suunnitelma Lain asettamat rajat
yksikdn omaohjauskansio Yksikon oma mééritelma

DKT, ART, Neuropsykiatrinen valmennus, | Menetelmien kautta tulevat taustateoriat
kognitiivinen terapia

Nimesin taustateorian ensimmadiseksi kategoriaksi lain asettamat rajat. Tama
siséltad kasitteind lait ja asetukset sekd hyvén kohtelun suunnitelman. Toiseksi kategoriaksi
nimesin yksikon oma mddritelmd, joka siséltdd késitteen yksikon omaohjauskansio.
Kolmanneksi kategoriaksi nimesin menetelmien kautta tulevat taustateoriat. Tama sisaltaa

kasitteet DKT, ART, neuropsykiatrinen valmennus ja kognitiivinen terapia. Perusteet hyvin
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kohtelun suunnitelmaan [0ytyvdt lastensuojelulain 61b pykéldstd. Hyvankohtelun
suunnitelma pitdisi 16ytyd jokaisesta lastensuojeluyksikostd. Suunnitelma tehddin yhdessa
nuorten kanssa ja sithen kirjataan muun muassa. miten yksikossd kohdataan nuoret eri
tilanteissa, millaisia rajoitustoimenpiteitd yksikossd kdytetddn, miten rajoitustoimenpiteet
késitellddn nuorten kanssa ja miten nuoria kuullaan yksikdssd. Ohjaajat kuvasivat
taustateorioina my0s yksikk6on koottua omaohjauskansiota, josta 10ytyy kuvattuna
yksikossé tehtdvassd omaohjaustyd konkreettisesti. Lisdksi taustateorioita 16ytyi aiemmin
mainittujen DKT- ja ART-menetelmien kautta. Neuropsykiatrinen valmennus nikyi toisen
yksikon sisustuksessa ja ndmé haasteet oli huomioitu ympéristdn eri elementeissa.
Yksikkoon oli koottu aistihuone, jossa nuorten kanssa pystyi asioita kokemaan eri aistien
kautta turvallisesti. Lisdksi yksikkoon oli asennettu joogaliina kattoon, jolla pystyi
alentamaan energiatasoja. Yksikon sisustusta oli mietitty eri aistikanavien kautta.
Neuropsykiatrinen valmennus nikyi my0s esimerkiksi arjen struktuureissa, joita kuvattiin

eri tasoisten viikko-ohjelmien kautta.

Taulukossa viisi kuvaan haastateltavien kuvaamia esteita tai haasteita

tyoskentelylle nuorten kanssa:

Taulukko 5. Tyoskentelyn esteisiin ja haasteisiin liittyvit kategoriat

Aineistosta nousevat kasitteet Kategoria
perheen kanssa eridvdt nakemykset, epéluottamus | Perheeseen liittyvét asiat
yksikkdd kohtaan, nuoren suhde perheeseen
haitallinen

tiedonsiirto terveydenhuollosta vaikeaa vililld, iso | Verkostoon liittyvét asiat
kuilu sektoreiden vélilla

nuoren kanssa luottamuksellisen suhteen | Nuoriin liittyvit asiat
muodostaminen, aktiivinen pdihdeongelma nuorella

sosiaalityontekijoiden eridvat nidkemykset, | Sosiaalityontekijoihin liittyvit asiat
sosiaalityontekijoiden  epéluottamus  yksikkod
kohtaan, yksikon tekemé&n tyon rajaaminen
sosiaalityon taholta

lastensuojelulain asettamat haasteet rajoituksia | Lakeihin ja asetuksiin liittyvat asiat
kohtaan
yksikon tiloissa ei rauhallista tyoskentelytilaa Ympéristoon liittyvit asiat

Tyoskentelyn esteisiin ja haasteisiin nimesin ensimmadiseksi kategoriaksi
perheeseen liittyvit asiat. Tama sisdltdd késitteet perheen kanssa eridvit nidkemykset,
epédluottamus yksikkod kohtaan sekd nuoren suhde perheeseen haitallinen. Toiseksi
kategoriaksi nimesin verkostoon liittyvdt asiat ja siind késitteend on tiedonsiirto

terveydenhuollosta vaikeaa sekd iso kuilu sektoreiden valilli. Kolmanneksi kategoriaksi
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nimesin sosiaalityontekijoihin liittyvdt asiat, joita olivat sosiaalityontekijoiden eridvit
nidkemykset, sosiaalityontekijoiden epdluottamus yksikkod kohtaan ja yksikon tekemén tyon
rajaaminen. Neljanneksi kategoriaksi nimesin lakeihin ja asetuksiin liittyvdit asiat, johon
liittyy késitteend lastensuojelulain asettamat haasteet rajoitustoimenpiteiden toteuttamiseen
liittyen. Viidenneksi kategoriaksi nimesin ympdristoon liittyvdt asiat, johon liittyy késitteend
rauhallisen ty0skentelytilan saanti yksikosta.

Perheisiin liittyvédt haasteet olivat ldhinnd epéluottamukseen ja véériin
ennakko-oletuksiin liittyvid. Perheella saattoi olla huonoja kokemuksia edellisistd yksikdista,
joten yhteistyon muodostaminen vei kauan. Samoin perhe oletti, ettd nuori on sijoitettuna
kuin “vankilassa” ja héntd voidaan rajata mielin méarin (esimerkiksi tarkistaa reppua, estdi
liikkkumasta keskustassa). Yksikon piti tehdéd paljon ty6té, ettd perhe ymmarsi millé rajoilla
yksikossé toimitaan.

Verkostoon liittyviksi haasteiksi muutama ohjaaja koki tiedonsiirron ja
tiedonkulun terveydenhuollon ja yksikon wvililli. Ohjaajat kertoivat yksikon ja
terveydenhuollon vilill4d olevan “kuilun”, jota oli vaikea ylittdd ja valilld joutui tekeméaan
todella paljon t6itd, ettd sai nuoren terveystiedot siirtymédn yksikkoon.

Nuoriin liittyvét haasteisiin sisédltyi nuoren vahingollinen suhde perheeseen.
Tédma nédkyi esimerkiksi siind, ettd perhe ei tukenut nuoren kuntoutusta ja tehty tyo vesittyi
kotijaksoilla kdydessd. Nuoren massiivinen pdihdeongelma koettiin myos haasteena ja jopa
esteend kuntoutukselle néissd yksikoissa.

Sosiaalityontekijoihin  liittyvdt haasteet ja esteet liittyvdt osaltaan
epdluottamukseen yksikkod kohtaan. Toisaalta sosiaalityontekijoilld saattoi olla eri
kidsitykset tavoiteltavista asioista tai yksikon tarjoamasta tyostd. Jotkut toimintamuodot
saatettiin jopa kieltdd (esimerkiksi sairaanhoitajan vastaanotolla kaynti), koska
sosiaalityontekija ajatteli timén rasittavan nuorta liikaa.

Ohjaajat kuvasivat myos, ettd ymparistostd oli vililld vaikea 10ytad rauhallista
tilaa esimerkiksi omaohjaajakeskusteluille. Luovuutta joutui kdyttdmaén vililla, jotta sopiva
tila 16ytyi. Tdhén luultavasti liittyy osaltaan se, ettd ohjaajat kdvivét keskusteluja nuorten
kanssa autossa.

Lakien ja asetusten koettiin vélilld myos haastavan yksikon tyotd erityisesti
rajoitustoimenpiteiden osalta. Yksikdisséd kuitenkin todettiin, ettd tdhén on jo totuttu ja asian
kanssa parjatdian. Keskustelu ja sopiminen oli ennen rajaamista aina ensisijainen vaihtoehto,

mutta kaikkien kohdalla se ei toiminut, joten luovuutta piti kdyttdd myds rajaamisissa.
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Taulukossa 6 kuvaan omaohjaustydhon liittyvid kategorioita ja késitteita:

Taulukko 6. Omaohjaustyon kategoriat

Aineistosta nousevat Kiisitteet Kategoriat
kirjalliset ohjeet ja kdytdnndt, punnitukset, testien | Omaohjauskansio yksikossi
tekeminen, eldménjanatydskentely, muut
menetelmat

alkukartoitus, omaohjaaja hakee nuoren toisen | Alkuvaiheen tydskentely
ohjaajan  kanssa, kiytdnnon asioiden hoito,
arviointijaksoon liittyvit tehtavit

asiakassuunnitelmapalaveriin osallistuminen, hoito- | Sosiaalityontekijan kanssa yhteistyod
ja kasvatussuunnitelman kirjaus, kuukausiraportin
teko, sddnndllinen yhteydenpito

omaohjaajapari, viikko-ohjelman teko nuoren | Omaohjaustydskentely
kanssa, omaohjaustuokiot 2krt/vko, DKT toteutusta
omaohjauksessa, tarvittavat hankinnat, kotijaksoista
sopiminen, vanhempien kanssa yhteydenpito,
verkostojen kanssa tiivis yhteydenpito, vaihtelua
tekemisiin,  suunnitelmallista ja  portaittaista
tyoskentelyd, menetelmien hyddyntdminen, arjen

taitojen opettamista, itsendistymisvaiheen
tyoskentely, toimintakyvyn ja toiminnanohjauksen
tukemista

Ensimméiseksi kategoriaksi nimesin omaohjauskansio yksikossd ja sitd
madrittdviksi késitteiksi muodostui kirjalliset ohjeet ja kdytdnnoét, punnitukset, testien
tekeminen, eldménjanatydskentely ja muut menetelmét. Toiseksi kategoriaksi miéritin
alkuvaiheen tydskentelyn, johon kisitteiksi tulivat alkukartoitus, omaohjaaja hakee nuoren
toisen ohjaajan kanssa, kdytinnon asioiden hoito ja arviointijaksoon liittyvit tehtdvit.
Kolmanneksi kategoriaksi tuli sosiaalityontekijin kanssa yhteistyo, jonka késitteiksi
madritin asiakassuunnitelmapalaveriin osallistuminen, hoito- ja kasvatussuunnitelman
kirjaus, kuukausiraportin teko ja sdénnéllinen yhteydenpito. Neljanneksi kategoriaksi
madritin omaohjaustyoskentelyn, jonka alle késitteiksi tulivat omaohjaajapari, viikko-
ohjelman teko nuoren kanssa, omaohjaustuokiot 2 kertaa per viikko, DKT toteutusta
omaohjauksessa, tarvittavat hankinnat, kotijaksoista sopiminen, vanhempien kanssa
yhteydenpito, verkostojen kanssa tiivis yhteydenpito, vaihtelua tekemisiin, suunnitelmallista
ja portaittaista tydskentelyd, menetelmien hyddyntdminen, arjen taitojen opettamista,
itsendistymisvaiheen tydskentely sekd toimintakyvyn ja toiminnanohjauksen tukeminen.
Nuoren kanssa tydskentely perustui omaohjaukseen ja omaohjaukseen kuului valtavasti
erilaisia tyotehtivid alkuvaiheen tyoskentelysti kuukausiraportteihin =~ ja

itsendistymisvaiheen tyoskentelyyn.
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Omaohjaajatydskentely pyrittiin aloittamaan silld, ettd omaohjaaja haki nuoren
yksikkoon toisen ohjaajan kanssa. Téstd alkoi alkuarviointijakso, jonka tyotehtdvit oli
kuvattu kirjallisesti omaohjauskansiossa ja asiakashallintajirjestelmaéssa.
Alkuarviointijaksoon liittyi muuan muassa alkukartoitus ja eldmédnjanatydskentely.
Omaohjaajan tyohon kuului huolehtia nuoreen liittyvistd asioista kokonaisvaltaisesti.
Omaohjaajatyoskentelyn aiheet vaihtelivat nuoresta riippuen. Titd tyotd myods arvioitiin
edelld mainitussa hoito- ja kuntoutustyoryhméssd sekd asiakassuunnitelmapalavereissa
saannollisesti. Arviointia teki myds sairaanhoitaja omassa tydssddn erilaisten mittareiden
kautta.

Taulukossa 7 kuvaan yksikon arjen struktuureihin liittyvid erilaisia vilineitd,

mité yksikossd kaytetdan.

Taulukko 7. Arjen struktuureihin liittyvit kategoriat

Aineistosta nousevat kasitteet Kategoria

edellisen illan vastuuvuorolainen tekee seuraavalle | Pdivdohjelma ohjaajilla
vuorolle, tyotehtdvit jaettu vuorossa oleville, nuoret
jaettu vuorossa oleville

yhteisOpalaveri, siivouspdivit, ruokailut, | Yksikon yhteinen viikko-ohjelma
viikonlopun yhteinen tekeminen, herddminen,
kotiintuloajat

lukujérjestystyyppinen, muotoilu vaihtelee nuoresta | Nuoren viikko-ohjelma
riippuen, omaohjaustuokiot, ladkarikaynnit,
kotijaksot, sairaanhoitajantuokiot, muut
ajanvaraukset, koulu, yhteiset aikataulut

yksilokohtaista viikolla, musakerho joka viikko, | Vapaa-ajantoiminta
musiikkistudion kéyttod valvottuna, kuntosalilla
kdyntid, viikonloppuna vaihtelevaa  yhteistd
toimintaa

Ensimmaiseksi kategoriaksi tuli pdivdiohjelma ohjaajilla ja sen kisitteiksi tuli
edellisen illan vastuuvuorolainen tekee seuraavalle vuorolle, tydtehtdvit jaettu vuorossa
oleville ja nuoret jaettu vuorossa oleville. Toiseksi kategoriaksi tuli yksikon yhteinen viikko-
ohjelma ja sithen késitteiksi tulivat yhteisdpalaveri, siivouspdivét, ruokailut, viikonlopun
yhteinen tekeminen, herddminen ja kotiintuloajat. Kolmanneksi kategoriaksi tuli nuoren
henkilokohtainen viikko-ohjelma ja Kkisitteiksi sithen tulivat lukujérjestystyyppinen,
muotoilu vaihtelee nuoresta riippuen, omaohjaustuokiot, ladkdrikdynnit, kotijaksot,
sairaanhoitajantuokiot, muut ajanvaraukset, koulu sekd yhteiset aikataulut. Viidenneksi
kategoriaksi tuli vapaa-ajantoiminta, jonka kasitteiksi tulivat yksilokohtaista viikolla,

musakerho joka viikko, musiikkistudion kéyttéd valvottuna, kuntosalilla kédyntid ja
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viikonloppuna vaihtelevaa yhteistd toimintaa. Arjen struktuurit koettiin tirkeind
molemmissa yksikdissd. Pdivdohjelma oli tukemassa tiedonsiirtoa ja helpottamassa vuorossa
tapahtuvia, kalenteriin merkattuja asioita. Ohjaajille ja nuorille oli tarkeaa tietdd, ettd mitd
viikon aikana tapahtuu. Yhteisend tiedotuskanavana pidettiin yhteisdpalaveria, joka oli joka
viikko ja sithen osallistui kaikki yksikon nuoret ja vuorossa olevat ohjaajat. Nuorten
henkilokohtaiset viikko-ohjelmat olivat myos térkedssd roolissa tukemassa nuoren arjen
rutiineja.

Oheiseen taulukkoon muodostin avoimessa koodauksessa nuorten kanssa

kéytettdvistd menetelmistéd kategorioita.

Taulukko 8. Nuorten kanssa kiiytettivien menetelmien kategoriat

Aineistosta nousevat Kiisitteet Kategoria
DKT, ART, Neuropsykiatrinen valmennus, | Koulutusta vaativat menetelmat
kognitiivinen kdyttdytymis- ja psykoterapia, erilaiset
psyykkisesti oireilevien kuntoutukseen liittyvit
koulutukset
taideldhtoiset menetelmat, musiikkildhtoiset | Vilineitd vaativat menetelmét
menetelmat, korttityoskentely
litkkunnallisuus, kuntouttavat keskustelut, autossa | Muut menetelmat
keskusteleminen, erilainen arjen tekeminen yhdessi
raporttiajalla mahdollisuus kysyd ja keskustella, | Tukea menetelmétydskentelyyn
kaytossd kansio koulutusmateriaaleista, kysytddn
tyokaverilta tukea, jatkuva kouluttautuminen
tirkedd, tyossé kehittyy ja voi kehittdd

Ensimmaiseksi kategoriaksi mdéritin koulutusta vaativat menetelmdt, ja
kasitteiksi tdmin alle tulivat DKT, ART, neuropsykiatrinen valmennus, kognitiivinen
kayttaytymis- ja psykoterapia seka erilaiset psyykkisesti oireilevien kuntoutukseen liittyvit
koulutukset. Toiseksi kategoriaksi mééritin vdlineitd vaativat menetelmdit, ja sen alle tulivat
kasitteiksi taideldhtdiset menetelmét, musiikkildhtdiset menetelmét ja korttitydskentely.
Kolmanneksi kategoriaksi maédritin muut menetelmdt, jonka alle kisitteiksi tulivat
liikkunnallisuus, kuntouttavat keskustelut, autossa keskusteleminen ja erilainen arjen
tekeminen  yhdessa. Neljanneksi  kategoriaksi ~ maédritin tuen  saaminen
menetelmdtydskentelyyn. Késitteiksi tdméan alle tulivat raporttiajalla mahdollisuus kysya ja
keskustella, kdytossd kansio koulutusmateriaaleista, kysytdan tyokaverilta tukea, jatkuva
kouluttautuminen tirkedd sekd tydssd kehittyy ja voi kehittdd. Molemmissa yksikoissd
toteutettiin padsdantoisesti DKT-tyoskentelyd sekd neuropsykiatrista valmennusta. Toisessa
yksikossd toteutettiin  kognitiiviseen psykoterapiaan liittyvid menetelmid ja toisessa
yksikossi toteutettiin ART-menetelmédn liittyvid ryhmétoimintoja. Molemmissa yksikoissa

oli paljon erilaista materiaalia liittyen eri menetelmiin tai tehtdviin, mitd nuorten kanssa voi
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ohjaustyossd toteuttaa. Useampi ohjaaja mainitsi autolla ajelun ja samalla keskustelun
hyvédnd menetelmédnd omaohjaustydssd. Nuori avautuu huomaamatta tirkeistd ja
vaikeistakin asioista rennommassa ilmapiirissd autossa, rennosti musiikkia kuunnellen.
Yksikoissd sai my0Os tyOkaverilta tukea omaohjausty6hdn esimerkiksi raporttiaikojen

yhteydessa, kouluttautumalla tai erilaisten kansioiden muodossa, jota yksikdissé oli kdytossa.

Taulukko 9. Moniammatillisuuden ja verkostotyon kategoriat

Aineistosta nousevat kiisitteet Kategoria

eri  koulutuksen omaavia samassa tiimissd, | Moniammatillisuuden méaarittiminen
vahvuudet ja osaaminen tulee nikyviksi, samalla
viivalla oleminen, yhdessd miettiminen, yhdessd
16ydetdan yhteinen linja

hoito- ja kuntoutustyéryhmit, raportilla nuorten | Moniammatillisuus yksikdisséd
lapikdyminen tiimind, terveydenhuollollinen puoli
yksikossa, ladkehoidosta huolehtiminen,
henkil6kunnan tiimit, moniammatilliset verkostot

kouluyhteistyd, nuoren oma sosiaalitydntekijd ja | Verkostotyd yksikossa
sosiaaliohjaaja, vanhempien kanssa yhteistyo,
muiden ldheisten kanssa yhteisty0, hoitokontaktien
kanssa yhteisty0, kunnan terveydenhuollon kanssa
yhteisty0, yksityisten terapeuttien kanssa yhteistyd,
lasten- ja nuorten psykiatrinen tydryhma (LANU),
nuorisopsykiatriset osastot, rikosseuraamuslaitos,
paihdety6 kunnassa, yhdyskuntaseuraamustoimisto,
nuoren verkostotyd omaohjaajavetoista

Oheisessa taulukossa kuvaan moniammatillisuuteen ja verkostoty6hon
liittyvid kategorioita. Ensimmadiseksi kategoriaksi madritin = moniammatillisuuden
mddrittaminen, jonka alle késitteiksi tulivat eri koulutuksen omaavia samassa tiimissi,
vahvuudet ja osaaminen tulee ndkyvéksi, samalla viivalla oleminen, yhdessd miettiminen
sekd yhdessd 10ydetdén yhteinen linja. Toiseksi kategoriaksi tuli moniammatillisuus
vksikossd, jonka alle késitteiksi tulivat hoito- ja kuntoutustyéryhmét, raportilla nuorten
lapikdyminen tiimind, terveydenhuollollinen puoli yksikossd, lddkehoidosta huolehtiminen,
henkilokunnan tiimit ja moniammatilliset verkostot. Kolmanneksi kategoriaksi tuli
verkostotyo yksikossd ja sen alle tulivat kisitteiksi kouluyhteistyd, nuoren oma
sosiaalityOntekijé ja sosiaaliohjaaja, vanhempien kanssa yhteistyd, muiden ldheisten kanssa
yhteisty0, hoitokontaktien kanssa yhteistyd, kunnan terveydenhuollon kanssa yhteistyo,
yksityisten terapeuttien kanssa yhteistyd, lasten- ja nuorten psykiatrinen tydoryhméa (LANU),
nuorisopsykiatriset osastot, rikosseuraamuslaitos, pdihdetyd kunnassa,
yhdyskuntaseuraamustoimisto ja nuoren verkostotyd omaohjaajavetoista.
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Moniammatillisuus ndhtiin todella tirkednd yksikon tydssd. Se néhtiin
padsddntoisesti eri koulutusten omaavana tiimityond ja mahdollisuutena saada erilaista
osaamista kayttoon. Yksikoissd koettiin térkeind yhteinen keskustelu nuorten asioiden
adrelld ja téstd hyvénd esimerkkind on hoito- ja kuntoutustyoryhmét, jotka kokoontuivat
yksikossd sddnnollisesti. Moniammatillisuutta kéytettiin siis arvioinnin apuvélineend.
Henkilokunnan tiimit keskittyivdt enemmén yksikon yhteiseen kehittdmiseen. Erilaiset
tiimit myo0s tukevat tiimity6td ja kohentavat tyStovereiden kykyé yhteistyohon seké lisddvét
tyOssd jaksamista.

Verkostotyd oli molemmissa yksikdissé todella laajaa, kuului omaohjaajan
vastuulle ja sitd pidettiin todella tirkeédnd nuoren asioiden eteenpdin viemisessd. Verkostot
olivat sairaanhoitajalla hieman erityyppiset kuin omaohjaajalla. Sairaanhoitaja keskittyi
enemmaén erilaisten palveluiden mahdollistamiseen kaikille nuorille, omaohjaaja keskittyi
enemman nuoren yksildllisiin verkostoihin. Ohjaajat kertoivat haastattelussa, ettd vélillé oli
haasteellista saada yksikdiden nuorille akuutteja psykiatrisen osaston jaksoja. Nuoret kdvivit
joko “kddntymissd” sairaalan pdivystyksessd esimerkiksi itsemurhayrityksen jédlkeen ja
ladkari totesi, ettd ei ole akuuttia hengenvaaraa, voi palata yksikkoon. Ohjaajilla oli ndissa
tilanteessa haastattelun mukaan nuoresta iso huoli ja vélilld hieman turhautti, koska akuuttia
psykiatrista hoitoa ei tahtonut saada. Ohjaajien kokemusten mukaan heiddn kunnissaan
jarjestyi yksikon nuorille sekd psykiatrisen hoidon ettd pédihdehoidon avopalvelut.
Yksikoissad oltiin my0s tyytyvdisid perusterveydenhuollon palveluihin ja joustavuuteen,
milld nuorille jérjestyi tarvittavat palvelut. Ndiden palveluiden hyvd saatavuus johtui
yksikon hyvidstd yhteistyoverkostosta kunnan sisdlld. Kouluyhteistyotd myds kiiteltiin.
Toisessa yksikossé tehtiin tiivistd yhteisty6td yksityisten toimintaterapeuttien kanssa, joilla
oli yksikon nuoria asiakkuudessa. Heiddn asiantuntemuksensa nuorten kuntoutukseen

liittyen oli tarkeédd yksikolle ja sitd arvostettiin.

6.2 Pitkittaiskoodaus

"Ndhddidn se nuori ja se tilanne ja otetaan se tosissaan.”

Oheisessa lainauksessa kuvataan hyvin ajatusta, milldi nuoren kanssa
tyoskentely aloitetaan, nuoren tullessa yksikkoon. Kuvaan pitkittdiskoodauksessa vield
tarkemmin avoimeen koodaukseen pohjaten tdtd tydskentelyd. Aloitin oman

pitkittdiskoodaukseni tekemailld jokaisesta avoimen koodauksen kategoriasta (ks. taulukot
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ylld) oman erillisen kisitekartan. Késitekarttojen avulla etsin avoimessa koodauksessa
maédritettyjen kategorioiden ja késitteiden vilisid yhtdldisyyksid ja eroavaisuuksia. Tamén
jilkeen tein késin prosessimaisen kartan Straussin ja Corbinin paradigma mallista, jota
kuvasin ylld. Liitin jokaiseen kohtaan muodostamani kategoriat sekd kasitteitd saaden
kokonaisuuden, joka kuvaa ilmidtdni eli nuorisopsykiatrista kuntoutusta. Kuvaan
seuraavaksi, mitd asioita liitin avoimen koodauksen kategorioista ja kisitteistd
pitkittdiskoodauksen paradigma malliin.

IImion nimesin nuorisopsykiatriseksi kuntoutukseksi. Ilmiotd madrittavat
erilaiset ohjaajien mainitsevat taustateoriat sekd heiddn kuvaamansa kuntoutuksellinen
tyoote. Olosuhteisiin eli mikd aiheuttaa ilmion méiéritin haastateltavien kuvailemat
yksikoihin sijoitettujen nuorten psyykkisen oireilun. Nuorisopsykiatriselle kuntoutukselle
on aina syy ja tdssd tapauksessa syyt 10ytyvét nuorten erilaisesta oireilusta. Olosuhteita
tarkentamaan lisdsin taulukosta 1 nuorten oireiluista tarkemmat kuvaukset ohjaajien
kertoman mukaan. Kontekstiin eli keinoihin liitin yksikdssé tapahtuvan tyoskentelyn, jolla
pyritddn selvittdmddn lisdtietoja nuoren tilanteesta, jotta tavoitteet ja konkreettinen
tyOoskentely voidaan kohdentaa oikein. Kontekstiin vaikuttaviksi olosuhteiksi nimesin
aineistostani haastateltavien mainitseman yksikdihin = sijoitettujen nuorten idn sekd
sijoitusmuodon. Koska kyse on nuoruusikéisistd, tydskentelytavat pitdd valita sen mukaisesti.
Sijoitusmuoto vaikuttaa myos yksikon kdytossd oleviin keinoihin 1dhinni lastensuojelulain
rajoitustoimenpiteiden kannalta. Lisdksi lisdsin pitkén tdhtdimen tydskentelyn kuvaamaan
tyoskentelyn aikajdnnettd ja haasteltavien mainitsemat esteet ja haasteet tydskentelylle.
Néamé kaikki vaikuttavat miten keinoja voidaan toteuttaa, kuinka pitkén ajan ne vievét ja
ovatko keinot tehokkaita. Toiminnan strategioiksi eli konkreettisiksi tyOskentelytavoiksi
nimesin  omaohjaustyOskentelyn ja  omaohjauskansion yksikdssd, monipuolisen
kuntoutuksen, psykiatrisen hoitotyon yksikdssd ja muualla, kuntoutuksen arvioinnin,
sosiaalityOntekijén kanssa yhteistyOn, arjen struktuurit, eri menetelmadt ja tuki menetelmien
kayttoon sekd moniammatillisuus ja verkostotyon. Nédmi kaikki vaikuttavat siihen, ettd
saadaanko lopputulokseksi laadukasta kuntoutusta ja padstddnkd nuorelle mééritettyihin
tavoitteisiin. Seurauksiksi eli mitd tyolld tavoitellaan, nimesin haastateltavien mainitsemat
tavoitteet: psyykkisten oireilen lieventdminen tai parantaminen, nuoren tilanteen
selvittiminen, nuoren tilanteen ja voimavarojen huomioiminen, toimintakyvyn edistdminen
ja eri osa-alueiden tukeminen. Nama tavoitteet ovat saavutettavissa, jos kaikissa muissakin

kohdissa tapahtuu kuvattuja toimintoja.

49



6.3 Valikoiva koodaus

” Than sama millaisella taustalla meille nuori tinne tulee, niin se kokonaisvaltaisesti

’

otetaan haltuun tddlld.’

Alussa oleva lainaukseni haastatteluaineistosta kuvaa konkreettisesti yksikon
kokonaisvaltaista tapaa tehdé ty6td nuorten kanssa. Lainaus tiivistdd tyoskentelyn eetoksen
hyvin. Valikoivassa koodauksessa on tavoitteena muodostaa ydinkategoria, abstrakti
kattokisite, jonka alle voidaan asettaa kaikki aineistosta muodostuneet kategoriat ja késitteet.
Aloitin oman valikoivan koodaukseni Straussin ja Corbinin ehdottamalla yleisen tarinan
kirjoittamisella. Perustin tarinani pitkittdiskoodaukseen. Tarinan kirjoittamisen jélkeen
kdvin lépi litterointiani uudestaan sekd palasin avoimessa koodauksessa muodostamiini
kategorioihin ja kasitteisiin. Olemassa olevista kategorioista (taulukkojen 1-9 kategoriat) ei
16ytynyt sopivaa ydinkategoriaa, joten muodostin sen itse. Ydinkategoriakseni muodostui
kuntouttava sijaishuolto. Oheinen taulukko (taulukko 10) on muodostettu valikoivan
koodauksen ja paradigmamallinnuksen toistamisen jédlkeen. Taulukon yldreunaan liitin
ydinkategoriani kuntouttava sijaishuolto, joka madrittad télld tavoin kaikkia kategorioita ja
kasitteitd, joita taulukossa on. Kuntouttavaa sijaishuoltoa maédrittimééan siirsin lakien
asettamat rajat. Ohjaajat kuvasivat nditd yksikon tyotd ohjaaviksi taustateorioiksi, mutta
sijaishuoltoa maérittad todella vahvasti erilaiset lait ja asetukset. On siis perusteltua siirtda
lain mairittdmét rajat ohjaamaan kuntouttavaa sijaishuoltoa. Liséksi yksinkertaisin
otsikointia vastaamaan enemmin tarkoitustani. Straussin ja Corbinin (1990, 124-125)
mukaan paradigmamallinnuksen otsikointia voi muuttaa tarkoitukseen sopivaksi.
Muutin  “olosuhteet” otsikon “sijoituksen taustat” ja “tarkemmin olosuhteista”
otsikon tarkemmin taustoista”. Olosuhteet eivdt niink&dn kuvaa nuorisopsykiatriseen
kuntoutukseen sijoittuneiden nuorten osalta tilannetta oikein. Sijoituksen taustat kuvaavat
titd paremmin. Lisdksi muutin “konteksti” otsikon “olosuhteiden selvittiminen”
ja “kontekstiin vaikuttavat olosuhteet” otsikon “olosuhteisiin vaikuttaa”. Ohjaajat
painottivat alkukartoituksen tekemistd ja nuoren tilanteen selvittimistd kokonaisvaltaisesti.
Nuoren olosuhteita ennen sijoitusta siis selvitetdén yksikdssd ja niihin vaikuttavat tietyt
tekijdt. Muutin my0s toiminnan strategiat” otsikon “konkreettiset tydskentelytavat
Vvksikossa” sekd “seuraukset” otsikon “tydskentelyn tavoitteeksi”. Toiminnan strategia ei ole

sijaishuollossa kdytettéva termi yleisesti, konkreettinen tydskentelytapa kuvaa titd toimintaa
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paremmin. Seuraukset ei myoskddn anna oikeaa kuvaa siitd, mitd tdlld tyolld tavoitellaan.

Tyoskentelyn tavoite kuvaa tdtd paremmin.

uudestaan,

mutta lisdamalla

sinne yksityiskohtia enemmén ja

Taulukon teon jilkeen kirjoitin tarinani

samalla testasin

ydinkategoriani toimivuutta kdytdnnossd. Totesin ydinkategoriani toimivan ja kuvaavan

hyvin aineistoani abstraktina kisitteena.

Taulukko 10: Paradigmamalli valikoivan koodauksen jéilkeen Straussia ja Corbinia (1990)

mukaillen

Ydinkategoria: Kuntouttava sijaishuolto
Tyo6té ohjaa: Lakien asettamat rajat

Taustateoriat _ yksikoissi:

toimiva  tiimityo,

Tutkimuskohde: Nuorisopsykiatrinen kuntoutus

yksikon oma maééritelma,

menetelmien kautta tulevat taustateoriat

Tyoskentelytapa: kokonaisvaltaisuus, moniammatillisuus,
tietoinen  ja
tyoskentely, pitkén tdhtdimen tyoskentely

suunnitelmallinen

Sijoituksen taustat:

1. nuoren psyykkinen
oireilu

2. neuropsykiatrinen
oireilu

3. muu oireilu

Tarkemmin taustoista:

1. sulkeutuneisuus,
vetdytyminen,
aggressiivinen kéytos,
ahdistuneisuus,
psyykkiset haasteet,
puhkeamassa
mielenterveyshairié

2. ADHD, Asperger,
neuropsykiatrista oireilua
ilman diagnoosia, heikko
impulssikontrolli, heikko
pettymyksensietokyky

3. Epdmaéériinen oireilu,
kouluhaasteet, ei tictoa
misté oireilu johtuu,
tipahtanut hoidon piirista

Olosuhteiden
selvittiminen:

alkuvaiheen tyoskentely
nuoren kanssa tydskentely

arjen ohjaustyo
verkoston tuki

verkostotyo

Olosuhteisiin vaikuttaa:

nuorten ikd 12—17-vuotta;
Sijoitusmuoto huostaanotto
tai kiireellinen sijoitus

pitkdn tdhtdimen
kuntouttavaa tydskentely

Esteet ja haasteet:
Perheeseen liittyvét asiat,

verkostoon liittyvét asiat,
nuoriin liittyvét asiat,
sosiaalityontekijoihin
liittyvat asiat, ympéristoon
liittyvét asiat

Konkreettiset
tyoskentelytavat
yksikossa:

omaohjaustydskentely,
omaohjauskansio yksikdssé

monipuolinen kuntoutus

psykiatrinen hoitotyd
yksikossd ja muualla

kuntoutuksen arviointi

sosiaalityontekijan kanssa
yhteistyd

arjen struktuurit:
paivdohjelma ohjaajilla,
nuoren henkilékohtainen
viikko-ohjelma, yksikén
yhteinen viikko-ohjelma,
vapaa-ajantoiminta

eri menetelmat ja tuki
menetelmien kdyttoon

moniammatillisuus ja
verkostotyo

Tyoskentelyn tavoite:

psyykkisten oireiden
lieventdminen tai
parantaminen

nuoren tilanteen
selvittiminen

huomioidaan nuoren
tilanne ja voimavarat

toimintakyvyn edistdminen

eri osa-alueiden tukeminen

51




6.4 Paikallinen teoria

’

“Ja ettd kylldhdn tddlld pidetddn ndistd nuorista oikeasti hyvdid huolta. Sitd jotenkin toivoisi,
ettd sitd viestid menisi jonnekin, ettd kun lastensuojelulla on kuitenkin ikdvd maine.’

Téassd luvussa kuvaan analyysiprosessini viimeistd vaihetta, paikallisen teorian

muodostamista valikoivan koodauksen taulukon pohjalta. Paikallinen teorian késitekartta

vastaa tutkimuskysymykseeni “Mitd nuorisopsykiatrinen kuntoutus on lastensuojelun
sijaishuollossa” tiiviissd muodossa. Alussa oleva lainaukseni erddn ohjaajan haastattelusta

kuvaa hyvin, milld tavalla lastensuojelussa toimivat ohjaajat haluaisivat heididn tekeménsa
tyOn ndyttdytyvan. He toivovat, ettd heiddn tekemi tyonsd ndiden nuorten kanssa saisi

ansaitsemaansa arvostusta eivitké lastensuojelun ikévit puolet, joista julkisuudessakin on
kisitelty, korostuisi. Kuvaan tidmédn tyon késitekarttani kautta mahdollisimman
kunnioittavasti, pohjautuen vahvasti haastatteluaineistooni.

Hyvan kohtelun suunnitelma

Kuvio 4. Paikallinen teoria aineistosta
sijoltusmuoto valkuttaa tybskentelyyn

Kuntouttava sijaishuolto

oireiden lievittaminen taf parantaminen
nuoren tilanteen selittaminen {
—_— i
toimintakywyn edistminen Y psyykkinen aireilu
erl osa-alueiden tukeminen | Tyﬁ5k€"t€|}’" tavoite . o /p neuropsykatrinen oirellu
, Nuorisopsykiatrinen Bl Sijoituksen taustat | eem—
‘ T ; L
guorep .m?. nteen ja voimavarojen /” kuntoutus / myu oireily
uomiointi -
,r’ ,’J‘ |I ‘\
'I ”4 : \\
" '/, Il \\‘
. . / / \ ™ } )
alkuvaiheen tydskentely ! / : . suunnitelmalisuus
— I K ‘\
omaohjaustydskentely ’,' /5 Vignoma . fl ‘\\ pitkdn tahtdimen tydskentely
——] / 4 matna /S O
psykiatrinen hoitotyd / / ‘ tolmiva timityd
—_— / ’I, [————
arjen ohjaustyd 4 o moniammatilisuus
T enrEE Nuoren kanssa tyoskentely kokonaisvaltaisuus
kuntoutuksen arviointi \.._ tietoinen tydskentely
elosonto | T
Menetelmien
kautta tulevat

Neuropsykiatrinen valmennus

verkostoty yksikdssa
taustateoriat

Kognitiivinen psykoterapia
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Kuviossa 4 on aineistostani muodostamani paikallinen teoria kuvattuna
késitekarttana. Paikallisen teorian késitekarttani alkaa ydinkategorialla kuntouttava
sijaishuolto. Kuntouttavaa sijaishuoltoa madrittdd alakategoria lain asettamat rajat ja sitd
madrittdd késitteet hyvdan kohtelun suunnitelma sekd nuoren sijoitusmuoto. Kuntouttavaa
sijaishuoltoa kuvaa kategoria nuorisopsykiatrinen kuntoutus. Nuorisopsykiatrinen kuntoutus
jakautuu alakategorioihin taustateorioihin yksikdissd, tydskentelytapaan, sijoituksen
taustoihin ja nuoren kanssa tyéskentelyyn. Taustateoriat yksikoissd kategoriaa maarittavat
kaksi alakategoriaa: yksikon oma mddritelmd ja menetelmien kautta tulevat taustateoriat.
Menetelmien kautta tulevia taustateorioita madrittdvat alakésitteet DK7T, ART,
neuropsykiatrinen valmennus ja kognitiivinen psykoterapia. Menetelmit vaikuttavat myos
nuoren kanssa tydskentelyyn ohjaten sitd sekd tuoden uusia tapoja toimia, timén takia niiden
valilli on yhteys kuviossa. Tydskentelytapa alakategorian alla on késitteind
suunnitelmallisuus, pitkdn tdhtdimen tyéskentely, toimiva tiimityé, moniammatillisuus,
kokonaisvaltaisuus ja tietoinen tyoskentely. Sijoituksen taustat alakategorian alta 16ytyvit
késitteet nuoren psyykkinen oireilu, neuropsykiatrinen oireilu ja muu oireilu. Nuoren kanssa
tyoskentelyyn liittyy alakategoria tyoskentelyn tavoite. Tamid jakautuu madrittdviin
kisitteisiin oireiden lievittdminen tai parantaminen, nuoren tilanteen selvittiminen,
toimintakyvyn edistiminen, eri osa-alueiden tukeminen sekd nuoren tilanteen ja
voimavarojen huomiointi. Nuoren kanssa tyOskentely jakautuu késitteisiin alkuvaiheen
tyoskentely, omaohjaustydskentely, psykiatrinen hoitotyo, arjen ohjaustyé momnipuolinen
kuntoutus, kuntoutuksen arviointi, verkoston tuki seké verkostotyo yksikossd.

Paikallisen teorian késitekarttani kuvaa tutkimukseni tuloksia tiiviisti ja
selkedsti. Kaésitekartta kertoo, mitd kuntouttavalla sijaishuollolla tdssd tutkimuksessa
tarkoitettiin. Ydinkategoriani toimii hyvin abstraktina, koko kisitekarttaa maarittdvana
kiasitteend tdssdkin mallinnuksessa. Kuntouttavaa sijaishuoltoa maérittdd laista tulevat
erilaiset rajoitteet ja ohjeet, joiden puitteissa tyotéd toteutetaan. Hyvéan kohtelun suunnitelma
tehddén yksikOssd nuorten kanssa yhteistydssd. Sijoitusmuoto vaikuttaa nuoren kanssa
tarvittaessa kiytdssd oleviin rajoitusmenetelmiin. Yksikossd tapahtuva tyd on perusteltu
taustateorioiden kautta, mika on tarkeéé, jotta ty6lld on pohja, misti sitd rakennetaan. Tyon
teossa otetaan huomioon nuorten taustat ja tyotd on rdétéldity niiden pohjalta hyvin
yksildllisesti. Nuori otetaan kokonaisuutena huomioon. Tydskentelytapa on monipuolinen
jatavoitteellinen. Siind otetaan huomioon, ettd kuntoutus vaatii aikaa ja myds, ettd kuntoutus
on moniammatillista tiimityGtd. Sitd ei voi toteuttaa vain yhden sektorin saralla. Nuoren

kanssa tydskentely perustuu omaohjaukseen, mutta se sisdltdd hyvin erilaisia
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toimintamuotoja. Alkuvaiheen tydskentely on tdrkedd, jotta tyodlle tulee perusta
luottamuksen rakentamisen, tutkimusten, tietojen tilaamisen ja erilaisen verkostotyon kautta.
Taustateorioista nousevat menetelmét tuovat lisdtyokaluja arjen ohjaustyéhon ja
omaohjaustyohon. Kuntoutuksen arviointi ja verkostotyo koko sijoituksen ajan ovat iso osa
nuoren kanssa tapahtuvaa tydskentelyd yksikossd. Tyoskentelyn tavoite ohjaa téitd kaikkea
nuoren kanssa tehtivid tyotd. Tavoitteet kirjataan nuoren asiakassuunnitelma palaverissa ja
niiden mukaan yksikOssd ohjataan tyotd. Tavoitteita tarkastellaan matkan varrella
kuntoutuksen arvioinnin kautta. Usein tavoitteet liittyvit psyykkisesti oireilevan nuoren

kohdalla ndihin haasteisiin jollain tavalla.
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7 YHTEENVETO TULOKSISTA JA JOHTOPAATOKSET

Ensimmaisessd alaluvussa kokoan tuloksistani yhteenvedon pohjautuen
analyysiprosessiini kokonaisuutena. Teen myo0s tuloksistani johtopddtokset tidssd luvussa.
Toisessa alaluvussa peilaan saamiani tuloksia aiemmin kuvaamiini tutkimuksiin,
Metsamuurosen (2008) grounded theoryyn liittdmédn jatkuvan vertailun periaatteen

mukaisesti.

7.1 Tulosten yhteenveto ja johtopaatokset

Naissd yksikOissd toteutettiin kuntouttavaa sijaishuoltoa, jota yksikoissd
kutsuttiin nuorisopsykiatriseksi kuntoutukseksi. TyOtd ohjaa lakien ja asetusten tuomat
rajoitteet ja sijaishuoltoa koskee erityisesti hyvédn kohtelun suunnitelma (Lastensuojelulaki
61b). Muita taustateorioita olivat yksikon oma madritelmd, joka 10ytyi yksikon
omaohjaustyon kansiosta. Liséksi ndissd yksikoisséd oli vahvana taustateoriana dialektinen
kayttaytymisterapia (DKT) ja neuropsykiatrinen valmennus. Toisessa yksikdssd
taustateoriana mainittiin myds Aggression Replacement Training (ART) ja toisessa
yksikosséd kognitiivinen psykoterapia.

Kuntoutus perustui suunnitelmalliseen ja tietoiseen tyoskentelyyn, joka
tarkoittaa asiakassuunnitelmapalaverissa maédritettyjen tavoitteiden kirjaamista hoito- ja
kasvatussuunnitelmaan sekd tyon suunnan ohjausta tdmén kautta. Ohjaajat kuvasivat
tyOskentelyd myds portaittaiseksi, joka tarkoittaa tavoitteiden pilkkomista ja
haasteellisuustason lisdystd nuoren voimavarat huomioiden. Voimavarojen huomioimisesta
sekd nuoren oman toimijuuden tukemisesta puhuttiin my0s toipumisorientaatiossa, jota
kuvasin luvussa 4.1 (Nordling 2018). Kokonaisvaltaisuus tarkoittaa tdssd tyoskentelyssd
nuoren tilanteen huomioimista kokonaisuutena eli fyysisend, psyykkisend ja sosiaalisena
kokonaisuutena. Vaikka ohjaajat eivdt haastattelussa nimenneet taustateoriaksi ICF-
viitekehystd, voi tydskentelystd 10ytdd sithen liittyvid osa-alueita. Kuvasin luvussa 4.1 ICF-
viitekehystd Salminen ym. (2016) mukaan. ICF-viitekehystd kuvataan kokonaisvaltaiseksi,
ndmi eri osa-alueet huomioonottavaksi. Tédtd kokonaisuutta selvitettiin yksikon oman
psykiatrisen hoitotyon keinoilla, ulkopuolelta saadulla verkostojen tuella, alkuvaiheen

intensiiviselld tyoskentelylld seki jatkuvalla omaohjaustyo6lla.
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Koska kyseessé oli kuntoutusta toteuttava yksikko, tyoskentely ndhtiin pitkdn
tahtdimen tyoskentelynd. SosiaalityOntekijat huomioivat timdn myds sijoituspadtoksissa,
ymmartden, ettd kuntoutus vaatii aikaa. Ohjaajat nikivét nuorisopsykiatrisen kuntoutuksen
my0s moniammatillisena tyond ja yhdistivat tdhén toimivan tiimityon. Moniammatillisuus ja
toimiva tiimityd molemmat ndkyivét néissd yksikoissd vahvasti arjen ohjaustydssd sekd
hoito- ja kuntoutustyéryhmien tapaamisina.

Hoito- ja kuntoutustyoryhmét olivat yksikén omia nuoren kuntoutuksen
arviointiin  liittyvid tapaamisia. Molemmissa yksikoissd ndmd tyoryhmét olivat
vapaamuotoisempia kuin asiakassuunnitelmapalaverit sekd nuori néhtiin keskidssi néissa
tapaamisissa. Tyoryhméd kokoontui molemmissa yksikoissd 2-3 kuukauden vilein ja
vastuuohjaajan tehtdviin kuului huolehtia, ettd jokaisen nuoren kohdalla tdimi tapaaminen
toteutui. Sairaanhoitajan tyon kuvaan kuului myds tehdd arviointia nuoren kuntoutuksen
etenemisesta.

Nuorten kanssa tyOskentely perustui vahvasti omaohjaustydskentelyyn ja
tyOoskentely alkoi yleensd silld, ettd omaohjaaja haki nuoren yksikkdoon toisen ohjaajan
kanssa kédynnistden ndin alkuarviointijakson. Omaohjaajapari teki alusta ldhtien nuoren
kanssa tiiviisti omaohjausta, vdhintddn kerran tai kaksi kertaa viikossa. Nuoren kanssa
tyoskentely oli ndissd yksikoissd hyvin monipuolista ja arjessa oli struktuuri, jota kuvattiin
erilaisia viikko-ohjelmilla. Tyoskentely perustui pitkélti omaohjaustyohon, mutta siithen
liittyi erilaisia monipuolisia kuntoutuksen elementtejd, arjen ohjaustyGtd tiimind ja
psykiatrista hoitoty6téd yksikossd ja muualla. Ohjaajat kéyttivat myds monipuolisesti erilaisia
menetelmid sekd arjen ohjaustydssd ettd omaohjaustydssd. Moniammatillinen tiimityd
ndhtiin erittdin tirkednd yksikoiden tyOskentelyssd. Tyoryhméssd oli osaamista hyvin
laajasti ja ohjaajia koulutettiin tai he kouluttautuivat lisdd koko ajan. Verkoston tuki nuorten
haastavissa tilanteissa néhtiin tirkedna ja verkostotyotd tehtiin tyoskentelyn ohessa paljon
eri tahojen kanssa.

Johtopddtoksend totean, ettd tutkimissani yksikdissd nuorisopsykiatrinen
kuntoutusta tehtiin monipuolisesti keskittyen olennaiseen; edesauttamaan nuorten
toimintakykyd ja paluuta kotiin perheen luo. Yksikkdjen tyotd kehitettiin aktiivisesti
eteenpdin ja ohjaajista vélittyi selked into ja palo tekemdinsé tyohon seki aito halu tukea ja
auttaa heille sijoitettuja nuoria. Kehittdmistd nden kuntoutuksellisen viitekehyksen tietoisena
lisddmisend tyohon ja sen maédrittdimisend yksikkoon sopivana. Viitekehyksen

madrittdminen toisi lisdd tyOkaluja tyohon sekd auttaisi jdsentiméédn tyotd paremmin.
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Kuntoutuksellinen viitekehys auttaisi my0ds nuoren kuntoutuksen arvioinnissa

luotettavammin ja monipuolisemmin.

7.2 Vertailua muihin tutkimuksiin

Karvosen (2015) tutkimus koski kuntoutuksellisella orientaatiolla toimivaa
yksikkod. Karvosen tutkimassa yksikdssd ty0 nidhtiin tavoitteellisena ja siind korostettiin
moniammatillista tiimity6td. Samaa kuvasivat tutkimieni yksikdiden ohjaajat. Toinen
yhtdldisyys tutkimiini yksikoihin oli alkuvaiheen kartoitukseen liittyen. Molemmissa
yksikoissd selvitettiin nuoren eldménhistoriaa ja tilannetta tarkasti alkuvaiheessa erilaisilla
menetelmilla. Ahon (2019) kuvaamassa yhdistelméyksikdssd koottiin  myds
moniammatillinen tiimi sijoitetun nuoren ja perheen kayttoon. Vainion (2019) sekd
Gallagher ja Greenin (2013) kuvaamissa yksikdissd omaohjaustydtd teki omaohjaajapari tai
omaohjaaja yhdessé tiimin kanssa, samoin oli tutkimissani yksikdissd. Omaohjaajat olivat
avainasemassa luottamuksellisen suhteen luomisessa nuoriin ja he toimivat asiantuntijoina
ohjattavien nuortensa asioissa. Kaikissa ndissd yksikoissd tdtd tyotd  tehtiin
moniammatillisena tiimind ja nuoren asioista vastasi padsdantdisesti omaohjaaja. (Karvonen
2005, 5-7; Aho, 2019, 4-6; Vainio, 2018, 4-5; Gallagher & Green, 2013, 33.)

Arjessa tehtdvd ohjaustyd oli Karvosen (2005) tutkimassa yksikossa
konkreettista toimintaa seké arjen erilaisia askareita. Yksikossd oli myds paljon erilaista
jarjestettyd ryhmaitoimintaa sekd sosiaalista vuorovaikutusta harjoiteltiin arjen eri
toiminnoissa. Tutkimassani yksikdssd arjen askareita tehtiin paljon yhdessd. Arkea rytmitti
paljon koulunkéynti, joten viikolla ei ollut juurikaan yhteistd toimintaa. Yhteinen toiminta
keskittyi tutkimissani yksikéissd vitkonloppuihin. Vainio (2018) kuvasi yksikdssd olevan
arjessa struktuurin, joka nédkyi viikko-ohjelmissa yksikdssd ja nuoren omassa
henkilokohtaisessa viikko-ohjelmassa. Arjen struktuuria kuvasivat my0s haastattelemani
ohjaajat ja kertoivat heilld olevan kdytossd useampia erilaisia viikko-ohjelmia, jotta nuoret
ja ohjaajat tietdvit viikon tapahtumat. (Karvonen, 2005, 4; Vainio, 2018, 6).

Kuntoutuksellisuus ndkyi vahvasti Karvosen (2005) kuvaamassa yksikossa.
Tutkimissani yksikdissd korostui enemmaén lastensuojelun ja nuorisopsykiatrian eetokset.
Jouduin useammassa haastattelussa kysymaddn lisdkysymyksilld kuntoutuksellisuuteen
liittyvié asioita. Tadma kuvaa hyvin aiemmin mainitsemaani haastetta, ettd kuntoutuksesta ei
ole olemassa yhtid ainoaa mdiiritelmid ja mééritelmit vaihtelevat sektorista toiseen ja

ndhtdvasti myds yksikosté toiseen. Kuitenkin térkeinté on, ettd yksikdssd noudatetaan heiddn
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itsensd madrittdmaa kuntoutuksellista tyfotetta systemaattisesti ja sithen sitoutuvat kaikki.
(Rajavaara & Lehto 2013, 8). Karvosen tutkimassa yksikdssa kuntoutuksellisuus ndkyi myos
hinen muodostamansa ydinkategorian “toimijuuden tukeminen” kautta. Toimijuuden
tukemiseen liittyi muuan muassa suoraan puhuminen, arjen asioissa tukeminen, lupa olla
oma itsensd ja tiedon antaminen nuorelle. Samoja asioita toteutettiin tutkimissani yksikdissa
arjen ohjaustyon ja omaohjaustydskentelyn kautta. Toimijuuden térkeyttd kuvasi myds
Vainio (2018) omassa kehittdmistydssddn. Hén kuvasi, ettd lapsi néhtiin keskiossa kaikessa
ohjaustydssd. Tésséd yksikossd ndhtiin tirkednd nuoren osallisuuden tukeminen sekd nuoren
tilanteen huomioiminen kokonaisuutena. Ndmd molemmat ndyttiytyivit tirkednd myos
tutkimissani  yksikoissd ja nékyivdat esimerkiksi hyvdn kohtelun suunnitelmissa,
yhteisopalavereina sekd hoito- ja kuntoutustyéryhmind, joissa nuori oli keskidssa.
(Karvonen 2005, 5-7, 16-17, 29-30; Vainio, 2018, 31-33.) Kuntoutuksellisuuden
elementtejé siis oli tutkimissani yksikdissd, mutta niité ei ehka osattu yhdistdd kuntoutukseen.

Gallagher ja Green (2013) kuvasivat yksikoissd toteutettua kolmijakoista
yhdistelmahoitoa. Yksi ndistd oli terapeuttinen vanhemmuus, johon liittyi kokonaisvaltainen
huolenpito, ruuanlaitto, siivous, kodinomaiset tilat, yhteistyo perheen ja sosiaalityontekijan
kanssa sekd omaohjaustyd. Tutkimissani yksikoissd tyd perustui omaohjaustydhon ja sen
kautta nuorista pidettiin kokonaisvaltaisesti huolta. Ohjaajien tyohon kuului ruuanlaitto ja
myos sitvoukseen liittyvit tehtdvit. Nuoret osallistuivat siivouksiin siivouspdivana. Tilat oli
tehty mahdollisimman kodinomaiseksi ja niitd ajateltiin yhtend kuntouttavana elementtina.
Perheen ja sosiaalityontekijdn kanssa tehtdvé tyo oli avainasemassa ndissikin yksikoissa.
Toinen osa-alue yhdistelméhoidosta Gallagherin ja Greenin tutkimassa yksikdssd oli
terapiaistunnot, jotka osaltaan perustuivat leikillisyyteen ja erilaiseen tekemiseen.
Tutkimissani yksikoissd kaytettiin dialektista kdyttdytymisterapiaa ja ohjaajat kuvasivat
menetelmid myos leikillisyyttd hyodyntdviksi.  Psykiatriset sairaanhoitajat tekivét
terapeuttista vastaanottotyotd kaikkien yksikon nuorten kanssa. Osalla nuorilla oli yksityistd
terapiaa myds yksikon ulkopuolella. Kolmantena yhdistelmdhoidon osa-alueena oli
eldmantarinatyoskentely. Tutkimissani yksikoissd toteutettiin  eldmdnjanatyOskentelyéd
alkuarvioinnissa. Tdmd on vastaavan tyyppistd, mitd Gallagher & Green kuvaavat
tutkimuksessaan. (Gallagher & Green, 2013, 33-35.)

Loppujohtopéétoksend tdstd peilaamisesta totean, ettd kuntouttava sijaishuolto
madritellddn monella tapaa ja sitdi myds toteutetaan eri tavalla. Pddperiaatteina ndyttda
olevan omaohjaustyOskentely, jatkuva kuntoutuksen arviointi, terapeuttinen tydskentely,

moniammatillinen tiimityd, tiivis verkostoyhteistyo ja erilaiset tydskentelyvilineet. Kaikissa
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ndissd yksikoissd oli taustalla myds teoreettinen viitekehys ja tyotd perusteltiin sen
viitekehyksen kautta. Nuorta ja perhettd haluttiin aidosti tukea ja auttaa kokonaisvaltaisesti
ja monipuolisesti. Yksikot olivat myos valmiita kehittdmddn tarjoamaansa kuntoutusta
tarpeen mukaan. Kuntoutuksellisuus nikyi yksikoissé portaittaisena toimisena, tavoitteiden
asettamisena, kokonaisvaltaisuutena ja toimintakyvyn tukemisena eri tavoin.
Kuntoutuksellisen viitekehyksen tuominen nuorisopsykiatrista kuntoutusta tekevan yksikon
arkeen selkeyttéisi tehtyd tyotd. Lisdksi kehittdmiskohteena nden tutkimissani yksikoissa,
ettd jarjestettyd ryhmitoimintaa ei juurikaan toteutettu kuin viikonloppuisin. Karvonen
(2005) kuvaa tutkimuksessaan toiminallisuuden ja sosiaalisen vuorovaikutuksen tarkeytté
kuntoutuksellisissa ~ yksikoissd. Taméd  voisi  kohentaa  tutkimieni yksikdiden
kuntoutuksellisuutta. ~ Toiminallisuus  antaisi mahdollisuuden nuorten  viliselle
vuorovaikutukselle ja mahdollistaisi erilaisten taitojen vahvistamisen. Ryhmaétoiminta toisi
my0s vaihtelua viikon toimintaan ja altistaisi erilaisille kokemuksille sekd mahdollistaisi

onnistumisen kokemuksia.
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8 TUTKIMUKSEN ARVIOINTIA JA EETTISET
KYSYMYKSET

Aloitin tutkimusprosessin syyskuussa 2021 ja se tuli pddtokseen toukokuussa
2022. Jatkoin kandivaiheessa aloittamaani aihetta, joten osa teoriasta oli itselld jo valmiina.
Haasteena on ollut 16ytdd lisdd ajankohtaisia tutkimuksia aiheeseeni liittyen, jotta saisin
rakennettua vankkaa teoriapohjaa tutkimukselleni. Olen saanut apua monelta eri taholta
ndiden tutkimusten etsimiseen. Témén tutkielman teko on ollut alusta asti mielekésté ja
sithen on ollut helppo uppoutua. Nuorisopsykiatrinen kuntoutus sijaishuollossa on itsed
kiinnostava aihe, ei vain oman tyoni kautta vaan myds sen ajankohtaisuuden vuoksi. Olen
oppinut omasta aiheestani valtavasti lisd4. Aina on kuitenkin lisia tutkittavaa.

Arvioidessani saatuja tuloksiani, koen tuottaneeni kuvauksen niiden
yksikoiden tekemadstd lastensuojelun sijaishuollon nuorisopsykiatrisesta kuntoutuksesta
tyontekijoiden ndkokulmasta. Olen tdyttdnyt tutkimustehtdvdni ja vastannut omaan
tutkimuskysymykseeni. Olen kuvannut aihettani yksityiskohtaisesti analyysiprosessini eri
vaiheiden aikana, muodostaen siitd kisitekartan, joka antaa tiiviin kuvauksen ndiden
yksikoiden tekemaésté tydstd. Olen tuottanut timén kuvauksen pohjalta uutta tietoa aiheesta,
jota ei ole aiemmin tutkittu. Tavoitteeni oli tutkia aihettani tyontekijoiden kuvaamana ja
saada nuorisopsykiatrisesta kuntoutuksesta mahdollisimman realistinen kuva, joka
pohjautuu nuorten kanssa arjessa toimimiseen vahvasti. Tamin tavoitteeni toteutin pohjaten
analyysini tulokset vahvasti haastatteluaineistooni ja muodostaen niistd paikallisen teoriani
kaavion.

Olen tyytyvdinen haastattelujen antamaan aineistoon sekd niiden mééréaén.
Koen saaneeni tarpeeksi yksityiskohtaista tietoa konkreettisesti nuorisopsykiatrista
kuntoutusta toteuttavilta ohjaajilta. Koen puolistrukturoidun teemahaastattelun toimineen
hyvin aineistonkeruutapana, koska sen avulla pystyin vastaamaan tutkimuskysymyksiin.
Kokonaisuus avautui kunnolla vasta litteroinnin ja tiiviin analyysiprosessin jélkeen.

Analyysiprosessissa isona apuna oli Stenlundin (2021) suomennos grounded
theory menetelmésti. Suomennos avasi enemmin Straussin & Corbinin (1990) luomaa
mallinnusta ja auttoi analyysiprosessiani etenemaén.

Arvioin tutkimustani aiemmin esittiméni Metsdmuurosen (2008) grounded
theoryn ehtojen mukaisesti. Ensimméiinen ehto oli, ettd grounded theoryssa
tutkimuskohteena ovat yksildlliset kokemukset. Tutkimuskohteena oli kahden yksikon

nuorisopsykiatrista kuntoutusta tekevdn yksikon tekemd tyd ja selvitin sitd ohjaajien
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kokemuksiin perustuen. Tamé ehto tdyttyy tutkimuksessani. Toisena ehtona oli, ettd
tavoitteena on luoda uusi teoria. Koska aiheeni on védhin tutkittu sekd kotimaassa ettd
kansainvilisesti, minulla ei ollut muuta vaihtoehtoa, kuin muodostaa uusi teoria aiheestani.
Kolmantena ehtona on, ettd aineisto on kerdtty teoreettisen otannan perusteella.
Haastateltavat ovat tydskennelleet ndissd yksikoissd vdhintddin vuoden, ja heilld on alalle
soveltuva koulutus. Heilld on my0s kokemusta omaohjaustyOstd ja arjen ohjaustydstéd
yksikoisséd. Olen itse maarittdnyt nimé reunaehdot ja yksikonjohtajat ovat timén perusteella
esitelleet pyyntoni ja olen saanut vapaaehtoiset haastateltavat yksikostd. Koen saaneeni
sellaiset informantit, jotka osasivat vastata kysymyksiini. Neljantend kohtana oli, ettd
analysointia on tehty jatkuvan vertailun menetelménd. Olen tehnyt vertailua koko
analyysiprosessin ajan, koska koodauksen eri vaiheet sitd vaativat. Viidentend ehtona oli
ydinkategorian muodostaminen. Olen muodostanut koodauksen viimeisessd vaiheessa
ydinkategorian kuvaamaan muita kategorioita ja myods niiden alle tulevia kisitteita.
Kuudentena ehtona on paikallisen teorian muodostaminen. Olen muodostanut paikallisen
teorian analyysini loppuvaiheessa ja kuvannut sen kédsitekarttana. Seitseméntené ehtona on,
ettd lopuksi muodostetaan yleinen teoria. Aineistoni on keskittynyt kahteen yksikkoon, joten
aineistoni ei ole kovin suuri ja sen takia yleistettdvissd. Olen kuitenkin peilannut ainestoani
muihin tutkimuksiin ja saanut esimerkiksi vahvistusta yksikdsséd toteutettaville asioille.
Tuloksia voi kéyttdd hyvin pohjana kehitettiessd muita samanlaisia yksikoita.
(Metsamuuronen, 2008, 25.)

Olen ollut alusta saakka huolellinen luotettavuuden ja eettisyyden suhteen.
Haastateltaviksi tulivat vapaaehtoiset osallistujat yksikoistd ja myos yksikdiden
osallistuminen oli vapaaehtoista. Osallistumisesta ei saanut mitdén palkkaa, mutta
haastattelun sai toteuttaa tydajalla. Ldhetin haastateltaville ja myds yksikonjohtajille
etukiteen ennakkoilmoituksen tutkimuksestani, tietosuojaan liittyvén tiedotteen seki
haastattelukysymykset. Samassa sdahkopostissa oli kirjallinen suostumus osallistumisesta
tutkimukseen, jonka pyysin jokaisen osallistujan tulostamaan ja ottamaan allekirjoitettuna
mukaan haastatteluun. A#nitin haastattelut omalla tietokoneellani ja tallensin ne seki
salasanasuojatun tietokoneeni kovalevylle ettd yliopiston U-levylle, jota kidytin etdnd omalta
koneeltani. Haastattelun alussa kysyin vield osallistujalta, ettd onko hin saanut tarpeeksi
tietoa tutkimuksestani, etti voi turvallisin mielin osallistua. Afnitin timén luvan my®ds.

Koin omasta ennakkotiedostani olevan hydtyd haastattelujen tekemisessa.
Olen tehnyt viisi vuotta nuorisopsykiatrista kuntoutusta lastensuojelun sijaishuollossa, joten

minun oli helppoa kysya tarkentavia kysymyksid haastateltavilta ja ymmarsin nopeasti, mita
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he tarkoittivat kertoessaan tyostddn. Tamé helpotti haastattelujen tekemistd ja syvemmaén
ymmairryksen saamista aiheestani. Tdméd haastoi objektiivisuutta, mutta auttoi
tutkimustehtdvéni toteuttamisessa. [lman omaa ymmarrysténi, en olisi saanut néin syvillisid
vastauksia. (Stenlund, 2020, 105-107.)

Tein tutkimuksen omalle tyonantajalleni Humana lastensuojelupalveluille,
mutta en ole tydskennellyt yksikdissé, joissa toteutin haastattelut. Koin etuna, ettd tiesin,
millaisiin ympéristoihin olen menossa. Uskon my®os, ettd haastatteluun oli helpompi suostua,
koska olin tuttu nimend tyontekijoille. Riskind oli tutkimuksen teossa, ettd huomiotta saattoi
jaada asioita, jotka olivat itselle selvid ja saattoi ajatella, ettd niitd asioita ei tarvitse
huomioida. Luotan kuitenkin omaan ammattitaitooni seké haastateltavien tuottamaan tietoon
sekd omaan analyysiprosessiini. Olen pyrkinyt kuvaamaan analyysiprosessini lapinikyvasti
ja perustellen tulkintojani sekd luomaan selkeédn jatkumon koodausvaiheiden vilille. Aihe
on itselle henkilokohtainen ja tirked. Tdmédn viiden vuoden aikana, olen itse konkreettisesti
ndhnyt kuntoutuksellisen tyon toimivuuden ja mahdollisuuden tehdd suomalaista
lastensuojelua eri tavalla. Kuntouttava sijaishuolto voi mahdollistaa nopeamman avun

oireileville nuorille, kuten Hirot ym. (2021, 1) kuvaavat. (Stenlund, 2020, 105-107.)
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9 KUNTOUTTAVA SIJAISHUOLTO TULEVAISUUDESSA

Kuntouttava sijaishuolto on vaativan sijaishuollon yksi osa-alue ja tdma
tutkimukseni nuorisopsykiatrisesta kuntoutuksesta, avaa mahdollisuuksia muiden
yksikoiden kehittymiselle sekéd kuvaa téitd vaativaa tydskentelykenttdd yksinkertaistettuna.
Nuorisopsykiatrinen kuntoutus on kasvava osa-alue lastensuojelun sijaishuollossa. Aho
(2019, 4) toteaa selvitystyOssddn, ettd palvelujirjestelméssd on ongelmakohtia, joihin ei
pystytd nykyiselld rakenteella vastaamaan. Lapsissa, nuorissa ja perheissd on muutamia
sellaisia, jotka tarvitsevat vaativan tason palveluja ja tukea. Lastensuojelun vaativan
sijaishuollon uudistamistydoryhmai (2020) on huomioinut saman asian omassa raportissaan.
Heiddn mukaansa télld hetkelld on paljon lapsia, nuoria ja perheitd, jotka jdavit ilman
palveluita, oli sitten kyse perusterveydenhuollon ennaltachkdisevistd palveluista tai
soveltuvasta  sijaishuoltopaikasta. =~ Uudistamistyoryhmd  my0s  perddnkuuluttaa
ennaltaehkdisevid palveluita nuorille liittyen mielenterveys- ja pdihdehaasteisiin. He myds
kritisoivat, ettd pitkdaikaista psykiatrista tukea ei ole ollenkaan. Raportissa todetaan, etti
Kuntaliiton selvityksen mukaan joka viidennes huostaanotoista voisi jadda tekemattd, jos
tarvittava psykiatrinen hoito olisi jirjestettdvissd joko avo- tai sairaalahoitona.
(Lastensuojelun vaativan sijaishuollon uudistamistyoryhmad, 2020, 16.) Laine & Pietild
(2021) mainitsevat myd0s sijoitettujen nuorten haasteesta saada esimerkiksi lasten- ja nuorten
psykiatrisen tyoryhmén palveluita tai akuuttia nuorisopsykiatrista osastohoitoa. Akuutin
psykiatrisen osastohoidon saamisen haasteellisuudesta mainitsivat myos osa haastateltavista.
Haastattelemieni ohjaajien kokemus kuitenkin psykiatrisesta avohoidosta yksikon nuorille
oli positiivinen; he kokivat, ettd palveluja saatiin ndissd kunnissa hyvin. Ohjaajat kuitenkin
ymmarsivit tdiméin johtuvan heiddn hyvistd yhteistyoverkostostaan kunnan sisédlld ja
totesivat, ettd valttiméattd palvelut eivdt toimi ndin hyvin muissa kunnissa. Akuutin
nuorisopsykiatrisen hoidon saaminen sijoitetuille nuorille nédissd yksikdisséd oli haastavaa.
Tadma tulos on sama kuin Laine & Pietilédn (2021) kyselyssa.

Nuorten osallisuutta lisétidén koko ajan ja heiddn mielipiteitdén halutaan kuulla.
Tutkimissani yksikoissd ja muiden tutkimusten yksikdissa tdtd toteutettiin esimerkiksi arjen
ohjausty6hon liittyvénd, hoito- ja kuntoutustyoryhmien kokoontumisilla, noudattamalla
hyvén kohtelun suunnitelmaa ja pitdmalld yhteisdpalavereita kerran viikossa. Nuorten

osallisuuden lisddmisesta sijaishuollossa puhuu my0ds Pesépuu ry useissa eri julkaisuissaan
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(Pesdpuu 2022). Aaltonen & Heikkinen (2013) kuvaavat, ettd nuoria halutaan tutkia omina
persooninaan, erilliéin vanhemmista ja viranomaisista. Pidén titd my0s itse tarkednd, koska
nuoret ovat sijaishuollossa palveluiden kiyttdjid ja he ovat parhaita arvioimaan palvelun
laatua. Nuorten osallisuuden tutkiminen sijaishuollossa voisi olla yksi jatkotutkimusaihe,
joka voisi kertoa térkeitd kehittdmisen paikkoja tutkijoille ja myds tyota toteuttaville.

Naissd tutkimissani yksikoissd korostui nuorisopsykiatrian eetos enemmén
kuin kuntoutukseen liittyvét ajatukset. Tama johtuu siitd, ettd tyoryhmaéssd oli enemmaén
nuorisopsykiatrian osaamista. Kuntoutuksellisuus voisi nédkyd yksikoissd esimerkiksi
Nordlingin (2018) kuvaaman toipumisorientaatio orientaation kautta. Mielenkiinnolla
odotan implemoidaanko titd orientaatiota nuorten pdihdehuollon lisdksi kuntouttavaan
sijaishuoltoon. Toipumisorientaatiossa ndkyvd osallisuuden tukeminen, toimijuuden
vahvistaminen ja ajatus uuden oppimisesta Heinosen (15.1.2021) blogikirjoituksen mukaan
kuulostaa sijaishuoltoon hyvin toimivalta ratkaisulta. Lisdksi viitekehyksend toimisi myos
ICF-mallin mukainen kuvaus toimintakyvyn kokonaisvaltaisesta huomioimisesta.
(Salminen & Jarvikoski & Harkédpaa 2016, 26.) Tama malli varmistaisi, ettd nuori otettaisiin
huomioon kokonainaisvaltaisesti ja tilannetta padistdisiin selvittiméédn, haastattelemieni
ohjaajien painotusten mukaisesti. Tadmin mallin osa-alueita toteutuikin osaltaan
kokonaisvaltaisessa ty0ssa.

YksikOissd tehtdvdd tyotd voisi kehittdd ottamalla kdyttoon enemmén
mittareita, joilla voisi arvioida kuntoutuksen etenemistd. Haastatteluissa sairaanhoitajat
kuvasivat enemmén esimerkiksi erilaisten kyselyiden kdyttdd omassa vastaanottotydsséén,
joilla he arvioivat nuoren psyykkistd vointia. Tutustuin laajemmin Humanan kéytossd
oleviin asiakkaiden kuntoutuksen arvioinnin mittareihin. N&itd kuvattiin heidén internet
sivuillaan. Humanan asumispalveluilla on nettisivujen mukaan kdytossd RAl-arviointi, jolla
arvioidaan asiakkaan kuntoutuksen etenemistd seké palvelujen tarvetta kokonaisuutena RAI-
arvioinnissa saadaan asiakkaan oma déni kuuluviin, antaa yhteisen kuntoutuksellisen kielen
tiimille ja mahdollistaa tavoitteiden seurannan. RAl-arviointi on kdytossd Humanalla my0s
mielenterveyskuntoutujien asumispalveluissa. (Humanan asumispalvelut, 2022; Humana
avopalvelut, 30.4.2020.) RAl-arvioinnista Suomessa vastaa THL. Rai-tyokalut ovat
interRAIn omaisuutta, joka myos pdittdd mitd ne sisaltdvit. Raisoft kehittdd ohjelmistoja
eteenpdin, jotta niiden kiytettdvyys paranisi (Raisoft, 2022). Raisoftin sivuilla on
asiakastarinoissa kokemus RAl-arvioinnin kéytostd lastensuojelun sijaishuollossa.
Asiakastarinassa kuvataan lasten- ja nuorten mielenterveystyohon réaatiloidystd RAI-

arvioinnista, joka oli otettu tdmén palvelutuottajan vasta-avattuun kuntoutusta tekevdin
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lastensuojeluyksikkdon kayttoon. Palveluntuottajalla oli pitkd kokemus RAlI-arvioinnin
kéytossd aikuisten mielenterveyskuntoutuksessa. RAl-arvioinnin koettiin  ottavan
vahvemmin mukaan nuoren tukiverkoston ja antavat sellaista tietoa, jota ei valttdmaétta
muualta saatu. (Raisoft, 2017.) RAl-arvioinnista on tehty muutamia opinndytetasoisia
tutkimuksia Suomessa, joissa sitd on arvioitu psykiatrisen hoitotyon yhteydessé. (ks. mm.
Hakala, 2010; Leinonen, 2013). Myds THL on tehnyt tyopaperin RAlI-arvioinnin kdytosta
vammaispalveluissa (ks. Sohlman, Luomala & Mikeld, 2019) ja vammaispalveluun liittyen
RAI-arviointia on tutkittu my0s opinnédytetasoisesti Suomessa jonkun verran (ks. mm.
Eskola, 2015; Johansson, 2019 ja Malkki, 2021). Kansainvilisesti lasten- ja nuorten
mielenterveyden mittarointiin tarkoitettua RAl-arviointia on tutkittu jonkun verran, ja
tulokset ovat olleet rohkaisevia ja kannustavat timén vilineen kayttoonottoon laajemmin (ks.
Stewart & Babcock 2020: Hirdes ym. 2020). Téllaisen vidlineen kdyttd kuntouttavassa
sijaishuollossa voisi olla toimivaa ja auttaa kuntoutuksen arvioinnissa. Virhearviointien
maérd my0ds védhenisi, koska arvioinnin kokoaa ohjelmisto sinne syotetyistd tiedoista.

Ajankohtaista  tutkimusta ollaan tekeméssd nuorisopsykiatrian  ja
lastensuojelun yhteisasiakkuuksista Turun yliopiston hallinnoimassa LANUPS-hankkeessa.
Odotan mielenkiinnolla mitd tutkijoille selvidd ndiden nuorten palveluntarpeesta ja mitka
ovat syyt siihen, ettdi nidmé nuoret eivdt ole saaneet tarvitsemaansa tukea. Téllaisia
tutkimuksia tarvitsemme, jotta voimme kehittda asioita eteenpdin.

Jatkotutkimusaiheena edelld mainittujen liséksi voisi olla nuorisopsykiatrisen
kuntoutuksen vaikuttavuus lastensuojelun sijaishuollossa. Tutkimuksessa voisi selvittda
nuorisopsykiatrista kuntoutusta tekevistd yksikoistd kotiutuneita nuoria ja miten heidén
eldmédnsa eteni kotiutumisen jilkeen. Jatkotutkimuksena toimisi myds vanhempien ajatukset
saamastaan tuesta lapsen sijoituksen aikana nuorisopsykiatrisissa yksikoissé. Liséksi voisi
tutkia nuorisopsykiatrista kuntoutusta toteuttavien yksikkdjen tyotd eri yrityksen kautta.
My®és erilaisten arviointivdlineiden (esimerkiksi RAI-arviointi) kdyton tutkiminen olisi
kiinnostavaa ja toisi varmasti hyvii tuloksia vilineiden kdytostd. Tulokset avaisivat varmasti
uusia kehittdmisen polkuja tille kentélle. Tutkittavaa on valtavasti, koska tita aihealuetta ei

ole juurikaan tutkittu. Oma tutkimukseni on vasta lahtdlaukaus.
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YHTEISKUNTATIETEIDEN @

TIEDEKUNTA“ -
SOSIAALITYON MAISTERIOHJELMA H LIITE 1
JYVASKYLAN YLIOPISTO
TIEDOTE TUTKIMUKSESTA

Olen Elina Tormikoski ja opiskelen Jyvéskyldn yliopistossa sosiaalitydn
maisteriohjelmassa. Teen maisterintutkielmaani aiheesta “Nuorisopsykiatrinen kuntoutus
lastensuojelun sijaishuollossa”. Tutkielmani tarkoitus on valmistua kevéélld 2022. Olen
saanut tutkimukseeni luvan alueemme Humana lastensuojelupalveluiden johtoryhmdlta.
Yhteyshenkiloni on toiminnanjohtaja/kehitysjohtaja Harri Hyvérinen. Maisterintutkielmani
ohjaaja on professori Heli Valokivi Jyviskylédn yliopistossa. Tdssd tiedotteessa kerron
enemman tutkimuksestani.

Pyynto osallistua tutkimukseen

Tutkimuksen tavoitteena on selvittdd mitd nuorisopsykiatrinen kuntoutus on kolmessa
lastensuojelun sijaishuollon yksikdssd Humana lastensuojelupalveluilla. Haastattelen
tutkimustani varten jokaisesta yksikostd vastuuohjaajaa sekd 2—3 ohjaajaa. Haastatteluja
tulee olemaan maksimissaan 12 kappaletta. Tutkimukseni aiheen takia, vastuuohjaajilla ja
ohjaajilla pitdisi olla tyokokemusta omaohjaustyOstd kyseessd olevassa yksikdssd noin
vuoden ajalta ja tietoa, millaista tyotd yksikossd tehdddn. Tdmén takia pyyddn sinua
osallistumaan tutkimukseen. Liitteessad on kerrottu henkil6tietojen késittelysta.

Haastattelukysymykset on teemoitettu ja koskevat tyon mdiérittelyd omin sanoin,
arkityotd nuorten kanssa sekd moniammatillisuutta/verkostotyotd sekd tydryhmédnne.
Kysyn myds muutamia taustatietoja, kuten koulutustaustaa ja tyokokemusta vuosina.
Toimin itse rekisterinpitdjénd ja huolehdin aineiston sdddosten mukaisesta sdilyttdmisesté
sekd tuhoamisesta, kun aineistoa ei enda tarvita. Jokaisen vastaajan anonymiteetti turvataan.

Tdhéan tutkimukseen osallistuminen on vapaachtoista. Voit kieltdytyd osallistumasta
tutkimukseen tai keskeyttdd osallistumisen, milloin tahansa.

Tutkimuksen kulku

Tutkimuksessa tehdéén haastattelut yksilokohtaisesti. Haastatteluja on yksi ja kesto on noin yhden
tunnin ajan. Adnitin haastattelut ja litteroin ne kirjalliseen muotoon. Adfnitallenteet tuhotaan
maisterintutkielman valmistumisen jdlkeen. Haastatteluun ei tarvitse valmistautua erityisemmin.

Tutkimuksesta valmistuu yksi pro gradu -tutkielma, joka julkaistaan Jyvéskylén yliopiston
julkaisuarkistossa: https://jyx.jyu.fi/

Lisiitietojen antajan yhteystiedot

Jos sinulla on kysyttdvaa tutkimukseen osallistumisesta, voit olla yhteydessd minuun
sahkopostitse elhapera@student.jyu.fi tai puhelimitse 0440472391.

Kiitoksia yhteistyOsta!

Ystavillisesti, Elina Tormikoski

sosiaalityon maisteriohjelman opiskelija, Jyviaskyldn yliopisto
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Kuvaus  henkilotietojen  kdsittelysti  tieteellisessd  tutkimuksessa
(tietosuojailmoitus EU (6792016) 13, 14, 30 artikla)

1. Tutkimuksessa "Nuorisopsykiatrinen kuntoutus lastensuojelun sijaishuollossa” kasiteltavat
henkil6tiedot

Tutkimuksessa on tavoitteena selvittdd, mitd nuorisopsykiatrinen kuntoutus
tarkoittaa kolmessa Humana lastensuojelupalveluiden kolmessa yksikdssa.

Tutkimuksessa Sinusta kerdtddn seuraavia henkil6tietoja: koulutustausta ja
tyokokemusvuodet, ddnitallenne ja haastattelumuistiinpanot.

Tdamd tietosuojailmoitus on toimitettu tutkittavalle ennakkotiedotteen
yhteydessa kirjallisesti.

2. Henkilotietojen kasittelyn oikeudellinen peruste tutkimuksessa/arkistoinnissa

Tutkittavan suostumus (EU 679/2016 6.1 a)

Henkilotietojen siirto EU/ETA ulkopuolelle

Tutkimuksessa tietojasi ei siirretd EU/ETA -alueen ulkopuolelle.

Henkilé6tietojen suojaaminen

Henkilotietojen kasittely tadssd tutkimuksessa perustuu asianmukaiseen
tutkimussuunnitelmaan ja tutkimuksella on vastuuhenkils. Henkil6tietojasi
kdytetddn ja luovutetaan vain historiallista/ tieteellistd tutkimusta taikka muuta
yhteensopivaa tarkoitusta varten (tilastointi) sekd muutoinkin toimitaan niin, ettd
Sinua koskevat tiedot eivét paljastu ulkopuolisille.

Tunnistettavuuden poistaminen

Aineisto = anonymisoidaan  aineiston = perustamisvaiheessa  (kaikki
tunnistetiedot poistetaan tdydellisesti, jotta paluuta tunnisteelliseen tietoon ei ole
eikd aineistoon voida yhdistdd uusia tietoja).
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Tutkimuksessa kasiteltivit henkilotiedot suojataan kayttdjatunnuksella ja
salasanalla.

Henkilotietojen késittely tutkimuksen pddttymisen jilkeen: Tutkimusrekisteri
hévitetddn (06/2022 mennessé)

Rekisterinpitdjd(t) ja tutkimuksen tekijat

Tamén tutkimuksen rekisterinpitdja on: Maisterintutkielman tekija Elina
Tormikoski, elhapera@student.jyu.fi, p.0440472391

Tutkimuksen vastuullinen johtaja ja suorittaja: Elina Tormikoski,

elhapera@student.jyu.fi, p.0440472391

Rekisteroidyn oikeudet
Suostumuksen peruuttaminen (tietosuoja-asetuksen 7 artikla)

Sinulla on oikeus peruuttaa antamasi suostumus, mikali henkil6tietojen
kasittely perustuu suostumukseen. Suostumuksen peruuttaminen ei vaikuta
suostumuksen perusteella ennen sen peruuttamista suoritetun Kkisittelyn
lainmukaisuuteen.

Oikeus saada péddsy tietoihin (tietosuoja-asetuksen 15 artikla)

Sinulla on oikeus saada tieto siitd, kasitelldaanko henkilttietojasi ja mita
henkil6tietojasi kdsitellddn. Voit myos halutessasi pyytdd jaljennoksen kasiteltdavista
henkilstiedoista.

Oikeus tietojen oikaisemiseen (tietosuoja-asetuksen 16 artikla)

Jos kasiteltdvissa henkilotiedoissasi on epdtarkkuuksia tai virheitd, sinulla on
oikeus pyytdd niiden oikaisua tai tdydennysta.
Oikeus tietojen poistamiseen (tietosuoja-asetuksen 17 artikla)

Sinulla on oikeus vaatia henkil6tietojesi poistamista tietyissd tapauksissa.
Oikeutta tietojen poistamiseen ei kuitenkaan ole, jos tietojen poistaminen estdd tai
vaikeuttaa suuresti késittelyn tarkoituksen toteutumista tieteellisessa
tutkimuksessa.

Oikeus kisittelyn rajoittamiseen (tietosuoja-asetuksen 18 artikla)

Sinulla on oikeus henkil6tietojesi kasittelyn rajoittamiseen tietyissa tilanteissa
kuten, jos kiistdt henkil6tietojesi paikkansapitavyyden.
Oikeus siirtdd tiedot jarjestelmadstd toiseen (tietosuoja-asetuksen 20 artikla)

Sinulla on oikeus saada toimittamasi henkil6tiedot jasennellyssd, yleisesti
kdytetyssd ja koneellisesti luettavassa muodossa, ja oikeus siirtdd kyseiset tiedot
toiselle rekisterinpitdjdlle, jos se on mahdollista ja kasittely suoritetaan
automaattisesti.
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Oikeuksista poikkeaminen

Tdssa kuvatuista oikeuksista saatetaan tietyissd yksittdistapauksissa poiketa
tietosuoja-asetuksessa ja Suomen tietosuojalaissa sdddetyilld perusteilla siltd osin,
kuin oikeudet estdvit tieteellisen tai historiallisen tutkimustarkoituksen tai
tilastollisen tarkoituksen saavuttamisen tai vaikeuttavat sitd suuresti. Tarvetta
poiketa oikeuksista arvioidaan aina tapauskohtaisesti.

Profilointi ja automatisoitu paitoksenteko

Tutkimuksessa henkilttietojasi ei kdytetd automaattiseen padtoksentekoon.
Tutkimuksessa henkil6tietojen kasittelyn tarkoituksena ei ole henkilokohtaisten
ominaisuuksiesi arviointi, ts. profilointi vaan henkilttietojasi ja ominaisuuksia
arvioidaan laajemman tieteellisen tutkimuksen ndkdkulmasta.

Rekisteroidyn oikeuksien toteuttaminen

Jos sinulla on kysyttavaa rekisteroidyn oikeuksista, voit olla yhteydessa tassa ilmoituksessa
mainittuun rekisterinpitajaan.

Tietoturvaloukkauksesta tai sen epdilystd ilmoittaminen Jyviaskylian

yliopistolle

https:/ /www.jvu.fi/fi/vliopisto/ tietosuojailmoitus/ilmoita-

tietoturvaloukkauksesta

Sinulla on oikeus tehdé valitus erityisesti vakinaisen asuin- tai tyopaikkasi
sijainnin mukaiselle valvontaviranomaiselle, mikali katsot, ettd henkilttietojen
késittelyssd rikotaan EU:n yleistd tietosuoja-asetusta (EU) 2016/679. Suomessa
valvontaviranomainen on tietosuojavaltuutettu.

Tietosuojavaltuutetun toimiston ajantasaiset yhteystiedot:
https:/ /tietosuoja.fi/etusivu
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|:| LIITE 3

JYVASKYLAN YLIOPISTO

SUOSTUMUS OSALLISTUA TIETEELLISEEN TUTKIMUKSEEN

NUORISOPSYKIATRINEN KUNTOUTUS LASTENSUOJELUN SIJAISHUOLLOSSA

Olen ymmartanyt, ettd tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista ja voin
milloin tahansa ilmoittaa, etten endd halua osallistua tutkimukseen. Tutkimuksen
keskeyttdmisestd ei atheudu minulle kielteisid seuraamuksia. Keskeyttamiseen asti
minusta kerattyjd tutkimusaineistoja voidaan edelleen hyodyntaa tutkimuksessa.

Olen saanut riittdavit tiedot tutkimuksesta ja henkilotietojeni kasittelystd. Olen
saanut tiedotteen tutkimuksesta tutkittavalle seka tietosuojailmoituksen.

Ymmarrdn, etta haastatteluni ddnitetaan ja tarvittaessa toteutetaan videointisovelluksen (Zoom,
Teams tai vastaavan) avulla. Ymmarran, ettd haastattelun taustakysymyksina minulta kysytdan
tyoskentelyyni liittyvia taustatietoja.

En osallistu haastatteluun flunssaisena, kuumeisena, toipilaana tai muuten huonovointisena.

Olen ymmartanyt saamani tiedot ja haluan osallistua tutkimukseen.
Allekirjoittamalla  suostumuslomakkeen hyvidksyn tietojeni kédyton
tiedotteessa kuvattuun tutkimukseen tutkittavaksi sekd annan luvan kohtiin, joiden
kohdalla olen merkinnyt kohdan “Kylld”. Jos en ole merkinnyt jotakin kohtaa, se
tarkoittaa, ettd en anna lupaa henkil6tietojeni kdyttamiseen kyseiseen tarkoitukseen.
Voin silti osallistua tutkimukseen.
. .2022

paikka

Tutkimukseen osallistuvan allekirjoitus, nimenselvennys ja pdivamaara (tai
sahkoinen osallistuvan ilmoitus)

Yhteystiedot:

Tutkija: Elina Tormikoski, 0440472391, elhapera@student.jyu.fi

Jos asiakirja on allekirjoitettu, se jdd tutkimuksen vastuullisen johtajan
arkistoon. Suostumusta osallistua tutkimukseen sdilytetddn tietoturvallisesti niin
kauan kuin aineisto on tunnisteellisessa muodossa. Jos aineisto anonymisoidaan tai
havitetddan, suostumusta ei tarvitse endd sdilyttaa.
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5.
6.

7.
8.

9.

LIITE 4
HAASTATTELUKYSYMYSTEN RUNKO

Taustakysymykset vastuuohjaaja:
Kuinka kauan olet tydoskennellyt tassa yksikossa ja missa tehtavissa?
Kerro lyhyesti vastuuohjaajan tydnkuva?

Kuinka moni paikkainen yksikko teilla on ja minka ikaisia nuoria teillda on?
Henkilostokerroin?

Taustakysymykset ohjaaja:
Kuinka kauan olet tydoskennellyt tassa yksikossa ja missa tehtavissa?
Mika on koulutuksesi?
Mika on nykyinen tyonkuvasi lyhyesti?

Tyon maarittely:

. Mita mielestasi on nuorisopsykiatrinen kuntoutus yksikdssanne?

Miten maarittelet kuntoutuksellisen tyootteen? Milla tavalla
kuntoutuksellinen tydote nakyy arkitydssanne?

Onko yksikossanne mielestasi taustateoriaa mita toteutatte tydssanne? Jos
niin mika?

Koetko, etta jokin estaa tyontekoa naiden nuorten kanssa? Kerro
tarkemmin.

Arkityo:
Miten toteutat omaohjaustyota? Onko se maaritelty kirjallisesti tms.?
Millaisia tydmenetelmia kaytat nuorten kanssa? Omaohjaustydssa tai
arjessa?

Moniammatillisuus/Verkostotyd:
Mita mielestasi on moniammatillisuus? Miten se nakyy tyossasi?
Teetko verkostoty6ta? Jos, niin millaista?

Tydryhma:
Onko kaytossasi erityistyontekijoiden palveluja (esim. nuorisopsykiatri,
toimintaterapeutti, sairaanhoitaja, sosiaalityontekija jne.)? Joko omassa
tyéryhmassa tai ostopalveluna?

10. Onko tyoryhmassanne yleisesti millaisia koulutustaustoja? Miten tama

nakyy arkitydssa?
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