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ESIPUHE

Huumereitiltd hoitoketjuun -hankejulkaisu tarjoaa artikkelikokoelman huumeiden-
vastaisesta kehittamistydstd ja mallinnuksista "huumereitin” eri vaiheilta. Hanke
sai alkunsa jo vuonna 2000 huolestuttavista merkeista, joita olivat mm. huumaus-
aineiden liikkuvuuden ja kayton lisddntyminen Pohjois-Suomessa ja Venajalla seka
nuorten asenteiden muuttuminen myénteisemmaksi huumeita ja huumeidenkayttéa
kohtaan. Hankkeen suunnittelusta vastasi Maria Rautio ja rahoitussuunnitelman
laadinnasta Kerttu Oikarinen. Hankerahoitus saatiin vuonna 2002.

Julkaisu koostuu 13 osaprojektin tuotoksista. Mallien tuottamiseen ja kehitysty6-
hoén kaytettiin eri osaprojekteissa resursseja hyvin eritasoisesti. Osa toteutettiin
lahes oman tydn ohella, toisissa osaprojekteissa taas oli paatoiminen projekti-
tyontekija. Liséksi osaprojektit olivat hyvin erilaisia. Toisissa oli paljon kdytannén
toimintaa sidosryhmien ja asiakkaiden valilla, osa hankkeista keskittyi enemman
mallinnusprosesseihin ja tutkimukseen. Siksi julkaisussa esitetyt artikkelitkin ovat
erilaisia. Julkaisu on jasennelty paikkakunnittain etenevasti. Rovaniemen alueel-
la toteutettiin hankkeet (artikkelit 3 - 8), joissa kehitettiin etsivan tyén,
paihdestrategian juurruttamisen, ala-asteelta ylaasteelle siityméavaiheen, nuor-
ten palveluketjujen, huumeiden kayttajien laheisten tukitoiminnan ja
paihdeongelmien hoitoon erikoistuneen Ensikoti- ja avopalveluyksikén
kuntoutuspolun toimintamallit. Kemi-Tornion alueen osaprojekteissa (artikkelit 9
ja 10) luotiin paihdeasiakkaan hoito- ja ohjausmalli seka asiantuntijakoulutuksen
koulutussuunnitelma. Oulun alueella (artikkelit 11 -15) kehitettiin ja mallinnettiin
nuorten vertaistukiryhmia ja hoitoyhteistyéverkostoja, huumepotilaan hoitoa ja
kuntoutusta, paihdeperheiden hoidon tarpeen arviointia, vapautumassa olevan
vangin psykososiaalista avokuntoutusta ja laitosmuotoista huumevieroitusta ja
kuntoutusta. Hankeen tuotokset ja mallinnukset ovat sahkdisina
www.huumereitiltahoitoketjuun.net sivuilla. Tuotokset I6ytyvat myés Rovaniemen
ammattikorkeakoulun sivuilta: www.ramk.fi, tydelamapalvelut/tutkimus ja kehitys/
projektit.

Hankejulkaisun onnistumiseen ovat vaikuttaneet asiantuntevat osaprojektien ve-
tajat. He ovat tydstdneet oman artikkelinsa projektipaallikén ja
aluekoordinaattoreiden avustuksella. Kiitos Kemin aluekoordinaattori Eila Heikki-
selle ja Oulun aluekoordinaattori Tiina Tervaskanto-Maentaustalle panostuksesta
koko hankeen ajan. Projektitydntekija Arja Jaaskeldinen on auttanut hankeen lop-
puvaiheen tydskentelyssa. liman Maarit Pirttijarven osuutta ProcessGuide -ohjel-
man kaytéssa mallinnukset eivat olisi onnistuneet. Hankkeessa ovat olleet
projektipaallikkéina ennen allekirjoittanutta Sirkka-Liisa Kemppainen ja Paula
Poikela, joille kiitokset hankkeen alkuun saattamisesta, mika on aina haastava
vaihe. Julkaisun kieliasun on tarkistanut Liisa Yrttiaho. Kiitos ohjausryhmén jase-
nille kannustavasta hankkeen eteenpain viemisesta. Kiitokset myés kaikille muil-
le hankkeeseen osallistuneille.
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1. HUUMEREITILTA HOITOKETJUUN HANKKEEN ETENEMINEN

Johdanto

Huumereitiltd hoitoketjuun -hanke kuului kolmen Interreg-projektin ketjuun, joita
hallinnoivat Rovaniemen, Kajaanin ja Eteld-Karjalan ammattikorkeakoulut.
Ammattikorkeakoulujen tehtédvana on edistéda alueiden kehittamista tutkimus- ja
kehittamistyolla. Jokaisella kolmella alueella oli projektissa omat tavoitteensa, jot-
ka taydensivat alueilla toimivien eri ammattikorkeakoulujen paamaaria tyéssa
huumeita vastaan. Kaikilla oli myds lahialueyhteisty6td Venajan kanssa.

Rovaniemen ammattikorkeakoulun hallinnoima hanke kuului EU:n Interreg Il A
Pohjoinen-ohjelman, Kolarctic-osaohjelmaan ja sita rahoittivat Lapin liitto ja Lapin
ldaaninhallitus. Hanke kesti kolme vuotta ja se paattyi 30.9.2005. Hankkeen taus-
talla oli huumausaineiden liikkuvuuden ja kaytén lisdantyminen Pohjois-Suomes-
sa ja Venajalla seka nuorten asenteiden muuttuminen myénteisemmaksi huumei-
ta ja huumeidenkayttéa kohtaan. Lappi on viime vuosikymmenen aikana ollut
muuttotappioalue, miké on entisestdan vaikeuttanut palveluiden kehittamista ja
niiden saatavuuden turvaamista alueen asukkaille. Toimintojen ja hoitomenetel-
mien kehittdminen on jaanyt yksikkékohtaisen osaamisen varaan, jolloin tiedon
jakaminen alueen muille toimijoille, asiakkaille ja omaisille seka kaytettyjen me-
netelmien vaikuttavuustutkimus on ollut vahaista tai se on puuttunut kokonaan.
Hoitoketjujen rakentamisessa ja verkostojen yllapidossa on todettu olevan puut-
teita.

Hankeen tavoitteena oli kehittdd huumeiden vastaista toimintaa huumeketjun eri
vaiheissa tutkimalla ja arvioimalla palvelujarjestelmia, hoitokaytantéja ja -mene-
telmia sekad kehittda valineitd varhaiseen puuttumiseen, hoitoonohjaukseen ja
kuntoutukseen. Kehittamistydn tueksi jarjestettiin koulutusta ja ohjausta. Tarkoi-
tus oli kehittda moniammatillista verkostoyhteistyétda ammattikorkeakoulujen, tyo-
eldman toimijoiden ja lahialuepartnereiden valilla tietotekniikkaa hyvaksikayttaen.
Tuloksia hyddynnetdan palvelujen laadunhallinnassa seka koulutusjarjestelman
kehittdmisessa.

Rovaniemen ammattikorkeakoulun kumppanina hanketta hallinnoivat Kemi-Tor-
nion ja Oulun seudun ammattikorkeakoulut. Tarkeimmat yhteistydkumppanit puo-
lestaan olivat Rovaniemen kaupungin koulu- ja terveystoimi, Rovaniemen seura-
kunta, Lapin ensi- ja turvakoti, Rovalan setlementti ry, Kemin terveyskeskus, Raa-
hen sosiaalitoimi, Oulun yliopistosairaalan huumepoliklinikka, Merimajakka ry,
Nuorten ystavat ry ja Suomenseldn kuntoutus oy, Rovaniemen koulutuskunta-
yhtyma ja Murmanskin alue Venajalta. Yhteistyota tehtiin venalaisten kumppanei-
den ja toisten projektien kanssa (Arctic Children, Kantalahti Drug Stop, Varpu —
hanke). Alan opiskelijat toteuttivat erilasia teemapaivia ja tekivat opinnayte- ja
kehittamistoita osaprojektien aiheisiin littyen. Opinnaytetyét on lueteltu liitteessa 1.

Hankkeessa toteutetut koulutukset (Liite 2) kasittelivat huumeiden kaytté- ja hoito-
tilannetta, huumeiden kayttajan kohtaamista, huumeita ja infektiosairauksia seka
raskautta ja paihteita. Varhaisesta puuttumisesta ja huolen puheeksi ottamisesta
jarjestettiin usean paivan koulutukset. Hankkeen toimijoille jarjestettiin myés
koulutuksia toimintatutkimuksesta, mallinnuksesta ja arvioinnista. Opintokaynteja
ja kansainvélisia seminaareja (Liite 3) jarjestettiin seka Suomessa etta Venajalla



yhteistyon ja tietojen vaihdon merkeisséa. Aiheeseen liittyvia teemapaivia toteutet-
tiin yhteistydssa organisaatioiden ja opiskelijoiden kanssa.

Lappeenrannan ja Kajaanin vastaavien hankkeiden kanssa vaihdettiin tietoa pro-
jektin etenemisestd, uusista innovaatioista ja arvioinnista seka vertailtiin toiminta-
mallien rakentamista. Verkostossa tapahtui moniammatillista vertaisarviointia koko
projektin ajan. Yhteistydssa korostui myés yhdessa oppiminen, yhteinen naky-
vyys ulospéin seka tutkimuksellisuus ja julkaisutoiminta. Verkosto toimi
kehittamistydn edistajana. Tapaamiset toivat uutta kriittistd nakékulmaa ja uusia
ideoita toimintaan.

Rovaniemen ammattikorkeakoulun hallinnoima toiminta koostui 13 osaprojektin
kehittdmis- ja mallintamistydsta seka yhteisistd koulutuksista ja seminaareista.
Mallintaminen on luokiteltavissa lahtékohdiltaan ehkaisevaan tyéhon ja varhai-
seen puuttumiseen, hoitoon tai kuntoutukseen liittyvaan toimintaan. Mallinnukset
tehtiin ProcessGuide —ohjelmalla. Niiden tuottamiseen kaytettiin eri osaprojekteissa
resursseja hyvin eritasoisesti. Osa toteutettiin lahes oman tydn ohella, toisissa
osaprojekteissa taas oli paatoiminen projektitydntekija. Lisaksi osaprojektit olivat
hyvin erilaisia. Toisissa oli paljon kaytadnndén toimintaa sidosryhmien ja asiakkai-
den valilla, osa hankkeista keskittyi enemman mallinnusprosesseihin ja tutkimuk-
seen. Tassa julkaisussa esitetyt artikkelitkin ovat erilaisia.

Rovaniemen alueella toteutettiin hankkeet, joissa kehitettiin etsivan tyén,
paihdestrategian juurruttamisen, ala-asteelta ylaasteelle siityméavaiheen, nuor-
ten palveluketjujen, huumeiden kayttajien laheisten tukitoiminnan ja
paihdeongelmien hoitoon erikoistuneen Ensikoti- ja avopalveluyksikén
kuntoutuspolun toimintamallit. Kemi-Tornion alueen osaprojekteissa luotiin
paihdeasiakkaan hoito- ja ohjausmalli seka asiantuntijakoulutuksen koulutus-
suunnitelma. Oulun alueella kehitettiin ja mallinnettiin nuorten vertaistukiryhmia ja
hoitoyhteistyéverkostoja, huumepotilaan hoitoa ja kuntotutusta, paihdeperheiden
hoidon tarpeen arviointia, vapautumassa olevan vangin psykososiaalista avo-
kuntoutusta ja laitosmuotoista huumevieroitusta ja kuntoutusta. Hankkeessa
tuotetut paihde- ja huumetydn toimintamallit on tuotu asiantuntijaverkkoon kaikki-
en saataville ja toimintamalleja voidaan nain vertailla ja edelleen kehittda. Toimijat
vastaavat tarvittaessa jatkossakin mallinnusten kayttéénotosta ja kehittdmisesta.
Tassa julkaisussa esitelldan kaikkien 13 osaprojektin tuotoksia.

Hankkeen eteneminen ja arviointi

Hankkeen kehittamistyéta toteutettiin toimintatutkimuksellista lahestymistapaa
soveltaen, koska toimintatutkimus suuntautuu kaytantéén, toimintaan ja osallistu-
miseen. Projektiin osallistujien asiantuntijuudelle, omille kokemuksille, tulkinnoille
ja mielipiteille pyrittiin ndin antamaan tilaa ja niiden pohjalta kehittdméaan toiminto-
ja. Tavoitteena oli saada kaytanndissa toimivat aktiivisiksi osallisiksi. Kaytantéihin
suuntautuminen, muutokseen pyrkiminen ja tutkittavien osallistuminen tutkimus-
prosessiin ovat piirteitd, jotka yhdistavat toimintatutkimuksen erilaisia
lahestymistapoja. Toimintatutkimuksen mahdollinen kohde ja tutkimuksen sub-
stanssi voi olla melkeinpa mika tahansa ihmiselamaan liittyva piirre. Olennaista ja
yhteista on paitsi tuottaa uutta tietoa myds pyrkia tutkimisen avulla mahdollisim-
man reaaliaikaisesti erilaisten toimintojen muutokseen edistdmalla ja parantamal-
la niita. (Kuula 2001, 9 - 11.)



Toimintatutkimuksessa on mahdollista jasentda kokemuksia vertaamalla niita
muiden tutkijoiden esittdmiin asioihin ja soveltaa teoreettisia tietoja kaytadnnén
sovelluksiin saakka. Toimintatutkimuksen tarkoitus ei varsinaisesti ole ymmartaa
organisaatiota vaan muuttaa sita ja sen toimintaa. (Saari 2003; Kuula 2001, 179 -
186.) Toimintatutkimuksella on kaksi keskeista tavoitetta: kehittdminen, joka koh-
distuu kaytannoén toimintojen kehittymiseen, osallistujien ymmarryksen lisdanty-
miseen ja itse tilanteen kehittymiseen seka vaikuttaminen.

Toimintatutkimuksen prosessi rakentaa siltaa menneen ja tulevan valille, joten
toimintatutkimuksen spiraali on organisoitu oppimisprosessi. Toiminta-
tutkimuksessa korostuu kaytannén ja teorian, toiminnan ja ajattelun valinen
vuorovaikutuksellinen suhde. Toiminta on suunnitelman toteuttamista ja havain-
nointi toiminnan tarkastelua, joka luo pohjan toiminnan reflektoinnille. Reflektointi
on toiminnan itsearviointia toimintojen ja havaintojen pohjalta. (Saari 2003.)

Huumereitiltd hoitoketjuun -hanke eteni mukaillen Kemmisin esittdmaa toiminta-
tutkimuksen spiraalia. (Kuvio 1). Hanke eteni aluksi yleisluontoisen idean ja konk-
reettisen kaytanndllisen lahtdkohdan kautta syklisesti ja spiraalimaisesti eteen-
pain. Toimintatutkimuksen prosessia kuvataankin yleisesti syklisend mallina, jos-
sa jokaisessa syklissa vuorottelevat keskeisina seuraavat toiminnalliset osuudet:
suunnitelma, toiminta, havainnointi ja arviointi. Syklin yksi vaihe luo pohjaa seu-
raavalle vaiheelle ja jokainen uusi sykli puolestaan luo pohjaa seuraavalle syklille.
Liitteessa 4 on kuvattu esimerkkind Korkalovaaran koulualueen siitymavaiheen
tukitoimien kehittdmis- ja mallinnusprosessin eteneminen toimintatut-
kimuksellisessa viitekehyksessa.

Feskustelnt

Tewottelut
Ivlahdollisunksien kartoitus
Tvlahdollisnuksien arviointi
Fajoitusten selvittérninen

Ivliten woin tarkastella
toirnintojerd waikutuksia?

Uudelleenajatteln
Tudellzensuurnitteln

Vot drEminen

Tarkastettu
yleissummnitelna

Tudelleenajatteln geSlfus_telu
Tudelleensuunnitteln PRarinen

Wrorddrtdminen

Kuvio 1. Kemmisin esittdma toimintatutkimuksen spiraali (Walker 1985, 196.)



Hankkeen alkutilanneanalyysi vuonna 2002

Toimintatutkimusprosessin kaynnistymiselle on oleellista alkutilanteen kartoitus,
joka toimii vertailukohteena lopputuloksia arvioitaessa ja antaa suuntaa tavoitteille
ja toteutettaville interventioille. Alkuvaiheessa tehdyn nykytilakartoituksen perus-
teella tarkentuivat Huumereitiltd hoitoketjuun -hankkeen tavoitteet. Kartoitukseen
osallistui yhdeksan hankkeessa mukana ollutta osaprojektia. Tavoitteiksi tdsmentyi
henkildstdn ammatillisten valmiuksien, ennaltaehkaisevan tyén, hoitoonohjauksen,
hoitoketjujen ja verkostoyhteistydn kehittdminen, huumehoidon eri tasojen ja me-
netelmien seka toimintamallien kehittdminen ja yhteisty6 venalaisten partnereiden
kanssa.

Nykytilakartoituksessa osaprojektien toimintaa ohjaavaksi periaatteeksi kiteytyi
pyrkimys asetettujen tavoitteiden saavuttamiseen. Lahtékohta-ajatuksena oli, etta
henkiloston tydskentelyvalmiuksia kehittamalla seké yhdessa tekemalla ja resurssit
yhdistdmalla saadaan lisdarvoa tyéhon asiakkaiden hyvaksi. Yhteisty6tahoiksi
nahtiin asiakkaat ja heidan ldheisensa sekd muut asiakkaan parhaaksi toimivat
tahot, kuten viranomaiset ja vertaisryhmat. Ammatillisuutta pidettiin tarkeéna, si-
séltden eettiset arvot ja niiden mukaisen toiminnan. Tyéskentelyperiaatteissa ko-
rostettiin asiakas- ja perhelahtdisyytta, yhteisvastuullisuutta ja moniammatillisuutta.
Liséksi painotettiin ennaltaehkaisya ja varhaista puuttumista. Lahestymistavoiksi
sopivina pidettiin ratkaisu- ja voimavarakeskeisyytta, vertaistukea ja toiminnalli-
sia menetelmia. Myds vaihtoehtoiset menetelmat ja |aadketieteen mahdollisuudet
nahtiin merkittavina.

Nykytila-arvion perusteella tunnistettiin projektin toiminnan tuloksellisuuden
arviointikohteet. Kartoituksen mukaan tuloksia voidaan arvioida sen perusteella,
miten on tunnistettu palvelujen solmukohdat, kartoitettu ja jarjestetty tarvittavaa
koulutusta, verkostoiduttu, kehitetty ja muutettu toimintaa, kaynnistetty ja vakiin-
nutettu uutta toimintaa, luotu ja otettu kayttédn uusia toimintamalleja seka tuettu
ja autettu yksiloita ja perheitd. My6s asiakkaan kokemusta tuen saamisesta arvi-
oimalla voidaan saada tietoa vuorovaikutussuhteiden toimivuudesta ja toimintaan
sitoutumisesta. Mahdollista on myés selvittda tulosten pysyvyytta arvioimalla, onko
kehitetty toimintamalli asianosaisten tiedossa ja kdytdssa. Liséksi projektitoiminnan
tuloksellisuutta ja vaikuttavuutta voidaan arvioida tarkastelemalla kontaktien maa-
raa.

Hankkeen keskeiseksi ongelma- ja kehittdmisalueeksi miellettin mm. hoitoon-
ohjauksen ja puuttumisen keinojen selkiyttdminen ja kayttéénottamien,
psykososiaalinen kuntoutus, yhteistyéverkostojen ajankaytén pulmat, henkilds-
tén valmiudet kohdata huumeidenkayttaja, yleiset asenteet kayttajia kohtaan, paih-
deongelmaisten lisdantynyt maara, tiedottamisen ongelmat ja projektitoiminnan
konkretisoituminen kaytantéon. Myoés toimintojen yhteensovittaminen koko toiminta-
ja hoitoketjuun seka venajayhteistyé nahtiin haasteena.

Alkavalle hankkeelle asetettiin monia ohjaukseen, koulutukseen ja tutkimukseen
littyvia toiveita ja odotuksia, joiden odotettiin tukevan hankeen tavoitteiden saa-
vuttamista. Hankkeen etenemiseen liittyvaa yksityiskohtaista ohjausta ja tukea
pidettiin tarkeana. Tukea, ohjausta ja koulutusta odotettiin projektinhallinnan ja eri
osaprojektien toimijoiden taholta, mutta myds osaprojektien ulkopuolisten organi-
saatioiden taholta. Erityisesti ohjausta ja koulutusta odotettiin hankeen alkuvai-
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heessa saatavan seuraavista aiheista: projektin raportointi, vertailukehittamis- eli
benchmarking-menetelméan hyédyntaminen, erilaiset menetelmakoulutukset, hen-
kilostén tietoisuuteen ja asenteisiin vaikuttavat koulutukset sekd syventavat ja
tyokykyisyytta yllapitavat koulutukset.

Nykytilakartoituksen mukaan projektitoiminnan sisalléksi miellettiin kartoitukset,
verkostoituminen ja yhteistydén kehittdminen, tyémenetelmien kehittdminen ja
menetelmiin perehdyttdminen seka tiedottaminen. Projektitoiminnan menetelméat
kasittivat erilaisia yksilé- ja ryhméatoimintoja, terapioita ja hoitoja ennaltaehkaisysta
kuntoutukseen. Menetelmiksi nimettiin myds kartoitukset ja toiminnan arviointi.
Saanndlliset tapaamiset muiden hankkeeseen osallistuvien kesken, toisilta oppi-
minen ja Interreg-hankkeen tyokokoukset nahtiin tarkeina hankeen etenemisen
tukina. Lisaksi toivottiin riittdvasti matkoja Venajalle, mikd mahdollistaisi oppimi-
sen |ahialueyhteistyéhén.

Opiskelijoiden hyédyntdminen hankkeessa nahtiin voimavarana. Ammatti-
korkeakoulujen tyéntekijdiden henkilékohtaisista intresseista lahtevan liiallisen
tutkimustydn valttdminen ja tutkimusty®én ja arvioinnin kustannusten tarkka
ohjautuminen eri osapuolille nahtiin tarkeana.

Toimintatutkimukselle luonteenomaisesti muutosprosessin aikana tuotettiin itse-
arviointina runsaasti julkaisematonta tietoa, jonka ensisijaisena tarkoituksena oli
muutosprosessien edistdminen. Arvioinnit perustuvat todellisten tapahtumien ja
kokemusten reflektointiin ja kirjaamiseen. Kokemuksista ja keskusteluista kerty-
nyt arviointitieto otettiin valittdmasti kayttéén toiminnan kehittdmisessa. ltse-
arvioinnin kohteina olivat verkostoituminen, mallinnusprosessit seka tuotettujen
mallien vahvuudet ja heikkoudet.

Prosessien arviointi

Toimijoiden itsearvioinnin mukaan mallinnusprosessi auttoi pohtimaan, perehty-
maan ja hahmottamaan omaa toimintaa, sen tavoitteita ja sisaltéa uudella tavalla.
Palvelujen ja palveluketjujen mallintamisen koettiin selkeyttavan ja auttavan pal-
velujen kokonaisuuden hahmottamista ja arvicimaan yhteistyén toimivuutta.
Mallintamisprosessia tukeviksi asioiksi koettiin tyéryhmien ja esimiesten tuki seka
riittdva aika tyélle. Toimijoiden halu tehda alueellista ja moniammatillista yhteis-
ty6ta yhteisen tavoitteen saavuttamiseksi edisti prosessia. Olennaisen tarkeana
asiana pidettiin mallinnusohjelman kayttéon liittyvaa koulutusta ja ohjelman kayt-
téon saatua tukea prosessin ajan. Tydparitydskentely koettiin hyvéna sielld, mis-
sa se oli mahdollista. Osaprojektien toimijoiden vastavuoroiset keskustelut ja
vertailukehittdminen (engl. benchmarking) toivat uusia nakékulmia omaan tyo-
hén. Mallin tekemisen myéta yhteistyd ja toisten tyén tunteminen lisdantyi, mika
helpottaa yhteydenottoja myéhemminkin. Venéajayhteistyd ja koulutukset koettiin
avartaviksi ja asenteita muuttaviksi.

Hankeen tavoitteiden hahmottumattomuus alkuvaiheessa viivastytti
mallintamisprosessin alkuun paasemisessa. Hankkeen laajuus vaikeutti sen ym-
martamistd kokonaisuudessaan. Mallintamisen ohjeistamisen koettiin myds ol-
leen aluksi puutteellista. Hankkeen ja hanketoimijoiden taustayhteiséjen erilaiset
kéasitykset hankkeen tarkoituksesta ja toteutuksesta haittasivat joidenkin osa-
projektien etenemista. Osallistumisen mielekkaaksi kokeminen vaihteli hankkeen
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kuluessa. Kaytannon tydntekijéiden kiireinen tyétahti hankaloitti heidan osallistu-
mistaan mallien arviointiin, koska yhteistd kokoontumisaikaa oli vaikea |6ytaa.
Vain osalle toimijoista oli resursoitu erillistd tydaikaa hankkeessa toimimiseen.
Yhteistybkumppaneiden ja heiddn esimiestensa sitoutuminen kehittdmistydhén
vaihteli. Kumppaneiden heikko sitoutuminen kuormitti projektitydntekijaa jattamalla
hanet yksin vastaamaan tyésta. Asioiden hidas eteneminen tyéyksikdissa vahen-
si motivaatiota. Osaprojektien toimijoiden ja projektipaallikdiden vaihtuminen kes-
ken projektin koettiin hidastaneen ja vaikeuttaneen mallinnusprosessia. Osa toimi-
joista koki omien tiedollisten ja taidollisten valmiuksien puutetta projektin ymmar-
tdmisessa, tekemisessa, kirjoittamisessa ja mallintamisohjelman kaytéssa. Oh-
jelman kayttodn ja prosessien kuvaamiseen tarvittiin hyvin paljon asiantuntija-apua.

Tuotettujen mallien vahvuudet ja heikkoudet

Hankkeen koettiin onnistuneen hyvin toimintojen mallintamisessa. Mallit tuovat
toiminnan eri vaiheet nakyviksi, jolloin huomataan myés palveluketjujen puutteet
ja kehittdmiskohteet. Toimintamallien sisaltdma informaatio ja yhteystiedot anta-
vat kayttajille runsaasti tietoa ja ohjeita arkipaivan tyéhén. Mallien avulla voidaan
esitella yksikdn toimintaa havainnollisella tavalla. Kokemukset mallien toimivuu-
desta olivat hyvia ja ne lisdsivat motivaatiota toiminnan edelleen kehittdmiseen.
Haasteena mallien hyédyntédmisesséa esitettiin useita ndkdékulmia. Kovin laajaa
mallia on vaikea hahmottaa ja siihen perehtyminen vie aikaa. Prosessin kuvaami-
nen on vaikeaa silloin, kun muuttujia on paljon, esimerkiksi. etsivan katutyén ja
nuorten palveluketjun malleissa. Malliin on vaikea saada nakyviin kaikkea sita
hiljaista tietoa, jota varsinkin ihmissuhdetydssa tyéntekijdilla on. Mallit tulisikin nahda
paivitettavana tydkaluna eika rajoittavina ja kehittamista estavina. Mallien
paivittdmisesta projektin paatyttya tulisi sopia. Osaa malleista ei ehditty kokeilla
vield projektin aikana johtuen osittain osaprojektin lyhyesta toiminta-ajasta.
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2. HANKKEEN LAHIALUEYHTEISTYO

Eila Heikkinen,
lehtori, Kemi-Tornion ammattikorkeakoulu

J Mikkell @
Imatra
¢ Lappeeiants g

Huumereitiltad hoitoketjuun -hankkeen yhtend tavoitteena oli alueellisen, kan-
sallisen ja kansainvilisen verkoston luominen pédihdetyén alueella. Kansain-
valisen verkoston luomisen lisédksi lahialueyhteisty6n tavoitteita oli tulla tie-
toiseksi lahialueitten pdihde- ja huumetilanteesta ja niiden kdytén riskeista
ihmisten hyvinvointiin. Tavoitteena oli myés molemminpuolisesti laajentaa
pdihdety6n kdytantéjen tuntemusta ennaltaehkéisysta hoitoon ja kuntoutuk-
seen ja mahdollisesti hyédyntaa toisen maan kaytantéja, edistaa yhteistyo-
ta tutkimuksen ja paihdetydn kdytantdjen kehittamisen alueella, hyédyntaa
toisen maan kokemuksia pdihdetydstd seka lisatd molemminpuolista kult-

tuurista ymmarrysta.
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Huumereitilta hoitoketjuun -projektin venalaisina yhteistybkumppaneina olivat alusta
alkaen Murmanskin terveydenhuolto-oppilaitos, Murmanskin pedagoginen yliopisto
ja Murmanskin nuorisokomitea ja nuorisoasema. Nama instituutiot olivat olleet
partnereita jo aikaisemmissa projekteissa ja yhteistyéhén oli totuttu heidan kans-
saan. Projektin kuluessa yhteistydkumppaneiden verkosto laajentui ndiden kump-
panien avustuksella. AIDS-keskus, huumepoliklinikka ja -sairaala, koulu numero
44, lastenkoti numero 5 ja Humanistinen instituutti olivat osa murmanskilaista
yhteistydverkostoa. Opintokaynteja tehtiin myés muihin péihteitd kayttavien tai
heidan perheensa kanssa tekemisissa oleviin laitoksiin kuten vankilaan ja alue-
sairaalaan. Murmanskin kouluhallinnon kanssa yhteisty6 toteutui seminaarien
yhteydessa.

Opiskelijat kerasivat opinnaytetdihinsd materiaalia myds akupunktiota antavista
paikoista, kuten poliklinikka numero 5 ja yksityinen ladkariasema (Kuva 1). Kaik-
kiaan Kemi-Tornion ja Rovaniemen ammattikorkeakoulujen opiskelijoiden
opinnaytetdita, joihin he kerasivat tietoa Venajan puolelta, on 6 kappaletta. Kolme
hoitotyén opiskelijaa oli projektin aikana myés kaytdnndén harjoittelussa
Murmanskissa.

Kuva 1. Kemi-Tornion ammattikorkeakoulun hoitotyén opiskelijat tauolla
tiedonkeruukaynnillda Murmanskin poliklinikka numero 5:ssa. Kuvassa vasemmalta Mari
Rantakokko, Tiina Hakkarainen, Katja Vayrynen, Hanna Sirvié ja Mari Aatsinki.

Yhteistyd Tacis-projektin "Kantalahti Drug Stop” kanssa laajensi yhteistyéverkostoa
Kantalahteen ja Apatiittiin. Yhteistyé Kajaanin ja Eteld-Karjalan ammatti-
korkeakoulujen omilla alueillaan hallinnoimien Huumereitiltad hoitoketjuun -hank-
keiden kanssa tutustutti paihdetyéhén ja paihdetydn toimijoihin myés Karjalan ta-
savallan ja Pietarin alueella.

Tietoa Kuolan, Karjalan ja Pietarin alueen huume- ja péaihdetilanteesta seka
hoitokaytanndista ennaltaehkaisysta hoitoon ja kuntoutukseen saatiin Venajalle
tehtyjen osaprojektitoimijoiden yhteisten opintokayntien ja siella jarjestettyjen se-
minaarien asiantuntijoiden luentojen kautta. Murmanskiin tehtiin kaksi opintokayntia
ja jarjestettiin yksi seminaari venalaisten yhteistydkumppanien kanssa. Kostamuk-
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sessa pidettyyn seminaariin osallistui toimijoita pohjoisen alueen eri osaprojekteista.
Murmanskilaisten yhteistydkumppanien opintokaynnit ja seminaareihin osallistu-
minen Suomessa myds toivat tietoa Kuolan niemimaan paihdetilanteesta samalla
kun suomalainen péaihdetyd tuli tutummaksi venalaisille. Tutkimusyhteisty6 toteu-
tui Kemi-Tornion ja Rovaniemen ammattikorkeakoulujen opiskelijoiden opinnay-
toissa, joihin materiaalia kerattiin yhteistybkumppanien avustuksella Murmanskissa
joko tiedonkeruumatkojen tai kaytannon tydharjoittelun kautta. Koululaisten terveys-
tottumuksista myds tehtiin kyselytutkimus Murmanskissa koulu numero 44:ssé ja
lastenkoti numero 5:ssd. Rovaniemen kaupungin koulutoimella oli omassa
osaprojektissaan kahdenkeskista yhteisty6td koulu numero 44 kanssa ja Suo-
menselan kuntopalvelu Oy:lla lastenkoti numero 5 ja huumesairaalan kanssa.

! _l { ‘. I
Kuva 2. Projektitydskentelya bussissa matkalla Murmanskiin. Kuvassa etualalla Raahen
Nuorten Talon Eija Tikkanen ja Auli Aijala-Ojala. Takana kemildiset Ritva Aho ja Raija
Kumpuniemi.

Toimintojen kautta kasvoi molemminpuolinen kulttuurin ymmarrys ja halu tehda
yhteisty6ta jatkossakin lisdantyi. Syntynytta yhteistyéverkostoa voi hyédyntaa tu-
levissa projekteissa. Projektitoimijat laajensivat osaamistaan myés osallistumalla
muihin kansainvalisiin seminaareihin, kuten Murmanskissa "The new possibilities
in the Barents region” ja "Sosiaalinen turvallisuus”.

Yhteisty6ta hankaloittavia tekijoita olivat viestintdyhteyksien ajoittaiset ongelmat,
pitkat matkat, joidenkin vastuuhenkildiden vaihtuminen ja epaselvat roolit. Projek-
tin tavoitteita ja toivottuja tuloksia ja niiden hyddyntamista olisi pitanyt selkiyttaa
paremmin. Yhteisen kielen puuttuminen vaati tulkin kayttéa, mutta se ei ollut kui-
tenkaan yhteistydn este. Kaikille osaprojekteille ei 16ytynyt sisalléllisesti juuri sopi-
vaa yhteistybkumppania, mutta kaikkien yleinen lahialueitten paihdetietoisuus ja
kulttuurintuntemus lisdantyivat projektin aikana.

Edistavia tekij6ita oli toimijoiden halukkuus lisata tietdmystaan ja osaamistaan
kansainvélisessa yhteistydssa ja lahialueitten paihdetydéssa sekd ammatti-
korkeakoulun opiskelijoiden kiinnostus tehda opinnaytetéita aiheista, joihin liittyy
lahialueulottuvuus. Venalaisten yhteistydkumppanien myénteinen suhtautuminen
projektiin ja apu opintokdyntien ja seminaarien jarjestelyissa seka heidan asian-
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tuntemuksensa kaytto olivat projektin etenemiselle myonteisia asioita. Lahialue-
yhteistyd koettiin asenteita muuttavaksi ja se on lisannyt tietoisuutta siita, ettéa
paihteiden ja huumeiden kaytté on kaikkien yhteinen ongelma.

Lahialueyhteistyd on haasteellinen asia. Paihdetydn kehittdminen on hyva yhteis-
tyén kohde, koska molemmissa maissa paihteet ja huumeet koetaan vakavaksi
yksilditten, perheiden ja yhteisdjen hyvinvointia uhkaavaksi tekijaksi. Yhteistyo-
kumppanien valinta on tarkeé yhteistyén onnistumiselle. Valinnan perusteet tulee
miettia projektin tavoitteiden perusteella. Kaikkien projektissa toimivien pitaa tie-
téaa, mihin projektissa pyritddn. Yhteistybkumppanien taytyy olla motivoituneita
yhteisty6hon ja nahda projektin tavoitteet tarkeiksi. Projektin alussa tehty tarkka
toimijoiden tarpeisiin perustuva yhteistydsuunnitelma sitouttaa projektissa mukana-
olevat aktiiviseen toimintaan. Venalaisten yhteistybkumppanien sitoutuminen on
tarkeaa. Opinnaytetdiden tarkoitus on tuottaa uutta tietoa ja sen takia aiheet tulee
valita huolellisesti projektin tavoitteiden mukaisesti. Kulttuurit ja toimintatavat ovat
erilaisia eri maissa, joten ei ole helppoa saada nopeasti yhteista tutkimustoimin-
taa kayntiin. Tutustuminen ja luottamuksen syntyminen vie oman aikansa.
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3. PAIHDESTRATEGIAN JUURRUTTAMINEN OPPILAITOKSISSA

Rovaniemen koulutuskuntayhtyman osaprojekti

Sirkka Veijonaho
koulukuraattori, Rovaniemen koulutuskuntayhtyma

Paula Mikkonen
terveydenhoitaja, Rovaniemen kaupunki

Pirjo Tikkala
terveydenhoitaja, Rovaniemen kaupunki

Osaprojektin tavoitteena oli kehittdd Rovaniemen koulutuskuntayhtymén
oppilashuolto- ja opetushenkiléston kdytté66n toimiva menettelytapaohjeisto
paihdeongelmaisen nuoren kohtaamiseen ja hoitoonohjaukseen oppilaitok-
sissa. Tarkoituksena oli kartoittaa koulutuskuntayhtymén oppilashuolto- ja
opetushenkilé6ston kokemuksia ja toiveita pdihdestrategian toteuttamises-
ta. Tavoitteena oli saada opiskelijat ja henkilésto tietoisiksi Rovaniemen
koulutuskuntayhtymén pdihdestrategiasta ja sitoutumaan péaihteettéman
opiskeluympaéristén luomiseen. Menettelytapaohjeisto mallinnettiin
prosessikaavioksi pohjanaan Stakesissa Esa Erikssonin ja Tom Arnkilin
kehittdmé huolen vydhykkeistd.
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Osaprojektin taustaa

Rovaniemen koulutuskuntayhtyméan johtaja asetti moniammatillisen tyéryhman
7.6.2000 pohtimaan huumeongelmia ja vaarallisia asiakastilanteita kuntayhtyman
oppilaitoksissa. Tyéryhma laati paihdestrategian ja paihdetyén mallin Rovanie-
men koulutuskuntayhtyman oppilaitoksille. Péihdestrategia julkaistiin vuonna 2001
ja sen virallinen kayttéénotto tapahtui alkuvuodesta 2002.

Rovaniemen koulutuskuntayhtyman paihdestrategia noudattaa Suomen lainsaa-
dantéa ja siihen on saatu vaikutteita muualla Suomessa jo kaytéssa olevista oppi-
laitosten paihdestrategioista. Lahtokohtana on opiskelijan paihdeongelman var-
hainen tunnistaminen, siihen puuttuminen ja opiskelijan hoitoonohjaus.
Paihdestrategian tarkoituksena on antaa oppilaitosten henkildstélle tietoutta ha-
vaita ja tunnistaa opiskelijan paihdeongelma, tehda varhainen interventio ja ohja-
ta opiskelija saamaan hoitoa ongelmaiseen paihteiden kayttéénsa.

Ehkaiseva paihdetyd on konkreettista tukemista ja auttamista. Paihdeongelmia
ehkaistaan hyvinvointia edistavilla toimilla. Niiden parhaimpia ehkaisykeinoja ovat
hyvinvointi- ja hoitopalvelut ja paikalliset yhteistyéverkostot. Erityisesti pyritdan
tukemaan niité nuoria, jotka ovat alttimmassa asemassa joutumaan myéhemmin
paihdeongelmiin. Varhainen puuttuminen ja syrjaytymisen ehkaisy ovat
paihdestrategiassa keskeisia. Varhaisia merkkeja tuen tarpeesta ovat muun mu-
assa poissaolot koulusta, koulumenestyksen heikkous ja pikkurikoksiin
syyllistyminen. Ymparistoon liittyvia altistavia tekijéitéd ovat perheolojen hajoami-
nen ja vanhempien paihdeongelmat. Puuttumalla varhain ongelmiin tavalla, joka
ei ole leimaava ja jonka nuoret voivat hyvaksya, voidaan muuttaa kehityksen suun-
taa ajoissa. (Soikkeli 2002; Huoponen ym. 2001.)

Huumereitiltéd hoitoketjuun -osaprojektin tyéryhmalla, joka koostui oppilashuollon
tydntekijoista, oli kasitys ettad paihdestrategia on jaanyt vieraaksi toimijoille, vaik-
ka se on ollut valmiina jo 1,5 vuotta Paihdestrategiasta tiedottaminen henkilstélle
ja opiskelijoille on jaényt vajavaiseksi. Ongelmia on tuntunut tuottavan myés var-
haisen puuttumisen ja hoitoonohjauksen tyénjako.

Oppilaitosten oppilashuollollinen henkiléstérakenne on hyvin erilainen. Vain tek-
nisella ammattioppilaitoksella on kaytettavissa koulukuraattorit psykososiaaliseen
oppilastyéhon. Oppilaitosten terveydenhuollon tuottaa Rovaniemen kaupunki seka
Rovaniemen maalaiskunta. Terveydenhoitajan tydaika on mitoitettu oppilaitosten
opiskelijamaarien suhteen, kuitenkin tydaikaa on selkeasti alle valtakunnallisten
suositusten. Kaytédnndssa terveydenhoitajan tydaikaa on oppilaitosten koosta riip-
puen 3 - 38 viikkotuntiin. Oppilaanohjaukseen kaytetty aika vaihtelee myés
oppilaitoksittain ja se on pddosin osa-aikaisesti toteutettua.

Osaprojektin tavoitteet ja toteutus

Osaprojektin tavoitteena oli kartoittaa koulutuskuntayhtyman oppilashuolto- ja
opetushenkiléstdon kokemuksia ja toiveita paihdestrategian toteuttamisesta oppi-
laitoksissa. Kartoituksen perusteella pyrittiin kehittdmaan toimiva
menettelytapaohjeisto henkilékunnan kayttéon paihdeongelmaisen nuoren koh-
taamiseen ja hoitoonohjaukseen oppilaitoksissa. Toisena osaprojektin tavoittee-
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na oli saada opiskelijat ja henkildstd tietoiseksi Rovaniemen koulutuskuntayhtyman
paihdestrategiasta ja sitoutumaan paihteettéman opiskeluympéaristén luomiseen.

Osaprojekti kaynnistyi syksylla 2002, jolloin alkusuunnitelmana oli juurruttaa
paihdestrategia yhden tyéntekijén toteuttamana oppilaitoksiin. Ajatuksena oli jar-
jestaa oppilaitosten henkiléstélle keskustelutilaisuuksia, joissa paihdestrategiaa
olisi esitelty kdytannénlaheisesti tapausesimerkein. Jo suunnitteluvaiheessa ha-
vaittiin tdma toimintamalli mahdottomaksi toteuttaa, koska Rovaniemen koulutus-
kuntayhtyman oppilaitokset ovat hyvin erilaisia mm. opiskelijoiden, opetettavien
ammattien ja oppilaitosten kulttuurien suhteen. Rehtoreilta pyydettiin séhképostitse
kommentteja ja kokemuksia paihdestrategian toteutumisesta oppilaitoksissa. Tar-
koituksena oli jarjestda yhteinen keskustelu ja ideointitilaisuus strategian
juurruttamisesta. Vain yksi rehtori vastasi kyselyyn.

Suunnitelman uudelleenarviointi tuli ajankohtaiseksi, kun ensimmainen yhteyden-
otto oppilaitosten rehtoreihin ei tuottanut toivottua tulosta. Tammikuussa 2003
osaprojektityéryhma arvioi uudelleen suunniteltuja ja siihen asti kaytettyja tyéme-
netelmid. Arvioinnissa otettiin huomioon Rovaniemen teknisessd ammattioppi-
laitoksessa (RAOL) aloitettu oman oppilaitoksen paihdestrategian jalkauttaminen
ja siina esiin tulleet ongelmat. RAOL:n oppilashuoltohenkildstd kavi syksyn 2002
aikana useita keskusteluja siitd, miten oppilaitoksessa tulisi paihdestrategiaa to-
teuttaa. Kaytadnnén hoitoonohjaustilanteissa, hoitoon ohjatun nuoren opintojen
seurannassa ja tukemisessa ilmeni monia kaytdnnén ongelmia, jotka vaativat
selvittelyd, ennen kuin paihdestrategia tulisi osaksi oppilaitosten arkitydskentelya.
Osaprojektitydryhmaan pyydettiin mukaan toisen oppilaitoksen terveydenhoitaja,
jotta saatiin laajempaa nakemysta kuntayhtyman eri kouluista. Laajemmalla ty6-
ryhmalla laadittiin tarkennettu tyésuunnitelma kaytyjen keskustelujen pohjalta.
Paatettiin jarjestda huhtikuun 2003 alussa Rovaniemen koulutuskuntayhtyman
oppilashuoltohenkildstdille keskustelutilaisuus paihdestrategian “jalkauttamisesta”.
Tilaisuus toimi myds alkukartoitustilanteena. Keskustelutilaisuudessa saatujen
kokemusten perusteella toteutettiin lomakekysely sdhkdpostitse ja sisdisessa
postissa toukokuussa 2003 kuntayhtym&n oppilaitosten oppilashuolto- ja
opetushenkiléstolle.

Saatujen kyselyvastausten, omien kadytdnnén kokemusten, kirjallisuudesta hanki-
tun tiedon seka eri oppilaitosten paihdestrategioitten menettelyohjeistusten pe-
rusteella laadittiin paihdestrategian menettelyohjeisto henkilékunnalle.
Menettelytapaohjeisto valmistui syksyn 2003 aikana. Menettelytapaohjeisto
mallinnettiin ProcessGuide -ohjelmalla prosessikaavioksi Huumereitiltd hoito-
ketjuun -projektin web-sivuille. Prosessikaavio perustuu Stakesissa Tom Arnkilin
ja Esa Erikssonin kehittdmaan huolen vydhykkeistéén (Kuvio 1).
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Kuvio 1. Huolen vydhykkeistd (Arnkil - Eriksson - Arnkil 2000.)
(www.huumereitiltahoitoketjuun.net)

Opiskelijoiden osuus projektissa

Rovaniemen ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysalan opiskelijat suorittivat
projektiopintoihin liittyvid opintojaan osallistumalla henkiléstén ja opiskelijoiden
paihdestrategiatietoisuuden lisddmiseen. Yksi opiskelija haastatteli Rovaniemen
teknisen ammattioppilaitoksen opettajia hoitoonohjausmallin toimivuudesta ja sa-
malla selvitti, olivatko opettajat tutustuneet strategiaan. Paihdestrategiasta tiedot-
taminen opiskelijoille paatettiin toteuttaa opiskelijalta opiskelijalle periaatteella,
koska ajateltiin nuorten herkemmin kuuntelevan ikdisensa kuin aikuisten anta-
maa tietoa. Tiedottaminen tapahtuikin opiskelijoiden toteuttamina
paihdekasvatustunteina.

Koska nuorten osuus paihdehuollon laitosten asiakasmaarissa kasvaa, on tarke-
aa tehda ehkaisevaa paihdety6ta jo mahdollisimman varhaisessa vaiheessa. Tasta
syysta kohderyhmaksi valikoitui Rovaniemen teknisen ammattioppilaitoksen opis-
kelijat, jotka ovat idltddn enimmakseen 16-19 -vuotiaita. Suurin osa heista ol
poikia, mutta joukkoon mahtui lisaksi yksi kokonainen tyttdryhma sekd muutamia
yksittaisia tyttdja. Yhteensa opiskelijaryhmia oli kuusitoista.

Paihdestrategian laatimisessa lahtékohtana on ollut opiskelijan paihdeongelman
varhainen tunnistaminen, siihen puuttuminen ja opiskelijan hoitoonohjaus. Sen
tarkoituksena on antaa oppilaitosten henkildkunnalle tietoa, kuinka voidaan ha-
vaita ja tunnistaa opiskelijan paihdeongelma seké kuinka ohjata opiskelija saa-
maan hoitoa. Tarkoituksena on myds antaa tietoa opiskelijoille heidan oikeuksis-
taan ja velvollisuuksistaan ammattioppilaitoksessa opiskelusta ja
paihdekayttaytymisestd. Taman pohjalta jalkauttamisprosessin tavoitteeksi muo-
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dostui saada Rovaniemen ammattioppilaitoksen Kairatien toimipisteen opiskelijat
ja henkilékunta tietoisiksi kuntayhtyman paihdestrategiasta. Toisena tavoitteena
oli opiskelijoiden ja henkilékunnan sitoutuminen paihteettéman opiskeluymparistén
luomiseen. Strategian esittelyn liséksi opiskelijoille kerrottiin perustietoa péihteis-
td. Suurin osa heistd oli ensimmaisen vuosikurssin opiskelijoita.
Paihdekasvatustunneilla oli mukana myés muutama opettaja.

Paihdestrategian perusperiaatteet kaytiin |api ja puhuttiin opiskelijoiden ja koulun
henkilkunnan oikeuksista ja velvollisuuksista. Opiskelijoiden kanssa keskustel-
tiin ongelmallisen paihteiden kaytén merkeista sekd huumeiden kayttéon liittyvis-
ta tunnuspiirteista. Kerrottiin myés, miten toimitaan tilanteessa, jossa opiskelija
tulee paihteiden vaikutuksen alaisena kouluun tai jos epailladn paihteiden kayt-
téa. Yhtena tarkeana osana kasvatusta kuului hoitoonohjaussopimuksen esittely.
Sopimus haluttiin tuoda esille, koska se turvaa opiskelijan sitoutuessa
paihdeongelman hoitoon hénen opiskeluoikeutensa.

Opettajia oli mukana vain vahan. Kartoitettaessa tietamysta strategiasta ilmeni,
etta opettajat eivat tienneet siita juuri sen enempaa kuin opiskelijatkaan. Opettaiji-
en suhtautuminen asiaan oli osittain huolestuttavaa: osa oli sitd mielta, etta hei-
dan opiskelijoillaan ei ole paihteisiin liittyvid ongelmia eika sen takia olisi tarpeen
kertoa strategiasta. Strategiasta tiedottaminen on kuitenkin ajankohtaista etenkin
silloin, kun ongelmaa ei vield ole. Strategian tunteminen on tarkeaa opettajille,
jotta he osaavat toimia johdonmukaisesti ja yhtenaisesti ja nain turvata paremmin
opiskelijan oikeudet. Toimintaohjeiden tietoisuuteen saattaminen toisi opettajille
varmuutta ja uskallusta toimia silloin, kun huoli opiskelijan paihteiden kaytosta
heraa.

Paihdestrategian jalkauttamisen jatkosuunnitelma

Kartoituksen tulokset ja menettelytapaohjeisto toimitetaan ammatillisen
perusasteen oppilaitosten rehtoriryhmalle ja ammattikorkeakoulun rehtorille. Tar-
vittaessa osaprojektin tyéryhma esittelee menettelytapaohjeiston/prosessikaavion
rehtoreille ja oppilaitosten henkildstdlle. Menettelytapaohjeiston kayttéénotosta
paattaa kunkin oppilaitoksen rehtori. Menettelytavat on kuvattu kaavioina tdman
artikkelin lopussa.
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ROVANIEMEN KOULUTUSKUNTAYHTYMA
MENETTELYKAAVIO 1: HUOLESTUMISESTA AIHEUTUNUT PUUTTUMINEN

Ryhmaénohjaaja epdilee Vasymys
paihteiden Poissaolot
vadrinkayttdéa Suoritukset
Psyykkiset ja fyysiset
muutokset

4 N

Ryhméanohjaaja ottaa asian puheeksi

opiskelijan kanssa ja toteaa tyokykyhaitat Opintojen

I S ) eteneminen
Alaikdisen opiskelijan vanhempien

kanssa keskustelu huolesta

Poissaolot

Hoitoonohjausneuvottelu:

Ryhménohjaaja ja opiskelija
keskustelevat tarvittavista toimenpiteista
terveydenhoitajan tai kuraattorin kanssa,

jotka sopivat jatkotydskentelysta
opiskelijan auttamiseksi

- | J
. . . . M
Hoitoonohjaus Ei hoitoonohjausta:
Sopimuksen allekirjoittavat: Ryhméanohjaaja seuraa opiskelijan
-opiskelija poissaoloja ja tydkykya tehostetusti
-alaikaisen huoltaja Tarvittaessa uusi
-oppilaitoksen edustaja hoitoonohjausneuvottelu
-terveydenhoitaja, hoidon yhteyshenkild
J
[
Opintojen jarjestdéminen Seurantapalaverit ja
hoidon aikana, Tyokyvyn seuranta yhteydenpito alaikéisen
tarv. HOJKS erityisesti tyosalissa ja huoltajiin maaraajoin
(ryhmé&nohjaaja ja opinto- tyossaoppmwessa ( ryhménohjaaja,
ohjaaja) (opettaja, terveydenhoitaja, opinto-
terveydenhoitaja, ohjaaja, kuraattori)
yhteys hoitoyksikk66n) )

Opiskelijan tydkyky palautuu
Valmistuu ammattiin
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MENETTELYKAAVIO 2: PAIHTYNYT OPISKELIJA OPPILAITOKSESSA

Paihtynyt opiskelija:
riehuu
tokkurassa
tms.

SAATTAEN VAIHDA

/ SEURAAVANA KOULUPAIVANA \

Hae tydpari ja poista opiskelija oppimistilanteesta.
Toimita opiskelija jonkun oppilashuoltohenkilén luokse, joka ottaa
yhteyden alaikéisen kotiin.

Opiskelijan voinnin mukaan lahetetéan kotiin tai
terveyskeskukseen.

Opettaja kirjaa tapahtuneen ja ilmoittaa oppilaitoksen rehtorille
Tarvittaessa pyyda virka-apua poliisilta!

- /

4 N\

Paihteidenkéaytdn arviointi ( terveydenhoitaja ja opiskelija)
Jarjestyssaéntorikkomuksen kasittely ( rehtori )

Tarvittaessa hoitoonohjausneuvottelu/ kirjallinen hoitoonohjaus

- J
Tybkyvyn seuranta Seurantapalaverit ja
Opintojen jarjestaminen erityisesti tydsalissa ja yhteydenpito alaikéisen
hoidon aikana, tarv. HOJKS tyéssdoppimisessa huoltajiin méaaréajoin
(ryhmanohjaaja ja opinto- (opettaja, terveydenhoitaja, ( ryhménohjaaja,
ohjaaja) yhteys hoitoyksikkdon) terveydenhoitaja, opinto-

ohjaaja, kuraattori)

Opiskelijan ty6kyky palautuu
Valmistuu ammattiin

23



MENETTELYKAAVIO 3: HUUMEIDEN MYYNTIA HAVAITAAN

Huumeiden myyntia
tai vélitysta
epaillaan tai

havaitaan

Hae tydpari
Soita poliisille
Tee kirjallinen raportti

Asia késitellaan
jarjestyssaantdrikkomuksena

LAHTEET

Arnkil, Tom Erik - Eriksson, Esa - Arnkil, Robert 2000. Palveluiden dialoginen
kehittdminen kunnissa. Sektorikeskeisyydesta ja projektien kaaoksesta jous-

tavaan verkostointiin. Stakes, Raportteja 253.

Huoponen, Kaarina — Koskinen-Ollogvist, Pirjo — Mustalampi, Saini — Peltonen,
Heidi 2001. Paihteiden kaytén ehkaisy —opas koulujen ja sidosryhmien yh-

teistydohon. Stakes. Opetushallitus.

Soikkeli, Markku 2002. Miten puhua huumeista. Stakes, Jyvaskyla.
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4. ALA-ASTEELTA YLAASTEELLE SIIRTYMAVAIHEEN TUKITOIMET

Rovaniemen koulutoimen osaprojekti

Jaana Laukkanen,
projektityéntekija, sosionomi (AMK)
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Osaprojektin tavoitteena oli kehittaa ala-asteelta yldasteelle siirtyméavaiheen
tukitoimia ja luoda toimintamalli. Siirtymé&vaiheen toiminnan tavoitteena on
varmistaa oppilaiden mahdollisimman sujuva ja turvallinen ylaasteelle siir-
tyminen. Panostamalla koko koulualueella laaja-alaiseen ala-asteelta yla-
asteelle siirtymévaiheeseen ajoittuvaan toimintaan halutaan samalla vaikut-
taa ennaltaehkdisevdsti nuorten syrjdytymiseen ja pdihteiden kaytté6n.
Mallintamisen lahtékohtana oli edesauttaa hahmottamaan siirtyméavaiheen
kokonaisuus ja vakiinnuttaa toiminta koko alueella sujuvaksi jokavuotiseksi
kdytdnnoksi. Siirtymédvaiheen toiminta painottuu kuudennen luokan kevit-
lukukaudelle ja seitseméannen luokan syyslukukaudelle.
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Siva-projektin ldhtdkohdat

Huumereitiltd hoitoketjuun -hankkeessa toimi yksi ennaltaehkaisevan tyén osa-
projekti Rovaniemen kaupungin Korkalovaaran koulualueella. Sen toiminta-aika
oli 16.9.2002 - 28.2.2005. Osaprojektin tavoitteena oli kehittda ja mallintaa ala-
asteelta ylaasteelle siitymavaiheen tukitoimia, ja se nimettiin SIVA-projektiksi.
Siirtymavaiheen toiminnan tavoitteeksi asetettiin mahdollisimman sujuvan ja tur-
vallisen ylaasteelle siitymisen varmistaminen. Panostamalla koko koulualueella
laaja-alaiseen siirtyméavaiheen toimintaan pyritddn mydés vaikuttamaan
ennaltaehkaisevasti nuorten syrjaytymiseen ja paihteiden kayttoén. Siirtymavai-
heen toiminnalla luodaan edellytyksia tiedon kululle, yhteistyélle ja osallisuuden
kokemiselle, jotta oppilaiden siirtymavaihe ja sen eri toiminnot sujuisivat mahdol-
lisimman hyvin. Lisaksi toiminnalla luodaan edellytyksia oppilaiden hyvinvoinnille,
oppimiselle seka paihteettémyydelle, jotta he kokisivat siirtymavaiheen mahdolli-
simman turvalliseksi.

Rovaniemen kaupungissa sijaitsevan Korkalovaaran alueen kouluja ovat: Vaaran-
lammen koulu (ala-aste), Korkalovaaran koulu (ala-aste) ja Korkalovaaran ylaas-
te. Siirtymavaiheen kuudennen luokan kevatlukukauden toimintojen piiriin kuuluu
myds Rovaniemen maalaiskunnan alueella sijaitseva Ylikylan koulu (ala-aste) siella
opiskelevien kaupunkilaisoppilaiden osalta. Osaprojektia koordinoi Huumereitilta
hoitoketjuun -hankkeeseen palkattu projektityéntekijéd yhteistydssa
kehittdmistyéoryhman kanssa. Kehittamistyéryhmaan kuuluivat rehtorit,
erityisopettajia, ja opinto-ohjaaja seka koulukuraattori. Mukana oli myés mm. kou-
lujen 6. luokkien luokanopettajat, 7. luokkien luokanvalvojat, tukioppilaat ja heita
ohjaava opettaja, koulujen terveydenhoitajat ja alueella nuorisotyéta tekevia taho-
ja. Lahialueyhteistyéta tehtiin Murmanskin koulu numero 44:n kanssa.

Siirtymavaihe nuoren kehityksen ja perusopetuksen
opetussuunnitelman kontekstissa

Siirtyma merkitsee aina ihmisen tiettya kieltd kantavan kulttuurin ymmartamiseen
ja jasenyyteen sosiaalistumista (Ulvinen 1999, 37 - 38). Siirtyma voidaan myos
maaritellda oman eldman pohdinnan ja arvioinnin vaiheeksi, joka siséltda useita
yhteen kietoutuvia psykososiaalisia muutoksia ja jossa henkilén kasitykset itsesta
tai omasta elamasta muuttuvat (Perho - Korhonen 1994, 61 - 78). Siirtymat ovat
myds eldménvaiheita, jolloin yksildn elamanrakenne merkittavasti ja nopeasti
muuttuu useiden keskinaisten vuorovaikutteisten tekijéiden takia. Ylaasteelle siir-
tyminen on oppilaan kannalta normatiivinen, sosiaalinen ja institutionaalinen siir-
tyma, jolloin oppilaiden kouluymparistdssa tapahtuu monia muutoksia samanai-
kaisesti, kun nuori kohtaa kehitysvaiheeseensa siséltyvia sisaisia muutoksia. Yk-
silén pyrkimys selviytya siséisista ja ulkoisista siirtymista vahvistaa hanen tarvettaan
pohdiskella omia tavoitteitaan ja selviytymiskeinojaan, jolloin hdnen oman
elaméanrakenteensa ja oman minan kognitiivinen prosessointi vahvistaa
sosiaalistumista sekd myéhemmin seuraavaan kehitysvaiheeseen siirtymista.
(Pietarinen 1999, 25 - 26; Kuusinen — Korkiakangas 1997, 128 - 132; Saarinen —
Ruoppila — Korkiakangas 1989, 104 - 106, 110.) Siirtyma on siis monien muutos-
ten, epatasapainon seké kasvun ja kehityksen aikaa.

Nuoren elamankulun sosiaalisissa rakenteissa ja yhteiskunnallisissa olosuhteis-
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sa tapahtuvat muutokset rakenteistavat yksilon siirtymisprosesseja. Tasta johtu-
en tapahtumien ajoitus, keskindinen jarjestys ja niiden onnistuminen ovat huomi-
onarvoisia. (Nummenmaa 1996, 1 - 6.) Jos nuori kokee siirtymat haasteellisina ja
uusia mahdollisuuksia luovina, tuovat ne nuorelle lisdkapasiteettia yksilélliseen ja
itsendiseen toimintaan. Jos nuori puolestaan kokee siirtymat ylitsepadsemattémana
ja stressaavana elaménvaiheena, ne voivat vahvistaa esimerkiksi hdnen
syrjaytymistaan koulujarjestelman edellyttamista kaytanteista ja tavoitteista. Ke-
hitys ei etene kuitenkaan taysin ilman konflikteja ja niiden tarkoituksena onkin
synnyttaa yksiléssa uusia kykyja ja valmiuksia. Tuki tdssa vaiheessa on kuitenkin
erityisen tarkeaa. (Kuusinen — Korkiakangas 1997, 128 - 132; Dunderfelt 1995,
212 - 225; Erikson 1982.)

Ala-asteelta ylaasteelle siirtyma yhtaaikaisesti murrosian kanssa on kriittinen ke-
hitysvaihe ihmisen elamankulussa. Erilaiset ongelmat koulunkaynnissa, kaveri-
suhteissa ja kotona heikentavat turvallista kulkua koulupolulla. Vaikutteille her-
kassa idssa nuoret voivat ladata tdhan vaiheeseen erilaisia symbolisia merkityk-
sia ja joskus siihen ajoittuvat myds ensimmaiset paihdekokeilut. Janne Pietarinen
(1999) on tutkinut peruskoulun ylaasteelle siirtymista ja sielld opiskelua oppilai-
den kokemana. Tulosten mukaan téssa siirtyméavaiheessa oppilaille on muodos-
tunut kasityksia yksiléllisista kyvyistaan sopeutua erilaisiin muutoksiin, mutta silti
ne saattavat aiheuttaa oppilaalle stressid. Stressi ilmenee koulujarjestelman na-
kékulmasta epatoivottuna kayttaytymisena ja erilaisina sopeutumisongelmina tai
pelkoina uudessa koulussa. Oppilaan kehityksen kannalta on tarkeda huomioida
muutokset ja tukea sosiaalista selviytymista. Interventioiden pitaisi tapahtua mah-
dollisimman varhaisessa vaiheessa preventiivisesti. Hyvinvointia edistavaa toi-
mintaa pitaisi kohdentaa yleisten kehitysta tukevien taitojen oppimiseen ja siihen,
miten kasitelld odottamatonta. Kohdistamalla toimenpiteitd elaman siirtyma-
vaiheisiin, kuten ylaasteelle siitymavaiheeseen, on mahdollista vahentaa terveys-
riskeja, lisata hyvinvointia ja supistaa vaestdéryhmien valisia terveyseroja. Tarke-
8a on myds ottaa huomioon, etta koulua pidetdan yhtena merkittdvana vaikuttaja-
na nuoruusidn haavoittuvuuden problematiikassa ja toisaalta silld on mahdolli-
suus toimia nuorta vahvistavana tekijana. (Sosiaali- ja terveysministerié 1999;
Tuomi — Eldméankulkutyéryhma 1999.)

Siirtymavaiheessa turvallisen koulupolun luomisen tulee pohjautua siihen, etta
yhteisty6ta tehdaan niin siitymavaiheessa olevien oppilaiden ja heidan vanhem-
piensa kanssa kuin myds ala-asteiden ja ylaasteen sekd muiden alueella toimivi-
en yhteistydkumppaneiden kanssa. On tarkead, etta yhteistyd sujuu, tieto kulkee
ja suhteet ovat kunnossa. Kun kasvatusvastuuta voidaan jakaa, mahdollisiin on-
gelmiin paastdan puuttumaan varhain ja nuoret saavat riittdvasti tukea. Myos
opetushallitus maarittelee, ettd koulun on oltava yhteistydssa huoltajien kanssa
niin, ettd he voivat osaltaan tukea lastensa tavoitteellista oppimista ja koulun-
kayntia. Yhteisvastuullisen kasvatuksen tavoitteena on edistaa lasten ja nuorten
oppimisen edellytyksia, turvallisuutta ja hyvinvointia koulussa. Kodin ja koulun
yhteisty6ta toteutetaan seka yhteis6- etta yksilétasolla. Erilaisia kodin ja koulun
vuoropuhelua tukevia yhteistyémuotoja tulee kehittda koko perusopetuksen ajan
ja erityisesti siitymavaiheissa. Yhteistyo tulee jarjestaa siten, ettad oppilashuollon
ja moniammatillisen yhteistyéverkoston avulla oppilaan koulunkayntia ja hyvin-
vointia voidaan tukea. (Opetushallitus 2004, 8 - 9.) Nuorten elamaa seka turvallis-
ta ja sujuvaa ylaasteelle siirtymista tuetaan asioihin tutustumisen, tiedon lisdami-
sen ja ongelmanratkaisukeinojen kehittdmisen avulla. Tieto ja asioihin etukateen
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tutustuminen usein lievittavat ja jopa poistavat pelkoja. Elamanhallinta- ja
vuorovaikutustaidot puolestaan ovat kaikkien ihmisten lapi eléaman tarvitsemia
taitoja, jotka edesauttavat elaman mielekkdana kokemista ja antavat lisda positii-
visia keinoja selvitd elamasséa eteen tulevista vaikeuksista (Keltinkangas-Jarvi-
nen 2000). Tiedon lisdantymisen, uusien taitojen oppimisen, positiivisten koke-
musten ja tarvittavan tuen avulla ylaasteelle siirtyminen on, jannityksesta huoli-
matta, useimmiten mukava ja odotettu asia (Yhtenadisen perusopetuksen
kehittdamishanke HakaTorNet 1999).

Siirtymavaiheen toiminta on osa koulujen ohjaus- ja tukitoimintaa. Perusopetuksen
opetussuunnitelman perusteissa (2004) oppilashuoltoa maaritellddn mm. seuraa-
vasti: "Oppilashuoltoon kuuluu lapsen ja nuoren oppimisen perusedellytyksista,
fyysisestd, psyykkisesté ja sosiaalisesta hyvinvoinnista huolehtiminen. Oppilas-
huolto on seké yhteiséllista ettd yksiléllista tukea. Tavoitteena on luoda terve ja
turvallinen oppimis- ja kouluympdristé, suojata mielenterveyttéd ja ehkaisté
syrjdytymista seké edistaa kouluyhteisén hyvinvointia. Oppilashuollolla edistetdan
vélittdmisen, huolenpidon ja myénteisen vuorovaikutuksen toimintakulttuuria koulu-
yhteis6ssé sekd varmistetaan kaikille tasavertainen oppimisen mahdollisuus.
Oppilashuollolla tuetaan yksilén ja yhteisén toimintakyvyn séilyttadmista fyysisté ja
psyykkistd turvallisuutta uhkaavissa tilanteissa’. Lasse Murron (2002) mukaan
yksilén kehityksen tukeminen on myés halvin ja tehokkain paihdeongelmien
torjuntakeino.

Oppilaanohjauksella tarkoitetaan seka ryhmamuotoisena annettavaa ohjausta etta
henkilékohtaista ohjausta. Ohjauksen tehtava on tukea oppilaan kasvua ja kehi-
tysta, edistda oppilaan opiskelutaitojen kehittymista ja opintojen kulkua seka sel-
keyttdd oppilaan ammatillista suuntautumista. Ohjauksella on myés keskeinen
merkitys ennaltaehkaisevana toimintamuotona, josta yhtena esimerkkina on var-
hainen puuttuminen. Tavoitteena on, ettd koulussa havaitaan oppimisvaikeudet,
opiskelumotivaation lasku, oppilaan kayttaytymisessa tapahtuvat muutokset ja
sellaiset ulkoisten tekijéiden muutokset, jotka voivat vaikuttaa oppimistapahtumaan
tai koulussa viihtymiseen. Nama seikat ovat keskeisia myds siirtyméavaiheessa.

Oppilaalla on oikeus saada ohjausta ja tukea koko perusopetuksen ajan ja erityi-
sesti koulutuksen nivelvaiheissa. Lisaantynyt ohjauksen ja erilaisten tukimuotojen
tarve on aiheuttanut sen, ettd niin ohjausta kuin oppilashuoltotoimintaakin tar-
kastellaan nykyisin koko koulun tehtdvana. Ohjausta ja tukitoimia toteutetaan kou-
lussa toimivien ja ulkopuolisten asiantuntijoiden kanssa yhteistydssa. Rehtorilla,
opettajilla ja opinto-ohjaajalla seka muulla henkiléstélla on oma vastuunsa ja roo-
linsa ohjaus- ja tukitehtévien hoitamisessa. Ensisijaisia yhteistybkumppaneita ovat
oppilaan huoltajat. Opetussuunnitelmaan tulisi kuvata, miten yhteistyéta kodin ja
koulun valilla toteutetaan niin nivelvaiheissa kuin koko oppilaan opintopolun aika-
na. Yhteistydmuodot voivat vaihdella sen mukaan, minka ikaisesta oppilaasta on
kyse. Lisaksi tulisi maaritella, kenen vastuulla on yhteydenpito oppilaan huoltajiin.
(Merimaa - Kasurinen 2004.)

Nivelvaiheet ovat oppilaan opintopolulla ohjauksellisesti keskeisia kohtia, ja tasta
syysta jokaisen nivelvaiheen ohjauksen jarjestaminen tulisi ottaa erityiseen tar-
kasteluun. Ohjaus nivel- ja siitymavaiheissa vaatii ohjauksen yhteistyémuotojen
kehittamista. Keskeista on nivel- ja siitymavaiheen ohjauksen sisalléllinen seka
seurantamenetelmien kehittdminen. Verkostoituminen ohjaustydssa edellyttaa
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erilaisten toimivien verkostotydémallien kehittdmista. Nivel- ja siityméavaiheiden
ohjauksessa tarvitaan systemaattisia ja kontekstiin sopiviksi rakennettuja malle-
ja, jotka toimivat rippumatta siitd, ketka ohjaustyéta toteuttavat. Koulutuksen
jarjestajan tulisi kirjata opetussuunnitelmaan ne yleiset periaatteet, joiden mukaan
oppilaiden siirtymaa tuetaan alaluokilta ylaluokille. Erikseen tulisi kirjata ohjeet,
miten erityistad tukea tarvitsevien oppilaiden nivelvaiheiden ohjaus- ja tukitoimet
jarjestetaan. (Merimaa - Kasurinen 2004.)

Siirtyma on useimmilla oppilailla edessa kuudennen lukuvuoden jalkeen. Jos op-
pilas siirtyy uuteen kouluun, tieto siitd, minkalaiseen oppilaitokseen hén on siirty-
massa, minkalaisia opettajia sielléd tydskentelee ja minkalaisia luokkakavereita
omaan luokkaan on tulossa, helpottaa oppilaan valmistautumista tulevaan koulu-
vuoteen. Oppilaita tuetaan ja ohjataan heidan tehdessaan ainevalintoja. Samoin
siirtymista kuudennelta luokalta seitseméannelle tuetaan erilaisin menetelmin. Siir-
tymavaiheen tukeminen edellyttda yhteisty6ta alaluokkien opettajien ja ylaluokkia
opettavien sekd ohjaustydsta vastaavien henkildiden kesken. Oppilaanohjausta
toteutetaan vuosiluokkien 3 — 6 aikana opetuksen ja koulun muun toiminnan yhte-
ydessa. Myds luokkamuotoiseen ohjaukseen voidaan varata oppitunteja opetus-
suunnitelmassa paatettavalla tavalla. Oppilaan tulee saada henkilékohtaista oh-
jausta opiskelunsa ja valintojensa tukemiseksi seka erilaisissa arkielaman kysy-
myksissa. Vuosiluokkien 7 — 9 oppilaanohjausta toteutetaan kayttamalla eri ohjaus-
menetelmia siten, ettd oppilas saa ohjausta yhtaalta yksiléllisiin tarpeisiinsa ja
toisaalta yhteiséllisyyteen. Oppilaanohjauksessa kaytetaan erilaisia menetelmia
suunnitellusti (Merimaa - Kasurinen 2004.)

Siirtymavaiheisiin liittyvaa tukitoimintaa toteutetaan monilla kouluilla ympari Suo-
mea ja yleisesti ollaan sitéd mieltad, etta sita tulisi jarjestaa ja kehittda. Varsinaisia
toimintamalleja on kuitenkin vaikea 16ytda. Useimmissa kouluissa erilaista siirty-
mavaiheen tukitoimintaa kylla jarjestetdén, mutta se ei ole kovin jarjestelmallista
eika laaja-alaista.

Siva-projektin eteneminen toimintatutkimuksen viitekehyksessa

SIVA-projektin kehittdmisty6ta toteutettiin toimintatutkimuksellista 1ahestymista-
paa soveltavassa viitekehyksessa. Projektiin osallistujien omille kokemuksille,
tulkinnoille ja mielipiteille pyrittiin antamaan tilaa ja niiden pohjalta kehitettiin siirty-
mavaiheen tukitoimintaa ja luotiin toimintamallit. Projekti eteni alun yleisluontoisen
idean ja konkreettisen kaytanndllisen lahtékohdan kautta syklisesti ja
spiraalimaisesti eteenpain. Toimintatutkimusprosessia voidaan kuvata syklisena
mallina, jossa jokaisessa syklissa vuorottelevat keskeisina seuraavat toiminnalli-
set osuudet: suunnitelma, toiminta, havainnointi ja arviointi. Syklin yksi vaihe luo
pohjaa seuraavalle vaiheelle ja jokainen uusi sykli puolestaan luo pohjaa seuraa-
valle syklille. (Saari 2003.)

Koko toimintatutkimusprosessin ajan jokaisesta syklista kerattiin osallistuvan ha-
vainnoinnin liséksi aineistoa mm. ryhmakeskusteluin ja erilaisin kirjallisin palauttein.
Aineiston keraajina olivat projektitydntekijan lisdksi myds muut kehittdmistydéhon
osallistuneet henkilét. SIVA-projektissa, samoin kuin useissa muissa toiminta-
tutkimushankkeissa, tuotettin muutosprosessin aikana julkaisematonta tekstia,
jonka ensisijaisena tarkoituksena oli muutosprosessien edistdminen. Tekstit pe-
rustuivat todellisten tapahtumien ja kokemusten kirjaamiseen taustallaan ajatus,
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jonka mukaan tietoa ihmisista ja toiminnasta voi saada vain olemalla heidan kans-
saan suorassa vuorovaikutuksessa tutkittavassa kaytannossa. Alkukartoituksesta,
erilaisista kokemuksista ja keskusteluista kertynyt arviointitieto otettiin valittémas-
ti kayttéon toiminnan kehittdmisessa.

Orientaatio- ja perehtymisvaihe

Projektityéntekijan tyd alkoi Korkalovaaran kouluymparistdn toimintakenttaan ja
nykytilanteeseen tutustumisella seka alustavan yleishahmotelman tekemisella.
Samalla kartoitettiin kouluymparistén tarpeita ja projektin toimintamahdollisuuk-
sia seka selvitettiin mahdollisia rajoituksia. Tassa tydssa hyddynnettiin keskuste-
luissa, neuvotteluissa ja oppilashuoltotydhdn osallistumisesta saatuja tietoja ja
kokemuksia. Orientaatiovaiheessa tavoiteltiin yhteisen ymmarryksen luomista |ahté-
tilanteesta, osallistujista, toimintaymparistésta, mahdollisten ongelmien luontees-
ta ja yhteisen suunnitelman luomista kaytantdjen kehittamiseksi. Koulujen moni-
naiset tarpeet ja hankkeen kasitykset siitd, mitd osaprojektin puitteissa voidaan
tehda, eivat kuitenkaan alussa aina kohdanneet. Projektitydntekijdn mukana olo
ala-asteiden oppilashuoltotyéryhmissa ja asiakastapaamiset niin oppilaiden kuin
heidan vanhempiensa kanssa projektin alkuvaiheessa antoivat kuitenkin hyvaa
tuntumaa koulumaailmaan,; koulujen toimintakulttuureihin ja eri osapuolten kokemiin
kehittamistarpeisiin.

Oppilashuoltotyén kautta saattoi havaita muun muassa, etta ala-asteiden ylimpi-
en luokkien oppilailla oli eniten vaikeuksia ja moninaisen tuen tarvetta. Alueen
koulujen rehtorit olivat myés havainneet tarpeen kehittaa ala-asteelta ylaasteelle
siitymavaiheessa oleville oppilaille suunnattua toimintaa seka halusivat panos-
taa alueelliseen yhteistyéhon. Hankkeen ja Korkalovaaran koulualueen koulujen
edustajien kanssa paatettiinkin sitten keskittaa osaprojektin voimavarat ala-asteelta
ylaasteelle siitymavaiheen tukitoimien kehittdmiseen ja toimintamallien luomiseen.
Nain syntyi, karkeasti kuvattuna, projektille yleissuunnitelma.

Perehtymisvaiheen aluksi kartoitettiin, mitd ala-asteelta ylaasteelle siirtymavai-
heen toimintaa alueella on, miten ne toimivat eri osapuolten ndkdékulmasta ja mita
toimintoja olisi tarpeen kehittaa. Kirjalliset alkukartoituskyselyt kuudensien luokki-
en oppilaille, heidan vanhemmilleen ja siitymavaiheen parissa tyéskentelevalle
opettajakunnalle toi lisatietoa heidan erilaisista toiveistaan, odotuksistaan ja
toimintamahdollisuuksistaan.

Seuraavaksi perustettiin SIVA-tyéryhma ja toiminnan kehittdmisen tavoitteeksi
asetettiin oppilaiden mahdollisimman sujuvan ja turvallisen ylaasteelle siirtymi-
sen tukeminen. Toiminnat kohdentuvat oppilaiden lisdksi heidan vanhempiinsa
seka yksilo- ettd ryhmatasolla. Siirtymavaiheen toiminnan siséaltdalueiksi maari-
teltiin alueellisuus, kasvun ja oppimisen tukeminen, osallisuus seka tiedottami-
nen. Siirtymavaiheen sisaltdalueissa kuvattujen tavoitteiden sovittiin toimivan jat-
kossa my6s toiminnan arviointimittareina. Siirtymavaiheen tukitoimet, sisaltd ja
tavoitteet on kuvattu seuraavassa kuviossa.
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ALA-ASTEELTA YLAASTEELLE SIRTYMAVAIHE KORKALOVAARAN KOULUALUEELLA
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ALA-ASTE YLAASTE
TURVALLINEN JA SUJUVA SIIRTYMAVAIHE
SIIRTYMAVAIHEEN TUKITOIMET

*Oppilaiden ja luokan hyvinvoinnin arviointi ja tukitoimet A

*Ennaltaehkéiseva koulukiusaamisohjelma

«Siirtymavaiheen toiminnasta tiedottaminen Sujuvasti seiskalle —toimintapéivat

*Terveys- ja paihdekasvatus *Tukioppilastoiminta

*Tukioppilasvierailut ala-asteilla *Erityista tukea tarvitsevien oppilaiden tukitoimet

*Pajapéivét ylaasteella *Seiskojen terveyden ja hyvinvoinnin kartoitus ja tukitoimet

*Oppilastietojen siirto ja luokkajako *Vanhempainvartit ja -ilta

*Oppilaiden ja vanhempien yhteinen ilta ylaasteella
*Siirtymévaiheen seremonia

SIIRTYMAVAIHEEN TOIMINNAN SISALTOALUEET, NIIDEN TAVOITTEET JA ARVIOINTIMITTARIT

ALUEELLISUUS KASVUN JA OPPIMISEN TUKEMINEN

Tavoitteena: Tavoitteena:

~oppilaat siirtyvét alueensa ylaasteelle *huomioida oppilaiden yksilollinen kehitys ja yksildlliset oppimisedellytykset
*psykososiaalisen oppilashuoltotyén alueellinen jatkuvuus *kehittaé oppilaiden oppimaan oppimisen taitoja ja ohjata oppilasta
eyhteistyd koulujen ja henkildiden valilla itsendiseen tiedonhankintaan

yhteistyd alueen muiden toimijoiden kanssa stukea oppilaita saavuttamaan hyva itsetunto seké vastuullisuus itsestéan ja
eyhtenéiset kaytannot oppimisestaan yhteistydssa kodin ja muiden tahojen kanssa

sitoutuminen yhteistyShon «luoda luottamuksellinen suhde opettajien ja oppilaiden vélille seka opettajien

saanndllisyys ja vanhempien valille

ehuolehtia koko koulualueen siirtymavaiheessa olevien oppilaiden

OSA.L LISUUS hyvinvoinnista ja tarpeellisten tukitoimien toteutumisesta
Tavoitteena: L .
P - . etukitoimien jatkuvuuden turvaaminen
eihmiset toisilleen tutuiksi
syhteinen kasvatusvastuu ja tavoitteet TIEDOTTAMINEN
eoppilas osallinen omiin asioihinsa Tavoitteena:
ekodin ja koulun vélinen yhteisty6 seka esaavuttaa asianosaiset ja yhteistySkumppanit
kontaktin luominen vanhempiin *kaikki ovat selvill4 siirtymévaiheen kokonaisuudesta
sluokanopettajan ja —valvojan osallisuus okaikki ymmartavat oman toimintansa merkityksen ja tarpeellisuuden

Toteuttava vaihe

Perehtymissyklin aikana tehtyjen suunnitelmien, toiminnan, havainnoinnin ja arvi-
oinnin pohjalta alettiin suunnitella ja kehittda tarkemmin siirtymavaiheen toiminto-
ja ja niista koostuvaa toimintamallia. Toimintojen tueksi luotiin myés erilaisia lo-
makkeita, ohjeistuksia ja tiedotteita. Toimintamalliin koottiin lisaksi hyddyllisia
linkkeja ja toimintavinkkeja.

Toimintoja ja niista kertyneitd kokemuksia tarkasteltiin osallistuvan havainnoin-
nin, haastattelujen, ryhméakeskustelujen ja arviointilomakkeiden seka vapaamuo-
toisten kirjoitelmien kautta. Myds yksittaiset opettajat ja koulukuraattori kerasivat
kokeilluista toiminnoista palautetta niin oppilailta, heidan vanhemmiltaan kuin
muiltakin opettajilta. Palautteen ja niiden pohjalta kaytyjen arviointikeskustelujen
pohjalta toimintoja muutettiin saman tien. Kaikkia siitymavaiheen toimintoja ei
kuitenkaan ole ehditty kokeilla uusien muutosten jalkeen projektin toiminta-ajan
rajallisuuden vuoksi. Siitymavaiheen toiminnat kattavat yhta ikaluokkaa kohden
lahes puolitoista vuotta, vaikkakin toimintojen paapaino on kuudennen luokan
kevatlukukaudella ja seitsemannen luokan syyslukukaudella. Muutokset
tallennettiin kuitenkin siirtymavaiheen toimintamalliin.
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Siirtymavaiheen toiminnan kuvaamiseksi ja toiminnan jatkuvuuden turvaamiseksi
toiminnan mallintaminen oli oleellista. Mallintamisen lahtékohtina oli, ettad toimin-
tamalli auttaisi hahmottamaan siirtyméavaiheen tukitoimien kokonaisuuden toimin-
taan perehtymisessa ja toimintojen toteuttamisessa. Lisaksi lahtékohtana oli, etta
malli edesauttaisi toimintaa vakiintumaan koko alueella sujuvaksi joka vuotuiseksi
kaytannoksi ja ettd samasta paikasta |6ytyy siirtyméavaiheen toiminnassa tarvitta-
va materiaali.

SIVA-projektin toiminta-aikana kokeiltiin ja kehitettiin seka vanhoja etta uusia siir-
tymavaiheen toimintoja. Hyvien kaytantéjen pohjalta luotiin kolme toisiaan
taydentavaa siirtymavaiheen toimintamallia. Yksi malli on suunnattu oppilaille ja
huoltajille ja kaksi siirtymavaiheen toimijoille eli opetushenkilékunnalle ja yhteisty6-
kumppaneille. Toimijoittain jaettuun malliin koottiin kuhunkin tyétehtavaan liittyvat
siitymavaiheen toiminnot ja varsinaisessa toimenpidemallissa on kuvattu siirty-
mavaiheen toiminnot vaiheittain. Kaikki mallit |6ytyvat Internetistéd osoitteesta:
www.huumereitiltahoitoketjuun.net/toimintamallit/siitymavaihe. Myds koulujen
kotisivuilta I8ytyvat linkit naille sivuille. Malleista voi lukea kunkin tukitoimen ta-
voitteen ja lyhyen toimenpiteen kuvauksen. Malleihin on myds koottu siirtyméavai-
heen toimenpiteisiin littyvda materiaalia kuten lomakkeita, yhteystietoja, tieto-
paketteja ja linkkeja. Oppilaille ja vanhemmille suunnattuun malliin on esimerkik-
si. koottu heitd mahdollisesti kiinnostavia asioita kuten tiedonsiirtolomake,
paihdekasvatusopas vanhemmille, tietoa tukioppilastoiminnasta seka linkkeja las-
ten ja nuorten sivuille.

Toimenpiteittain koottu malli on oppilaille ja vanhemmille suunnattua mallia laa-
jempi. Mallissa eri tukitoimenpiteet on kuvattu vaiheittain ja toimijoittain. Toimijoittain
tehtyyn malliin on koottu kuhunkin tyétehtavaan liittyvat toimenpiteet eli esimer-
kiksi 6. luokan opettajan kaikki siitymavaiheen tehtavat ja tarvittavat liitteet on
koottu yhteen paikkaan. Malli etenee ylhaalta alaspdin siten, ettd ensin on toi-
menpiteen nimi, toiminnan tavoite ja kuvaus, tehtavat paapiirteittdin, tehtavien
ajankohdat, liitteet ja linkit, vastuuhenkilét sekd muut toimijat. Malleista 16ytyy pal-
jon tietoa ja yksityiskohtaisia vinkkeja siirtyméavaiheen toiminnan jarjestamiseen.
Toimintamalleja ei kuitenkaan tarvitse toteuttaa orjallisesti. Olennaista on, etta
toimenpiteet toteutetaan siten, ettd niille asetetut tavoitteet toteutuvat ja etta
toimintakokonaisuus on sujuvaa ja oppilaiden turvallisuutta edistavaa.

Vakiinnuttamis- ja arviointivaihe

SIVA-projektin ja sen aikana kehitettyjen toimintojen arviointia toteutettiin 1&pi koko
projektin toiminta-ajan. Arviointi oli osa kehittdvaa ja muutokseen kannustavaa
prosessia. Siina hydédynnettiin projektiin osallistuvien yhteistyé6ta ja kokemuksia.
Arviointivaiheiden pohjalta luotiin siirtymavaiheen, toisiaan taydentavat, mallit.
Mallia hiottiin useaan otteeseen toimijoiden kanssa. Jatkossa niin toimijat, oppi-
laat kuin heidan huoltajansakin voivat tutustua malliin Internetissa ja siirtyma-
vaiheeseen liittyvissa tiedottamistilaisuuksissa. Liséksi alueen rehtorit
perehdyttavat vuosittain henkilékuntansa toimintaan mallia hyédyntaen.

Siirtymavaiheen mallista kehittyi laaja toimintakokonaisuus. Laaja malli mahdol-
listaa toiminnan kohdentamisen niin yksilo-, luokka- kuin aluetasolla seka oppilail-
le ettd heidan huoltajilleen. Malli sisaltaa runsaasti tietoa ja vinkkeja seka huomioi
siitymavaiheen konkreettista koulunvaihtoa laajempana asiana. Toisaalta laajaa
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mallia on vaikea hahmottaa ja siihen perehtyminen vaatii aikaa. Mallin rakenne
on kuitenkin suunniteltu siten, etta se etenee kronologisesti. Toimijoittain jaotellut
varikoodit auttavat toiminnan hahmottamisessa ja toimijoittain jaoteltu malli aut-
taa kutakin siirtymavaiheen toimijaa |6ytdamaan helposti oman toimenkuvansa
mukaiset tehtavat. Mallin vahvuuksiin voidaan lukea myds se, etté malliin on sisédan-
rakennettu tyénjako vastuuhenkildineen, toiminnan siséllét ja materiaalit,
aikataulutus, tiedottaminen sisaltden perehdytyksen seka toiminnan vakiinnutta-
minen kaytantéon.

SIVA-projektin kehittdmistydsséa oli mukana suurin osa varsinaisista siirtymavai-
heen toimijoista, joten sikali alueelta pitaisi I16ytya tarvittavat voimavarat toimin-
nan jatkamiseen. Toimintoja otettiin kayttdéon jo kokeilujen myéta, joten kehittdmistyd
ja luodut toimintamallit edistavat jo siis itsessaan toimintajatkumon toteutumista.
Siirtymavaiheen toiminnan seuranta ja tarvittaessa jatkokehittdminen siirrettiin
alueellisen johtoryhméan tehtavaksi. Mallin tarkoitus ei ole orjuuttaa, vaan se tulisi
ymmartdad enemman ohjeellisena ja suuntaa antavana ohjenuorana ja
vinkkivarastona. Oleellista on, ettd toimenpiteet toteutetaan siten, etta niille ase-
tetut tavoitteet toteutuvat. Toimijoilla on vapaat kéddet edelleen kehittéda toimintoja
vastaamaan paremmin niille asetettuja tavoitteita.

Osahankkeesta on tekeilla my6s laaja, viela artikkelin kirjoitusvaiheessa julkaise-
maton loppuarviointi (Laukkanen - Lantinen 2005). Siirtymavaiheen toiminnan
voidaan katsoa olevan sujuvaa ja yhteisty6ta on ollut koulujen ja henkiléiden valil-
|& seka alueen muiden toimijoiden kanssa. lhmiset ovat tulleet tutuiksi toisilleen ja
tieto on saavuttanut asianosaiset ja yhteistybkumppanit. Kaikki ovat riittdvan sel-
villa siitymavaiheen kokonaisuudesta ja osalliset ymmartavat oman toimintansa
merkityksen ja tarpeellisuuden. Oppilaat ovat osallisia omiin asioihinsa ja myds
toimijat kokevat osallisuutta ja ovat luoneet kontakteja vanhempiin. Vanhempien
osallisuuden kokemusta lisdavia toimenpiteita voitaisiin kuitenkin jatkossa kehit-
taa, jotta vanhemmat saisivat enemman valmiuksia tukea lastaan siirtyma-
vaiheessa. Kasvatusvastuu oppilaista ja siitymavaiheen toiminnan tavoitteet koe-
taan yhteisiksi. Tutkimustulosten mukaan siirtymavaiheen toiminnalla edistetdan
oppilaiden turvallista kehitysta ja ylaasteelle siirtymista. Oppilaita tuetaan saavut-
tamaan hyva itsetunto seka vastuullisuus itsestaan ja oppimisestaan yhteistyéds-
s& koulun, kodin ja muiden tahojen kanssa. Oppilaiden yksil6llisen kehityksen ja
yksiléllisten oppimisedellytysten huomioiminen ja tukeminen seka luottamukselli-
sen suhteen luominen opettajien ja oppilaiden seka opettajien ja vanhempien va-
lille kaipaa kuitenkin vield lisdpanostusta.

Siirtymavaiheen toimintamalli muodostuu useista eri toimenpiteista, joista tulos-
ten mukaan parhaimmiksi koettiin seiskojen terveyden ja hyvinvoinnin kartoitus ja
tukitoimet, vanhempainillat ja -vartit seka tukioppilastoiminta ylaasteella.
Kehitettavaa olisi eniten yksiléllisissa tukitoimissa, kuudensien luokkien
laksidisseremonioissa, yldasteen pajapaivissd sekd ennaltaehkaisevassa
koulukiusaamisohjelmassa. Tutkimustulosten perusteella siirtyméavaiheen toiminta-
kokonaisuus nahtiin tarpeelliseksi ja toiminnan edistavan oppilaiden mahdollisim-
man sujuvaa ja turvallista ylaasteelle siirtymistad. Voidaankin sanoa siirtymavai-
heen toiminnan saavuttaneen hyvin sille asetetut tavoitteet ja ettd kokonaisuus oli
toteutettu hyvin. Alueella on nyt yhtenainen kaytanto siitymavaiheessa ja yhteistyo-
tahot ovat sitoutuneet toimintaan. Muutoksen voidaan todeta olleen investointi
jatkuvuuteen, sujuvuuteen ja turvallisuuteen.
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Pohdintaa

Kouluissa tapahtuvat muutokset riippuvat aina ensisijaisesti siita, mita kouluyhteisét
itse haluavat tapahtuvan. Tata periaatetta tukevat myds lainsaadannélliset uudis-
tukset, mutta koulujen tyé tarvitsee myds ulkopuolista tukea. Tuen on oltava yh-
taalta koulujen tyéta arvostavaa ja rohkaisevaa seka toisaalta kaytannéllista, suo-
raan koulun tydssa ndkyvaa ja tuntuvaa. Kaikki kouluissa tehtavat uudistukset
ovat oman aikansa lapsia. Niilld on oma syntyhistoriansa ja usein ne ovat komp-
romisseja erilaisten, keskenaan ristiriitaisten vaatimusten valilta. Muutoksen voi-
ma on kouluissa itsessdan, mutta onnistuakseen muuttamaan toimintaansa ajan
my6téa, niiden on yha vahvemmin orientoiduttava ulkoiseen todellisuuteensa, mis-
td huomattava osa niiden haasteista ja myos resursseista saadaan. (Lyytinen —
Uusitalo 1991, 6 - 8.) SIVA-projektissa on pyritty huomioimaan niin koulujen omat
muutostarpeet ja -mahdollisuudet kuin myds yleisemmat kehityshaasteet. Koulu-
alueelle tarjottiin niiden omien toimijoiden yhteistyékumppaniksi ja lisdavuksi hank-
keeseen palkattu projektitydntekija. Projektissa hyddynnettiin myds alueen laajaa
yhteistydverkostoa, johon oppilaiden vanhemmatkin kuuluvat. Kehittdmistyén tu-
loksena on syntynyt toimintamalleja, joita voidaan hyddyntaa kouluilla ja sen
yhteistyéverkostoissa. Projektin hyddyt ndkyvat ja tuntuvat koulujen arjessa ja
yhteistydssa. SIVA-projektista ja toimintamalleista on tiedotettu seka koko Huume-
reitiltd hoitoketjuun -hankeen verkostoissa ettd Korkalovaaran koulualueella ja
sen keskeisissa yhteistydverkostoissa ja tiedotusvélineissa. Toimintamallia on
esitelty myés Vendjalla ja Ruotsissa. Murmanskin yhteistydkoulua numero 44 kiin-
nosti myds eri maiden opettajavaihdot ja asiantuntijuuden hyddyntédminen kaikki-
en hyvaksi esimerkiksi yhteisid menetelméakoulutuksia jarjestamalla. Lisaksi yh-
deksi tarkedksi kehittdmisalueeksi he kokivat kodin ja koulun vélisen yhteistyén
kehittdmisen. Toivomme, ettd malleista saa ideoita myds muiden koulualueiden
tai vaikkapa kokonaisten kuntien ala-asteelta ylaasteelle siirtymavaiheen toimin-
nan kehittdmiseen ja toimintamallien luomiseen. Osaprojektiin ja kansainvéaliseen
yhteisty6hdn voi lahemmin tutustua hankeen Internet-sivuilta 16ytyvien mallien ja
matkaraporttien valityksella.

http://www.huumereitiltahoitoketjuun.net
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5. HUUMEIDEN KAYTTAJIEN JA HEIDAN LAHEISTENSA
TUKILEIRITYO

Rovaniemen seurakunnan diakoniatyén osaprojekti

Sinikka Vilén
erityistydn diakonian viranhaltija,
kriminaali-, paihde- ja katulahetystyd

Markku Kukkonen
johtava diakonian viranhaltija

Osaprojektin tavoitteena oli tukea huumeiden kayttdjia kohti pdihteettémyytta
ja heidan laheisiddn. Huume- ja paihdeongelma lisdéntyy Rovaseudulla. Tar-
vitaan lisaa resursseja ja keinoja auttaa erityisesti nuoria huumeiden kaytta-
jid. Myos kayttajien laheiset tarvitsevat tukea jaksaakseen ja tukeakseen la-
heisend olevaa huumeriippuvaista. Kirkon diakoniatydssa saatujen myon-
teisten kokemusten perusteella paatettiin kokeilla ja mallintaa tukileiri-
toimintaa. Leirin jarjestaminen mahdollistaa myds verkostoyhteistyén ke-
hittdmisen. Projektin tuotoksena syntyi hyvin toimiva toimintamalli huumei-
den kayttdjan ldheisten tukemisesta ja elaméan hallinnan parantamisesta tuki-
leiritydn avulla. Tukileirityd laheisille otetaan jatkuvaan kédytt66n seurakun-
nan diakoniatydssa.
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Tukileirityén ldhtékohdat

Huumausaineiden kokeilut ja kayttd kasvoivat maassamme koko 1990 -luvun ajan.
Stakesin tilastoraportin (7;2001) mukaan vasta vuosikymmenen vaihteessa na-
kyivat ensimmaiset merkit kasvun hidastumisesta. Huumeiden kaytdsta aiheutu-
vat haitat ja hoidontarve ovat kuitenkin kasvamassa, koska ne ilmenevét aina 3 -
5 vuoden viiveella. Sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujarjestelméassa tavattujen
huumausaineiden kayttajien sosiaalinen asema on usein heikko: toimeentulo-
vaikeuksia, asunnottomuutta, ty6ttémyytta ja puutteellista koulutusta. Usein huu-
meiden kayttajat ovat sekakayttdjid. Kuntoutus olisi parhaimmillaan kokonaisval-
taista yhteisty6ta eri verkostojen valilla, jossa otetaan huomioon sosiaalinen, tera-
peuttinen ja somaattinen kuntoutus.

Myds Lapissa huumetilanteessa on tapahtunut vaikeutumista 1990 -luvulla. La-
pissa on reagoitu kasvaneisiin huumehaittoihin toteuttamalla paihde- ja huume-
tietoushanke lisdamalla koulutusta huumeasioista. Lisaksi [&aniin on perustettu
yksityisia kuntoutusyksikéita seka lisaresursoitu nuorten avopalveluihin tyénteki-
joita. Yksi Rovaniemelle perustetuista yksikdistd on Rovalan Setlementti ry:n ylla-
pitdma Lapin nuorten paihde- ja huumeklinikka Romppu. Nuorten huumehoidon
nakdkulmasta meneillddn oleva huolestuttava huumeiden kaytén lisdantyminen
nostaa esille kuitenkin edelleen palvelutarpeita, joita nykyisilla resursseilla ei pys-
tyta kattamaan. Tarvitaan lisda resursseja ja keinoja auttaa erityisesti nuoria huu-
meiden kayttajia. Myos kayttdjien laheiset tarvitsevat erilaista apua ja tukea
jaksaakseen ja omalta osaltaan tukeakseen |laheisena olevaa huumeriippuvaista.
Kirkon diakoniaty6é on kristilliseen rakkauteen perustuvaa palvelua. Se toteutuu
ihmisten vuorovaikutuksena ja kirkon elamana. Diakonian lahtékohtana ovat Jee-
suksen esimerkki ja hdnen opetuksensa. Kertomuksessa laupiaasta samari-
alaisesta Jeesus osoitti, ettd jokainen ihminen on Iahimmaisemme riippumatta
kansallisuudesta, rodusta, uskonnosta tai muista erottavista tekijoista. Kirkon syn-
tyaikoina alkuseurakunnassa diakonia toteutui huolenpitona kéyhista, sairaista,
vangeista ja muista kéarsivista. Edelleen diakonian tehtdvana on etsia, lievittaa ja
poistaa ihmisten hataa ja karsimysta. Tavoitteena on parantaa ja eheyttaa ihmista
yksiléna ja yhteisdssa ja auttaa selviytyméaan vaikeuksienkin keskella.

Suomen evankelisluterilaiselle kirkolle on ominaista, ettd organisoitu diakoniatyo
toteutuu osana paikallisseurakuntien toimintaa sekd ammatillisesti koulutettujen
diakoniaviranhaltijoitten ettd vapaaehtoisten toimesta. Jokaisessa seurakunnas-
sa tulee olla diakonian virka, jonka haltijana on diakonissa tai diakoni. Kirkossa on
diakoniatyontekijoita talla hetkella yli 1200. Diakonissat ovat saaneet sairaanhoi-
tajan koulutuksen ja kirkollisen koulutuksen. Diakonit ovat vastaavasti saaneet
joko sosiaalityéntekijan, sosiaaliohjaajan tai sosionomin koulutuksen ja liséksi kir-
kollisen koulutuksen. Liséksi diakoniatydntekijoilla saattaa olla myéhemmin han-
kittua monenlaista erityiskoulutusta ja osaamista. Tallaista osaamista ovat mm.
psykiatrian erikoistumisopinnot, paihdetydn, ryhmatyétaitojen, eri terapiamuotojen
ja tyénohjauksen opinnot. Monilla diakoniatydntekijéilla on ammatillisesta
kaksoispatevyydesta johtuen liséksi erilaista tyékokemusta niin sairaanhoidon,
sosiaalityén ja muun tyén piiristd. Tama heijastuu luonnollisesti myés
seurakuntakohtaisesti diakonian kayttamiin menetelmiin. Kirkon oma sielunhoito-
tydn koulutus on tana paivana monipuolista ja se tarjoaa hyvan pohjan kokonais-
valtaiseen ihmisen auttamiseen.
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Kirkon diakoniatydntekijat kohtaavat tydssaan hyvin paljon myés paihdeongel-
maisia ja heidan laheisidén. Lisdantyneet huumeongelmat on havaittu myés
diakonian tyékentallda. Rovaniemen seurakunnassa lisdéntyvaan paihdeongelmaan
on pyritty vastaamaan perustamalla 2000 -luvun alussa uusi erityistyén diakonian
virka, jonka tehtadvakuvaan kuuluu paihde-, huume-, kriminaali- ja katuldhetystyé.
Myds Huumereitiltd hoitoketjuun -hankkeeseen osallistumisen taustalla on ollut
halu toimia yhteistydssa lisdantyvien huumehaittojen ehkaisyssa.

Erilaisen hadan kentilla tyéskentelee tana paivana iso joukko erilaisia sosiaalitoi-
men, terveydenhuollon, kirkon ja jarjestdjen tyéntekij6itéd ja vapaaehtoisia.
Diakonian taholla arvostetaan naita ty6aloja ja pidetdan luonnollisena yhteistydn
rakentamista eri suuntiin. Diakonian ohje- ja johtosdannét tahdentavat valmiutta
yhteistydhon. Téna paivana diakoniaty6 tekee hyvin runsaasti erilaista verkosto-
yhteisty6ta eri toimijoiden kanssa niin paivittadisen asiakastyon, ryhmatyén, leiri-
en, retkien, tapahtumien tuottamisen kuin projektienkin puitteissa. Diakoniatyén
perinteisiin tyémenetelmiin on kuulunut leirityd. Leireja ja retkid on jarjestetty
erityisryhmiin kuuluville, esimerkiksi kehitysvammaisille, liikuntavammaisille, kuu-
roille, paihdeongelmaisille, syépapotilaille ja heidan laheisilleen seka vanhuksille.
Useimmilla seurakunnilla on omat leirikeskuksensa. Tavoitteena on vertaistuen
mahdollistaminen, henkildkohtainen tukeminen, virkistys ja seurakuntayhteyden
vahvistaminen. Leirity6 on koettu monella tavalla mielekk&dana ja voimaannuttavana
mini-interventiona arjen terrorin keskella.

Rovaniemen seurakunnalla ja Rovaniemen kaupungin A-klinikalla on jo pitka yh-
teinen myénteinen kokemus paihteiden kayttajille tarkoitetuista ns. paihdeleireista.
Viiden paivan mittaisilla leireilla paihteiden kayttajia on yritetty tukea irtautumaan
paihdekierteestd. Naiden mydnteisten kokemusten perusteella virisi ajatus ko-
keilla samaa menetelmaa huumeriippuvaisiin ja sekakayttdjiin seka kayttajien 1a-
heisten tukemiseen. Leiri on myds parhaimmillaan hyva malli hyvasta verkosto-
yhteistydsta: yhdesséa tekemalld saadaan monenlaista lisdarvoa tydhdn asiakkai-
den parhaaksi.

Tavoitteet ja yhteisty6

Osaprojektina Huumereitiltd hoitoketjuun -hankkeessa tukileiriprojekti oli huumei-
den kayttajille ja sekakayttajille seka heidéan omaisilleen ja muille laheisilleen tar-
koitettu kokeiluhanke. Kohderyhmana olivat suunnitelman mukaan noin 16 - 18 -
vuotiaat nuoret seka yli 18 -vuotiaat huumeiden kayttajat ja sekakayttajat, joilla on
jo jonkin asteinen motivaatio irtautua huumekierteesta. Toisena kohderyhména
olivat huumeiden kayttajien vanhemmat, muut omaiset ja laheiset, jotka itse tar-
vitsevat talla hetkella runsaasti tukea jaksaakseen ja auttaakseen l&heisidéan.
Keskeisena tavoitteena oli kehittaa leiritydn toimintamalli, jolla voitaisiin auttaa ja
tukea nuoria huumeidenkayttajia irtautumaan huumekierteesta ja pysymaan kui-
villa. Leiri olisi erdanlainen "mini-interventio” narkomaanin arkeen, joka toisaalta
katkaisisi arjen terrorin, motivoisi huumeista vapaaseen eldmaan ja tukisi jo kui-
ville pyrkivien yritysta.

Huumeiden kayttajien tukemisessa pyritdan paikallisesti, paikallisten osaajien

yhteistyona jarjestamaan edullisesti tukity6ta, johon liitetaan luontevasti myés lei-
rin jalkeisen tuen jarjestdminen huumeiden kayttajille sekd kayttajien laheisille
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ammatillisen tuen ja vertaisryhmatydn puitteissa. Kun perheessa joku jasen on
huumeiden kayttaja, koskettaa ongelma koko perhettd. Laheiset eivat kuitenkaan
aina tiedosta oman tuen ja avun tarvetta, vaan ongelman kanssa yritetdan selvita
viimeiseen saakka omilla voimavaroilla. Huumeiden kayttéén liittyvat asiat ovat
monelle vieraita, outoja, havettavia ja pelottavia. Avun hakeminen koetaan vai-
keaksi. Leimautumisen pelko on suuri. Huumeiden kaytén esilletulo on ahdistava
kokemus kenelle tahansa ja tekee helposti neuvottomaksi, epatoivoiseksi tai vi-
haiseksi. Myds erilaiset syyllisyyden ja hdpean tunteet ovat pinnalla. Hapeéan ja
syyllisyyden tunteita on monesti vaikea kasitella. Laheiset kokevat usein yksinai-
syyttd oman kriisinsa kanssa eivatka ehka edes tieda, mistéa hakea apua. Jo pel-
kastaan asiatiedon tarve on suuri. Tiedon saantikin selvittaisi tarpeettomia pelko-
ja ja epaselvyytta.

Tukileiritydssa ei ollut palkattuna paatoimista tydntekijaa. Huumereitiltd hoitoketjuun
-hankkeen suunnitteluvaiheessa mukana oli Rovaniemen seurakunnan
erityisnuorisotydntekijéita ja diakoniatydntekijoita. Toteutusvaiheeseen osallistui-
vat useat yhteistyétahot: Rovaniemen kaupungin A-klinikka, Irti huumeista ry:n
Rovaniemen alueosasto, Rovaniemen maalaiskunnan erityisnuorisotyd, Lapin
nuorten paihde- ja huumeklinikka Romppu sekd Rovaniemen ammattikorkeakoulu.
Yhteistyd kaynnistyi Rovaniemen seurakunnan diakoniatyén kautta ja diakoniaty®
myds maksoi osan projektin kustannuksista. Yhteistyéryhma kokoontui kaikkiaan
26 kertaa. Tukileiriprojektin edetessa osa yhteistybkumppaneista jai pois ja pro-
jektissa mukana olevat eri verkostojen edustajat vaihtuivat. Tama vaikeutti osal-
taan hyvén yhteistyén syntymista.

Mallinnuksen suunnittelu ja teoreettiset lahtokohdat

Tukileirinprojektin suunnittelun pohjana oli kdytannén tydkokemus, joka on kerty-
nyt tydn arjessa diakoniatydssa ja eri yhteistydverkostoissa. Kirkon diakoniatyésséa
on paihdeleiritydsta kertynyt paljonkin tyékokemusta, mutta vastaavasti huumei-
den kayttdjien leiritoiminnasta ei 16ytynyt kokeiluja. Myés huumeiden kayttajien
laheisten tukitydta ei juuri ole ollut kirkon diakoniatydssa. Laheisten tukemisessa
Irti Huumeista ry on Suomessa tunnetuin uranuurtaja AA-ohjelmaan perustuvan
Al —Anon ryhmétoiminnan lisdksi. Rovaniemella Lapin nuorten paihde- ja huume-
klinikka Romppu edustaa asiantuntemusta nuorten huumeidenkayttajien
auttamistyosta. Leireiltd saatiin tietoa havainnoimalla, henkilékohtaisilla
haastatteluilla ja palautekyselyilla. Yhteistydryhmassa vaihdettiin kokemuksia ja
tulkintoja. Projektitoimijat osallistuivat koulutuksiin, seminaareihin ja Venajalle
suuntautuneisiin yhteistyématkoihin ja venalaisten asiantuntijoiden Suomen
vierailuihin.

Vertaistuki

Vertaistuki on vapaaehtoista ja vastavuoroista kokemusten vaihtoa seka samas-
sa eldmantilanteessa olevien tukemista tai samojen ongelmien kanssa
painiskelevien vertaisten vuorovaikutteista kommunikointia. Vertaistuella on tutki-
musten mukaan suuri merkitys ihmisen jaksamiselle ja elamanhallinnalle, eika
mikaan ammattiapu voi korvata sita. Vertaistoiminnassa ihminen ei ole hoidon ja
toimenpiteiden kohteena, vaan itse toimijana. (www.kshoivakehitys.net.) Verta-
istuen ydin on kokemuksessa, etten ole yksin, ettd on olemassa toisia ihmisia,
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jotka ymmartavat ja jakavat kokemukseni, ovat samassa veneessa. Laheisten
leirien perusajatuksena on vertaistuen mahdollistaminen huumeiden kayttajien
laheisille joka jatkuisi edelleen leirin jalkeenkin.

Voimaantuminen

Tukileiritydn toisena teoriataustana vertaistuen ohella oli "voimaantuminen”.
Voimaantumista on ansiokkaasti kuvannut professori Juha Siitonen vaitoskirjas-
saan Oulun yliopistosta (http://herkules.oulu.fi/isbn951425340X/html/
efadhjeg.html). Tutkimuskirjallisuuden perusteella empowerment on
voimaantumista. Empiiristen tulosten mukaan kategoriat vapaus, vastuu, arvos-
tus, luottamus, konteksti, ilmapiiri ja mydnteisyys ovat merkityksellisia
voimaantumisprosessissa. Voimaantuminen on ihmisesta itsestaan lahteva hen-
kilkohtainen ja yhteiséllinen prosessi, joka mahdollistaa sen, etta yksilé saavut-
taa pddmaaransa yhteistoiminnalla toisten kanssa. Voimaa ei voi antaa toiselle.
Voimaantumisen osaprosessit luokitellaan Martin Fordin motivoivien jarjestelmi-
en teoriasta (MST) sovellettuun kehikkoon paamaarat, kykyuskomukset,
kontekstiuskomukset ja emootiot. Voimaantumisteoriassa vaitetdan, ettd ihminen
voi jadda voimaantumattomaksi (disempowered), jos hanelld on ymparistdssaan
vaikeuksia tdhan kehikkoon jasentyvisséd osaprosesseissa. Teoriassa myoés vai-
tetdan, ettéd voimaantuminen vaikuttaa katalyytin tavoin sitoutumisprosessiin: heikko
voimaantuminen johtaa heikkoon sitoutumiseen ja vahva voimaantuminen johtaa
vahvaan sitoutumiseen. Teoreettisen tarkastelun perusteella todetaan, etta
voimaantuneisuus ei ole pysyva tila. Voimaantumista voidaan kuitenkin yrittaa
tukea hienovaraisilla ja mahdollistavilla toimenpiteilla, esimerkiksi avoimuudella,
toimintavapaudella, rohkaisemisella seka turvallisuuteen, luottamukseen ja tasa-
arvoisuuteen pyrkimiselld. Voimaantuminen on yhteydessa ihmisen hyvinvointiin.
Voimaantumisteorian arvioidaan voivan toimia teoriataustana voimavarojen ylla-
pitdmista edistdvissa ja uupumusta estévissad hankkeissa ja tutkimuksissa, mm.
vanhusten, vammaisten, syrjaytyneiden, tyéttémien ja pitk&aikaissairaiden
voimaantumisen tukemisessa. Voimaantuminen nakyy parantuneena itsetuntona,
kykyna asettaa ja saavuttaa padmaaria, oman eldman ja muutosprosessin hallin-
nan tunteena ja toiveikkuutena tulevaisuutta kohtaan (Rodwell 1996). Laheisten
leirien tavoitteena oli yhteistoiminnan ja jakamisen kautta voimaannuttaa leirilai-
sia seka rakentaa puitteita leirien jalkeiseen voimaantumiseen.

Ratkaisukeskeinen auttaminen

Ratkaisukeskeinen terapia on saanut sijaa myd&s kirkon diakoniatyéssa 1980 -
luvulta alkaen. Ratkaisukeskeisessa auttamisessa on oleellista auttaa ihmista tu-
lemaan tietoiseksi siitd, mitd muutosta han etsii ja mihin siind han voi itse vaikut-
taa. Omien vaikutusmahdollisuuksiensa rajojen ymmartadminen on kaikessa sielun-
hoidossa keskeistd seka auttajalle ettd autettavalle. Se koskee sekd mennytta
etta tulevaa. Syyllisyyden osalta ihminen miettii, oliko hanella mahdollisuus vai-
kuttaa siihen, mita tapahtui. Tulevaisuuden osalta on ero unelmalla, jota voi ru-
koilla, tai jonka ehka saa lahjana ja tavoitteella, johon voi itse tietoisesti pyrkia.
Ihmiset tarvitsevat usein monenlaista apua. Ratkaisukeskeista auttamista voi ver-
rata ensiapulaukkuun, josta voi ottaa sitéa mita tarvitsee kullakin hetkella ja panna
se sitten syrjaan, kun ei sitad tarvitse. Sen ajattelutapa ja tyétavat sopivat mita
moninaisimpiin yhteyksiin ja tyétapojen lomaan, myds huumeiden kayttajien |a-
heisten tukileiritydhon.
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Kehittamistoiminnan ja mallinnusprosessin eteneminen

Tukileiriprojektin alkuvaiheessa oli orientoitumisvaikeuksia. Huumereitilté hoito-
ketjuun hankkeen tutkimuksellista sisaltda ei heti sisdistetty omassa osaprojektissa.
Tukileiriprojekti painottui aluksi vahvasti projektin toiminnan ideointiin ja suunnit-
teluun. Tutkimukselliseen ndkékulmaan ei ehka osattu kiinnittaa riittdvaa huomio-
ta, mika nakyi siina, ettei tukileirityén mallinnusta heti huomattu aloittaa. Vasta
ensimmaisten leirikokeilujen jalkeen alkoi tietoisempi mallinnusprosessi. Myds
oman tukileiritydprojektin sisalla orientoitumista haittasi epaselvyys tehtavien ja-
osta ja erilaiset henkildmuutokset.

Aluksi paddhuomiomme oli nuorille huumeiden kayttajille tarkoitetussa tukileirityén
suunnittelussa ja toteuttamisessa. Jo pelkastaan leirin sisdlléon suunnittelu vei
huomattavan ajan. Mielipiteet nuorten leirin ohjelmasisallésta olivat hyvin monen-
laisia. Lopuksi pdadyimme toiminnalliseen sisaltdon, jossa keskeisia olisivat ol-
leet toimintakokemusmenetelmat: Ihminen oppii eldmisen taitoja paremmin teke-
malla kuin kuuntelemalla. ”"Sen minka kuulet — unohdat, sen minka ndet — muistat,
sen minka teet — opit.” Pelkalla tiedon siirtdmisella pystytdan harvoin muuttamaan
ihmisen asenteita ja kayttaytymismalleja. Toimintakokemusharjoitteet tehdaan ryh-
massa, koska ryhma toimii peilina yksilélle. Interaktiivinen omien kokemusten ja-
kaminen toisten kanssa antaa voimaa niin itselle kuin toisillekin. Toimintakokemus-
menetelmat ovat myds oivallinen véline ryhmaytymiseen. Valitettavasti emme
paasseet testaamaan suunnittelemaamme leiriohjelmaa, koska nuoria ei saatu
tulemaan leirille.

Toisena haasteena nuorten tukileirissa oli rekrytointi. Miten saamme leirilaiset?
Yleisella ilmoittautumisella ei saavuteta tuloksia leirildisten tavoittamiseksi. My&s-
kaan henkilékohtainen suullinen kutsuminen ei tuottanut toivottua tulosta. Nuoria
ei kiinnosta lahteminen leiriolosuhteisiin. Nuoret kayttajat eivat viela tiedosta oman
avun tarvetta ja aineiden kayttdminen on vield liian mukavaa. Ei ole kehittynyt
viela omaa sisdista tarvetta (havahtumista) lopettaa aineiden kayttdminen. Yhden
vanhempien kayttajien leirin saimme jarjestettyd seurakunnan varoilla, mutta se
ei ollut varsinainen tavoitteemme. Kahdesta leirin jarjestamisyrityksesta saimme
sen oppimiskokemuksen, ettei suunnittelemamme auttamismalli tydmenetelméana
toimi. Syksylla 2003 paatimme, ettemme enaa kokeile nuorille huumeiden kaytta-
jille suunniteltua leiritoimintaa, vaan keskitymme projektin loppupuolella l&heisten
tukemiseen leiritydn kautta, josta sitten tehtiin mallinnus. Rovaniemen seurakun-
nan diakoniatydn huumeidenkayttajien laheisten tukileiritoiminnan mallinnus (Ku-
vio 1) on Internet-sivuilta www.huumereitiltahoitoketjuun.net.
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Kuvio 1. Huumeidenkayttdjien laheisten tukileiritoiminnan mallinnus
(www.huumereitiltahoitoketjuun.net)

Laheisille jarjestetyt tukileirit osoittivat, ettd laheisten puhumisen ja muun tuen
tarve on erittain suuri. Leireilla kaytiin hyvin runsaasti keskustelua jokaisessa ryhma-
tilanteessa ja henkilékohtaisesti, leirilaiset ohjaajien kanssa ja keskenaan. Jaka-
misen tarpeen ohella myés tiedon tarve oli suuri. Toisten kokemusten kuuleminen
on koettu tarkeana samoin kuin erilaisten asiantuntijoiden valittama tieto. Stressi-
pisteet ovat perheissa usein hyvin korkealla, joten pelkka rentoutuminen ja loma
huumeterrorin keskelld ovat jaksamisen kannalta tarkeaa. Tukileirimallinnukseen
on koottu koko leirin jarjestdminen alusta loppuun saakka. Keskeisia elementteja
ovat valmistelu (yhteistyd, suunnittelu), toteutus (ohjelma, palaute) ja leirin jalkei-
nen tyo.

Mallin ja tuotoksen vakiinnuttaminen ja arviointi

Kevaalla 2002 alkoi projektiin osallistuvien tahojen yhteinen leiritoiminnan suun-
nittelu. Samalla alettiin keratd kokemuksia verkostoyhteistydstd, jonka jalkeen
toteutettiin kaksi tukileirikokeilua huumeiden kayttajille ja kolme leiria kayttajien
laheisille seka kaksi teematapahtumaa. Naiden kokemusten pohjalta laadittiin lop-
puraportti ja mallinnus leiritydsta.

Hanketta aloittaessamme olennaisimpia kysymyksia olivat, miten saamme leirille
nuoria huumeiden kayttajia, miten tydskentely onnistuu leiriolosuhteissa ja miten
onnistumme rakentamaan leirin jalkeisen ryhmatoiminnan. Tyd kayttajien laheis-
ten kanssa vaikutti jo alussa hyvin mahdolliselta ja tarkoituksenmukaiselta. Nuo-
ria huumeiden kayttajid emme tavoittaneet suunnittelemallamme tukileirityémallilla
yrityksista huolimatta. Kokeilumme perusteella tulkitsemme, ettei mallilamme
tavoiteta nuoria 16 — 24 -vuotiaita huumeiden kayttajia. Kynnys lahted omalla paik-
kakunnalla leiriolosuhteisiin on liilan korkea. Nuoret ovat kdytén lumoissa eika
avun tarpeen ja sairauden tietoisuutta ole viela riittdvasti. Nuorten huumeiden
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kayttajien kohtaaminen on enemman yksilétyéta tai tyotd pienemman kayttaja-
ryhman kanssa, (2 - 3 henkead, tuttu jengi, kaveriporukka). Auttajalla tulisi olla
myds mahdollisuus sitoutua pitempéaan tukisuhteeseen kayttdjien kanssa.

Toisena oppimiskokemuksena oli, etta leiritydnmallin mukaisesti keski-ikaisia huu-
meiden kayttajia on helpompi saada mukaan leiritydn piiriin, kuten alkoholistejakin.
Syksylla 2003 paatimme luopua nuorten huumeidenkayttajien tukileiritydmallin
kehittamisesta ja keskittyd huumeiden kayttajien laheisten tukemiseen.
Peruslahtékohtana oli, ettd kun voimme auttaa ja tukea laheisia, tuemme ja
autamme samalla myés itse huumeiden kayttajia. Laheiset jaksavat paremmin ja
heille kertyy enemman “viisautta” tukea ja auttaa huumeita kayttavia laheisiaan.

Laheisten tukileirityd onnistui leirildisten antamien palautteiden pohjalta hyvin.
Projektin aikana jarjestettiin kolme ldheisten tukileiria. Lisdksi jarjestettiin kaksi
leirien jalkeista retked. Osanottajia oli sopivasti, noin 10 henkea /leiri ja ohjaajat.
Leireilld mahdollistui hyva vuorovaikutus, kun ryhma ei kasvanut lilan suureksi.
Keskeista leireilla oli voimaantuminen ja vertaistuki, joka tapahtui keskinaisen ja-
kamisen, yhdessa tekemisen ja muun ohjelman avulla. Huumeiden kayttajien leirit-
y&sta tehtiin mallinnus, joka on kokemuksemme mukaan toimintakelpoinen. Tuki-
leirityén mallia haluamme vield edelleen kehittda erityisesti lasten ohjelman ja
parisuhdeohjelman osalta. Nama jaivat vield kesken johtuen siitd, ettd saimme
leireillemme sen verran vahan lapsia, ettei ryhmamuotoista toimintaa voitu jarjes-
taa. Parisuhteen nakdkulmasta tarpeita alkoi nousta leiritydsta saadun kokemuk-
sen pohjalta. Parisuhdehan joutuu koville niissd perheessa, jossa on huume-
ongelma.

Leirien jalkeiseksi toiminnaksi kayttajien laheisille ei perustettu erillisia tukiryhmia,
koska paikkakunnalla on jo Irti Huumeista ry:n hyvaa vertaistukiryhmatyéta. Huu-
meiden kayttajille perustettiin projektin aikana omatoimisesti AA — ohjelmaan pe-
rustuva NA — ryhma. Uuden kaynnistdminen projektin kautta olisi ollut
paallekkaistyétd. Ohjasimme leirilaisia naihin ryhmiin. Sen sijaan tdydensimme
ryhmien toimintaa jarjestamalla kaksi erityistilaisuutta Iaheisille, eli retkipaivan ja
saunaillan. Verkostoyhteistyéstd saimme hyvid oppimiskokemuksia, jota myds
mallinnettiin tukileiritydmallin yhteyteen. Yhteistydssa on aina omat haasteensa ja
miinakenttansa, joita my&s kohtasimme leiriprojektimme aikana. Yhteisty® on vaa-
tivaa ja kysyy kaikilta toimijoilta runsaasti sitoutumista, aktiivisuutta seka hyvaa
tahtoa yhteiseen hyvaan.

Tukileiritydprojektissa saatujen hyvien kokemusten pohjalta olemme esittédneet
Rovaniemen seurakunnan diakoniatyén toiminta- ja taloussuunnitelmaan huumei-
den kayttajien Iaheisille tarkoitetun tukileirityén vakinaistamista osaksi diakoniatyén
paihdetyota. Seuraava huumeiden kayttajien laheisten leiriviikkonloppu pidetaén
seurakunnan varoilla jo syksylla 2005. Huumeiden kayttajien laheisten tukileiri-
mallia on tarkoitus mainostaa koko kirkon diakoniatyén kentélle.

Lopuksi leiristamme tullut palaute; yleiséosaston kirjoitus Lapin Kansa -lehdesséa
9.11.2002:
”\/iikonloppu huumeita vastaan

Suurkiitokset Rovaniemen seurakunnalle, A-klinikalle, Rompulle ja Irti Huu-
meista ry:lle jarjestédmastanne viikonloppuleiristd huumeidenkéyttéjien omai-
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sille. Siellé oli mahdollisuus purkaa omia tuntemuksia ja paineita seké vaih-
taa kokemuksia toisten kanssa. Térkednéd osana oli saada asiantuntevia
neuvoja ammattiauttajilta ja huomata muidenkin samankaltaisten ongelmat,
Joiden kanssa yksin ei pérjda. Toisten tuki on tdrkedd. Saimme evaité niin
henkiseen kuin fyysiseen jaksamiseen muun muassa keskustelemalla,
virkistdytymallé raikkaassa luonnossa, saunomalla, vesijumpalla ja valmii-
den aterioiden &aressd omia voimia rasittamatta, omaehtoisesta levosta
puhumattakaan. Voimiahan léheiset tarvitsevat paljon ja pitkéén, koska
yleensd kysymyksessd on pitkdaikainen, vuosia kestiva
selviytymisprosessi.

Toivottavasti jatkoa seuraa ldheisille ja tulemme myéhemmin
vastaavanlaisiin tapahtumiin helpottamaan oloamme. Kiitos myds
Seitarannan leirikeskuksen henkilékunnalle hyvista jérjestelyista ja hoidoista
rauhallisessa ympéarist6ssa.

Muiden léheisten puolesta, Leena, Rovaniemi”
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6. PAIHDEONGELMIEN HOITOON ERIKOISTUNEEN ENSIKODIN
KUNTOUTUSMENETELMIEN KEHITTAMINEN

Lapin ensi- ja turvakodin osaprojekti

Virpi Filppa
johtaja,YtM
Lapin Ensi- ja turvakoti

Osaprojektin tavoitteena oli yhdessa muiden toimijoiden kanssa olla kehit-
taméssa paihteitd kdyttavien vauvaperheiden kohtaamista, tukemista ja hoi-
toon ohjaamista sosiaali- ja terveydenhuollossa. Lapin ensi- ja turvakodin
”Paihdeongelmaisten aitien hoitoon motivointi ja hoitoprosessin mallinnus”
-osahankkeessa mallinnettiin Pida kiinni -projektin kuntoutuspolku seka
ensikoti- ettd avopalveluyksikdissd. Mallinnus toteutettiin yleisella tasolla,
mutta kiinnittden erityishuomio hoitoon motivoitumiseen. Mallia kdytetédéan
perehdytys- ja tiedottamistyékaluna toimintojen kdynnistamisprosessissa.
Tavoitteina on ehkdistd ja minimoida sikidvaurioita tukemalla didin
pdihteettémyytté raskauden aikana, tukea toimivan vuorovaikutuksen syn-
tymista didin ja vauvan vilille ja edistda lasten tervettd kehitysta perheissa,
joissa aidilla tai molemmilla vanhemmilla on paihdeongelma.
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Osahankkeen lahtokohdat

Lapin ensi- ja turvakoti oli mukana Huumereitiltd hoitoketjuun -kokonaisuuden
osahankkeena vuodesta 2002. Yhtad kauan on prosessoitu Ensi- ja turvakotien
liton valtakunnallisen Pida kiinni -projektin tuloon ja kdynnistamiseen liittyvia vai-
heita. Pida kiinni -projektin tarkoituksena on kehittéda hoitojarjestelma paihteita
kayttaville raskaana oleville naisille ja vauvaperheille. Hankkeessa pyritdan eh-
kdisemaan ja minimoimaan sikiévaurioita, tukemaan toimivan vuorovaikutuksen
syntymistd aidin ja lapsen vélille seka edistdmaan lasten tervettad kehitysta per-
heissé, joissa &idilla tai molemmilla vanhemmilla on paihdeongelma. Tavoitteena
on olla yhdesséd muiden toimijoiden kanssa kehittdmassa paihteitd kayttavien
vauvaperheiden kohtaamista, tukemista ja hoitoon ohjaamista sosiaali- ja tervey-
denhuollossa. Pida kiinni -projektin hoitojarjestelma rakentuu paihdeongelmien
hoitoon erikoistuneen ensikodin ja avopalveluyksikén muodostamasta kokonai-
suudesta.

Kokonaan uuden hoitojérjestelman aloittaminen on monitahoinen ja haastava teh-
tava. Kehityksen prosessinomaisuus ja kokonaisuuden fokusoituminen tulevat
nakyviksi mm. Huumereitiltd hoitoketjuun -osahankkeen otsikoinneissa
tapahtuneissa tarkennuksissa. Lapin ensi- ja turvakodin -osahankkeen kokonai-
suus muodostui kolmesta painopistealueesta:
’Paihderiippuvuudesta karsivan aidin kuntoutuskokeilu” (1.4.2002 — 31.12.2002)
"Hoitomallin kokoaminen Lapin ensi- ja turvakodin paihdeongelmaisille ensi-
kotiasiakkaille” (1.6.2003 — 31.12.2003) ja
"Paihdeongelmaisten aitien hoitoon motivointi ja hoitoprosessin mallinnus”
(2.4.2004 — 30.9.2005).

Nama osa-alueet tavoitteineen ja toimintoineen ovat paikkaan, aikaan ja
henkilostéresursseihin sidottuina muodostaneet prosessin. Aluksi (v. 2002)
orientoiduttiin paihdeongelmien hoitoon erikoistuneen ensikodin tuloon
kartoittamalla tarpeita. Kyselyyn vastasi 54 sosiaali- ja terveysalan ammattilaista,
joista lahes 2/3 totesi kyselyvuonna tavanneensa tyéssédan paihdeongelmaisia
aiteja ja runsas 4/5 oli sitd mielta, ettd paihdeongelmiin erikoistuvalle ensikodille
on tarvetta. Toisessa vaiheessa siirryttiin kdynnissa olevien yksikdiden tutustumi-
sen avulla suunnitteluun ja yleisen mallinnuspohjan luomiseen. Tassa tuotoksessa
painottuu prosessin kolmas vaihe eli paihdeongelmien hoitoon erikoistuneen ensi-
kodin (Talvikki) ja avopalveluyksikén (Tuulia) kuntoutuspolun mallinnus.

Osahankkeen tavoitteet ja kohderyhma

Lapin ensi- ja turvakodin Paihdeongelmaisten aitien hoitoon motivointi ja hoito-
prosessin mallinnus -toimintasuunnitelmassa lahdettiin liikkeelle Pid& kiinni -pro-
jektin tuloon ja paihdeongelmien hoitoon erikoistuvan ensikodin kdynnistadmiseen
liittyvistd haasteista. Siina todettiin mm. "Lapin ensi- ja turvakodissa erikoistutaan
olemassa olevien toimintojen kautta, mika edellyttda paitsi organisaation sisaisia
muutoksia, niin myés uudenmuotoisen palvelun markkinoimista muille palvelu-
jarjestelman osapuolille sekd palvelujen kayttajille. Kdytdnnoén toiminnoissa se
merkitsee mm. tiedottamiseen (esitteet, esittelyt), verkostoitumiseen ja moni-
ammatillisiin yhteistyérakenteisiin paneutumista. Paivitettava hoitoprosessin
mallinnus toimii tiedon ja ymmarryksen valittdmisen valineena ulkopuolelle seka
kdynnistyvan toiminnon siséisena kehittamistyokaluna.”
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Motivoinnin tausta-ajattelua perusteltiin seuraavasti: "Paihteitd ongelmallisesti
kayttdvan raskaana olevan naisen ja aidin hoitoprosessi jakautuu tulo-, laitos-
hoito- ja jalkihuoltovaiheisiin. Tulovaiheessa ohjaudutaan ensikotiin ja
motivoidutaan hoitoon. Laitoshoitovaihe muodostuu paihdekuntoutuksen, varhai-
sen vuorovaikutuksen ja vanhemmuuden tukemisen, yhteiséhoidon ja
verkostomaisen tydn osa-alueista. Jalkihuoltovaiheen tehtavaksi nahdaan riitta-
van pitkan ja tiiviin jatkohoidon jarjestdminen ensikodeista kotiutuville aideille ja
vauvoille. Ensikodin kdynnistdmisvaiheessa hoitoprosessin mallinnus toteutetaan
yleisella tasolla, mutta kiinnittden erityishuomio hoitoon motivoitumiseen. Paihteita
kayttavan aidin hoitoon motivointi on jaettavissa sekd hoitoon ohjautumiseen
jarjestelmatasolla ettd hoitomotivointiin yksilétasolla. Ohjautumisen keskiéssa on
palvelujarjestelma eli kaytannéssa neuvolat, sosiaalitoimi, synnytyssairaalat, A-
klinikka, psykiatriset hoitoyksikét, poliisitoimi, oppilaitosten kuraattori- ja muu tuki-
rakenne, paihdehoitoyksikét jne. Hoitoon ohjautumisen edistaminen edellyttaa,
etta palvelujarjestelméssa on tietoa paihdeproblematiikasta ja aitiydesta seka tar-
vittavista hoitomahdollisuuksista. Tieto edistdd ongelman havaitsemista ja huoli
asian puheeksi ottamista.”

Paihteita kayttavien aitien kanssa tehtavan tyén yksi paatavoite on saada aidit jo
raskausvaiheessa hoitoon, jotta kyettdisiin mahdollisimman hyvin ehkaisemaan
sikiévaurioita. Hoito on tuloksellisinta myds siind mielessa, etta lapsi ehtii talldin
syntya aidille myoés psyykkisesti. Tutkimusten mukaan vain joka neljas paihdeon-
gelmainen &iti havaitaan neuvoloissa. Aitiysneuvoloiden tyéntekijéiden mukaan
he eivat valttamatta aina huomaa merkkeja aidin paihteiden kaytésta. Tapaamisajat
neuvolassa ovat lyhyita, joten aiti pystyy peittelemaan kaytténsa henkilékunnalta.
Toiseksi aitiys ja paihteet on ahdistava yhdistelma ja sen puheeksi ottaminen koe-
taan hankalana. Kolmanneksi &idin hoitoon motivoiminen koetaan neuvoloissa
vaikeana. Kuitenkin Stakesin tekeman selvityksen mukaan péaihteiden kaytt6én
puuttuminen neuvolatyéssa paransi asiakaskontaktia eikd haitannut sita. On erit-
tain tarkeaa, ettd neuvoloissa kaikkien raskaana olevien kanssa puhutaan
paihteiden kaytosta ja kartoitetaan aidin paihteiden kaytté aine aineelta. Olen-
naista on, etta aidilla olisi riittdvasta tietoa raskauden aikaisen paihteiden kaytén
seurauksista sikidlle. Tassa valistustydéssa neuvolat ovat avainasemassa. Avun
saamisen ja hoitoon hakeutumisen kynnys olisi saatava matalaksi. Aidin saami-
nen vapaaehtoiseen hoitoon mahdollisimman varhain raskauden aikana on siki-
6n kannalta paras vaihtoehto. (Arnkil - Eriksson 1998; Holopainen 1998,135; An-
dersson 2001,29, 65)

Osahankkeen tavoitteet:

1) Selkeyttaa teknisesti ja tarkentaa sisalléllisesti aikaisemmin laadittu hoito-
prosessin mallinnus

2) Kayttaa hoitoprosessin mallinnusta ensikodin kaynnistdmisprosessin tyo-
kaluna seka kaynnistyvan toiminnon markkinoinnissa

3) Paneutua hoitoprosessin mallinnuksessa erityisesti tulovaiheen
hoitoonohjautumis- ja motivoitumisvaiheisiin

4) Voimistaa toiminnallisia yhteistydrakenteita yhdesséa lastensuojeluun ja
paihdekuntoutukseen osallisten tahojen kanssa

5) Laatia loppuraportti, jossa kootaan yhteen kokonaishankkeen aikana
tarkentuneiden kolmen temaattisen painopistealueen esiin nostama toimin-
nallinen ja sisalléllinen aineisto.
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Osahankkeen tuloksiksi ennakoitiin, ettd malli tukee kaynnistyvien yksikéiden
perehdyttadmista ja informoi asiakkaita ohjaavia tahoja seka aihepiirista etta yksi-
kdiden toiminnoista. Osahankkeen mahdolliseksi riskiksi arvioitiin, ettd mallinnus
jéa@ ulkokohtaiseksi eika mallia osata ottaa kaytt6én sen mahdollistamissa muo-
doissa. Prosessin loppuvaiheessa on todettava, etta toisaalta on hyva, jos malli
voidaan ndhda paivitettavissa olevana tydkaluna eikad anneta sen esimerkiksi ra-
joittaa toiminnallisten rakenteiden ja siséltéjen kehittdmista.

Kehittamistoiminnan ja mallinnusprosessin eteneminen

Lapin ensi- ja turvakodin osahankkeessa pyrittiin etenemaan toimintasuunnitelman
mukaisesti, vaikka paihdeongelmien hoitoon erikoistuneiden yksikéiden kaynnis-
taminen siirtyi suunniteltua (loka-marraskuu 2004) myéhemmaksi. Avopalvelu-
yksikké aloitti toimintansa helmikuussa 2005 ja ensikoti elokuussa 2005.

Alkuperainen ajatus mallintaa pelkastaan ensikodin hoitoprosessi muuttui, kun
paneuduttiin syvallisemmin kysymyksiin, kenelle ja miksi mallinnusta luodaan.
Pohdinnan tuloksena paadyttiin siihen, ettd mallinnus laaditaan hoitoonohjauksen
nakdkulmasta eli malli suunnataan tahoille, jotka voivat toimia aloitteentekijana
tai hoitoon ohjaajina, kun on kysymyksessa paihteitd ongelmallisesti kayttava ras-
kaana oleva nainen tai vauvaperhe. Aloitteentekijanéd voi olla myds asiakas itse
tai hdnen laheisensa.

Malli kuvaa yksinkertaistaen koko Pida kiinni -projektin paihdeongelmien hoitoon
erikoistuneen hoitojarjestelman rakenteen ja toimintojen sisallon. Koska avo-
kuntoutukseen voidaan hakeutua myds ilman ensikotivaihetta, niin paadyttiin ku-
vaamaan seka ensikodin ettd avopalveluyksikdn kuntoutuspolut. Suunnittelun
yhtena johtotahtena pidettiin pyrkimysta mallin selkeyteen ja ymmarrettavyyteen.
Osahankkeen nimessa ja toimintasuunnitelmassa kaytetty hoitoprosessin kasite
muuntui lopullisessa mallissa kuntoutuspoluksi. Pida kiinni -projektin yksikét ovat
lastensuojeluyksikéitd, joilla on kaksi perustehtavaa: paihdekuntoutus seka var-
haisen vuorovaikutuksen ja vanhemmuuden tukeminen. Vanhemman/vanhempi-
en kuntoutuminen ja lapsen hoiva kulkevat toiminnoissa rintarinnan. Mallissa ku-
vataan kuntoutuspolkua jarjestelméatasoisesti pyrkien osoittamaan yksilén kun-
toutumista tukevat rakenteet ja sisallét.
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Kuvio 1 Paihdeongelmien hoitoon erikoistuneen ensikodin ja avopalveluyksikén
kuntoutuspolku/Rovaniemi (Virpi Filppa - Anne Ollonen). (www.huumereitiltahoitoketjuun.net)

Mallissa Iahdettiin liikkeelle kuntoutustarpeen arvioinnista asiakkaan, laheisen tai
viranomaisen nadkékulmasta. Mallin eteneminen rakentui seuraavasti: aloite, huo-
len syntyminen, huolen puheeksiotto, motivointi ja ohjaus. Ensikoti- ja avopalvelu-
yksikdiden valtakunnallisesti yhtenaiset lomakkeistot ja perusperiaatteet,
yhteisékuntoutus, omaohjaajuus, verkostomainen tydskentely, suunnitelmallinen
jatkokuntoutus, tukevat yksittaisten yksikdiden rakenteita. Ensikodissa tuetaan
aitia lopettamaan paihteiden kaytté jo raskausaikana ja yllapitamaan
paihteettdmyyttéd synnytyksen jalkeen. Paihdekuntoutuksen peruspilareita ovat
paihteetdn ymparistd ja yhteisékuntoutus. Toinen keskeinen tehtava on vahvistaa
toimivan vuorovaikutuksen syntymista vauvan ja vanhemman vaélille. Varhaisen
vuorovaikutuksen tukeminen lahtee raskaudesta, jolloin tavoitteena on auttaa aitiy-
teen kasvamisessa ja kannustaa itia huolehtimaan hyvinvoinnistaan sikidvauvan
terveyden turvaamiseksi. Lapsen syntyman jalkeen yhteisén tehtédvana on taata
fyysisesti ja psyykkisesti turvalliset olosuhteet ja tukea toimivan vuorovaikutus-
suhteen syntymista vanhempien ja vauvan valilla.

Ensikotien yhteydessa toimivien avopalveluyksikdiden tehtdvana on turvata riitta-
van pitka ja tiivis jatkohoito ensikodeista kotiutuville aideille ja vauvoille ja néin
tukea itsendiseen elamaan siirtymista. Aina kuntoutuspolku ei etene suoraviivai-
sesti ensikodista avopalveluyksikkd6n, vaan yksilé- ja tilannekohtaiset variaatiot
ovat mahdollisia. Avopalveluyksikk6dn voidaan tulla ilman ensikotijaksoa. Avo-
palveluyksikén perustehtdvana on tukea paihteettémyyttéa ja vanhemmuutta yksi-
[6llisen kuntoutussuunnitelman pohjalta. Vanhemmat ja lapset osallistuvat
yhteiséllisyyteen tahtaavaan viikko-ohjelmaan useita tunteja viikossa. Viikko-oh-
jelmaan sisaltyy mm. rentoutus-, kddentaito-, ruoanlaitto- ja keskusteluryhmia,
yksilé- ja perhekeskusteluja, vuorovaikutuksen videointia sekd kotikaynteja ja
verkostojen kokoontumisia. Molemmissa yksikdissa kuntoutusta arvioidaan otta-
malla yhteyttad asiakkaaseen noin vuoden kuluttua kuntoutuksen paattymisesta.
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Toimintasuunnitelmassa mainitut ohjautumis- ja yhteistyérakenteiden luomistavoit-
teet (3. ja 4.) saatiin hyvalle alulle. Pida kiinni -projektin yhtena paatavoitteena on
olla mukana kehittaméassa yhdessa muiden toimijoiden kanssa toimintamuotoja,
joiden avulla voidaan tavoittaa paihteita kayttavat aidit mahdollisimman varhain.
Ensikoti- ja avopalveluyksikkdrakenteessa erityisesti avopalveluyksikén tehtavaksi
asettuu nk. etsiva tyd yhdessa eri viranomaisten kanssa. Asiakkaat pyritédan l6yta-
maan jo olemassa olevan palvelujarjestelman piiristad. Mallin laatiminen auttoi Pida
kiinni -hoitojarjestelman paikannusta suhteessa muuhun palvelujarjestelmaan.
Yhteistyérakenteiden luomistavoitetta edistava tyd lahti toteutumaan mm. Lapin
keskussairaalan aitiys- ja synnytyspoliklinikan kokoon kutsuman yhteistydverkoston
kautta, johon osallistuivat neuvolan, sosiaalitoimen ja alueen paihdepalveluiden
edustajat. Verkostossa laadittiin paihteita kayttavien raskaana olevien naisten
palveluketjumalli. Kokemus Huumereitilta hoitoketjuun -hankkeesta on lisannyt
rohkeutta edistda mallinnustyyppista yhteistyétd myoés muilla foorumeilla.
Tavoitteellinen yhteistyd on hyva pohja tiedonkululle ja osaamisen vaihdolle.

Osahankkeen tuotosten vakiinnuttaminen ja arviointi

Malli otettiin perehdyttdmismielessa kayttédn avopalveluyksikén tydntekijéiden
aloitettua tyénsa tammikuussa 2005. Tydntekijéiden palaute mallin siséllsta oli
padosin positiivinen: he arvioivat mallin riittdvan yksikertaiseksi, helppotajuiseksi
ja informatiiviseksi. Ensikotitydntekijéiden rekrytointivaiheessa maaliskuussa 2005
osa hakijoista ilmoitti tutustuneensa kuntoutuspolkumalliin. He arvioivat mallia
helposti jasennettavaksi ja ymmarrettavaksi. Huhtikuun alussa 2005 Lapin |&&-
ninhallitus jarjesti Pohjois-Suomen paihdepaivat, joihin ilmoittautui lahes 300 kuu-
lijaa. Mallinnusta esiteltiin lyhyesti aitien paihdekuntoutusta kasittelevassa puheen-
vuorossa, mutta siité ei pyydetty erillista arvioita. Mallin Internet-osoite painettiin
avopalveluyksikdn esitteeseen, joka saatiin jakoon juuri paihdepaivien aattona.

Mallia oli tarkoitus pilotoida mm. neuvoloissa ja pyytaa terveydenhoitajilta palaute
mallin ymmarrettavyydesta ja kayttékelpoisuudesta. Valitettavasti jarjestelmallis-
ta pilotointia ei toistaiseksi ole ajan ja teknisten laitteiden puutteen vuoksi voitu
jarjestaa. Tavoitteena on kuitenkin aloittaa mallin esittely syksylla 2005, kun Pida
kiinni -projektin etsiva tyd paasee kunnolla kayntiin.

Pida kiinni -projektihenkildstélta ja toiminnassa olevien yksikdiden johtajilta saatu
palaute (tavoite 4) oli rohkaiseva. Myénteisena pidettiin mallinnuksen selkeytta,
huolellisuutta ja yksityiskohtaisuutta. Eri vaiheiden avaaminen, sanoittaminen ja
kuvaaminen koettiin hyviksi. Jatkon kehittdmistehtavéaksi esitettiin mallin laajen-
tamista arviointiin asiakkaiden kanssa, jolloin prosessin vaiheita hyddynnettéisiin
omassa tydssd avaamalla eri vaiheiden kriittisid menestystekijoita eli sita, minka
vahintaan pitda onnistua, jotta vaihe kokonaisuudessaan ja asiakkaan nakoékul-
masta onnistuu ja toimii ja on perustehtadvan suuntaista. Jatkossa mallia voisi
tydstda avaamalla jokaisen vaiheen jokainen toimi vield yksityiskohtaisemmin ja
arvioimalla, mika siind on kuntouttavaa, mika toimii hyvin, mité pitaa kehittaa jne.

Avopalveluyksikén osalta ehdittiin saada jonkin verran kokemusta asiakkuuksien
muotoutumistavoista. Olisi erittain tarkeda, ettd mallia voitaisiin jatkossa paivittaa,
silla vasta kokemuksen kautta on mahdollista suhteuttaa yksityista yleiseen. Las-
kurin lisddminen mallin yhteyteen voisi olla ainakin jossakin maarin kuvaamassa
kiinnostusta, tarvetta ja kayttoa.
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Mallinnusty® tuki hyvin ensikodin ja avopalveluyksikén kuntoutusrakenteisiin ja -
sisaltdéihin paneutumista. Mallinnuksen laatimista edesauttoi erityisesti se, etté
mallia rakennettiin tyéparina ja etta sitd tydstettiin sykleittdin. Sisaltdjen
konkretisoituminen lisdsi ymmarrysta ja vei suunnittelua eteenpain. Mallin laatijat
kokivat tyéstdmisen haastavana ja erittdin opettavaisena. Yhteinen tehtava pa-
kotti pohtimaan kokonaisuuksien ohella my&s toimintojen yksityiskohtia ja tausta-
ideologioita.

Internet-muotoisen mallin riskina on, ettd se jaa kaukaiseksi eivatka hoitoon oh-
jaavat tahot osaa ottaa sitad kayttéén. Riski on olemassa eikd sen poistamiseksi
ole tdhdn mennessa ehditty tehda riittavasti. Mallin olemassaolosta tiedottaminen
on toistaiseksi jaanyt avopalveluyksikén esittelyjen ja esitteen varaan, mutta toi-
saalta on todettava, ettd vasta ensikodin kaynnistyttyd hoitojarjestelméan toinen
osio konkretisoituu. Tiedottavalle ja konsultoivalle tyélle seka varsinaiselle asiakas-
tydlle Lappi on laajuutensa vuoksi haaste. Valimatkojen vuoksi tietoteknisten
mahdollisuuksien huomioiminen ja selvittdminen ovat dadrimmaisen tarkeita. Osa-
hanke on osaltaan ollut mahdollistamassa ja tukemassa paihdeongelmien hoi-
toon erikoistuneiden yksikdiden palvelujen nékyvaksi tekemista ja lisddmassa tie-
toa kuntoutuksen paamaarista ja sisalldista.

Lapin ensi- ja turvakodin kohdalla on korostettava, ettd osahankkeessa on ollut
kysymys uuden projektin tuloon ja toimintojen kaynnistamiseen liittyvista ratkai-
suista, joiden rationaalisuutta ja toimivuutta on usein vaikea ennakoida. Kasite- ja
toimintatapavalinnat vaikuttavat maarattyna ajankohtana perustelluilta, mutta saat-
tavat kokemuksen myé6ta osoittautua kysymyksia herattaviksi tai jopa vaariksi.
Esimerkiksi otsikoinnissa kaytetty "paihdeongelmainen aiti” joutui heti prosessin
aluksi mallin laatijoiden arvioitavaksi ja leimaavuutensa takia korvattavaksi
kasitteelld "paihteita kayttava aiti”. Toimintojen mallit ovat tuotoksina tarkeitd, mutta
vahintdan yhta tarkeitd ovat ne prosessit, joiden kautta mallit syntyvat. Erityisen
hyvaa Huumereitiltd hoitoketjuun -hankkeessa on ollut se, etta osallisuus on pa-
kottanut pohdintaan ja arviointiin, jotka ovat parhaimmillaan johtaneet
oppimiskokemuksiin.
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7. ETSIVAN NUORISOTYON KEHITTAMINEN

Rovalan setlementti ry

Tapio Lepikkd
projektityéntekija, sosionomi (AMK)

Osaprojektin tavoitteena oli etsivdn padihdekatutyén kehittdminen,
mallintaminen ja tyémuodon juurruttaminen osaksi Rovaniemelld tehtédvaa
erityisnuorisotyotd. Kehittamistyo6ta tehtiin yhteistyéssa Rovalan Setlementti
ry:n erityisnuorisotyénkeskus Erkin sek& Lapin nuorten péihde- ja huume-
klinikka Rompun kanssa. Etsivdn tydmuodon tavoitteena on tdydentéaa ole-
massa olevia nuorten palveluita ja tiedottaa niistd nuorille. Tydntekijat
motivoivat nuoria ottamaan yhteyttéd ja kdyttdmaén palveluita. Ajatuksena
on toimia erdanlaisena linkkind nuoren ja erilaisten palvelujérjestelmien va-
lilld ja osaltaan madaltaa kynnystd saada apua.
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Taustaa etsivan nuorisotydn osahankkeesta

Huumereitiltd hoitoketjuun -hankkeessa toteutettiin yhteistyéssad Rovalan
Setlementti ry:n kanssa etsivan tyon osaprojekti. Osaprojektin tavoitteeksi oli
maaritelty etsivan paihdekatutyén kehittdminen, mallintaminen ja tydmuodon
juurruttaminen. Etsivan tyén kehittdmisen kautta tavoitteena oli luoda tyékalu nuor-
ten paihteidenkayttéon, jolla voitaisiin puuttua varhaisessa vaiheessa sekad myds
ennaltaehkaista paihteiden kayttéa. Kohderyhmaksi oli méaaritelty nuoret noin 25
ikdvuoteen saakka. Yhteistydtahoina osaprojektissa toimivat Rovalan Setlementti
ry:n Erityisnuorisotydnkeskus Erkki sekd Lapin nuorten paihde- ja huumeklinikka
Romppu.

Etsiva tyé on peruslahtékohdaltaan hieman erilainen verrattuna muihin nuoriso-
tydn menetelmiin. Etsivassa tydmuodossa nuorten ei oleteta hakeutuvan nuoriso-
tydn tai muun palvelun piiriin, vaan tydntekijat menevat sinne missa nuoret ovat ja
ovat aktiivisina osapuolina kontaktin luomisessa. Etsivaa tyéta tehdaan kaduilla,
erilaisissa nuorten kokoontumispaikoissa ja julkisissa tiloissa, mutta sitd voidaan
yhtd hyvin tehda myds esimerkiksi kouluissa yhteistydssa niiden henkilékunnan
kanssa.

Etsivan tyén avaintehtava on olla ldsna nuorten keskuudessa ja tarjota sita kautta
mahdollisuus ammatilliseen, turvalliseen ja luottamukselliseen aikuiskontaktiin.
Ty6 on aktiivista kontaktin ottamista, juttelemista ja olemista nuorten kanssa — ei
heidan valvomistaan tai sammuneiden etsimista. Etsivassa tyéssa nuoria pyri-
tdan ohjaamaan vaihtoehtoisten vapaa-ajanviettotapojen ja erilaisten palveluiden
piiriin. Tavoitteena on erityisesti tavoittaa syrjaytymisriskissa olevat nuoret, jotka
voisivat tydntekijéiden arvion mukaan hyétya erilaisista palveluista, mutta eivat
syysta tai toisesta ole niiden piirissa. Ty6td tehddan sosiaalipedagogisessa
viitekehyksessa ja tydntekijat ovat kadulla nuoria varten, auttamassa ja kannusta-
massa heitd heidan erilaisissa elamantilanteissaan ja mahdollisissa vaikeuksis-
saan. Tavoitteena on nuorten elaméanhallinnallisten taitojen kohentuminen ja nii-
den tarkastelu oman eldman perspektiivista kasin. Tydskentelyssa hyddynnetaan
ratkaisukeskeista lahestymistapaa: tarkoituksena on tukea nuoria, valaa uskoa
heidédn omiin voimavaroihinsa ja kykyynsa hallita omaa elaméaansa ja
arkipdivaansa, saada heidat ajattelemaan elamantapojaan ja valintojensa vaiku-
tusta niihin.

Katu tydskentely-ymparisténa on paikka, jossa nuoria voidaan kohdata neutraalissa
ymparistdssa, ei-kenenkaan maalla vailla viranomaisen statusta ja ilman etta nuo-
ren tarvitsisi tehda ajanvarausta. Tyéntekijoilld ei mydskaan ole ennakkotietoa
nuoren mahdollisista ongelmista. Talléin hanet on mahdollisuus kohdata kokonai-
suutena ilman etukéateisolettamuksia. Vahemman muodollisessa yhteydesséa nuo-
ren on myds helpompi kertoa asioistaan ja kohdata tyéntekijat.

Etsivan tydmuodon tavoitteena on tdydentaa olemassa olevia nuorten palveluita
ja tiedottaa niista nuorille. Tydntekijat motivoivat nuoria ottamaan yhteytta ja kayt-
tamaan palveluita ja tarvittaessa ovat nuoren mukana niissa. Ajatuksena on toi-
mia eraanlaisena linkkina nuoren ja erilaisten palvelujarjestelmien valilla ja osal-
taan madaltaa kynnysta saada apua.
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Teoreettiset lahtokohdat ja kehittamistyd

Etsivan paihdekatutyén mallia lahdettiin tydstamaan osaprojektissa laajasta pers-
pektiivista kasin. Kehittdmistyén kestdessa aiemmin osaprojektissa kaytetty etsi-
van paihdekatutydn termi korvattiin yksinkertaisesti etsivan tyén kéasitteelld. Tama
valinta johtui etsivan tyén kasitteen laajemmasta merkityssisallosta; kasite kuvasi
myds paremmin sité tydmuotoa, johon kehittdmistydn tuloksena oltiin paatymassa.
Etsivaa tyota oli tehty Rovaniemella jo aikaisemmin ennen tata projektia muun
muassa yhteistydkumppanin toimintana, mutta tyén luonne oli ollut operaatiomainen
ja paihdekeskeinen. Projektin myéta tydmuotoa oli tarkoitus kehittaa ja tehda siita
mallinnus.

Kehittamistydssa lahdettiin liikkeelle tydn tausta-ajatuksista. Tassa oli tarkeaa oppia
ymmartamaan niita tekijoita, jotka vaikuttavat nuorten paihdekayttaytymiseen. Asiaa
voi lahestyd monestakin eri ndkékulmasta aina biologiasta sosialisaatio- ja
oppimisteorioihin asti. On syyta muistaa etteivat liilan yksinkertaistetut selitysmal-
lit tai ns. maalaisjarkeen perustuvat johtopaatokset tuo tydntekijdiden ulottuville
sellaista tietoa, joita vasten kestavia tydskentelyn I&htékohtia ja rakenteita voitai-
siin luoda. Nain ollen tyélle oli I6ydettava jonkinlainen teoreettinen viitekehys.

Kehittamistyéssa nakékulmaksi rakentui laajempi kulttuurinen ja yhteiskunnalli-
nen konteksti. Tdman taustalla voidaan nahdéa yhteiskuntarakenteen muutos, siir-
tyminen modernista yhteiskunnasta postmoderniin. Talle postmodernille ajalle on
ominaista sellaisten rakenteiden ja instituutioiden merkityksen kaventuminen ja
jopa haviaminen, jotka modernissa ajassa muodostivat tdrkedn osan yksilén
elamismaailmaa. Eldama postmodernissa ajassa ei maarity enda samojen tietty-
jen pysyvien arvojen kautta, vaan kollektiivisuuden tilalle on tullut erilaisten
erityiselamakertojen muodossa nayttaytyva individualismi. Jos aiemmin voitiin
puhua pysyvyydesta ja jarjestyksesta, yhdenmukaisuudesta ja eheydesté, post-
modernissa ajassa vastaavat kasitteet ovat satunnainen ja ambivalenssi, moniar-
voisuus, suhteellisuus ja pirstaleisuus. Yhtalailla sité leimaa niin ikdan eraanlai-
nen uudenlainen heimoistuminen, paikallisyhteisén merkityksen vahentyminen
seka irrallisuuden ja ei-mihinkdan —kuulumisen lisdantyminen. Onkin selvaa, etta
yhteiskunnallinen muutos luo uusia haasteita myés nuorten parissa tehtdvaan
paihdesisallélliseen tyéhén. (esim. Giddens 1995, Bauman 1996; Leimio-Reijo-
sen 2002 mukaan.)

Heinonen (2003) nostaa esille teknologisoituvan kulttuurin nakékulman. Tama
kulttuuri on yha enenevassa maarin osa erityisesti nuorten elamaa. Virtualisoituvan
elamantavan myéta, jota Internet ja virtuaalinen kommunikointi leimaavat, voi-
daan puhua elamysyhteiskunnasta, jossa elamysten etsiminen, tuottaminen ja
tuotteistaminen ovat keskeisiad toimintoja. Téllainen yhteiskunta rakentuu
elamantavoille ja erityisille trendeille, joita valitsemalla ja seuraamalla yksil® ikédan
kuin kirjoittaa omaa eldméantarinaansa ja valitsee viiteryhméansa, mihin han kulla-
kin hetkelld kuuluu. Elamyksid haetaan mahdollisesti vastapainoksi tyhjyyden ja
kuulumattomuuden tunteille, se voi olla tapa viihtya ja virkistya, tai se voi olla
pakoa reaalimaailman todellisuudesta.

Elamysyhteiskunnan ominaispiirteisiin liittyy myés erdanlainen tassa-ja-nyt-heti —

ajattelu. Historiallisesti seka myds reaalisesti ajateltuna silmanrapayksessa muut-
tuva maailma, jossa kaikkea on tarjolla koko ajan monesta eri mediasta, on omi-
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aan luomaan karsimattémyyden kulttuuria, jossa odottaminen ja pitkajanteisyys
ovat tuntemattomia kasitteitd. Tata kulttuuria viestitdan katkeamattomasti, esi-
merkkina vaikkapa mainosten valittdma kuva jatkuvasta kiireesta tai uusista ajan-
saastotavoista. Markkinoinnin avulla luodaan tarpeita erilaisille tavoille tehdé ela-
mastd ja vapaa-ajasta laadukkaampaa ja elamyksellisempaa mahdollisimman
helposti, nopeasti ja vaivatta. Hyvana esimerkkina toimii vaikkapa jatkuvasti nou-
sussa oleva mielialaldakkeiden kayttd (prozac-kulttuuri). En&a ei ole tarvetta "kar-
sid” alakuloisuudesta tai mielipahan tunteista tai mistddn muustakaan pikku
kolotuksesta, kun pilleri 16ytyy joka vaivaan ja kaytté on kulttuurisesti hyvaksyttya
(medikalisaatio). Mita vaaraa tassa laskussa on erilaisten kemiallisten aineiden
kaytélla muussa kuin hoidollisessa merkityksessa ja kuinka kaukana tasta
ollaankaan?

Seppald (2003) on tutkinut huumeidenkaytén kulttuurisia konteksteja. Hanen ha-
vaintojensa mukaan huumeidenkayttoon liittyy selkeitd alakulttuurisia rakenteita,
mutta asia ei ole kuitenkaan yksiselitteinen. Huumeidenkaytté nakyy mité erilai-
simmissa kulttuuripiireissa, ja toisaalta leimallisesti huumekulttuurin piirissa ei
valttamatta kayteta laittomia paihteita. Yleisesti ottaen Seppala erottaa useita eri-
laisia tekijéita huumeilmién taustalta. Myds hanen tutkimuksessaan esiin oli noussut
havainto jo hyvinkin nuorten paihteidenkaytésta itsensa palkitsemis- ja
rentoutumismielessa koulu- tai tydpaivan jalkeen. Samaista kasitysta tukevat myés
Helsingin kaupungin nuorisoasiainkeskuksen Luotsi-toiminnan katutyéntekijéiden
havainnot (Sorsa 2004).

Nuorten paihteidenkaytté voidaan yhdistda myds yleisesti paihdekulttuuriin ja nahda
sosiaalistumisena siihen. Jaatisen (2000) mukaan nuoret sosiaalistuvat suoma-
laiseen paihdekulttuuriin hyvin varhain, ja heidan péaihdekulttuurilleen on leimaa
antavana piirteena ns. viattomuuden retoriikka. Talla tarkoitetaan sita, etta nuoret
eivat koe itsedan aktiivisena valintoja tekevana subjektina paihteidenkaytén ja -
kokeilun kontekstissa. Paihdekayttaytymista ohjaa jonkinlainen kulttuurinen valt-
tamattémyys ja ajautuminen, joihin nuorilla itselldan ei ole valtaa. Samaten
paihteidenkdytén nahdaan olevan jonkinlainen portti tai riitti aikuisuuteen, silla
saavutetaan jotakin aikuisten maailmasta ja erdalla tavalla tukee nuoren
itsenaistymispyrkimyksia seka yhteiskuntaan kiinnittymistd (myés Leimio-Reijo-
nen 2002). Nuorten keskindisen vuorovaikutuksen osuus on hyvin vahva.

Tarkasteltaessa nuorten paihteidenkayttéa yhteiskunnallisesta ja kulttuurisesta
nakokulmasta on myés tydskentelya tassa tietenkin suunnattava niihin asioihin ja
merkityksiin, joita tarkastelu nostaa esiin. Jaatisen (2000) mukaan péaihdevalistus
sellaisena kuin nuoret sen kohtaavat ei palvele heidan tarpeitaan, koska se ei
kohdistu niihin merkityksiin joita nuorten paihdekayttaytymiseen liittyy. Huomiota
pitaisi kiinnittda laajempaan eldamankontekstiin, koska paihdekulttuuri syntyy enim-
makseen ympardivan yhteiskunnan kaytannoista ja malleista. Yhtélailla onnistu-
nut ennaltaehkaiseva tyd vaatii jonkinlaisen yhtymékohdan I6ytamista nuorten
paivittdiseen elamaan, seka heidan arkensa ndkemistad osana laajempaa koko-
naisuutta (Leimio-Reijonen 2002).

Paljolti on kysymys siita, halutaanko paihdekulttuuria uusintaa vai uudistaa. Tas-
sa on kysymys laajemmin koko kasvatusajattelua koskevasta ndkdkulmasta. Pe-
rinteita siirtdva sosialisaatio, joka on ainoastaan jo menneesta mallia ottava, jat-
kaa vain kehaa, jossa aikuiseksi varttunut sukupolvi arvottaa nykynuorten kayt-
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taytymistd oman aikansa arvojen ja todellisuuksien kautta, tuomitsee sen ja siten
jatkaa edelleen uusintavaa kasvatuskulttuuria. Nuoret ovat kuitenkin oman aikan-
sa eljia, ajattelevia subjekteja, jotka eivat ehdoitta hyvaksy vanhempiensa arvo-
ja — tdmahan on jopa valttamaténta, silla eilisen todellisuus ei ole samaa kuin
huominen. (Laapio 2002; Laapio ym. 2002.)

Sen sijaan jos kasvatus- ja paihdekulttuuria halutaan uudistaa, on kasvatuksen
antauduttava sukupolvien véliseen dialogiin. Tama tarkoittaa opiksi ottamista van-
hasta, mutta suuntautumista tulevaisuuteen yhdessa nuorten kanssa. Talldin vii-
saus ei ole vain aikuisten viisautta, vaan nuorten nadkemykset muodostavat resurssi-
varaston, josta voidaan ottaa oppia tulevaisuuden hahmottamisessa ja kasvatta-
va viisaus rakentuu nuorten ja aikuisten valisessd kommunikaatiossa. (esim. Mik-
konen 2000, Laapion 2002 mukaan.)

Etsivan tydén mallintamisessa p&adyttiin lahtékohtaisesti ns. norjalaiseen malliin
(ks. Hjort 1995). Tama malli Iahtee siitad perusajatuksesta, ettd on olemassa jouk-
ko nuoria, jotka tarvitsisivat erilaisia palveluita, mutta joita entuudestaan olemas-
sa olevat palvelut eivat saavuta. Etsivan tyén idea on siis tavoittaa ne nuoret,
jotka eivat osaa, tahdo tai voi hakeutua naiden palveluiden piiriin, mutta joiden
ajatellaan hyétyvan palveluiden kaytostd. Saavutetulla kontaktilla voidaan joko
antaa valiténta apua tai ohjata johonkin palveluun. Tassa tulee esille etsivan tyén
laajempi perspektiivi: pyritdan tekemaan kokonaisvaltaista tyéta nuorten parissa
ennaltaehkaisevassa viitekehyksessa, tavoitteena puuttua segregaatiokehitykseen
mahdollisimman aikaisessa vaiheessa.

Norjalaisen mallin mukaan etsivassa tydssa tydskentely perustuu vapaaehtoisiin
kontakteihin ja luottamuksellisiin suhteisiin eika siihen sisélly kontrollivelvoitetta.
Ty6 on luonteeltaan ehkaisevaa ja tukea antavaa. Nuoret voivat itse valita, halu-
avatko he tydskennella etsivan tydn tyéntekijéiden kanssa ja kuinka kauan, eiké
heidan tarvitse kertoa nimedan tullakseen kuulluksi. Tyétéd tehddan moni-
ammatillisessa tiimissa pareittain, ja tarkean osan tydstd muodostaa tyén arviointi
ja raportointi. Talla pyritdan pitdytymaan avaintehtdvassa seka kehittamaan tyo-
ta. Keskeisimpina sisaltéina voidaan pitdad kohderyhman jasenten tavoittamista,
tutustumista heihin ja ansaitun luottamuksen avulla saada mahdollisuus puuttua
tai vaikuttaa heidan elamaansa jotenkin motivoinnin keinoin. (ks. esim. Sorsa ym.
2002, Komiteamietinté 2000:3.)

Tybskentelytavan viitekehys on selkeésti sosiaalipedagoginen ja ratkaisukeskeinen.
Sosiaalipedagogiikalla ymmarretaan sosiaalisten ongelmien lievittamiseen ja eh-
kaisyyn tédhtdavaa kasvatuksellista toimintaa, jolle on ominaista itseapuun autta-
misen, yhteiséllisyyden vahvistamisen ja kasvatuksellisen ennaltaehkéisyn ideat.
Ongelmia pyritdan ratkaisemaan nimenomaan pedagogisessa viitekehyksessa.
Ihmisia ei ole tarkoitus opettaa sopeutumaan vallitsevaan tilanteeseen, vaan ak-
tivoida heité itse aktiivisesti toimimaan ongelmiensa voittamiseksi. Yhteiséllisyys
on tarked ulottuvuus, ja yhteiséja pyritddn vahvistamaan yksildiden kautta.
Sosiaalipedagogiikka nakee yhteis6t suurena kasvatuksellisen voiman
potentiaalina, ja pyrkii vaikuttamaan siten, etta yhteisdista kehittyisi kasvua tuke-
via ja tilaa antavia. Kasvua sosiaalipedagogisessa viitekehyksessa tapahtuu en-
nen kaikkea toiminnan kautta; kasvattajan tehtdvana on luoda olosuhteet
kokemukselle ja sen reflektoinnista kumpuavalle uudelle toiminnalle. My&sk&an
toimintaa ja kdytantdéa ei ole mahdollista erottaa toisistaan, vaan pedagogiikan
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perusluonne on soveltavaa ja kaytanndllista, jolloin teoriakin toimii ajattelun vali-
neend suunnaten toimintaa. (Hamalainen 1998; Kurki 2002.)

Norjalaisen mallin mukaiseen tydskentelyotteeseen paadyttiin monestakin syys-
ta. Osaltaan siihen on vaikuttanut etsivalle tyélle muodostuva paikka Rovaseudun
palveluiden jarjestelméssa, osaltaan se minka laatuista tyéta tyén tekijat voivat
tehda ja millaisin tyévalinein ja -menetelmin. Yhtena esimerkkina tasta voidaan
ottaa esille konkreettiset mahdollisuudet puuttua esimerkiksi alaikaisten alkoholin-
kayttéon katukuvassa. Yhtalailla voidaan miettid tyéskentelyn jatkuvuuden
mahdollistumista, jos tyd nahdadan kohderyhman silmissa ei-hyvaksyttavana
viranomaistoimintana tilanteessa, jossa mitdan varsinaisia viranomaiskeinoja ei
ole kaytettavissa. Toisaalta taas voidaan miettid, onko tahan tarvettakaan; ollaanko
kentalla valvomassa ja kontrolloimassa vai auttamassa nuorta ymmartdmaan oma
tilanteensa.

Tampereella toteutettiin laaja nollatoleranssikokeilu vuosina 1999 - 2000 (ks.
Korander - Soine-Rajanummi 2002). Kokeilusta opittiin kuitenkin, etta tiukoilla
ehdoilla toimiva puolipakollinen paihdepreventiivinen toiminta vesittyy nuoriso-
kulttuurien nokkeluudessa ja kasvattaa entisestdédn sukupolvien vélista kuilua.
Nollatoleranssikaytantd sai nuoret siitymaan piilottelevaan ja pohjia ottavaan
juomistapaan. Sen sijaan, ettd kaupunkikuvan siistiytymisella vahennettaisiin nuor-
ten alkoholinkayttéa, seurauksena on vain paihdekulttuurin kaksinaismoralismin
lisdantyminen. Liséksi julkijuomisen kontrolloinnilla on vahaiset mahdollisuudet
puuttua nuorten alkoholinkayttéon, jos se on kulttuurissa ja nuorisokulttuurissa
arvostettua (ks. esim. Jaatinen 2000). (Laapio 2004; Laapio ym. 2002.)

Nuorten péaihdekulttuuri rakentuu sen mukaisesti, millaisen arvon ja arvostuksen
aikuinen antaa nuorelle ja nuoren paihdekayttaytymiselle. Aikuisten suhtautumi-
nen nuorten péaihteidenkayttéén on usein varsin ristiriitaista: vaikka alaikaisten
juomista ei hyvaksyta, ei sita kyeta kieltdmaan eika rajoittamaan. Nuoret saavat
mallin paihteidenkaytté6n aikuisilta, mutta eivat tukea ja tietoa péihteista ja niiden
kaytdsta (Jaatinen 2000). Kasvattajien tulisikin toimia paihdekulttuuria uudistavasti,
mutta se vaatii uudenlaista suhtautumista nuorten paihteidenkayttéén ja
paihdekulttuuriin ylipaataan. Avainasemassa on luottamuksen ja kommunikaatio-
yhteyden rakentaminen kriittisessd muttei moralisoivassa hengessa. Nuoret on
nahtava paihdekulttuuria muuntavana voimavarana, ei toimenpiteiden kohteina.
On ymmarrettava, ettd nuorella on mahdollisuus valita, miten han paihteitd kayt-
taa, muttei vapautta jattaa valitsematta. Piilottelun, pelon ja syyllistdmisen sijaan
tarvitaan avointa ja rehellistd vuoropuhelua paihteidenkaytésta. Tama vaatii myos
omien kasitysten kyseenalaistamista ja ymmarrysta siita, ettd nuorella on oikeus
itsendiseen harkintaan ja toimintaan, mutta samalla han tarvitsee aikuisen opas-
tusta elaméansa hallintaan. (Komiteamietinté 2000; Laapio 2004.)

Etsivan tyon toteuttaminen ja mallintaminen

Kenttatyéta lahdettiin toteuttamaan aluksi yhteistyékumppanin jo toteuttamalla
tavalla, eli operaatiomaisesti perjantai-iltaisin seka juhlapyhien yms. yhteydessa.
Samaan aikaan tehtiin kuitenkin koko ajan kehittdmistyéta, mihin saatiin luonnol-
lisesti aineksia katutyén kautta. Alkuvaiheessa tarkedna osana tyéta oli myoés
kartoittava tyé seka Rovaseudun nuorisoalan toimijoiden etta valtakunnallisesti
etsivan tyon tekijdiden keskuudessa. Kartoittavan tyén tavoitteena oli saada tie-
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toa niin paikallisista olosuhteista ja tarpeista kuin my&s kokemuksia muualla maas-
sa tehtavasta etsivasta tydsta ja sen suhteen toteutettavista malleista. Erityisesti
alkuvaiheessa korostui tiedonhankinnan rooli ja merkitys kehittdmistydssa.

Etsivan tyon tavoittavuus osoittautui heti alkuun varsin vaihtelevaksi. Osaltaan
tata voinee selittaa talvisella vuodenajalla, mutta havaittavissa oli erityisesti nuor-
ten alkoholinkaytéssa tapahtuneet muutokset: juominen oli myés Rovaniemella
siirtynyt yha enemman kotibileisiin. Tata kasitysta tukivat myds poliisin sosiaali-
tyéntekijan havainnot. Syyna tallaiseen kehitykseen oli varmasti osaltaan ollut
erityisesti poliisin toimesta viime vuosina suoritetut tehostetut toimenpiteet puut-
tumisessa nuorten paihteidenkayttédn. Ehka tavoitettavuuteen vaikutti osaltaan
myds etsivan tyon silloinen kohderyhmamaarittely: tavoite oli nimenomaan puut-
tua nuorten alkoholinkayttéon.

Kartoitus- ja taustatydn tuloksena paadyttiin ottamaan kehittdmistyén pohjaksi ns.
norjalainen etsivan tyén malli (ks. Hjort 1995), jonka pohjalta tyémuoto mallinnettiin.
Talldin etsivaa tyota alettiin tehda kaikkina viikonpdivina ja eri aikoina. Tydmuoto
on itsedan kehittavaa, joten varsinkin alussa korostui tyén kartoittava ja kehittava
luonne.

Kehittdmistyén kestdessa ajatuksena oli, ettd etsivaa tyéta voitaisiin tehda
tuloksellisuuden ja tavoitettavuuden kasvattamiseksi myds muissa ymparistoissa
kuin julkisissa tiloissa ja kaduilla. Lahinna pohdittiin mahdollista yhteisty6ta koulu-
jen seka kuntien nuorisotoimien kanssa. Nuorisotoimien kanssa yhteisty6ta
tehtiinkin varsin saannéllisesti. Sen sijaan kouluyhteistyén virittdmisesta luovut-
tiin, koska todettiin projektin keston olevan taysin riittdmatén luomaan vakiintuvaa
yhteisty6kaytantéa koulumaailmaan. Hyvin toimivia esimerkkeja téllaisesta yhteis-
tydsta tosin l6ydettiin kartoitustyén aikana muualta maasta.

Kehittamistydssa sovellettiin toimintatutkimuksellista otetta. Mallinnuksen ensim-
maisen version valmistuttua tarkoituksena oli ettd mallia muokataan tyén kesta-
essa tydsta tulevan palautteen pohjalta. Ensimmainen versio mallista osoittautui-
kin puutteelliseksi, ja uusia versioita tehtiin useampiakin. Kenttatydskentelysta
tullut palaute vaikutti mallinnusprosessiin, mika oli tietenkin hyva asia ja tavoittei-
den mukaista tyéskentelya. Etsivan tyon tydskentelymuotoja muokattiin mallin
mukaan ja prosessia tarkasteltiin mallin ja kdytdnnén tyén vuorovaikutuksessa.
Mallin esittely on sivuilla www.huumereitiltahoitoketjuun.net (toimintamallit).

Toiminnan vakiintuminen

Osaprojektin myéta uuden tyéskentelyotteen mukainen etsiva tydmuoto saatiin
luotua erityisnuorisotyén tyévalineeksi ja siitd tehtiin Huumereitiltéa hoitoketjuun -
hankkeen tavoitteiden mukainen Internetissé julkaistu mallinnus. Uuden
tydskentelymuodon mukaista tyéta ehdittiin tehda osaprojektissa muutaman kuu-
kauden ajan. Uuden mallin mukaisella tydskentelyotteella voidaan jo ndin lyhyen
ajan perusteella sanoa paastyn parempaan tavoitettavuuteen, vaikka varsinaista
arviointia kannattaakin esittaa vasta pitemman tyéskentelyperiodin jalkeen. Voi-
daan myds sanoa, ettd tydskentelyssa paastiin laadullisesti mallin tavoitteiden
mukaiseen tyéskentelytapaan. Huomattavaa kuitenkin on, ettad vaikka tyémuoto
oli sindnsa tuttu toimijoille, oli sen sisalté muuttunut huomattavasti. Luonnollisesti
uusien ulottuvuuksien omaksuminen vie aikaa, jonka jalkeen niitad voidaan vasta
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reflektoida kokemuspohjalta. Luottamuksellisiin suhteisiin perustuva
epamuodollisissa yhteyksissa tapahtuva etsiva tyé on tydmuotona liséksi niin hi-
das, ettd vauhtiin padseminen vie aikaa.

Osaprojektissa laaditun etsivan tyén mallin vahvuuksina voi ajatella sen tyéta
selkiyttavan vaikutuksen; malli kirjoittaa sen auki ja tekee sen nakyvaksi seka
tyéntekijoille itselleen ettd ulospdin. Tdma mahdollistaa kunnollisen tydn
reflektoinnin. Tydmuotona nyt kehitetty etsiva tyé on varsin uusi tydmuoto
Rovaseudulla, ja se tdydentaa olemassa olevaa palvelutarjontaa. Tydmuoto mah-
dollistaa tavoitettavuuden, jota ei muuten saavutettaisi. Tyd on osaltaan ennalta-
ehkaisevaa, osaltaan varhaista puuttumista ja osaltaan korjaavaa tyéta.

Mallin heikkoutena voi ajatella prosessin kuvaamisen vaikeuden. Etsivassa ty6-
muodossa muuttujia on niin paljon ja ty6 on paallekkaisista prosesseista koostuvaa,
joten selkea toiminnallinen prosessikuvaus on varsin hankala tehda ja ehka se on
jopa hieman epéatarkoituksenmukaista. Nyt laadittu malli onkin l&hinna sisallollista
nakokulmaa luotaava, koska epamuodollisessa yhteydessa tapahtuvassa ja or-
ganisaatioihin kiinnittymattémassa ihmistydéssa asiat menevat usein védhan omia
polkujaan. Tdman ei kuitenkaan tarvitse tarkoittaa sita, ettad tyon laatu olisi ky-
seenalainen. Laatuun paastaan kokonaisvaltaisella siséllédnhallinnalla, jonka to-
teuttaminen etsivassa tydssa on taysin mahdollista ja tuotetun mallin on tarkoitus
nimenomaan toimia siind apuna. Tydmuotoa ylipdataan ajateltaessa sen
heikkouksina on hitaus ja oikeanlaisten tekijéiden tarve. Mitattavuus lienee sa-
maa tasoa kuin muussakin nuorisotydssa; tyémuoto tuottaa niin tilastollista kuin
laadullista tietoa kontakteistaan ja niiden sisallista.
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8. ROVANIEMEN SEUDUN NUORTEN PALVELUJEN KARTOITUS

Arja Jaaskeldinen
terveydenhoitaja, Rovaniemen kaupunki

Osaprojektin tavoitteena oli kartoittaa Rovaseudun nuorten palveluja,
palveluketjuja ja toimintatapoja ja kehittda toimivat kdytannét palvelujen
selkedksi, asiakaslahtdiseksi ja joustavaksi jarjestdmiseksi. Rovaseudun
nuorten palvelupisteen perustamisen tarkoituksenmukaisuutta arvioitiin
myos ja kehittdmistyd jatkuu Rovaseudun lastensuojeluhankkeen ja Rovalan
kanssa tehtdvidssa yhteistyéssa. Tukea tarvitsevan nuoren palveluketjut ku-
vaavat ldhinnd tdmanhetkisia palveluketjuja. Kuvauksen ldhtékohtana oli
nuoren kohtaaminen kouluympdéristéssa. Nuorten palveluja kartoitettiin te-
kemalla palvelukartta, palvelujen ryhmittely palvelun ehkéisyn tason mukaan
ja palveluketjumalli. Niiden pohjalta mietittiin solmukohtia, jotka vaativat
selkeyttamista. Lisdksi pohdittiin keinoja puuttua huolen aiheisiin mahdolli-
simman varhaisessa vaiheessa.
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Hankkeen lahtékohdat, tavoitteet ja kohderyhma.

Rovaniemen seudulla (Rovaniemi, Rovaniemen maalaiskunta ja Ranua) seka
asiakkaat ettad auttajat totesivat nuorten palvelujen olevan hajallaan ja yhteistyén
toimijoiden kesken olevan osittain puutteellista ja tyénjaon epaselvaa. Palveluja
kayttavat nuoret joutuivat hakemaan palveluja useasta eri paikasta eika tieto kul-
kenut riittavasti palveluiden tuottajien valilld. Ennaltaehkaisevalta tyélta puuttui
koordinaattori ja kokonaisvastuun kantaja. Naistd syistd Rovaniemen terveys-
keskus tuli mukaan Huumereitiltd hoitoketjuun -hankkeeseen syksylla 2003
osaprojektilla, jonka tavoitteena oli kartoittaa Rovaseudun 12 - 25 -vuotiaiden
nuorten palveluja, palveluketjuja, tyéntekijéiden toimintatapoja ja kehittaa toimivat
kaytannét palvelujen selkeaksi, asiakaslahtdiseksi ja joustavaksi jarjestamiseksi.
Tavoitteena oli arvioida myds Rovaseudun nuorten palvelupisteen perustamisen
tarkoituksenmukaisuutta paikkana, jossa palvelujen saatavuus olisi joustavaa eika
leimaisi psykososiaalisen tuen tarvitsijoita (Taskinen 2004, 33). Lisaksi painopiste-
alueena oli ennaltaehkaisevan tyén tehostaminen ja koordinointi seka varhaisen
puuttumisen tehostaminen nuoria kohdatessa. Ajatuksena oli, ettd kaikki nuorten
hyvinvointia lisdava toiminta ehkaisee paihdehairididen esiintymistd. Hankkees-
sa toimi palkattuna tydntekijana terveydenhoitaja Arja Jaaskeldinen 10.9.2003 -
30.6.2004. Hanen tukenaan toimi moniammatillinen tyéryhma. Hankkeen etene-
mista seurasi myds Nuorten hoidon yhteisty&elin, joka koostuu Rovaniemen kau-
pungin ja maalaiskunnan eri sektoreiden tydntekijoistd, erikoissairaanhoidon ja
jarjestéjen edustajista.

Kehittimistoiminnan ja mallinnusprosessin eteneminen

Nuorten hoidon yhteistydelimen toimesta kartoitettiin nuorten paihdepalveluja
Rovaniemelld ja maalaiskunnassa kevaalla 2003. Tavoitteena oli tehostaa nuor-
ten paihdeongelmien tunnistamista ja niihin puuttumista, vahentaa palveluiden
paallekkaisyyksia ja tunnistaa mahdollisia aukkoja palvelujarjestelméssa. Kartoi-
tuksen toteutuksesta vastasi Rovalan setlementin paihde- ja huumeklinikka
Romppu.

Rovaniemen seudun nuorten muitakin kuin paihdepalveluja pohdittiin osaprojektin
tyéryhmassa ja Nuorten hoidon yhteistydelimessa. Palveluketjujen mallinnuksia
kasiteltiin my6s kaupungin ja maalaiskunnan kouluterveydenhoitajien sekéa hank-
keen Rovaniemen toimijoiden kanssa. Ranuan nuorten palveluista saatiin tietoa
projektityéntekija Virpi Niemelaltd ja moniammatilliselta Silta-tyéryhmalta.

Nuorten palveluja kartoitettiin ja havainnollistettiin tekemalla palvelukartta, palve-
lujen ryhmittely palvelun ehkéisyn tason mukaan ja palveluketjumalli. Nykyisin
toimivista alle ja yli 18 -vuotiaan tukea tarvitsevan nuoren palveluketjuista ja
Rovaseudun nuorisoasemasta tehtiin prosessimallit ProcessGuide -ohjelmalla.
Huumereitilté hoitoketjuun -hanke jarjesti koulutusta ja ohjausta ohjelman kaytds-
sd. Mallinnuksen avulla mietittiin palveluketjujen toimivuutta ja
kehittdmismahdollisuuksia. Mallit olivat nahtavilld ja kommentoitavina projektin
kotisivuilla ja projektin jalkeen ne on tarkoitus siirtdd kaupungin Intranetiin tyénte-
kijoiden kayttéon hydédynnettavaksi tydssa ja perehdytyksessa. Nykyiset
palveluketjut mallinnettiin lahtékohtana kouluymparistéssa kohdattu nuori. Malli-
en ulkoiset ominaisuudet yhtenaistettiin Lapin keskussairaalan mallien kanssa.
Mallit tehtiin erikseen alle ja yli 18 -vuotiaille. Mallien avulla hahmotettiin
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palveluketjuja ja niiden toimivuutta havainnollisesti, joten mallinnus toimi
kehittamistydn valineend. Prosessin aikana Iéydettiin nuorten palvelujen
kehittdmistarpeita ja hyvia kaytantséja. Seuraava kuvio esittda nuoren palveluketju-
prosessin etenemisen.
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Kuvio 1. Alle 18 -vuotiaan tukea tarvitsevan nuoren palveluketju
(www.huumereitiltahoitoketjuun.net)

Osaprojektin johtopaatokset ja kehittimistydon eteneminen

Henkiléstéresursseista koettiin pulaa lahes joka sektorilla. Asiakaskuormitus ko-
ettiin raskaana ja omat voimavarat ja mahdollisuus kiireen takia hoitaa tyénsa
tyydyttavasti riittamattomana. Lapin yliopiston tutkijan Anne-Mari Suopajarven
(1999, 18 - 22) tekeman tutkimuksen mukaan vuonna1999 terveystoimen ja muun
sosiaalitoimen kuin paivahoidon henkildstésta yli 60 % oli sitd mieltd, ettéd heidan
edustamansa palvelut olivat riittdamattémat. Palvelujen laatu koettiin kuitenkin hy-
vaksi. Viranomaisten valinen yhteistyd koettiin silloinkin riittdmattdmana etenkin
terveys-, koulu- ja nuorisotoimessa. Maalaiskunnan tyéntekijat pitivat edustamiaan
palveluja huonoina ja riittdmattémina useammin kuin kaupungin tyéntekijat.

Yhteistydssa koettiin olevan tiivistdmisen tarvetta lahes kaikilla tahoilla (my&s
Suopajarvi 1999, 22). Palautteen saaminen koulun ulkopuolisista palveluista ta-
kaisin koulun oppilashuoltohenkiléstélle oli vahaista. Kouluilla oli epavarmuutta
siitd, onko oppilas kayttanyt palvelua, johon hanet on ldhetetty, mita sielld on so-
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vittu ja miten koulussa voitaisiin tukea oppilasta. Nuorten palvelujen kaytén sah-
koista seurantaa onkin alettu kehittaa siihen nimetyn tyéryhman toimesta sosiaa-
li- ja terveyslautakunnan hyvaksymana.

Useissa palveluissa todettiin, ettéd nuoren tilanteeseen olisi pitanyt puuttua aikai-
semmin, jotta mahdollisuuksia auttamiselle olisi ollut enemman eika tilanne olisi
vaatinut raskaita toimenpiteita. Paihdepalvelukartoituksessa tdma asia tuli erityi-
sesti myds esille. Poliisilaitoksella tydskentelevan sosiaalityéntekijan tyén on to-
dettu olevan tehokasta varhaista puuttumista nuorten alkoholinkayttéén. Tarpee-
seen lisata varhaista puuttumista haettiin ja saatiin valtionavustusta Sosiaali- ja
terveysministerion Sosiaalialan kehittdmishankkeesta Varhaisen puuttumisen
hankkeelle, joka aloitettiin seutukunnassa elokuussa 2004. Aiheeseen liittyen
Rovaniemen ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysala toteutti Puheeksiotto-
kouluttajakoulutuksen Huumereitilta hoitoketjuun -hankkeessa talvella 2004 - 2005.
Siihen osallistui Rovaseudun lasten ja nuorten kanssa tydskentelevia tydntekijoi-
ta eri sektoreilta. Huoli puheeksi -koulutukset jatkuvat tydyksikdisséa mahdollisim-
man kattavasti.

Kartoituksen aikana tuli usein esille, ettd odotukset muilta palveluiden tuottajilta
ovat eparealistisia, jos toisten toimenkuvista ja toimintamahdollisuuksista ei tie-
deta riittavasti. Yhteydenotto eri palveluihin on helpompaa ja yhteistyd sujuvam-
paa, jos tydntekijat tuntevat toisensa. Ranualla yhteistyé sektoreiden valilla tun-
tuu olevan mutkatonta, koska pienellad paikkakunnalla tydntekijat tuntevat toisen-
sa hyvin. Lisdksi Ranualla oli toiminnassa palveluohjaajakokeilu, jossa palvelu-
ohjaaja jarjesti, ohjasi ja seurasi asiakkaalle annettuja palveluja palveluketjussa
ja -prosessissa. Kokeilusta oli Ranualla hyvat kokemukset. Henkilékohtaista tu-
tustumista tapahtuu pitkien tyésuhteiden aikana vaistamatta, mutta sita voisi viela
edistaa kutsumalla yhteistydkumppanit kokoon esim. koululle, jolloin nuorten pa-
rissa tydskenteleville muut palvelut henkildityvat ja yhteyden ottaminen helpottuu
jatkossa. Avoin keskustelu ristiriidoista ja odotuksista auttaa realisoimaan odotuk-
sia, vahentaa jannitteitd sektoreiden kesken ja tydntekijat voivat paremmin luot-
taa toinen toistensa tyéhén. Toimenkuvia voidaan valottaa myés yhteisissa
perehdytys- ja tutustumistilaisuuksissa. Nuorten parissa tyéskentelevien yhteys-
tiedot I6ytyvat nyt tehdyista palveluketjumalleista. Verkostotydn kehittamiseksi on
aloitettu Stakesissa kehitetyn ratkaisukeskeisen, dialogisen verkostoty6-
menetelman kayttd moniammatillisissa ryhmissd Rovaseudun Varpu-hankkeen
myo6ta.

Rovaseudun nuorisoasema vastaisi moniin palvelukartoituksessa ilmenneisiin
epéakohtiin. Sielld olisi mahdollista moniammatillisena verkostoyhteistyéna arvioi-
da nuoren jatkohoidon tarve ja tilanne kokonaisvaltaisesti, jolloin tarve kayttaa
useita palveluja ja erikoissairaanhoitoa vahenisi. Nuorisoaseman suunnittelu jat-
kuu uuden Rovaniemen kaupungin palveluiden jarjestelyn myéta. Ammatti-
korkeakoulun johtotiimille laadittiin kannanotto ja suositus opiskelija-
terveydenhuollon psykososiaalisten palveluiden kehittdmisestad ja
opiskelijakuraattorin tai -psykologin tyépanoksen lisddmisesta.

Projekti antoi mahdollisuuden paneutua Rovaseudun nuorten palveluihin, niiden
epakohtiin ja kehittamistarpeisiin. Kuntien tyéntekijaresurssien niukkuuden vuok-
si palvelujen kehittdmiselle ei jaa perustydssa aikaa. Siksi oli tarkeda saada teh-
da tata kehittamistyétd Huumereitiltd hoitoketjuun -hankkeen osaprojektina. Pal-
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veluja kartoitettaessa nousi muutamia tarkeitd kehittdémistarpeita, joihin on mo-
nelta osin I6ydetty myds parannusmahdollisuuksia. Tyéntekijoiden kokemaan
resurssipulaan ei ole saatu helpotusta, mutta toivottavasti tydomenetelmien kehit-
tdminen selkeyttaa tydnjakoa ja auttaa jasentdmaan omaa tyénkuvaa. Varhaisempi
puuttuminen huolta aiheuttavissa tilanteissa helpottaa jatkossa tyépaineita, kos-
ka vdhemman voimavaroja kuluttavia ratkaisuja on helpompi I6ytaa aikaisemmassa
vaiheessa (Taskinen 2004, 33). Nuorisotyén, erityisnuorisotyén, koulu-
terveydenhuollon ja muun ennaltaehkaisevan tyén resurssien vahvistaminen li-
saisi varhaisen puuttumisen mahdollisuuksia ja siten siirtaisi tyén painopistetta
kevyempiin toimenpiteisiin, lisdisi hyvinvointia ja vahentaisi inhimillista karsimys-
ta.
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9. TARTUNTATAUTIEN EHKAISY JA HOITO

Kemin terveyskeskuksen osaprojekti

Leila Haikio
sairaanhoitaja, Kemin terveyskeskus

Ritva Aho
osastonhoitaja, Kemin terveyskeskus

Eila Heikkinen
lehtori, Kemi-Tornion ammattikorkeakoulu

Kemin kaupungin terveyspalveluissa kehitettiin Huumereitiltd hoitoketjuun
osaprojektina ”pédihteiden kayttdja terveysasemalla” toimintamallia. Paata-
voitteena oli pdihteiden kadyttéon liittyvien infektioiden ehkdisy ja hoito ja
yhteisten ohjeiden ja toimintamallien luominen. Toiminnassa pyritdan tavoit-
tamaan huumeiden kayttajat, saamaan heidat tietoiseksi infektiotautien
tartuntatavoista sekd motivoiduksi hakeutumaan hoitojirjestelméan piiriin.
Toiminnassa pyritddn myoés sosiaali- ja terveystoimen tydntekijéiden tiedol-
listen ja taidollisten valmiuksien lisddmiseen paihteiden kayttéjien ja heidan
laheistensd kohtaamisessa. Malli otetaankin kdytt66n syksylla 2005 alka-
vassa terveyskeskuksen kehittamisprojektissa.
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Hankkeen lahtékohdat, tavoitteet ja kohderyhma

Vuosituhannen vaihteessa suonensisaisia huumeita kayttavien maksatulehdukset
olivat edelleen yleisia niin koko Suomessa kuin pohjoisessa Kuolan alueella, jos-
sa HIV-tartuntojen méaara oli nousussa. Myés Eteld-Suomessa HIV-tartunnat oli-
vat lisdantyneet.

Hepatiitti A:n ilmaantuvuus on vaihdellut Suomessa huomattavasti. Imaantuvuus
laski vuosina -94 - 95 ruiskuhuumeiden kayttajilla olleen epidemian jalkeen, kun-
nes vuonna 2002 ilmeni taas epidemia ruiskuhuumeiden kayttajilla. B-hepatiitin
tartuntojen maara ruiskuhuumeiden kautta oli huipussaan vuonna 1999, jonka
jalkeen ilmaantuvuus on pikku hiljaa vahentynyt. Syita tapausten vdhenemiseen
on ollut todennakdisesti ruiskujen ja neulojen vaihtojarjestelma seka tarjotut B-
rokotteet. Hepatiittia on todettu nimenomaan paikkakunnilla, jossa pistosvalineiden
vaihtoa ei ole jarjestetty. C-hepatiitti on lahes yksinomaan seurausta ruisku-
huumeiden kaytosta. Rekisteriin merkittyjen tapausten maara on laskenut tasai-
sesti huippuvuoden 1998 jalkeen. Sekin viittaa puhtaiden pistosvalineiden merki-
tykseen hepatiittien ehkaisyssa. (http://www.ktl.fi.)

HIV-tartunnat lisdantyivat Etela-Suomessa vuodesta 1999, josta Idhtien vuosittai-
nen tartuntojen maara on yli kaksinkertainen edellisiin vuosiin verrattuna. Vuonna
1999 Etela-Suomen laanissa oli 109 uutta rekisteroditya tartuntaa ja Lapin laénissa
yksi tapaus. Vuonna 2000 rekisterdéityja tartuntoja oli Etela-Suomessa 101 ja La-
pissa yksi. Yhteensa vuoden 2001 loppuun mennessa rekisterdityja tartuntoja ol
Suomessa yhteensad 1253, joista suurin osa Etela-Suomessa; Lapin laanissa ol
17 rekisteroitya tartuntaa. Suonensisaiset huumeet ja suojaamaton seksi ovat ol-
leet tavallisimmat tartuntatavat. (http:/ktl/fi/portal)

Suomen lahialueilla, johon Venéjalla kuuluu Murmanskin alue, Karjalan tasavalta,
Pietarin kaupunki, Leningradin alue seka Kaliningradin alue, HIV-tartuntojen méaara
kasvoi vuonna 2001 rajahdyksenomaisesti. Valtaosa uusista HIV-tartunnan saa-
neista oli nuoria. Murmanskissa vuosina 1999 - 2001 nopeasti lisdéntyneista tartun-
noista 89 % tapahtui likaisten neulojen valityksella. (Aaltonen - Arsalo, - Sinkko-
nen (Eds.) 2002; Bailouk 2002.)

Epidemian levidminen Lappiin niin etelésta kuin pohjoisesta on suuri vaara. limei-
sia HIV-tartuntojen ja huumeiden kayttéén liittyvien muitten tartuntatautien levia-
misen edistajid ovat likaiset ruiskut ja neulat sekd huumeidenkayttadjien tietamat-
témyys tai valinpitdmattdmyys tartuntatavoista. Vuosisadan vaihteen yleisesta ti-
lanteesta ja Kemissa tartuntatautien lisddntymisesta johtuen huumeenkayttajien
ohjauksen ja neuvonnan kehittdminen ja ruiskujen ja neulojen vaihto siihen
kytkettyna katsottiin Kemissakin tarpeelliseksi.

Jo ennen Huumereitiltd hoitoketjuun -projektin aloittamista vuonna 2002 Kemin
sosiaali- ja terveyslautakunta oli paattanyt huhtikuussa 2000 avata kahden vuo-
den koeajalla neuvonta-aseman, joka palvelisi erityisesti suonensisaisia huumei-
ta kayttavia mutta my6és muita huumeiden kayttajia. Lautakunnan paatéksen mu-
kaan asemalla oli tarkoitus vaihtaa kaytetyt ruiskut ja neulat puhtaisiin valineisiin,
antaa tietoa ja ohjausta huumeiden haitoista ja tartuntataudeista seka jakaa tuki-
materiaalia. Toimintaa pydrittivat vapaaehtoiset sosiaali- ja terveystoimen tyénte-
kijat virkatydna. Aseman toiminta lopetettiin 1,5 vuoden jalkeen, koska asiakkaita
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ei tavoitettu. Huumereitiltd hoitoketjuun -projektin puitteissa alettiin sitten uudel-
leen ja perusteellisemmin suunnitella paihdeasiakkaan hoitoa terveysasemalla
painottaen edelleen tartuntatautien ehkaisya ja hoitoa.

Kemin terveyskeskuksen hankkeen pitkan tahtdimen tavoitteena on saada huu-
meiden kayttéon liittyvat HIV ja muut tartuntataudit ennaltaehkaistya ja saada
tartuntojen maara vahenemaan. Hankkeen lyhyen tédhtdimen tavoitteina oli tavoit-
taa huumeidenkayttéjat ja saada heidat tietoiseksi tautien tartuntatavoista, saada
kayttajat motivoiduksi hakeutumaan hoitojarjestelman piiriin ja lopettamaan
paihteiden kayttd, lisaté sosiaali- ja terveystoimen tydntekijéiden ammatillisia val-
miuksia paihteiden kayttajien ja heidan laheistensa kohtaamisessa seka hyédyn-
tda Kuolan niemimaan kokemuksia paihteidenkayttijien kanssa tyéskentelysta.
Tarkoituksena oli mallintaa huumeen- tai paihteidenkayttajan hoitopolku ja luoda
terveyskeskukselle yhteiset paihdeasiakkaan hoito-ohjeet seké aloittaa neuvonta
ja ohjaus kehitetyn mallin mukaisesti joko erillisella neuvonta-asemalla tai nivoa
se paivittédiseen asiakastydskentelyyn.

Kemin terveyskeskuksen hankkeen kohderyhmana olivat Kemin kaupungin sosi-
aali- ja terveystoimen tydntekijat sekd paihdeasiakkaat. Terveyskeskuksen projekti-
henkiléna toimi sairaanhoitaja Leila Haikié. Hanen tukenaan oli moniammatillinen
projektityéryhma, johon kuuluivat osastohoitaja Ritva Aho, johtava hoitaja Marja-
leena Tapio, A-klinikan johtaja Riitta Hakala ja tyoterveyslaakari Erkki Kaukonie-
mi. Projektin aluevastaava, lehtori Eila Heikkinen Kemi-Tornion ammatti-
korkeakoulusta osallistui myds tyéryhmaan. Projektihenkilélle oli varattu aika-
resursseja projektista, mutta tyéryhma ja erityisesti osastohoitaja Ritva Aho osal-
listuivat merkittavasti omalla panoksellaan hankkeen suunnitteluun ja toteutuk-
seen.

Mallinnuksen suunnittelu ja lIahtékohdat

Huumereitiltd hoitoketjuun -projektin suunnitteluvaiheessa Kemin terveyskeskuk-
sen osaprojektin teemaksi paatettiin huumeiden kayttdéon liittyvien tartuntatautien
ehkaisy ja hoito. Perusteina olivat uhkaava huumeidenkaytén lisdantyminen ja
tartuntatautien maaran kasvu, terveyskeskuksen toteuttama paihteiden kayttajien
neuvonta-aseman kokeilutoiminta sekd ammattikorkeakoulun aikaisemmat kan-
sainvaliset HIV-/ Aids-projektit. Osaprojektin tavoitteiden ja toiminnan tarkentaminen
alkoi heti syksylla 2002. Projektin aloittamisseminaarissa lokakuussa 2002 yksi
tyéryhma pohti paihdeasiakkaan kohtaamista ja hoitoa terveyskeskuksen
paivystyksen ja vastaanoton ndkdkulmasta. Tama antoikin ideoita osaprojektin
toiminnan suunnittelulle. Projektihenkilén tueksi nimettiin Kemissd moni-
ammatillinen tyéryhma laaja-alaisen ndkemyksen varmistamiseksi.

Kaikissa Huumereitiltd hoitoketjuun -projektiin kuuluvissa osaprojekteissa tehtiin
nykytilankartoitus projektitoiminnan tavoitteista, toiveista ja odotuksista heti pro-
jektin alussa vuonna 2002. Projektitoiminnan tavoitteiksi asetettiin muun muassa
erilaisten paihdetyén toimintamallien ja henkiléston ammatillisten valmiuksien
kehittaminen. Kemin osaprojektin tavoitteet ja toiminnot tarkennettiin taman tausta-
kartoituksen perusteella. Paihdeasiakkaan tartuntatautien ehkaisyyn ja hoitoon
painottuvan ohjauksen kehittaminen terveyskeskuksen vastaanotolla ja siihen liit-
tyvat henkiléstdén koulutus ja yhteiset hoito-ohjeet tulivat keskeisiksi, koska
paihdeasiakkaan kanssa tydskentelysta ei ole terveyskeskuksessa paljon koke-
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musta. Projektista, sen tavoitteista ja toiminnoista tiedotettiin ja keskusteltiin kai-
kissa niissa terveyskeskuksen toimipisteissa, joissa paihdeasiakkaita kohdataan
seka myds Lansi-Pohjan keskussairaalan tartuntatautien osastolla.

Projektihenkilé teki koulutustarpeiden ja yhteisten hoito-ohjeiden tarpeen kartoi-
tuksen terveyskeskuksen henkilékunnalle. Sen pohjalta tehtiin vuodeksi 2003
koulutussuunnitelma ja listaus tarvittavista hoito-ohjeista. Asiakkaille suunnattu
kysely tuotti tietoa tarvittavan ohjauksen sisélldista ja kaytdnnén toteutuksista.
Mallinnettavan paihteiden kayttajan ohjaukseen painottuvan hoitopolun alustava
hahmotelma oli valmiina jo projektin alkuvaiheessa. Malli perustui aikaisempiin
kokemuksiin ja suunnitelmiin paihdeasiakkaan hoidosta terveyskeskuksessa.
Samoin yhteisten hoito-ohjeiden kansio oli jo olemassa.

Kehittimistoiminnan ja mallinnusprosessin eteneminen

Alustavan mallin ja olemassaolleiden hoito-ohjeiden pohjalta oli hyva lahted ke-
hittamaan mallia eteenpéin henkilékunta- ja asiakaskyselyn tuloksia ja kirjallisuut-
ta hyddyntaen. Sahkdiseen muotoon kehitetyn mallin "Paihdeasiakkaan neuvon-
ta ja ohjaus Kemin terveyskeskuksen vastaanotolla” mukaan sairaanhoitaja te-
kee asiakkaan kanssa tilannearvioinnin eli hoidon tarpeen arvioinnin. Han ohjaa
asiakkaan tarvittaessa laakarille tai muuhun hoitopaikkaan tai varaa uuden ajan
omalle vastaanotolleen. Mallissa on seuraavat tietopankit: hoitajan tietovarasto,
hoito-ohjeita hoitohenkildkunnan kayttdén, potilasohjeita asiakkaille seka yhteys-
tietoja muihin hoitopisteisiin. Toiminta- ja hoito-ohjeita on myés kirjallisena
perehdytyskansiossa. Malli on www-sivuilta www.huumereitiltahoitoketjuun.net.
Toimintamallin elementit on esitetty kuviossa 1. Mallin ovat laatineet sairaanhoita-
ja Leila Haiki6 ja osastonhoitaja Ritva Aho.

pdihdeasiakas
saapuu

terveysasemalle
ladkarin
aika laakarille vastaanotto
1) tilannekartoitus 2) ns#;anunsta ja hl;itﬂjal;l:t
aika hoitajalle vastaanotto
[
hoito muualla
A e b
Yhteystiedot Patilasohieet jan ei tarvitse hoitoa
eystiedo otilasohjee ﬁFtﬂiafﬁﬁfH
(2] ok -

Kuvio 1. Paihdeasiakkaan neuvonta ja ohjaus Kemin terveyskeskuksen vastaanotolla
(www.huumereitiltahoitoketjuun.net)
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Mallinnusta ja kehittamistyéta edistava tekija oli projektitydntekijan ja vastaan-
oton osastonhoitajan motivoituneisuus ja huolellinen tyéhén paneutuminen. Asi-
antuntijan apu mallin saamisessa sahkdiseen muotoon edisti myds hoitomallin
kokonaisuuden kehittymistd. Asioiden pohtiminen ja arviointi projektitydryhman
kokouksissa rohkaisivat ja kannustivat myds eteenpéin. Edistavana tekijana ol
myds esimiesten ja muun henkildkunnan ndkemys paihdetyén ja niihin liittyvien
infektioiden torjumisen tarkeydesta. Huumereitiltd hoitoketjuun -projektin eri osa-
projektien toimijoiden tapaamiset ja yhteiset opintomatkat Venajélle toivat uusia
nakokulmia, loivat yhteenkuuluvuutta ja vahvistivat toiminnan tarkeytta. Yhteistyo
ammattikorkeakoulun kanssa edisti kehittamisty6ta. Projektitydskentelysta saa-
tava kokemus koettiin mydnteisena ja tydyhteis6a hyddyntavana. Tydskentelya
ehkaisevana tekijana voi mainita terveyskeskuksen organisaatiomuutosten aihe-
uttama epavarmuus siitd, miten mallin hyddyntédminen tulevaisuudessa tapahtuu.
Valilla toimijat valtasi aikaresurssin niukkuuden vuoksi vasymys ja epaily omien
kykyjen riittdvyydesta tuottaa hyva ja toimiva malli. Molemmat ilmiét menivat kui-
tenkin tyon jatkuessa nopeasti ohi.

Lahialueyhteisty6
Lahialueyhteistyé murmanskilaisten yhteistyékumppanien kanssa toteutui paaasi-

assa perehtymiselld molempien maiden paihdetyéhén opintokayntien ja seminaa-
rien (kuvat 1 ja 2) seka hoitotydn opiskelijoiden opinnaytetéiden avulla.

Kuva 1. Projektitoimijoita opintokaynnilld Murmanskin huumesairaalassa. Eturivissa toi-
nen oikealla Kemin terveyskeskuksen projektihenkil® Leila Haikié ja hanen takanaan na-
kyy Ritva Aho.

Erityisesti Murmanskin Aids-tukikeskuksen ns. paihdebussin toiminta paihteita
kayttavien ohjauksessa ja neuvonnassa antoi terveyskeskuksessa hyédynnettavaa
tietoa kyseisesta toiminnasta. Venalaiset yhteistyékumppanit auttoivat myés hoi-
totydn opiskelijoita opinnaytetdiden aineiston kerddmisessad Murmanskissa. Kemi-
Tornion Ammattikorkeakoulun hoitotyén opiskelijat tekivat osaprojektille nelja
opinnaytety6ta. Terveyskeskus kayttaa tarpeen mukaan eri toimipisteissdan
opinnaytetdiden tuloksina tuotettuja oppaita "STOP ennen kuin on liian mydhais-
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ta” ja "Viiden pisteen korva-akupunktio paihdevieroituksessa”. Selvitystd Murmans-
kin Aids-tukikeskuksen paihdebussin toiminnasta voi myés hyédyntda asiakkai-
den ohjauksessa ja neuvonnassa. Tehdyt opinnaytetyét on lueteltu julkaisun liit-
teessa (Liite 1).

Kuva 2. Hoitotydn opiskelija keradmassa tietoa korva-akupunktiosta Murmanskissa
Koulutus

Lyhytkestoista koulutusta henkilékunnan valmiuksien lisdédmiseksi toteutettiin
kartoitettujen toiveiden perusteella. Jarjestetyt koulutukset ilmenevat julkaisun
litteesta (Liite 2). Koulutuksiin osallistui runsaasti seka terveyskeskuksen henki-
I6kuntaa ettd sosiaali- ja terveysalan opiskelijoita. Koulutukset koettiin paaasias-
sa hyddyllisina; koettu hyéty riippui koulutustaustasta ja tyétehtavista. Palautteissa
tuotiin esille lisdkoulutuksen tarve. Kouluttajille tarkeiksi ominaisuuksiksi koettiin
huolellinen valmistautuminen, asian osaaminen ja toimiva vuorovaikutus osallis-
tujien kanssa. Terveyskeskuksen henkildkuntaa osallistui myés ammatti-
korkeakoulun projektissa jarjestdmaan 10 opintoviikon paihde- ja huumetydn kou-
lutukseen. Projektihenkild on kaynyt myés korva-akupunktiokoulutuksen, joka mah-
dollistaa jatkossa 5-pisteen akupunktiohoidon antamisen terveyskeskuksessa
paihdeasiakkaille.

Mallin vakiinnuttaminen ja arviointi

Paihdeasiakkaat ovat terveyskeskuksessa yksi ryhma muitten joukossa.
Paihdeasiakkaan kohtaamiseen ja hoitoon on kuitenkin ollut liilan vahan koulutus-
ta eika paihdeasiakkaan hoitoa ole valttamatta koettu omaan tyénkuvaan kuulu-
vaksi. Hoitohenkilékunta osallistui aktiivisesti projektin koulutustilaisuuksiin, min-
kd voi tulkita asennemuutokseksi ja ammattitaidon kehittdmisen tarpeeksi. Voi
arvioida, etta koulutukset ja mallinnettu paihdeasiakkaan hoitopolku ja yhteen kootut
laajat tietovarastot ja hoito-ohjeet auttavat hoitajia ammattitaidon kehittamisessa
ja antavat varmuutta kaytadnnon hoitotilanteisiin. Mallinnettu paihdeasiakkaan neu-
vonta- ja ohjausmallin kayttéénoton kaytannén toteutus on viela keskustelun alla;
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mahdollista on esimerkiksi ottaa se kayttéén kehitteilld olevassa tiimitydhén pe-
rustuvassa perusterveydenhuollon vastaanottotoiminnan toimintamallissa.
Projektista tiedottamista tapahtui pitkin matkaa. Projektin aloittamisesta ja tarkoi-
tuksesta tiedotettiin kaikissa Kemin sosiaali- ja terveydenhuollon paihdeasiakkaita
hoitavissa tydpisteissa. Projektia esiteltiin venalaisten partnerien kanssa Lansi-
Pohjan sairaanhoitopiirin koulutustilaisuudessa. Paikallislehti Pohjolan Sanomis-
sa samoin kuin Pohjolan Ty&sséa oli projektista artikkeli. Alueradioon tehtiin haas-
tattelu. Paihdepaivien 2004 posterindyttelyssé Helsingissa oli myds Kemin ter-
veyskeskuksen malli esilla. Jarjestettyjen lyhyiden koulutustilaisuuksien alussa
annettiin lyhyt informaatio projektista. Myés kymmenen opintoviikon paihde- ja
huumetyén koulutuksessa ovat projektissa kehitettavat hoitomallit olleet esilla.
Julisteiden ja esitteiden kautta tietoa projektista on levinnyt ammattikorkeakoululla
opiskelijoille, opettajille ja asiakkaille samoin terveyskeskuksessa asiakkaille ja
henkilékunnalle.
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10. PAIHDETYON KOULUTUKSEN KEHITTAMINEN

Heli Arola
lehtori , Kemi-Tornion ammattikorkeakoulu
Sosiaali- ja terveysalan yksikkd

Kemi-Tornio ammattikorkeakoulun sosiaalialan yksikko toteutti huumereitilta
hoitoketjuun -projektissa 10 opintoviikon pédihde- ja huumety6én opinnot.
Keskeiseni tavoitteena oli tydntekijéiden valmiuksien lisdaminen puheeksi
ottamisessa, paihdeongelman tunnistamisessa, hoidollisessa osaamises-
sa, ennaltaehkéisyssa ja erilaisten hoidollisten mallien kokeilussa. Tavoit-
teena oli syventda osallistujien sisélldllistd ja menetelmillistd osaamista.
Koulutuksen rakenteesta luotiin malli, jossa ldhestyttiin huumeongelmaa
monitahoisena kysymyksenda. Malliin koottiin huumeongelman taustatieto-
ja, lainsaadantéa ja hoitomalleja. Projektissa mukana olemalla haluttiin edel-
leen sisélldllisesti kehittaa koulutusta niin, ettd se palvelisi muuttuneita tar-
peita ja ennen muuta moniammatillista osaamista huumetyén kentalla.
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Hankeen lahtékohdat ja tavoite

Kemi-Tornion ammattikorkeakoulun sosiaalialan yksikkd on vuodesta 1999 toteut-
tanut paihde- ja huumetydn erikoistumisopintoja. Huumereitiltéa hoitoketjuun -pro-
jektissa haluttiin edelleen sisalléllisesti kehittda koulutusta niin, ettd se palveli
muuttuneita tarpeita ja ennen muuta moniammatillista osaamista huumety6ssa.
Projektiin osallistuminen mahdollisti myds sen, ettd koulutukseen voitiin ottaa
henkil6ita, jotka eivat tayttdneet ammattikorkeakoulun erikoistumisopintojen
paasykriteereitd. Koulutuksen pituutta voitiin sdadelld myés joustavasti.

Koulutuksen tarkoituksena oli tuoda esille paihdeongelman monitahoisuus; on-
gelmaa tarkasteltiin yhteiskuntatason, lahiyhteisén ja yksilétason (asiakas- tyon-
tekija) kysymyksena. Yhteiskunnallisena kysymyksena huumeongelma on akti-
voitunut siten, ettd suhdetta huumeiden kayttéén ei sdadella enaa yksistaan kan-
sallisella tasolla, vaan maat ovat yha riippuvaisempia toistensa alkoholi- ja huume-
kontrollista. Toisaalta yhteiskunnallisena kysymyksena paihteiden kayttd nakyy
muun muassa siing, etta yhteiskuntajarjestelmien romahtaessa paihteiden kayttoé
ja muut sosiaaliset ongelmat kasvavat nopeasti kuten entisen itdblokin maissa.
Samoin voi kdyda, mikali yhteiskunnallinen murros vaikeuttaa kohtuuttomasti esi-
merkiksi erilaisten vAhemmistdjen asemaa. Lahiyhteiséjen merkitys voi heikentya
niissa tapauksissa, joissa ylikansalliset muoti-ilmiét kuten design huumeet levia-
vat maasta toiseen; tosin kysymys on yleensa hyvin pienista kayttajaryhmista.
Lahiyhteisén merkitys péihteistd puhuttaessa korostuu myés sen suhteen, etta
ongelmakayttaja vaatii laheisiltdan paljon; elaminen paihderiippuvuudesta karsi-
van ihmisen kanssa kysyy ja kuluttaa paljon voimavaroja.

Asiakas - tyontekija suhteessa on siis aina lasnad mydés yhteiskunnallinen tilanne;
lainsaadanto, kontrollitoimenpiteet, kulttuurin sallivuus ja kielteisyys, taloudelliset
panostukset hoitoon ja hoitomahdollisuudet seka vallitsevat hoitoideologiat.

Keskeisend tavoitteena koulutuksessa oli tyéntekijéiden valmiuksien lisddminen
puheeksi ottamisessa, paihdeongelman tunnistamisessa, hoidollisessa osaami-
sessa, ennaltaehkaisyssa ja erilaisten hoidollisten mallien kokeilussa. Tavoittee-
na oli syventaa osallistujien sisalléllista ja menetelmallistd osaamista.

Koulutukseen osallistujat ja toteutus

Koulutukseen osallistui 25 henkiléa, suurin osa tydskenteli joko valillisesti tai suo-
raan paihdeongelmaisten asiakkaiden tai heidan laheistensa kanssa. Mukana oli
tydntekijoita terveyskeskuksesta, paihdehuollon hoito- ja kuntoutusyksikdista, A-
klinikalta, nuorisoty®sta ja tyéntekijéita psykiatrisista hoitoyksikéista. Koulutus al-
koi syyskuussa 2004 ja se toteutettiin niin, ettad opiskelijat olivat kerran kuukau-
dessa kaksi paivaa kontaktiopetuksessa ja jaksojen valilla he tekivat valitehtavia,
jotka syvensivat kontaktijaksolla kasiteltyja teemoja. Valitehtavina oli kirjallisuu-
teen perehtymistd, omien toimintatapojen arvioimista ja koulutukseen liittyvia
harjoitustehtavia. Kouluttajina kaytettiin koulutuksen vetéajan liséksi eri alojen asi-
antuntijoita.
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Koulutuksen sisalto

Koulutuksessa lahdettiin liikkeelle siita, ettd osallistujat kirjasivat omia odotuksi-
aan koulutukselle ja jakoivat kokemuksiaan siitd, minka verran he ovat olleet te-
kemisissa paihdeongelmaisten kanssa. Opiskelijat pohtivat myés suhdettaan ja
asenteitaan paihde- ja huumeongelmaan ja sita, milla tavalla asenne tai oma na-
kemys kyseessa olevaan ongelmaan oli syntynyt.

Kymmenen opintoviikon koulutus jaksotettiin seuraavalla tavalla:

| Péihteiden kéyton yhteiskunnallinen, sosio-kulttuurinen ja yksiléllinen taso

* Paihteiden kayttd yhteiso- ja yksilétason kysymyksena, kayttékulttuurit ja yhtei-
sélliset normit

* Miten paihdekulttuuri on Suomessa muuttunut ja mitd on muutosten taustalla -
erityisesti kayttokulttuurissa tapahtuneet muutokset 1990 -luvulta alkaen tahan
paivaan. Alkoholipolitikan muutokset kansallisen tasolla.

Il Ongelmakaytén tunnistaminen
* Voidaanko ongelmakayttaja tunnistaa esimerkiksi peruspalveluissa ? Mita ns.
varhainen puuttuminen voi tarkoittaa alkoholiongelman/ huumeongelman kohdal-
la?
« Tilannearvio, erilaiset paihteiden kaytdsta kertovat testit ja niiden tulkinta
tilannearvion pohjana.
* Huumetestaus ja huumetesteihin liittyva problematiikka, testien manipulointi.

Il Péihderiippuvuuden kehittyminen, rijppuvuus eri aineisiin - miten ja miksi riip-
puvuus kehittyy?

"On yhtd monta tieta tulla paihderiippuvaiseksi kuin on teitd paasta paihteista
eroon.” Yksilélliset erot riippuvuuden suhteen; erilaiset riskityhmat, altistuminen
jne. Paihderiippuvuuteen etsitdan talla hetkelld vastausta ladketieteesta, toistai-
seksi vain on ollut niin, ettd useat hoidossa kaytetyt ladkkeetkin synnyttavat riip-
puvuutta.

* Eri huumeet ja niiden vaikutukset kayttajaansa lyhyella ja pitkalla aikavalilla.

* Huumeiden aiheuttamat psyykkiset ongelmat, riippuvuus kayttaytyminen. Sosi-
aaliset ongelmat - koulutus, asuminen, tyd, toimeentulo, perhe ja muu lahiverkosto
jne.

* Huumeiden vaikutus ihmisen fyysiseen terveyteen.

* Alkoholi- ja huumeriippuvuuden erityispiirteet — kayttajakunnan erot ja

miten alkoholiriippuvuus kehittyy miehilla ja naisilla, miten alkoholi- ja huumeriip-
puvuuden kehittyminen eroaa.

IV Tyémenetelmié, hoidollisia 1dhestymistapoja

Hoidon vaikuttavuuden arviointi- mikdan hoitomuoto ei sindnsa ole ylivertainen
suhteessa muihin. Tarkeintd on, ettd tyéntekija saa tydvalineeksi jonkun
viitekehyksen, joka sopii hdnen persoonalliseen tapaansa tehda tysta. Paihteiden
kayttéa ja riippuvuutta selittavat tutkimustulokset osoittavat, etta asiakkaan ja tyén-
tekijan valille muodostunut hyva, luottamuksellinen hoitosuhde nayttasi olevan
merkittavin selittdja hoidon onnistumisen suhteen.

* Hoitomotivaation synnyttdminen — motivoinnin edellytykset

* Mika on kayttajan oma ndkemys kaytdn syistd ja halu irtaantua kaytosta, mita
kaytésta saa ja mitd on menetettavaa.
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* Kognitiivisen hoitomallin soveltuvuus paihdehuoltoon. Kognitiivisen hoitomallin
harjoittelu omassa tydssa.

* Ryhman kaytto ja vertaistuen merkitys -ryhmatyémenetelmat ja ryhman ohjaa-
minen

Mika ryhméassa “parantaa”, mité erilaisia ryhmia paihteiden kayttajille ja heidan
laheisilleen on olemassa. Mita asioita ryhman ohjaamisessa tulisi huomioida?

V Pé&ihdetyén erityiskysymyksia

* Psyykkiset ongelmat ja péihteet - kaksoisdiagnostiikka

* Lisdako paihteiden kayttd riskia sairastua psyykkisesti vai toimivatko paihteet
“itselaakityksena” psyykkisiin ongelmiin?

* Paihdehuollon lainsaadanto. Asiakkaan oikeudet; potilaslaki ja laki sosiaalihuol-
lon asiakkaan oikeuksista. Paihdeasiamiehen toiminnan esittely.

* Huumetilanne Suomen lahialueilla - Murmanskin huumetilanteen kasittely.

Koulutuksen malli 16ytyy www-sivuilta: www.huumereitiltahoitoketjuun.net /toiminta-
mallit/ paihde- ja huumetydn koulutus. Kuvio artikkelin lopussa on kyseisiltd www-
sivuilta [8ytyva kuvaus koulutuksen tavoitteista ja rakenteesta.

Koulutuksen arviointi ja kehittamistarpeet

Koulutukseen osallistujilta kerattiin palaute koulutuksen sisalldsta, tyémenetelmista
ja opetuksen tasosta. Koulutusta arvioitiin kysymalla palautetta siitd, miten koulu-
tus vastasi odotuksia ja tavoitteita, millainen oli koulutuksen sisaltd, luennoitsijoiden
asiantuntijuus ja opetusmenetelmat seka miten oma osuus ja ryhma edistivat tai
estivat oppimista. Palautetta kysyttiin myds opetusmenetelmista ja -jarjestelyista,
tehtavien sopivuudesta ja kehittdmisehdotuksista. Koulutuspalaute oli myéntei-
nen. Tata kuvaa myos se, etta 25 opiskelijasta 22 halusi jatkaa koulutusta oppilai-
toksen jarjestamana taydennyskoulutuksena projektikoulutuksen paatyttya hel-
mikuussa 2005. Osallistujat olivat sitoutuneita koulutukseen ja kiinnostus koulu-
tuksessa kasiteltaviin asioihin jatkui koko koulutuksen ajan. Koulutuksen onnistu-
miselle on ollut tarke&a se, ettd on voitu kayttaa ulkopuolisia tiettyihin paihdealan
kysymyksiin erikoistuneita asiantuntijoita.

Palaute koulutuksen siséllésta

Opiskelijat kokivat saaneensa koulutuksessa paljon uutta ja monipuolista tietoa
paihteista. Tiedolla on merkitystd myds kaytannén tyétilanteille. Opetuksen sisal-
téja pidettiin kiinnostavina. Koska koulutukseen osallistujien tausta oli varsin he-
terogeeninen, osalle tieto oli osittain aikaisemmin opitun kertausta; tata ei kuiten-
kaan koettu turhauttavana. Koulutus eteni paaosin alkuperaisen suunnitelman
mukaisesti, joidenkin osioiden laajuutta muutettiin opiskelijoiden toiveiden mu-
kaan.

Palaute opetusmenetelmista

Opetusmenetelmia ja opetusjarjestelyita pidettiin paéosin toimivina. Koulutukses-
sa oli luento-osuuksia, videoita, paritydskentelya, ryhmatoita ja liséksi jaettiin pal-
jon oheismateriaalia. Koulutus oli jaksotettu niin, ettd kontaktijaksojen vélissa oli
opiskelijoiden tydstettavina aiheen mukaista kirjallisuutta, lehtiartikkeleita ja muu-
ta ajankohtaista materiaalia. Osa opiskelijoista toivoi, ettd ryhman jasenten osaa-
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mista olisi hyddynnetty enemman; erityisesti tiedon ja kokemuksien jakamista toi-
vottiin. Muutamat kokivat, ettd ryhmatoéita oli ehka liikaakin. Ryhman koettiin
edistdneen oppimista ja sitoutumista koulutukseen, laaja-alaista asiantuntijuutta
saatiin “ruohonjuuritasolta”. Ryhma oli motivoiva ja jadsenet toivat tietoa eri tys-
pisteiden kaytanndista.

Koulutuksen kehittamistarpeet

Taman tyyppisessd monimuotokoulutuksessa tulisi hyédyntdd koulutusryhmaa
vield paremmin kuin mita tassa koulutuksessa tapahtui. Koulutuksen alussa tulee
kiinnittdd huomiota riittdvasti ryhmayttamiseen, jotta kaikki osallistujien tieto ja
kokemus saadaan ryhman kayttéén. Ryhmaa muodostettaessa on hyva pitaa huolta
siita, ettd saadaan moniammatillinen koulutusryhma, jolloin tietoa paihdehuollon
tilanteesta saadaan eri tyopisteistd. Mikéli ryhma saadaan toimimaan hyvin, se
mahdollistaa sen, ettd jasenet voivat ottaa esille oman ammatillisen kasvunsa
kannalta merkityksellisid asioita. Koulutusta tulee vieda eteenpéin
prosessikoulutuksena, ja on tarkeaa, ettd koulutusteema “eldad” kontaktijaksojen
véalissa ja kaikkien opiskelijoiden tulisi sitoutua koulutukseen.

Tyén menetelmallinen kehittdminen ja aikaisempaa syvallisempi osaaminen edel-
lyttavat sita, etté paihdetydn tydmenetelmista valitaan yksi tai kaksi tydmenetelmaa,
joihin perehdyttaisiin paremmin ja joiden kayttéa harjoiteltaisiin koulutuksen aika-
na tydssa. Tahan 10 opintoviikon kokonaisuuteen oli valittu liiankin laaja sisélté.
Sisallén laajuus voi helposti johtaa siihen, ettd koulutuksessa saatu tieto, erityi-

sesti menetelmallinen osaaminen, joka edellyttaa taitojen harjaantumista, jaa lii-
an pinnalliseksi ja sité ei voida tai osata soveltaa tyétilanteisiin.

Koulutuksessa kdytettya kirjallisuutta
Ahtiala, P. - Ruohonen, K. 1998. "Se oli sitéd koko elama”. Kirjayhtyma.
Alkoholiohjelma 2004-2007. Yhteistyon lahtokohdat 2004, STM:n julkaisuja 2004:7

Kaukonen, O. - Hakkarainen, P. 2002. Huumeidenkayttaja hyvinvointivaltiossa.
Gaudeamus.

Niemistd, R. 1998. Ryhman luovuus ja kehitysehdot.

Saarelainen, R. - Stengard, E. - Vuori-Kemila, A. 2000. Mielenterveys- ja paihdetyo,
yhteisty6ta ja kumppanuutta. Wsoy.

Toiviainen, S. 1977. Kantapéydan imu. Tammi. Helsinki.

Lisaksi koulutuksessa kaytettiin kaunokirjallisuutta. Opiskelijat valitsivat jonkun
teoksen, joka kasitteli pdihdeongelmaa perheessa.
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11. HUUMERIIPPUVAISTEN NUORTEN VERTAISTUKIRYHMIEN JA
VERKOSTOJEN KEHITTAMINEN

Raahen Nuorten Talon osaprojekti

Auli Ajjala-Ojala
paihde- ja perhetydntekija

Eija Tikkanen
paihde- ja perhetydntekija

Osaprojektin tavoitteena oli vertaisryhmatoiminnan kehittdminen ja kdyn-
nistiminen huumeiden kayttdjien hoidon tukena. Toinen tavoite oli yhteis-
tyon tiivistaminen avo- ja laitoshoidon nivelkohdissa asiakasldhtbisen ja
pitkdjanteisen hoitoketjun toteuttamiseksi. Tuotetussa mallissa kuvataan
vertaisryhman merkitystéa psykososiaalisen kuntoutuksen tukena seké avo-
hoidon toteutumista ja laitoshoidon tarpeen arviointia katkaisu-, vieroitus-
ja kuntoutuslaitoksissa. Avohoidon tehtdvdna on tukea ja motivoida asia-
kasta saavuttamaan asettamiaan tavoitteita, johdattamalla hdntd ymmaérta-
maan fyysisen, sosiaalisen, psyykkisen ja henkisen riippuvuuden olemus-
ta. Nuorten Talolla pdihdeterapia perustuu asiakaslahtéiseen, voimavara- ja
ratkaisukeskeiseen lahestymistapaan.
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Taustaa

Raahen Nuorten Talo on perustettu 1999 ja se kuuluu Raahen sosiaali-
palvelukeskuksen alaisuuteen. Nuorten Talo on neuvonta-, arviointi ja avohoito-
yksikkd, joka palvelee alle 25 -vuotiaita nuoria ja heidan laheisiddn ongelma-
tilanteissa. Talon palveluja ovat yksilékaynnit, perhetapaamiset, hoidon tarpeen
arviointi, avohoidon suunnittelu ja toteutus, vertais- ja l&heisryhmat, akupunktio
seka koulutus ja konsultaatio.

Nuorten Talo Raahessa on yksi paihdeyksikéista, johon Oulun ammatti-
korkeakoulun toimesta otettiin yhteytta ja pyydettiin mukaan huumetyén kehitta-
miseen Oulun laanin alueella. Tartuimme innolla tarjottuun mahdollisuuteen ke-
hittaa yksikkémme tarjoamia palveluja yha paremmin vastaamaan asiakkaidemme
tarpeisiin. Huumereitiltd hoitoketjuun -hankkeeseen osallistuminen on tuonut
mukanaan seka taloudellisia resursseja etta tarkeita kontakteja muihin hoitoketjun
yhteisty6tahoihin.

Paihdeasiakkaiden hoidossa on keskeista asiakaslahtdisyys ja asiakkaan omien
voimavarojen ja eldméanhallinnan tukeminen. Yksilokeskeinen hoito perustuu
ratkaisukeskeiselle ja systeemiteoreettiselle I1ahestymistavalle. Kaikkien asiakkai-
den kohdalla pelkastaan yksilotyd ei ole riittdvaa vaan sen rinnalle tulisi tarjota
muita asiakasta tukevia tydmuotoja. Riippuvuudesta selvidminen on yksilétasolla
pitkdaikainen prosessi ja hoitomotivaatio vaihtelee hoidon aikana. Ratkaisevaa
on, mista osista hoito rakentuu seka mitka ovat nuoren tulevaisuuden tavoitteet ja
miten nuoren sosiaalinen verkosto voi hanté tukea.

Projektin tavoitteet

Projektin tarkoituksena oli kehittda, kokeilla ja arvioida kdytannén toimintamalleja
huumeiden kaytdn ja siitd johtuvien haittojen ehkaisemiseen, varhaiseen puuttu-
miseen seka hoitoon ja kuntoutukseen Pohjois-Suomessa ja Venjan lahialueilla.
Taman paamaaran saavuttamiseksi kehitettiin monialaista verkostoyhteisty6ta
ammattikorkeakoulujen, tyéeldman toimijoiden ja Venajén lahialueiden toimijoiden
kesken.

Aluekoordinaattori Tiina Tervaskanto-Maentaustan ja Nuorten Talon henkil6kun-
nan ensimmaisen tapaamisen yhteydessa sovittiin Nuorten Talon osaprojektiksi
kaksi kehittamiskohdetta, joista ensimmainen on vertaisryhmatoiminnan kaynnis-
tdminen huumeiden kayttajien hoidon tukena. Oletuksena on, ettd vertaisryhma
tukee yksil6a huumeriippuvuudesta selviamisessa ja kuntoutumisessa, poistamalla
ainutlaatuisuuden harhan ja antamalla tilaisuuden jakaa kokemuksia, aloitettiin
osaprojektin tyéstaminen. Toiseksi kehittdmiskohteeksi otettiin yhteistydn tiivista-
minen avo- ja laitoshoidon nivelkohdissa, asiakaslahtéisen ja pitkajanteisen hoito-
ketjun toteuttamiseksi

Lyhyen tdhtaimen tavoitteet
+ vertaistukitoimintaa kehittdmalla tuetaan asiakkaiden voimavaroja ja kun-
toutumista seka elaméanhallintaa
+ kehitetdan hoidon tason arviointia ja sopivan hoitomuodon ja -paikan valin-
taa kuntatasolla yhdessa tyontekijdiden ja asiakkaan kanssa
+ tiivistetdan avo- ja laitoshoidon yhteisty6ta hoidon ja jatkokuntoutuksen aikana
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Pitkan tahtaimen tavoitteet
» kehitetddn avohoidossa tapahtuvaa nuorten vertaisryhmatoimintaa ja sen
jasenten keskinaisen tuen merkitystd huumeriippuvuudesta selviytymisessa
» edistetddn aluetasolla huumeriippuvuuksien hoitoon osallistuvien tahojen
yhteistyétéd hoidon tarpeen arvioinnissa, hoitomuodon suunnittelussa ja
hoidon toteutuksessa

Tuotokset
+ vertaisryhmien perustaminen
+ toimiva asiakaslahtéinen kaytantd hoidontarpeen arvioinnissa ja toteutuk-
sessa avo- ja laitoshoidon nivelkohdissa
+ kokemusten ja asiantuntijuuden vaihto venalaisten yhteistybkumppanien
kanssa huumeriippuvuuden hoidossa ja kuntoutuksessa painottuen
psykososiaaliseen kuntoutukseen

Ennen vertaisryhmien kokoamista hankimme tarvittavaa tietotaitoa osallistumalla
Helsingin A-klinikkasaatiéon jarjestamaan Huumeriippuvuuden hoito
vertaisryhmassa -koulutukseen. Koulutuksen tavoitteena oli valmentautua paihde-
ja huumeriippuvaisten hoidollisten ryhmien, kuten toiminnallisten, opetuksellisten,
keskustelu- kohtaamis- ja vuorovaikutusryhmien, ohjaamiseen ratkaisukeskeisesti.
Koulutuksessa kasiteltiin ryhmahoidon perusteorioita niiltd osin kun ne olennai-
sesti liittyvat huumeriippuvuuden ryhmahoidon asia- ja tilanneyhteyteen, mutta
painotus oli kokemuksellisessa valmentautumisessa ryhman ohjaamiseen, joka
tapahtui Hietalinna-yhteisén ryhmiin osallistumalla.

Huumeriippuvuuden hoito vertaisryhmassa -koulutuksen antamaan tietotaitoa jaet-
tiin my&s Oulun alueen muille toimijoille jarjestamalla koulutuspaiva Oulun ammatti-
korkeakoululla. Koulutuksessa kaytiin lapi ryhmahoitoon perustuvaa teoriaa ja
perehdyttiin erilaisten harjoitteiden avulla kokemukseen olla ryhman jasen. Har-
joitukset ja tunnelmat purettiin keskustelemalla ja pohtimalla, miten eri hoito-
paikoissa vertaisryhmia voisi hydédyntda huumehoidon tukena.

Vertaisryhméatoiminta huumevieroituksen tukena
Ryhmaén terapeulttiset tekijat

Jotta terapeulttiset tekijat, kuten vertaistuki, alkaisivat eldd ryhmassa, taytyy ryh-
man ilmapiirin olla turvallinen ja luottamusta herattava. Pyrkimyksena on, etta
jokainen ryhman jasen voi vapaasti omana itsendan puhua kokemuksistaan ja
siitd, mita tuntee ja ajattelee. Terapeuttinen suhde ryhmassa muodostuu suh-
teessa muihin ryhman jaseniin, suhteessa ryhmanohjaajiin seka suhteessa koko
ryhméaan. Ryhmahoidon parantavina tekijéind voidaan pitdd mm
samankaltaisuuden kokemusta, toivon herattamista, toisen auttamisen kokemus-
ta, tiedon jakamista, sosiaalisten taitojen kehittymista, ihmissuhdetaitojen oppi-
mista, mallioppimista.

Kun ryhmalaiset kertovat omaa tarinaansa he huomaavat, ettd muillakin on sa-
mankaltaisia kokemuksia ja tunteita ja on helpottavaa huomata, ettei ole yksin
ongelmiensa kanssa. Asioiden yhteinen jakaminen on ryhmamuotoiselle terapialle
ominainen parantava tekija. Ryhman avulla ryhméalaiset tunnistavat omaa
ainutkertaisuuttaan yksiléind ja huomaavat, ettéd elamaan itsessaan liittyy myds
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menetyksia ja vastoinkdymisid. Ryhman jasen tulee autetuksi toisten ryhman ja-
senten kautta, mutta myds tietoisuudesta, ettéd on itse hyddyksi toiselle. Ryhman
jasenelle voi olla tarked kokemus, kun han tunnistaa itsesséan halun auttaa toista
pyyteettdmasti. Huumeiden kayttajien ihmissuhteet ovat usein hyvin valineellisi,
siksi toisten auttamisen kokemus (altruismi) on tarkea terapeuttinen tavoite ryh-
malle.

Huumeidenkayttajilla on usein vaikeuksia sosiaalisissa kanssakaymisissa ja vuo-
rovaikutuksessa. Ryhma tarjoaa ainutlaatuisen mahdollisuuden harjoitella naita
taitoja. Ryhma auttaa jasenidén tunnistamaan omia ei-rakentavia vuorovaikutus-
tapojaan. Ryhma toimii ikdan kuin peilind omaan itseen. Seka ryhman jasenet
ettd ryhman ohjaajat toimivat kayttdytymismallina. Huumeiden kayttajia
hoidettaessa ilmenee usein taipumusta manipulointiin, vaativuutta, itsekeskeisyytta,
ajattelun mustavalkoisuutta ja jaykkia minan puolustusmekanismeja. Ryhman muut
jasenet voivat omilla kommenteillaan ja konfrontoinneillaan tuoda em. tekijat ryh-
man jasenten kasittelyyn paljon tehokkaammin kuin mita yksittdinen terapeutti
pystyy. Ryhma tarjoaa turvalliset puitteet tunnustella, milta asiat tuntuvat, se tarjo-
aa mahdollisuuden oppia hallitsemaan tunteita niin, ettei niité tarvitse purkaa
impulsiivisesti ja tuhoavasti. Ryhman tuki paihteettémaan elamaan on ensiarvoi-
sen tarkeda. Moni kokee, ettei voi pettdd muita ryhmalaisia retkahtamisella. Tois-
ten antama tuki ja toivo silloin, kun on retkahtanut, auttaa puolestaan ponnistele-
maan paihteettémyyteen seka toisaalta tunnistamaan retkahdusvaaran itsessaan.

Ryhmékehityksen vaiheet ja ryhman suunnittelu

Ryhman muodostumisen vaiheessa yksilot keskittyvat tavoittelemaan tilaa ja tyy-
dytysta omille tarpeilleen. Ryhméassa poukkoillaan ehdotuksesta toiseen. Emotio-
naalinen ryhmaytyminen alkaa ja ryhméan normit alkavat muodostua. Realiteettia
testataan. Rakentumisvaiheessa ryhman auktoriteettiongelmat ratkeavat ja yksi-
16t sulautuvat ryhmaan. Ryhmaytyminen tapahtuu, eiké ole sisaista erilaisuutta.
Tyoskentelyvaiheessa kukin tyéskentelee yhteisen pddmaaran suuntaan ja toiset
hyvaksytaan ryhman jasenind. Kypsymisvaiheessa syntyy vahva yhteinen
kokemuskulttuuri ja intensiivinen jakaminen ja oppiminen.

Ryhman toimintaa suunniteltaessa aluksi orientaatiovaiheessa mietitaan, mita ja
miten aiotaan tehda ja mihin ryhmalla pyritdan. Ryhman toiminnan aihe ja teema
rajataan sen mukaan sekd maaritellddn ryhman muoto ja kaytettdva menetelma.
Valmisteluvaiheessa mietitdan, kuka ja ketka tekevat ja miten. Pohditaan tyénja-
koa ja kdynnistamista seka tyéskentelymenetelman kayttéa. Ryhma sitoutetaan
tehtdvaansa. Ryhman tyéskentelyn jalkeen pohditaan, missa onnistuttiin ja mita
voisi toiminnassa parantaa. Arvioidaan tulosta suhteessa tavoitteeseen, tunnel-
maa ja sen muutoksia sekd ryhman toiminnan ohjaamisen onnistumista.

Tybskentelevén ryhmaén piirteet

Tyoskenteleva ryhma kokoontuu suorittamaan tiettya tehtévaa esimerkiksi terapi-
aa tai oppimista. Ryhman tiedostetut tasot nakyvat selvasti tydskentelyssa. Ryh-
man jasenet kannattavat asiaa ja myétavaikuttavat onnistumiseen. Luonteenomais-
ta on, etta keskitytdan kehittymiseen eika toimita vaistonvaraisesti. Lahestymista-
pa ongelmiin on tutkiva ja rationaalinen. Uskotaan ryhman kokemuksen kautta
oppimiseen ja jatkuvuuteen. Kommunikoinnin uskotaan olevan hyédyllista. Vuo-
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rovaikutus on rikasta ja usein moniarvoista. Ryhman ohjaajalla on muodollinen
vastuu tehtdvan loppuun viemisesta. Hanen on oltava samalla salliva, muttei
vetaytyva.

Vertaisryhméatoiminnan kdynnistaminen Nuorten Talolla

Ryhmat perustettiin asiakaslahtdisesti asiakkaiden ilmaisemiin toiveisiin ja tarpei-
siin vastaamalla. Vertaisryhmid perustettaessa otettiin huomioon kéaytettavissa
olevat tilat ja henkilékuntaresurssit. Nuorten Talolla tydskentelee kaksi
paihdeterapeuttia, joilla molemmilla on vertaisryhméohjaajakoulutus. Molemmat
tyéntekijat osallistuivat ryhmien ohjaamiseen. Kolme vertaisryhmaa aloitti toimin-
tansa: keskusteleva ryhma paihteita kayttavien nuorten vanhemmille, kaksi huu-
meita kayttaville tarkoitettua toiminnallista ryhmaa, joista toinen perustuu luovien
menetelmien kayttéon ja toinen fyysisen kunnon kohentamiseen.

Keskusteleva ryhma

Huumeita kayttavien nuorten laheistenryhméa kokoontui Nuorten Talolla joka toi-
nen keskiviikko kaksi ja puoli tuntia kerrallaan. Ryhma oli suljettu ja siihen kuului
kymmenen vanhempaa. Keskusteluryhman tavoitteena oli kokemusten ja
tuntemusten jakaminen ja omien voimavarojen hyédyntaminen. Vanhemmilla oli
mahdollisuus 16ytdd yhdessa ratkaisuja tdman hetkiseen eldmantilanteeseen.
Keskusteluissa nousivat esille monenlaiset tunteet ja aiheet, kuten vanhempana
oleminen ja siind jaksaminen seka syyllisyys ja pelot seka itsestd huolehtimisen
tarkeys.

Toiminnan kehittdmiseksi pyydettiin laheisilta palautetta siina vaiheessa, kun ryh-
ma oli kokoontunut noin vuoden. Seuraavassa joitakin lainauksia palautteista:

Minkélaisia ennakko-odotuksia sinulla oli ryhm&an tullessasi?

*Tavata samassa ‘huumehelvetissad’ olevia &itejé, kertoa peloistaan ja tunteistaan”
"Olihan niitd...Odotin tapaavani ihmisig joitten kanssa keskustellessa ei tarvitse
Jénnittdd, vaan voisi puhua ihan vapaasti kaikesta”

Mitd koet saaneesi rynmaélaisilta?

"Tukea ja ystavyyttd” ”Asiantuntevia neuvoja”

Mita koet saaneesi ryhman vetajilta?

"Tukea ja tietoa asioista” "Asiantuntevia neuvoja”

"Ovat jarjestaneet muutakin toimintaa, kuin puhumisen huumeista, joka on autta-
nut jaksamaan arkieldméaa”

Ryhmassa yhdessa tunnistettiin monenlaisia tunteita ja niistd puhumista ja purka-
mista helpotettiin taideterapian keinoin.
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uva 1. Nuoren asiakkaan tuhteiden kuvaa'

Luovan toiminnan ryhma

Luovan toiminnan ryhma koostui viidesta 19 — 25 -vuotiaasta avohoidossa olevasta
paihteitd kayttavasta naisesta ja ryhma kokoontui viikoittain Nuorten Talolla kaksi
tuntia kerrallaan. Luovia menetelmia ja kadentaitoja kayttaen tavoitteena oli lisata
itsearvostusta, oma-aloitteellisuutta, oman ja toisten tuotosten arvostamista.

Toiminnan tavoitteena oli rohkaista ja lisata luovia kykyja, luovaa ajattelutapaa ja
asennetta, joita tarvitaan muun muassa ongelmien ratkaisuissa. Péaihteiden tois-
tuva kayttd on yksipuolinen ongelmanratkaisukeino. Se on jaykka malli, joka lisda
paihdeongelmaan takertumista. Luovat menetelméat vapauttaa paineista ja
harjaannuttaa keskittymiskykya. Siitéd seuraa lyhyessa ajassa tuloksia, jotka vah-
vistavat itsetuntoa. Varien, materiaalien ja muotojen valitseminen tydskentely-
prosessin aikana ja omiin havaintoihinsa luottaminen tukevat itsenaisen toimin-
nan kehityssuuntaa. Itseluottamuksen kasvu auttaa oivaltamaan, etta jokaisella,
myds tytoilla, on oikeus omiin ajatuksiinsa ja oikeus arvojensa ja fyysisen
koskemattomuutensa puolustamiseen. Ryhmassa Kiinnitettiin erityistd huomiota
sosiaalisiin vuorovaikutustaitoihin. Toisten huomioonottaminen seka kyky ottaa
itse apua vastaan tuntematta alemmuutta osoittavat sosiaalista kypsyytta. Saan-
néllisten terapiakayntien yhteydessa ryhméassa saatuja kokemuksia voitiin purkaa
ja hydédyntaa niita arkieldamaan ja muihin ihmissuhteisiin.

a

L - e
Kuva 2. Ryhméatoimintaa Nuorten talossa
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Fyysisen kunnon kohentamisen ryhma

Ryhma "sekavat” sai nimensa jasentensa hoitokontaktien perusteella: osa oli
Nuorten Talon asiakkuudessa, osa A-klinikan ja yksi korvaushoidossa. Ryhma sai
alkunsa sen erdan jasenen vahvasta liikunnallisesta taustasta ja uskosta fyysisen
kunnon kohentumisen auttavaan vaikutukseen huumeriippuvuudesta
selviamisessa. Han kokosi viisi samoin ajattelevaa nuorta miesta, jotka kokoon-
tuivat kerran viikossa kuntosalille iiman ohjaajaa. Kolmen viikon valein ryhma ko-
koontui keskustelemaan ohjaajan kanssa vertaisryhman merkityksesta ja tuesta
seka fyysisen kunnon kohentumisen vaikutuksesta omaan eldaméanhallintaan.

Keskusteluissa korostui ryhméan aktivoiva merkitys saada lahdetyksi kuntosalille,
koska yksin tekeminen tuntui vaikealta ja oli helpompaa jattda kuntoilun valiin.
Yhdessa sovitut ajat ja tieto kokoontumisesta antoi myés rytmia ja tarkoituksen-
mukaisuutta arkipaivaan. Fyysisen kunnon kohentuminen tuntui pirteytena ja na-
kyi my&s ulospain. Ryhmalaiset kertoivat, etta fyysisella rasituksella tuntui olevan
vaikutusta univaikeuksiin, joista he eivat enda karsineet yhté paljon kuin ennen
kuntoilun aloittamista. Ilman ohjaajaa kuntosalille kokoontuminen tuntui antavan
vastuuta ja itsendisyyden tunnetta.

Hoidon nakdkannalta oli merkityksellistéd ryhméan itseohjautuvuus kuntosalilla
kaynneissa ja ryhmalaisten toisilleen antama tuki. Ohjaajan ja ryhmalaisten yhtei-
set tapaamiset ja kaydyt keskustelut ankkuroivat fyysisen kunnon kohentumisen,
ryhmaan sitoutumisen ja sosiaalisen tapahtuman osaksi psykososiaalista avohoi-
toa huumeriippuvuuden hoidossa.

Yhteisty6 osaprojektissa

Huumereitiltd hoitoketjuun -osaprojektin tavoitteena oli kehittda toimivaa ja katta-
vaa hoitoketjua. Téstd kukaan toimija ei selvid yksin vaan tarvitsemme toinen
toisiamme ja osaajaverkoston tuntemusta ja tukea. Oulun alueen toimijat kokoon-
tuivat sdanndllisesti tydkokouksiin, joissa jaettiin tietotaitoa, jarjestettiin koulutus-
ta seka kaytiin lapi projektin kaytantéon liittyvia asioita. Joitakin kokouksia ja
yhteistyépaivia laajennettiin koskemaan kaikkia projektiin osallistuneita Pohjois-
Suomen toimijoita. Lahialueyhteisty6td Venajan kanssa toteutettiin vierailulla
Murmanskiin, jossa tutustuttiin paikallisiin olosuhteisiin ja huumehoitoon seké
kerrottiin suomalaisesta huumehoidosta. Samalla tavattiin muita projektissa
mukanaolevia toimijoita. Murmanskin edustajat tapasivat Pohjois-Suomen osa-
projektien tyontekijoita ja tutustuivat projektien sisaltéihin. Ennalta ehkaisevaan
paihdety6hdn painottuva kaksipaivainen tydéseminaari jarjestettiin Kostamukses-
sa, johon osallistui kaikkien Huumereitilté hoitoketjuun -hankkeessa mukana ole-
vien ammattikorkeakoulujen osaprojektitoimijoita.

Avo- ja laitoshoito toistensa tukena huumeriippuvaisten hoidossa

Nuorten Talon toisena osaprojektin tavoitteena oli edistda alue- ja kuntatasolla
huumeriippuvaisten hoitoon osallistuvien tahojen yhteistyéta hoidon tarpeen arvi-
oinnissa, hoitomuodon suunnittelussa ja hoidon toteutuksessa. Tata tavoitetta
tukemaan Raahen paihdetyéhén perustettiin paihdeasiakkaiden hoidon sijoittu-
misen, arvioinnin ja suunnittelun tyéryhma SISU, jonka jasenet ovat paihdealan
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ammattilaisia sosiaalitoimesta, A-klinikalta ja Nuorten Talolta. Ryhman tehtavana
oli laatia hoitoon paasyn kriteerit ja seurata seka paihdekuntoutukseen varattujen
maararahojen riittavyytta etta hoidon tuloksellisuutta paihdetydn laatukriteereiden
pohjalta. Paihdenuoren avohoitomalli (Kuvio 1) on Internet-osoitteessa:
www.huumereitiltahoitoketjuun.net

SISU-ryhma kokoontuu vahintdan kerran kuukaudessa Nuorten Talolla. Asiak-
kaan laitoskuntoutukseen sijoittaminen tapahtuu siten, ettd asiakkaan oma tyén-
tekija avohuollon yksikdsta A-klinikalta tai Nuorten Talolta osallistuu muun ryhman
lisdksi kokoukseen ja esittelee asiakkaansa tilanteen ryhmalle seka suullisesti
etta kirjallisesti. Mikali asiakas tayttaa laitoskuntoutukseen paasyn kriteerit, laatii
ryhma esityksen sosiaalijohtajalle, joka tekee asiasta paatéksen.

Paadyttaessa laitoskuntoutusjaksoon asiakkaan hoidossa, oma tydntekija kartoittaa
kyseeseen tulevat laitoshoitopaikat. Asiakkaan kanssa keskustellen haetaan
tarkoituksenmukaisin hoitopaikka ja varataan yhteinen hoitoneuvotteluaika laitok-
sen hoitohenkildkunnan kanssa. Laaditaan yhdesséa hoidon tavoitteet ja suunni-
tellaan hoidon aikana tapahtuva yhteydenpito ja sovitaan loppuneuvottelu pidet-
tavaksi ennen kuin asiakas palaa jalleen avohoitoon. Tdma on tarkeéaa, jottei asi-
akkaan ymparille rakentunut hoitoketju katkeaisi liian varhain vaan asiakas saisi
tarvitsemaansa tukea laitoksesta kotiuduttuaankin.

Laitoksessa tapahtuva alkoholikatkaisu- ja huumevieroitushoidot hoidetaan paa-
asiassa SISU-ryhman ohi naiden hoitojen kiireellisyyden vuoksi. Kovin tarkkoja
kriteereita kuntoutukseen paasylle ei ole tarkoituksenmukaista asettaa, koska jo-
kainen paihdehuollon asiakas on oma yksilénsa, jolla on omat yksilélliset tarpeensa
ja yksildllinen tilanteensa. Ohjeellisena kriteeristona laitoshoitoon paasylle voi-
daan kuitenkin kayttaa artikkelin lopussa kuvattua "Paihteidenkaytén
tilannemaaritys ja paihdehuollon laitossijoituksen kriteerit Raahen kaupungissa” -
lomaketta.

Kokoontumisten lisdksi SISU-ryhman jasenia on kaynyt tutustumassa
paihdekuntoutusta antaviin laitoksiin ja Raahen paihdetydntekijat ovat tutustuneet
opintokaynnilld Vaasan ja Jyvaskylan paihdehuollon jarjestelyihin saadakseen uusia
nakokulmia ja vertailukohteita oman kehitystydnsa pohjaksi. Taméa edellyttaa jat-
kuvaa keskustelua ja pohdintaa paikallisesti, paihdepalvelujen laatusuositusten
huomioonottamista seka paihdehoidon kehittymista ja siina tapahtuvia muutoksia
valtakunnallisesti.
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Kuvio 1. Alle 25 -vuotiaan nuoren avohoitomalli (www.huumereitiltahoitoketjuun.net)
Yhteenveto osaprojektista

Nuorten Talon osaprojektin tavoitteena oli vertaisryhméatoiminnan kaynnistdminen
ja kehittdminen huumehoidon osana seka yhteistyén tiivistdminen avo- ja laitos-
hoidon nivelkohdissa. Hankkeessa mukana oleminen mahdollisti molempien ta-
voitteiden onnistuneen toteutumisen. Hankkeen myéta suoraan Nuorten Talolle
kohdennetun rahoituksen turvin tydntekijat kouluttautuivat vertaisryhméaohjaajiksi
ja ryhmien aiheuttamat kulut ja materiaalihankinnat saatiin katettua. Asiakkaiden
antama myoénteinen palaute ja innokas osallistuminen ryhmiin vahvistaa asetta-
maamme alkuoletusta vertaisryhman tuesta yksilén huumeriippuvuudesta
selvidmisessa ja kuntoutumisessa. Tavoiteasettelussa oli myds asiakkaiden voi-
mavarojen ja elamanhallinnan kohentuminen kuntoutuksen ja vertaisryhmiin osallis-
tumisen aikana. Tasta on hyvana esimerkkind erdan asiakkaan opiskelujen aloit-
taminen.

Vertaisryhmia perustettaessa ja koottaessa tulee muistaa asiakaslahtéinen lahes-
tymistapa. Tama tarkoittaa sitd, etta asiakkaille tarjotaan mahdollisuus esittaa toi-
veita ja ajatuksia toiminnan sisallésta, ajankohdasta ja kokoontumistiheydesta.
Na&in varmistetaan asiakkaiden mydnteinen asennoituminen ryhmaan sitoutumi-
seen. Hankkeen myéta toinen osaprojektin tavoite avo- ja laitoshoidon toimivan
hoitoketjun kehittdminen jasentyi paikallisesti SISU-ryhman perustamiseen (paih-
dehuollon sijoitus-, suunnittelu- ja arviointi). SISU-ryhmén toiminta on osaltaan
jantevéittanyt ja kohdentanut paremmin paihdehuollon ostopalveluja ja edesaut-
tanut taloudellisten resurssien parempaa kayttoa.

Projektin aikana yhteistyén merkitys on vahvistunut ja projektiin osallistuneiden
kesken helpottunut toisiin tutustumisen ja toisten tydn tuntemisen myéta. Raahen
Kauppaporvarin Fregattisalissa jarjestettiin hankkeen esittelytilaisuus laajalle Nuor-
ten Talon yhteistydverkostolle, tavoitteena antaa tietoa hankkeen siséllosta, avo-
ja laitoshoidon hoidollisista pyrkimyksista, nuorten hyvinvoinnin edistémisesta seka
paihdetyon laadusta ja vaikuttavuudesta. Oulun alueen toimijoiden yhteistydn
onnistumiselle ja hyvalle ilmapiirille on luonut puitteet aluekoordinaattori Tiina
Tervaskanto-M&entaustan innokas ja kannustava tyépanos koko projektin ajan.
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Péaihteidenkayton tilannemaaritys ja paihdehuollon
laitossijoituksen kriteerit Raahen kaupungissa.

1. taso: Seurattava kayttd
- Ajoittain iimenevaa paihteiden kayttdéa
- Mahdollisia muutoksia ystavapiirissa ja koulunkaynnissa/tyéssa
Ehdotuksena tehostettu seuranta ja tuki (avohoitokontakti, perhety®d,
huumetestit)

2. taso: Huolestuttava kayttd
Fyysiset komplikaatiot
- Mahdolliset vierotusoireet
Psyykkiset komplikaatiot
- Mahdolliset vierotusoireet
- Keskittymiskyvyttémyys, levottomuus
- Aggressiivisuus/impulssikontrollin heikentyminen
- Depressiivisyys
Sosiaaliset vaikeudet
- Lisdantyneet ongelmat: Koulussa, tyéssa, ihmissuhteissa
- Rikollisuus
Saanndllinen paihteiden kayttd
- Viikottainen/kausittainen
- Mahdollinen suonensisainen kayttd
Ehdotuksena tehostettu seuranta, arviointi ja hoito avo- tai laitoshuollossa.
Tarvittaessa hoito erikoistuneessa laitoksessa. Laitoshoidon indikaationa
avohoidon riittdmattémyys.

3. taso: Erittain huolestuttava kayttd
Fyysiset komplikaatiot
- Huumepsykoosit/delirium tremens
- Aggressiivisuus/impulssikontrollin heikkous
- Depressio
- Itsetuhoisuus/suicidaalisuus
Sosiaaliset vaikeudet
- Kykenemattémyys kouluun tai tydhén
- Vaikeus luoda tai yllapitaa ihmissuhteita
- Ei harrastuksia
- Voimavarattomuus
- Rikollisuus
Pitkdaikainen saannéllinen kayttd
- Paivittaiskaytto
- Jatkuva viikoittainen/raju kausittainen
- Suonensisadinen kaytté
- Riskikayttaytyminen
Ehdotuksena valitén arviointi ja/tai hoito erikoistuneessa yksikdssa

Em. kriteereiden lisaksi edellytettavat seikat
- Saanndllistd ja "onnistunutta” kontaktia avohoitoon ennen ja jalkeen
laitoshoidon.
Oman avohuollon tyéntekijan arvio SISU-ryhman
paatéksen pohjaksi

- Dokumentoitu kayttd
Huumeseulat

- Avohuollon riittdmattémyys
Oman avohuollon tyéntekijan arvio SISU-ryhman
paatéksen pohjaksi

- Laitoshoidon tarpeen arviointi
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12. PAIHDEONGELMAINEN VAPAUTUVA VANKI - ENTISEN
ELAMAN VANKI?

Kaisa Vuolukka

sosiaalityontekija, YtM

Projektityéntekijana Entisen elaman vanki -osaprojektissa
Merimajakka Ry

Tiina Tervaskanto-Méaentausta

lehtori, THM

aluekoordinaattori Huumereitiltd hoitoketjuun Oulun seudun osahankkeissa
Oulun seudun ammattikorkeakoulu

sosiaali- ja terveysalan yksikkd

Merimajakka ry:n pilotin tavoitteena oli tukea vapautuvan vangin itsendistd
selviytymista kaikilla elamé&nalueilla. Entisen eldmén vanki -projektissa ke-
rattiin kokemuksia ja luotiin psykososiaalisen kuntoutuksen malli vapautu-
massa oleville pdihdeongelmaisille vangeille. Kuntoutusprosessi kdynnis-
tyi jo vankilassaoloaikana. Keskeista oli verkostomainen yhteisty6, jonka
avulla etsittiin asiakkaille yksiléllinen kuntoutuspolku eldmisen arkeen.
Kehittamisprojekti osoitti, ettd usein yhteiskunnalliset odotukset vangin pa-
laamisesta ty6eldmain ovat liian korkeat. Sen vuoksi psykososiaalisen
voinnin yksiléllinen lahtdarviointi ennen vapautumista on merkittava.

95



Taustaa

Merimajakka ry:n projekti sai aikoinaan alkunsa vankilan toiveesta ohjata
vapautuneita kuntoutukseen tuomion jalkeen. Vankilan henkilékunta kantaa huol-
ta vankien vapautumisesta, silld hyvin usea vapautunut jaa tyhjan paalle asunnot-
tomaksi ja ty6ttdmaksi. Projekti tarjosi paihdekuntoutuksen, kodin, tyén ja henki-
I6kohtaisen tuen. Projekti liittyi samanaikaisesti kdynnistyneeseen laajaan Huume-
reitilta hoitoketjuun -interregrahoitteiseen EU-hankkeeseen. Oulun seudun ammatti-
korkeakoulun vastuualueena hankkeessa oli kehittdd huumehoidon ja
kuntoutuksen toimintamalleja. Kehittamisty6ta tehtiin viidessa eri osahankkeessa,
joista Merimajakka ry oli yksi.

Seka vapautuvan vangin ettd yhteiskunnan kannalta psykososiaalisten
kuntoutusprosessien kehittdminen on merkityksellista. Asian tiedostaminen ei rii-
ta, vaan se edellyttdd yhteisty6ta, konkreettisia toimia ja rahoituskaytantsja
kuntoutusprosessien toteutumiseksi. Rikoksettomaan eldaméanhallintaan julkaisussa
2001:2 todetaan, ettd vapautuneita vankeja koskee sosiaalihuoltolaki, mutta hei-
dan palvelutarpeiden intensiteetti on suurempi kuin muilla kuntalaisilla.
Palvelutarpeissa ja valinnoissa tdma asiakasryhma on varsin erilainen kuin muut
kuntalaiset. Vapautuneet vangit voivat olla sosiaali- ja terveyspalveluiden suur-
kuluttajia tai sitten he ovat niista taysin syrjassa. Yleiset sosiaali- ja terveysalan
palvelut seuraavat varsin suuressa maarin ihmisen ikékehitysta ja siitd nousevia
tarpeita. Vapautuneiden vankien erityistuen tarpeet nousevat yksiléllisista tarpeis-
ta, joihin liittyy psykososiaalisia, taloudellisia, elamantilanteesta, sairaudesta tai
vammasta aiheutuvia tekijéitd. Kohdejoukko on kuntoutuksellisesti haastava, sil-
I& Hypenin (2004) mukaan useasti vankilaan joutuneet ovat vaestémme kéyhin,
sairain ja syrjdytynein vaesténosa. Padihdeongelman lisdksi 39 % vangeista on
psykiatrisesti hairiytyneita, viidennes keski-ialtdan 35 -vuotiaista ovat tyokyvyttémia
ja 40 % vangeista alentuneesti tydkyvyttémia.

Asiakkaiden kuntoutusprosessien eteneminen

Projekti alkoi hankkeen markkinoinnilla vankiloihin, kuntien sosiaalityéhén ja
Kriminaalihuoltolaitokselle. Ensimmainen yhteydenotto otettiin yleensa vankilas-
ta, asiakkaan sosiaalitydsta tai Merimajakasta, tilanteesta riippuen. Asiakkaan
kuntoutus Merimajakka-organisaatiossa alkoi suoraan vankilan ovelta, josta hén
siirtyi suoraan kuukauden arviointijaksolle Merimajakan laitoskuntoutusyksikké
Poijuun (Kuvio 1). Tavoitteena oli tarjota matala laskeutuminen siviiliin. Poijujaksolla
selvitettiin asiakkaan psykososiaalinen kunto. Samalla arvioitiin motivaatioita, si-
toutumista ja valmisteltiin avohoitoyksikké6n Luotsiin siirtymista.
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Kuvio 1. Vapautumassa olevan paihdeongelmaisen vangin psykososiaalinen
paihdekuntoutus, Merimajakka ry (www.huumereitiltahoitoketjuun.net).

Paatos
kuntoutuksen
aloittamisesta

Mara oli 40 -vuotias mies, joka vapautui Merimajakan projektiin istuttuaan
vankilassa viimeiset kymmenen vuotta I&hinnd humalassa tehdyista rikok-
sista. Maraa kéytiin tapaamassa vankilassa ja han oli erittéin innostunut
katkaisemaan vankilakierteenséd, saamaan téitd ja elaménsé takaisin
raiteilleen.

Avohoito tapahtui Merimajakan tuetussa asumispalveluissa Luotsissa.
Avokuntoutusjaksolla painotettiin psykososiaalista pdihdekuntoutusta, joka sisal-
si asumisen, tydharjoittelun tai oppisopimuskoulutuksen, ratkaisukeskeiset yksil6-
keskustelut, erilaiset ryhmatoiminnot ja henkildkohtaisen kuntoutumissuunnitelman.
Tuen maaraa vahennettiin sen mukaan, kuin kuntoutujan elaménhallinta lisdan-

tyi.

Vaikka tiedettiin vankilasta vapautuvien paihdeongelmaisten tarvitsevan paljon
tukea arjessa selviytymiseen, niin silti heidan tuen tarpeensa yllatti. Asiakkaiden
kanssa etsittiin erilaisia ratkaisuja paihteettémyyden tukemiseen, joka on
avokuntoutuksen ja tydharjoittelun edellytys. Kokeiltiin intervallijaksoja ja
katkaisujaksoja Poijussa seka varhaista puuttumista. Asiakkaat toivat esille myés
pelkonsa uuteen eldmantilanteeseen siirtymisesta, silld muutos entiseen elamaan
on huomattava. Yksi asiakas kertoi, ettei hén saanut oikein mistéan kiinni, vaikka
kaikki asiat olivatkin yhtakkia hyvin. Uusi elama konkretisoitui vain elamalla. Oman
haasteensa kuntoutukseen tuo aina myds paihdeongelma, silla retkahtaminen on
kiinni yhdesta pienesta paatdksesta.

Maran kuntoutus kesti kahdeksan kuukautta. Tdna aikana han oli
tybharjoittelussa ja pdési sitd kautta kursseille ja kurssin jalkeen sai tyo-
sopimuksen vuodeksi. Noin puolen vuoden jélkeen hdnen alkoholin kéyt-
ténséa kuitenkin lisééntyi ja samalla poissaolot toistd. Hén pystyi ja sai kui-
tenkin viela jatkaa.
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Paasaantoisesti asiakkaat kokivat Merimajakan tarjoaman kuntoutuksen mielek-
kaana. Erityisesti oltiin tyytyvaisia tydharjoitteluun ja mahdollisuuteen suorittaa
yhdyskuntapalvelua. Asiakkaan kannalta tarkeimpia kuntoutuksen saavutuksia oli
kokemus "normaali elamasta” ja siita, ettd oppi hoitamaan asiallisesti asioitaan.
Osa vapautuneista vangeista ei ollut koskaan ollut tdissa. Kuntoutuksen aikana
he paasivat kokeilemaan tydharjoittelua ja saivat edes mahdollisuuden hankkia
ammatin. Ty6lla on merkittdva rooli ihmisen sijoittumisessa takaisin yhteiskun-
taan.

Kun asiakkaiden kuntoutus keskeytyi, syyna oli paihteidenkayttd ja vanhojen ka-
vereiden kuvioihin palaaminen. Ongelmallista jokaisen vapautuneen vangin koh-
dalla oli, etta vaikka he olivat erittdin motivoituneita muuttamaan eldméansé suun-
taa vankilassa oloaikanaan, niin silti vapaana he eivét olleet valttamatta valmiita
tydstdmaan omaa paihdeongelmaansa. Toisaalta kuntoutukseen sitoutumista ja
siina yrittdmista voidaan pitéda vapautuneiden keinoina selviytya ilman paihteita.

"Tybpaikan pitdmisen ja alkoholinkdytén vdhenemisen myétd Maran
kuntoutus jatkui sovitusti. Hénelle alettiin etsid asuntoa oman kunnan alu-
eelta. Juuri ennen kuntoutuksen paéttymistéd Mara sai ensimméisen todel-
lisen palkan. Mara alkoi juomaan ja sen seurauksena menetti tyépaikkan-
sa, ja lopulta muutti takaisin omalle paikkakunnalleen. ”

Verkostot ja monialainen yhteisty6

Projektin aikana syntyi laaja yhteistyoverkosto ja Merimajakan Entisen elaman
vanki -projekti seka kehittdmistyd vapautuvien vankien hyvaksi tuli nakyvaksi alu-
eellisesti ja valtakunnallisesti. Verkostotapaamisissa, Oulun seudun tyékokouksissa
sekd Huumereitti projektin koulutuksissa ja seminaareissa voitiin ammatillisesti
vaihtaa kokemuksia ja osaamista paihdeasiakkaiden hoitoon ja kuntoutukseen
littyvissé asioissa. Paihdeongelmaisten vankien erityiskysymykset saatiin esiin
monialaisissa keskustelufoorumeissa.

Projektiin kutsuttiin mukaan Oikeusministerion YRE eli Yhteisty6ssa Rikoksettom-
aan Elamaan -hankkeen kumppaniksi ja ohjausryhmaan Oulun seudulla. YRE
hankkeen tavoitteena on luoda seudulliseen yhteistyéhén perustuvia toiminta-
malleja, joilla voidaan edistda seuraamuksiin tuomittujen yhteiskuntaan sijoittu-
mista ja vdhentaa uusintarikollisuutta. Palveluohjaukseen perustuvalla tyémallilla
edistetaan rikoksentekijéiden mahdollisuuksia normaaliin elamaan Oulun seudul-
la. Yhteisissa ohjausryhman kokouksissa on kasitelty rikolliselle polulle
ajautuneiden tai ajautumassa olevien nuorten yhteiskuntaan ja palveluihin
kiinnittymisen tarvetta seka yhteistydn merkitysta kyseisen asiakasryhman kans-
sa. Yhteisten keskustelujen ja toisten tyéhon tutustumisen avulla yhteistyd on al-
kanut virittyd myds kaytadnndssa.

Keskeiset tulokset
Vankien ja padihdeongelmaisten vankien maarat ovat selkedssa kasvussa. Tama
tarkoittaa myds sitd, etta siviilin vapautuvien ja tukea tarvitsevien paihdeongel-

maisten vankien maara on kasvussa. Entisen elaméan vanki -projekti paljasti pal-
jon yhteiskunnallisia epdkohtia, kun kyseessa on paihdeongelmasta kuntoutuva
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vanki. Vaikka periaatteessa ollaan Oikeusministeriétd myéten sitd mielta, etta ri-
koksia tulisi seka ennaltaehkaista ettd myds auttaa rikoskierteeseen joutuneita.
Kuten aiemmin jo todettiin, padihdeongelmasta kuntoutuvat vapautuneet vangit ovat
erityistuen tarpeessa oleva ryhma, joka kuormittaa muun muassa sosiaali- ja
terveyspalveluita. Voisi olettaa, ettéd heidan kuntoutukseen kannattaisi panostaa.

Yhteiskunnallisesti ajateltuna vapautuneiden vankien paihdekuntoutus on merkit-
tava asia. Paihdeongelmainen tekee ldhes poikkeuksetta omaisuusrikoksia tai
vakivaltarikoksia ja kuntoutuksella pystytdan ennaltaehkédisemaan naita. Hyvin
todennakdistd myds olisi, etté jos asiakas ei olisi kuntoutuksessa, han olisi ty6tto-
mana ja asunnottomana omalla paikkakunnallaan, ja sitad kautta kuormittamassa
kunnan sosiaali- ja terveystoimea. Valitettavasti tama saattaa olla ainoa vapautu-
neen vangin kuntoutusta edistéva asia. Koko projektin ajan kaytiin keskustelua
kuntien sosiaalitydn kanssa maksusitoumuksista.

Pienilla muutoksilla on kuitenkin merkitysta vankilassa olevien maaraan. Esimer-
kiksi mikali uusintarikollisuutta pystyttaisiin vahentamaan viidella prosentilla, niin
viime vuonna vapautuneista ensikertalaisista vangeista ei olisi 10 vuoden paasta
vankilassa enaa ketdan. Tama tarkoittaisi ensikertalaisten kohdalla vankilapaivien
hinnassa nykyisella kustannustasolla kaikkiaan noin kuuden miljoonan euron séas-
t6a. (Hypen 2004). Jos saastét olisivat nainkin huikeat, voisi ajatella, ettéd uusinta-
rikollisuuden ehkaiseminen psykososiaalisen paihdekuntoutuksen avulla olisi kan-
nattavaa.

Vankilasta vapautuminen voi olla kdannekohta, jolla tehokkaalla tukemisella ja
yhteiskuntaan integroimisella voidaan yhteiskunnankin ndkékulmasta saastaa
paljon. Vuonna 2003 vankeinhoitolaitoksen kokonaismenot olivat kaiken kaikki-
aan 154,4 miljoona euroa ja toiminnan kulujen kasvu oli 3,3 % enemman kuin
edellisend vuonna. Vankeinhoidon nettokustannukset yhta vankia kohden ilman
ladkekuluja tai vastaavia olivat 118 € paiva. Vakavasti psyykkisesti sairaan vangin
hoito voi nousta 450 € paiva. (Koukkula 2004; www. rikosseuraamus. fi)

Projektin aikana verkostojen ja yhteistyén merkitys korostui. Mielenkiintoisen
verkostoista tekee se, etta lahes kaikki ovat yhta mielta yhteistyén merkityksesta,
mutta silti yhteistyd kaytannon tasolla voi olla vaikeaa. Hyvaa yhteisty6ta kuiten-
kin jo tehdaan, mutta onnistuuko yhteistyd vain joidenkin ihmisten valilla? Joka
tapauksessa yhteistydssa ja verkostoissa on monta mielenkiintoista rakenteellis-
ta ja henkilétasoa, jotka voivat joko edistda yhteistyéta tai sitten kaataa sen. Pro-
jektin kannalta merkittavaa oli, ettad useissa yhteistydverkostoissa ollaan huolis-
saan kyseisen asiakasryhman selviytymisesta, silti kuntoutukselle on vaikea I16y-
tda maksajaa.

Projekti on paattynyt, mutta toiminta jatkuu osana Merimajakan toimintaa. Projek-
tin my6td on jo nyt tullut esiin uusia kehittdmishaasteita. Suomessa ja lahi-
naapurissa Venajalla hyvinvointia uhkaavat asiat ovat samoja. Vékivalta, paihteet
ja rikollisuus ovat keskeisia syrjdytymisen uhkatekijéitéd. Painopisteenad uusissa
hankesuunnitelmissa on painottaa ennaltaehkaisevaa tyéta ja varhaista puuttu-
mista nuorten ja perheiden parissa.
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13. HUUMEPOTILAAN PSYKOSOSIAALISEN HOITOKETJUN
MALLINTAMINEN

OYS huumepoliklinikka

Tuija Palojéarvi,
projektityéntekija, sairaanhoitaja
Oulun yliopistollinen sairaala

Tiina Tervaskanto-Madentausta,

THM

aluekoordinaattori Huumereitiltd hoitoketjuun Oulun seudun osahankkeissa
Oulun seudun ammattikorkeakoulu

sosiaali- ja terveysalan yksikkd

Osaprojektin paatavoitteena oli rakentaa psykososiaalisia hoitomalleja yh-
teistydssa paihdetyéryhmaén ja Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin jisen-
kuntien (42) sosiaali- ja terveystoimessa pédihdepotilaita hoitavien toimijoiden
kanssa. Pdihde- ja huumeongelmaisten méa&ara psykiatrisessa
erikoissairaanhoidossa lisddntyi ja hoidossa jouduttiin paneutumaan laéke-
hoidon, katkaisu-, vieroitus- ja korvaushoidon kuin myds psykososiaalisen
kuntoutusmallin rakentamiseen. Sosiaali- ja terveysministerion asetuksessa
607/2000 opioideilla tapahtuvien hoitojen toteutuksesta todetaan, ettd on-
nistunut huumepotilaan hoito edellyttia ladkehoidon liséksi psykososiaalista
hoitoa ja kuntoutusta, missd keskeisend toiminnan ldhtékohtana on
verkostoituminen ja yhteistydn rakentaminen eri hoitotahojen kanssa.
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OYS:n psykiatrian klinikan huumetyéryhmaan palkattiin kokopaivatoiminen
projektityéntekija. Tehtavaa hoiti ensin psykiatrinen sairaanhoitaja Merja Pohjanen
ja vuoden 2004 alusta projektin loppuun psykiatrian erikoissairaanhoitaja Tuija
Palojarvi. Tavoitteena oli rakentaa psykososiaalisia hoitomalleja yhteisty6ssa yk-
sittaisten potilaiden ja sairaanhoitopiirin jasenkuntien sosiaali- ja terveysalan tyon-
tekijéiden kanssa seka mallintaa potilaan hoitopolkua poliklinikalla ja sairaalassa
osana potilaan saumatonta hoito- ja kuntoutusketjua. Projektityéntekija osallistui
potilastydhén, kartoitti olemassa olevia hoitoketjuja ja tutustui verkostotyyppisiin
hoitomalleihin. Hoitomallien ja -ketjujen luomiseksi han oli yhteydessa Pohjois-
Pohjanmaan sairaanhoitopiirin kuntiin kuntakaynneilla ja verkostopalavereissa ja
kartoitti kuntien paihdehoitojarjestelmia ja yhdyshenkiléitd. Potilaiden hoito-
verkostoa kehitettiin yhdessa terveyskeskusten, sosiaalitoimistojen ja nuorten
tydpajojen toimijoiden kanssa, jotka olivat olleet osallisina potilaan hoidossa jo
aiemmin. Erikoissairaanhoidon osuutta pyrittiin pitdmaan minimissa tukemalla
uusien menetelmien kayttéénottoa perustasolla konsultaatioilla ja koulutuksilla.

Paihde- ja huumeriippuvaisen potilaan hoito
erikoissairaanhoidossa

Erikoissairaanhoitoon ohjataan vaikeasti paihde- ja huumeriippuvaiset potilaat
asetettujen kriteerien mukaisesti. Vaikeat vieroitukset, deliriumit ja psykoosit kuu-
luvat erikoissairaanhoidon osastohoitoon. Opiaateilla tapahtuva vieroitus-, korva-
us ja yllapitohoitojen arviot on keskitetty psykiatrian klinikan huumepoliklinikalle/
paihdetydéryhmalle. Alaikaisten potilaiden hoidon aloitus tapahtuu osastoilla. Paih-
teista riippuvainen henkilé on usein ambivalentti hoitotavoitteidensa suhteen. Ta-
vallisesti vieroitusyrityksia joudutaan toistamaan useita kertoja ennen kuin pitka-
janteinen vieroitusmotivaatio kypsyy. Kéarsivallisella motivoivalla tydskentelytavalla
voidaan yrittdad herattda potilaan oma halu muutoksiin ja rakentaa luottamusta
hoitojarjestelmaan. Kun potilas on itse motivoitunut, voidaan hanen ja hanen
omaistensa kanssa tehdéa jatkohoitosuunnitelmia ja jarjestdé kuntouttava jatko-
hoito jo osastolla olon aikana. Psykososiaalinen tuki, asunnon, koulutuksen ja
tybpaikan saaminen ovat olennainen osa raitistumista.

Uuden paihdepotilaan hoidon tarpeen arviointi poliklinikalla

Poliklinikalla tehdaan paihdepsykiatrinen kartoitus ja hoidon tarpeen arviointi hoito-
suunnitelmineen. Potilaan ensimmaisella kaynnilld on lasna potilaan liséksi
paihdetyéryhman ladkari ja sairaanhoitaja. Lisédksi mukana voi olla potilaan omais-
ja laheisverkostoa seka kunnan toimijoita. Ensimmaisella kaynnilla kartoitetaan
potilaan senhetkiset keskeiset ongelmat, paihderiippuvuuden aste, motivaatio,
aikaisemmat hoitoyritykset, fyysinen terveys, tyé ja toimeentulo, perhetausta,
psykiatrinen status ja asianmukaisin hoitotapa- ja paikka.

Kartoituksen jalkeen potilaalle varataan 2 — 5 sdanndllista, etukateen sovittua
viikoittaista aikaa paihdesairaanhoitajan vastaanotolle. Arviointikédynneilla kartoi-
tetaan tarkemmin ja laajemmin potilaan kokonaisvaltainen elaméntapa ja —tilan-
ne. Selventavien keskustelujen lisaksi tiedonkeruussa kaytetdan strukturoituja
haastatteluja (BDI, Pompidou, europASl). Arviointikdyntien lopuksi
paihdesairaanhoitaja laatii yhteenvedon kaynneisté hoitotyén hoitosuunnitelmaa
varten. Yhteisneuvottelussa potilaan ja hoitoverkoston kanssa laaditaan kirjalli-
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nen hoitosuunnitelma, josta kay ilmi potilaan diagnoosi ja psyykkinen tila. Potilaan
esittamat ongelmat asetetaan tarkeysjarjestykseen ja keskitytdan niihin ongelmiin,
joihin potilasta voidaan auttaa I6ytdmaan ratkaisu. Myds potilaan sen hetkiset
voimavarat huomioidaan kuin myés selviytymiset ja onnistumiset kirjataan. Suun-
nitelmaan kirjataan hoitopaikka, -muoto/-muodot (esim. opioidiriippuvaisilla
opioidivieroitus-, korvaus- vai yllapitohoito, avo- vai laitosvieroitus) hoitavat hen-
kilét ja vastuulaakari, hoidon tavoitteet, kuin myds alustava arvio hoitoajasta hoito-
suunnitelman tarkistusta varten.

Opioidiriippuvaisen potilaan hoitoprosessi

Paihdepotilaan hoitoprosessi etenee hoitosuunnitelmaan kirjattujen tavoitteiden
ja laaditun hoitosuunnitelman mukaisesti. Paihteettémyys on jokaisen potilaan
kohdalla hoitotavoitteena. Kuitenkin opioidiriippuvuus on usein niin vaikea, ettei
potilas kestad hoidossa vieroitushoitojaksoa, vaan vieroituksen jalkeen valtaosa
potilaista retkahtaa uudelleen huumekierteeseen. Tasta johtuen opiaattiagonistin
(bubrenorfiinin tai metadonin) kayttdminen voi olla valttdmaténta potilaan
pitdmiseksi hoidossa riittavan pitkdan. Vaikeat vieroitukset, deliriumit ja psykoosit
kuuluvat erikoissairaanhoidon osastohoitoon.

Opiaateilla tapahtuvat vieroitus-, korvaus- ja yllapitohoidot aloitetaan psykiatrian
klinikan vastuuosastoilla, jonne potilaat otetaan arvioon poliklinikan kautta. Jatko-
hoito voi tapahtua eri avohoidon pisteisséa, jotka hoidon aloittava tyéryhma arvioi.
Vieroitushoidon tavoitteena on paitsi lievittdad potilaan vaikeaa oloa ja estaa
kouristuskohtaukset ja delirium tremens. Alkoholin kayton loputtua kouristus-
kohtausten riski on suurin ensimmaisten vuorokausien aikana, delirium tremens
kehittyy yleensa ensimmaisen viikon aikana. Vaikeita vieroitusoireita ennakoivat
aiemmin koetut vaikeat oireet, muut fyysiset sairaudet, suuret alkoholimaarat ja
pitka juomakausi.

Opioidiriippuvaisten hoitoa koskevan lain mukaan (http://www.finlex.fi) hoidon tu-
lee aina perustua hoitosuunnitelmaan. Laadkehoidon lisdksi tdssa hoito-
suunnitelmassa tulee maaritella myds potilaan muu laaketieteellinen ja
psykososiaalinen hoito ja sen seuranta. Terveydenhuollon toimintayksikéiden tu-
lee antaa sosiaali- ja terveysministeridlle tiedot aloittamansa vieroitus-, korvaus-
tai yllapitohoidon toteuttamisesta ja jarjestamisesta ja seurata omaan yksikkéénsa
hoitoon paasyn kestoa seka seurata toiminnan tarkoituksenmukaista toteutumis-
ta yhteisty6ssa hoitoa jatkavan toimintayksikén kanssa.

Luottamuksellisen suhteen luominen hoitavan tahon ja potilaan valilla vie aikaa,
mutta se on ensiarvoisen tarkeada ja luo edellytykset potilaan kuntoutumiselle ja
toivottujen muutosten saavuttamiselle. Hoitosuhteessa potilas ja hoitava taho
suostuvat ja sitoutuvat yhteistyéhén ja potilaan elamantilanteen tarkempaan tutki-
miseen. Tarkoituksena on tarjota ja |6ytaa erilaisia ratkaisuvaihtoehtoja ja -malleja
vanhojen tottumusten, uskomusten ja kayttaytymistapojen tilalle.

Hoitopolku huumepoliklinikalla

Psykiatrian poliklinikan paihdetyéryhman hoitoon jaavien potilaiden hoitoprosessi
etenee hoitosuunnitelmaan kirjattujen tavoitteiden ja sopimusten mukaisesti. Paa-
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saantoisesti pdihdehoitaja tapaa potilasta etukateen sovituilla poliklinikkakaynneilla
kerran viikossa, 45 minuutista tuntiin kerrallaan ja lisaksi tarvittaessa. Kerran kuu-
kaudessa varataan aika paihdelaakarin vastaanotolle yhteisneuvottelua ja hoidon
arviointia varten. Hoitokayntien tarkoituksena on tukea ja motivoida potilasta
paihteettdmyyteen ja eldaméantapamuutokseen, kuin myds toteuttaa potilaan
psykososiaalista kuntoutusta yhteistydssa potilaan kanssa.

Hoitokayntien teemat rakentuvat yksiléllisesti potilaan elamantilanteen seka psyyk-
kisen ja fyysisen hyvinvoinnin mukaan. Alkuvaiheessa pyritddn hoitamaan
paihdehairié. Lisaksi kdydaan lapi hoitoon sitoutuminen ja motivaatio, kartoite-
taan paihderiippuvuuden laatua ja voimakkuutta, vieroitusoireita, retkahduksia kuin
myds riippuvuutta yllapitavia uskomuksia. Sosiaalisen tilanteen kartoitus on myés
osa hoitoa. Olennaisena tahan kuuluu velkojen ja muiden sitoumusten hoitami-
nen entiseen verkostoon. Uuden verkoston kasvattaminen useimmiten sukulai-
sista ja paihteettomista ystadvistd vaati tukea ja kannustusta. Myds
huumeseulatutkimukset (virtsasta, veresta tai syljestd) on tarvittaessa potilaan
hoitomuotona, jolloin voidaan seurata eri aineiden oheiskayttéa hoidon aikana.
Seuloilla voidaan myds seurata sitd, onko potilas kayttanyt hanelle maarattyja
ladkkeitd. Huumeseulontaa voidaan pyytdd myds lastensuojelun, poliisin tai oi-
keuslaitoksen toimesta.

Alkuun hoitosuhde on tukea antavaa, supportiivista keskustelua. Jokapaivaises-
sa elamassa selviamiseen retkahduksenestoterapia on hyddyllinen menetelma
kaikille paihdepotilaille jo heti alkuvaiheessa. Akuuttien oireiden hoiduttua ja
voimaantumisen edetessa keskusteluihin liitetdan terapeuttisia elementteja esi-
merkiksi ratkaisukeskeinen lahestymistapa, kognitiivinen terapia, josta on eniten
nayttéad sekd paihdeongelmissa, ahdistus- ja masennusongelmissa, etta
persoonallisuushairién hoidossa.

Hoitokaynnit perustuvat potilaan ja paihdehoitajan véliseen luottamukselliseen
vuorovaikutussuhteeseen, jonka laatu vaikuttaa ratkaisevasti hoidon onnistumi-
seen. Tama edellyttda paihdehoitajalta mm. potilaan kunnioittamista autonomise-
na yksiléna, halua ja kiinnostusta tutustua potilaaseen, kykya olla aktiivinen ja
rakentava vuorovaikutussuhteessa, kykya tehda yhteisty6ta ja herattaa potilaassa
luottamusta ammattitaitoonsa ja auttamishaluunsa. Sairaanhoitajan ammattitai-
toon sisaltyy kyky suhtautua empaattisesti, myétatuntoisesti kaikenikaisiin ja eri
elamanvaiheissa ja tilanteissa oleviin ihmisiin kuin myds sietda erilaisten tuntei-
den ilmaisuja, potilaan regressiivista kaytdsta, jolloin primitiiviset defenssit heijas-
tuvat keskeisena vuorovaikutusmuotoina (arvon kieltdminen, primitiivinen ihailu,
katastrofiajattelu). My®s vastarinta, splittaus, projektio ja kieltdminen vaikeuttavat
potilaan oman osuuden nakemistad ongelmissa.

Ensisijaisesti potilaan psykososiaalinen kuntoutus pyritddn rakentamaan oman
kunnan perusterveydenhuoltoon kuitenkin niin, etta paihdelaakari vastaa potilaan
laakityksestd koko korvaushoidon ajan. (ks. apteekkisopimus). Myds
konsultaatiomahdollisuus péihdetyéryhmaan avohoidosta kasin on jarjestetty ja
koulutusta seka tyénohjausta on saatavissa.

Hoitosuhde voi olla kestoltaan hyvin lyhyt, muutama kayntikerta, tai vuosia kesta-

va, vaihteleva ja katkonainen. Valilla avohoidon keinot voivat osoittautua
riittmattdmiksi ja tarvitaan laitoshoitojaksoa. Talldin potilaan hoito jarjestyy kun-

104



nan maksusitoumuksella siitd hoitoyksikdsta, joista kunnat ostavat palveluja. Lai-
toshoidon aikana pidetéan ainakin yksi hoitoneuvottelu, jossa ovat koolla potilaan
liséksi kaikki muut hoitoon osallistuvat tahot. Tasséa sovitaan laitoshoidon kesto,
arvioidaan hoidon kulkua ja tehdaan jatkohoitosuunnitelma.

Paihdeasiakkaan saumaton hoitoketju ja yhteistyd

Mallinnus (Kuvio 1) toi nakyvéaksi paljon kehittdmisen alueita. Erikoissairaanhoi-
don rooli on toimia erityisasiantuntijana ja vahvistaa esimerkiksi. koulutuksen avulla
kuntien paihdetydn osaamista. Uusia haasteita yhteistyélle kuntien kanssa on tuo-
nut opiaattien kayttd ja kayttajien vieroitus-, korvaus-, ja yllapitohoidon s&adok-
set. Ns. kaksoisdiagnoosipotilaiden hoidossa tarvitaan my®és tiivista yhteisty6ta
erikoissairaanhoidon ja kuntien sosiaali- ja terveystoimen kanssa.

0YS:in klinikoiden paihdesairaanhoitaja -verkosto

Xslakasitilen Polikliinisen
laKin Uuden piihde- N (L S— atoh
lshetteelld tai ke pioidiriippuvaisen Kaksoisdiagnoosi ja IJk el
OYS:n osy.okl:n sihdehoidan potilaan vaikea psykososiaalinen
L el hoitoprosessi paihderiippuvuus kuntoutus-
paivystyksen tarpeen arviointi prosessi jatkuu

L omassa kunnassa

Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin paihdetydn verkosto:
kunnat

Kuvio 1. Huumepotilaan psykososiaalinen hoito ja kuntoutus
(www.huumereitiltahoitoketjuun.net)

Projektin aikana yhteistydn merkitys vahvistui ja yhteisty® helpottui projektiin osal-
listuneiden kesken. Yhteistyén rakentaminen ja toisen tyén tunteminen selkiytti
omaa roolia ja auttoi luomaan yhteistyéverkostoja. Tiedonsaanti ja tiedon valitta-
minen muiden ryhman jasenten valilla lisdsi ymmarrysta ja laajensi asioiden hah-
mottamista useasta eri ndkékulmasta. Kuntien paihdetyén yhdyshenkildiden yhteys-
tiedot koottiin ja paivityksestad sovittiin. Samoin OYS:n sisdinen paihdehoitajien
verkosto aktivoitiin uudelleen.

Kahden kunnan paihdetyéta ja asiakkaan polkua mallinnettiin tarkemmin. Tarkas-
teluun valittiin kaksi erilaista esimerkkia. Toisessa kunnassa oli projektirahoituksella
kaynnistetty nuorten paihde- ja huumeasema. Toimintaa kehitettiin aktiivisessa
yhteistydssa huumepoliklinikan kanssa. Toisessa kunnassa toiminta lahti kayntiin
ensimmaisen vaikeasta huumeriippuvuudesta karsivan asiakkaan myéta, joka on
alla tapausesimerkkina:

Kunnassa ei aiemmin ollut hoidettu vaikeaa huumeriippuvuutta potevaa asiakas-
ta. Nuori asiakas otti itse yhteyttd huumepoliklinikalle. Laakari arvioi potilaan ole-
van katkaisuhoidon tarpeessa. Osastolla tapahtuneeseen katkaisuun kunta myénsi
maksusitoumuksen. Hoidosta vastaavana laakarina toimi alusta alkaen
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paihdelaakari ja hoitovastuu oli paihdetyéryhmalla. Tastad edettiin pikku hiljaa
tiiviimman yhteistydn rakentamiseen ja pitemmalla tahtéaimelld avohoidon jarjes-
tédmiseen oman kunnan perusterveydenhuoltoon.

Hoitoneuvotteluihin kutsuttiin alusta saakka hoidossa mukana olevat tahot: sosi-
aali- ja terveystoimen edustajat, potilaan vanhemmat, potilaan poikaystava ja tar-
vittaessa muitakin yhteistyékumppaneita. Neuvottelut pidettiin alkuun psykiatrian
poliklinikalla, myéhemmin omassa kunnan terveyskeskuksessa. Neuvottelujen
koollekutsujana ja potilaan kokonaishoidosta vastaavana toimi psykiatrian poli-
klinikan paihdetyéryhma.

Onnistuneen laitoskatkaisuhoidon jalkeen tehtiin korvaushoitotyéryhmassa paa-
tdés avohoidossa tapahtuvan korvaushoidon aloittamisesta. Koska kunnassa ei
ollut jarjestetty korvaushoitoa, potilas joutui hakemaan lddkkeensa paivittain sai-
raalan osastolta, missd huumeseulat otettiin samalla. Nain korvaushoito jatkui
useita kuukausia. Kunta ei ollut edelleenkaan valmis jarjestdmaan avohoitoa. Tasta
asiasta potilas ja hdnen vanhempansa olivat tuohtuneita ja toivat pettymyksensa
selkeasti esille silloisessa hoitoneuvottelussa, jossa sosiaalitoimen edustajat oli-
vat myds paikalla.

Neuvotteluja jatkettiin ja korvaushoitopotilaan “jalkauttamista” oman kunnan toi-
minnaksi edelleen tuettiin. Kunnan tyéryhmassa asiaa alettiin kypsytella ter-
veyskeskuksen osastonhoitajan aloitteesta. Lopputuloksena kunnan terveyskeskus
sai toiminnan kayntiin ja psykiatrian klinikan asiantuntijat kouluttivat henkilékun-
nan laakkeiden jakoon ja huumeseulojen ottamiseen. Korvaushoitopotilaan avo-
hoito tuli osaksi kunnan perusterveydenhuollon palveluja ja yhteistyd jatkuu edel-
leen hoitoneuvottelujen ja konsultaation merkeissa. Hoitoneuvotteluja pidettiin jat-
kossa puolivuosittain, tarvittaessa tihedmmin, jolloin hoitavat tahot arvioivat yh-
dessé potilaan kanssa hoidon toteutumista ja laativat jatkohoitosuunnitelman. N&in
rakentui psykososiaalinen kuntoutus oman kunnan toteuttamaksi toiminnaksi
konsultaatio mahdollisuuden séilyessa erikoissairaanhoidossa.
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14. PAIHDEPERHEEN HOIDON ARVIOINTIMALLIN KEHITTAMINEN

Nuorten ystavit ry

Tiina Pouta
vastaava paihdetyontekija

Nuorten Ystéavit ry:n Salorinteen huumehoitoyhteisén osaprojektin tavoit-
teena oli hoidontarpeen arviointi paihdeperheille -mallin pilotointi ja kehitta-
minen. Salorinteen huumehoitoyhteis6ssa laitoskuntoutuksessa olevien
nuorten perheiden kanssa tehdaan sainnéllistd perhety6ta. Useiden per-
heiden kohdalla on kdynyt ilmi ettd perheilld on ollut monenlaisia ongelmia
jo vuosia ennen nuoren huumeiden kédytté6a. Useassa tapauksessa ajoissa
tehty perhetyé olisi voinut toimia ennaltaehkdisyna. Niméa kokemukset syn-
nyttivat ajatuksen ryhtya kehittelemaéan perhetydta paihdeongelmaisille.
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Hankkeen taustaa

Aluksi pohdittiin perhetydn mallia ja avohoidon seka laitoskuntoutuksen mahdolli-
suuksia paihdenuorten ja perheiden auttamisessa. Avotyélla pystytdan puuttu-
maan perheen ongelmiin jo hyvinkin varhaisessa vaiheessa. Lyhyt interventio voi
olla riittdva pysaytys perheen toimintakyvyn palauttamiseksi. Koko perheen
laitoskuntoutus on raskas prosessi ja perhetydn tehokkuudesta laitosolosuhteissa
ei ole luotettavaa tutkimustietoa. Sitoutuminen avohoitoon on myés perheille hel-
pompaa, kynnys laitokseen tuloon on korkea. N&illa perusteilla paadyttiin avotydn
kehittamiseen.

Yleensa ei ole perusteltua rynnata paata pahkaa tekemaan perhetyéta/terapiaa
vaan ensin on selvitettdva perheen tilanne ja avun tarve. Kehitimme Perhety6ta
paihdeperheille — hoidon tarpeen arviointimallin. Hoidon tarpeen arviointi koostuu
alku- ja loppuneuvottelusta seké viidesta perhetapaamisesta. Perhetapaamisten
sisaltd on strukturoitu. Sisallén suunnittelun lahtékohtana oli perheterapeuttinen
nakékulma ja systeeminen ajattelutapa seka paihdeproblematiikan luonne. Nakoé-
kulmia perhetyéhén saimme myés Eteld-Suomessa tehdysta tutkimusprojektista.
Arviointijakson aikana kartoitetaan perheen voimavarat ja paihdeproblematiikka.
Kirjalliseen loppuarvioon perheen tilanteesta liittyy myds jatkohoitosuunnitelma.
Jatkohoidon laht6kohtana on voimassa olevien peruspalvelujen hyédyntédminen,
joilla pystytaan kuitenkin useita perheitd auttamaan. Mikali olemassa olevat pal-
velut eivéat ole riittavia, raataléidaan perheelle heidén tarpeensa mukaisia tuki- ja
kuntoutustoimia.

Arviointimalli

Perhetta tavataan yhteensa seitseman kertaa; alku- ja loppuneuvottelu yhdessa
perheen ja sosiaalitydntekijan kanssa seka viisi perhetapaamista. Perhetyd voi-
daan tehda kotikaynteina tai tarvittaessa perhettéa voidaan tavata Nuorten Ystavat
ry:n toimitiloissa. Jokaiselle perhetapaamiselle on oma sisalténsa. Ensimmaises-
sa tapaamisessa arvioidaan perheen vuorovaikutusta ja sosiaalista tilannetta.
Kriisissa ihmisten toimintamallit muuttuvat ja ne usein vaaristavat myés perheen-
jasenten valisia vuorovaikutussuhteita. Perheissa, joissa paihteita kaytetaan run-
saasti, syntyy helposti "salailukulttuuri’. Sen seurauksena perhe usein eristaytyy
ja sulkeutuu. Tavoitteena on paasta puhumaan asioista niiden oikeilla nimilla, sel-
vittda perheen todellinen tilanne ja saada esille perheen omat tavoitteet ja toiveet.
Erityistda huomiota kiinnitetddn myés lasten ja vanhempien véliseen vuorovaiku-
tukseen. Perheelle annetaan myds tehtava seuraavaa tapaamista varten. Toisella
ja kolmannella perhetapaamisella kdydaan lapi vanhempien sukupuita, joita var-
ten perhe on valmiiksi etsinyt valokuvia. Jokaisella perheelld on luonnostaan voi-
mavaroja, jotka usein kriisin keskella jaavat piiloon ja kayttamatta. Sukupuun te-
keminen on mm. yksi hyva keino tuoda esiin perheen voimavaroja ja katkaista
sukupolvelta toiselle jatkuvia ongelmaketjuja. Neljas perhetapaaminen kaytetaan
henkilékohtaiseen hoidon tarpeen arviointiin. Henkilokohtaisen paihdehistorian
lapikdymisen kautta selkeytyy kuva paihteiden kaytdén vaikutuksista elaman eri
osa-alueille. Paihteidenkaytdn konkretisoiminen, jossa kaytetddn apuna mm. graa-
fista kayraa, selkeyttda muutostarpeen laajuutta ja samalla motivoi ihmisid muu-
tokseen. Viidennessa perhetapaamisessa tarkennetaan arviota perheen vuoro-
vaikutuksesta ja sosiaalisesta tilanteesta. Vahainenkin muutos yhden perheen-
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jasenen toiminnassa saa aikaan muutoksen kaikkien muiden perheenjasenten
vuorovaikutussuhteissa. Niinpa muun muassa sosiaalinen verkosto kannattaa ottaa
huomioon ja hyédyntaa perhetta tuettaessa. Loppuneuvotteluun tehdaan kirjalli-
nen yhteenveto perhetilanteesta, perheen voimavaroista seka paihdearviointi.
Yhteenvetoon sisaltyy myds suunnitelma perheen jatkohoidoksi.

Hoidon tarpeen arviointijakson esittely:

Nuorten Ystavat ry

5. perhetapaaminen;
Perheen vuorovaikutuksen
Yhteydenotto ja susiaali_sgn t_ilanteen
arvioinnin
tarkentaminen

kunnasta
Alkuneuvottelu

perheen ja kunnan
I—. sosiaalityontekijan
kanssa

4, perhetapaaminen;
Paihdeongelmaisen
perheenjdsenen hoidon
tarpeen arviointi

Loppuneuvottelu

2.-3. perhetapaaminen:
Perheen voimavarojen
kartoittaminen

Perhe sitoutuu
hoidon tarpeen
arviointi-
prosessin

Kirjallinen
suunnitelma
perheen
jatkohoidoksi

1. perhetapaaminen:
Perheen
vuorovaikutuksen ja
sosiaalisen tilanteen
arviointi

Kuvio 1. Paihdeperheen hoidon tarpeen arviointiprosessi (www.huumereitiltahoitoketjuun.net)
Hankkeen markkinointi

Suunnitellusta hoidon tarpeen arvioinnista tehtiin esite Perhetyéta paihdeperheille,
joka lahetettiin kaikkien lahikuntien (n. sadan kilometrin sateelld) sosiaalitoimiin.
Puhelinkeskustelut muutamien kuntien sosiaalityéntekijdiden kanssa toivat esiin,
ettd esitteet eivat olleet tavoittaneet perheiden kanssa ty6ta tekevia sosiaali-
tyéntekijéitd. Tdman vuoksi puhelimitse kaytiin kaikki kyseesséa olevat kunnat lapi
ja etsittiin "oikeat” tydntekijat kasiimme. Naille nimetyille tyontekijdille l1ahetettiin
uudet esitteet toiminnasta. Esitteiden postituksen liséksi néhtiin tarpeelliseksi kayda
eri yhteistyétahojen luona henkilékohtaisesti esittelemasséa uutta toimintamallia.
Henkil6kohtaisia kdynteja tehtiin Oulun lastensuojelutiimeihin ja I&hikuntien sosiaali-
toimiin. Naissa yhteisissa keskusteluissa uusi toimintamalli arvioitiin erinomaiseksi
lisdresurssiksi ja tarpeelliseksi uudenlaiseksi tyémuodoksi. Toimme tapaamisissa
esille myds mallin sovellettavuutta. Arvioitavana ei tarvitse olla paihdeongelmai-
nen vanhempi, vaan mallia voidaan kayttaa perheen tilanteen arvioimiseksi nuo-
ren oirehtiessa paihteiden kaytélla. Tapaamisten avulla voidaan saada esiin per-
heen kipeasti tarvitsemia voimavaroja ja vahvistaa vanhemmuutta. Ajattelimme
etunamme perheiden kanssa tydskentelyyn olevan sen, ettd emme ole viranomai-
sia. Meilla ei ole valtaa tehda perheen elaméaéan vaikuttavia paatoksia, kuten esim.
sosiaalitydntekijalla on. Ja vaikka piddmme kiinni avoimuudesta ja rehellisyydes-
td, asemamme perheen systeemissa on kuitenkin erilainen verrattuna sosiaali-
toimeen. Positiivisesta vastaanotosta huolimatta sosiaalitoimet eivat ole viela ol-
leet valmiita hyddyntamaan uutta toimintamallia eli emme ole paasseet sita sellai-
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senaan kaytantoon viemaan toistaiseksi. Syita tahan tilanteeseen voi vain arvail-
la. Kuntien maararahat ovat tiukoilla ja usein perheiden tilanteisiin puututaan vas-
ta pakon edessa. Rahaa ei ennaltaehkaisyyn eikd avotyéhon juurikaan ole. Toi-
saalta sosiaalitoimistoissa mallia esitellessa saattoi, positiivisista sanoista huoli-
matta, aistia aika vahvankin torjunnan. Ehka osa sosiaalitydntekijoista koki
tarjoamamme mallin heidan varpailleen astumisena ja osaamisensa
vaheksymisend, vaikka yritimme korostaa yhteisty6td ja meidan rooliamme ni-
menomaan lisédresurssin tarjoajana.

Mallin soveltaminen

Salorinteella laitoskuntoutuksessa olevien nuorten kohdalla perhetyé on hyvin
monimuotoista ja se on raataldity tarpeen mukaan. Joidenkin perheiden kanssa
tavataan vain muutamia kertoja, jolloin keskitytdan akuutin tilanteen selvittelyyn ja
yhteisten sopimuksien tekemiseen. Osaa perheista tavataan tiiviisti koko nuoren
laitoskuntoutuksen ajan ja joidenkin perheiden kohdalla tehdaan sopimus
pidemmasta perheterapiasta, joka jatkuu nuoren laitosjakson jalkeenkin. Téssa
monimuotoisessa perhetydn kentadssa kdytdmme yhtend osana siséltdja, jotka
olemme maaérittaneet avotyohén. Olemme kiinnittaneet erityistd huomiota naiden
nimenomaisten teemojen kayttéén osittain mydés siitd syysta, ettd nain olemme
voineet koko ajan arvioida ja kehittdd malliin suunnittelemiamme menetelmia ja
sisaltoja.

Kehitettyad mallia on jo paasty testaamaan yhdessa sosiaalitoimen kanssa. Ohes-
sa tapausseloste erdan perheen kanssa toteutetusta arvioinnista.

Tausta: perheessa yksinhuoltajaaiti + 5 lasta (3- 17 v.)

Lahtétilanne: perheen &idilla paihdeongelma ja lasten oirehtiminen

Prosessi (eteneminen mallin mukaan):

- Yhteistapaaminen sosiaalitoimessa

- 1. perhetapaaminen, jossa koko perhe lasna. Perheen tilanne ja tavoitteet
seka keskinadinen vuorovaikutus

- 2. perhetapaaminen, jossa sukupuutydskentely didin kanssa. Samaan ai-
kaan keskustelu vanhempien lasten kanssa.

- 3. perhetapaaminen, jossa edelleen sukupuutyéskentelya aidin kanssa.
Yhtaaikaisesti keskustelu pienempien lasten kanssa.

- 4. perhetapaaminen, jossa paikalla vain aiti. Henkilékohtainen paihdearvio

- 5. perhetapaaminen, jossa paikalla koko perhe. Perheen vuorovaikutuksen
ja sosiaalisen tilanteen tarkentaminen

- Loppuneuvottelu sosiaalitoimessa

Lopputulos ja jatkosuunnitelmat:

- arvioinnista positiivista palautetta aidilta, joka oli kokenut keskustelut itsel-
leen erittain tarkeiksi.

- kirjallinen yhteenveto koko perheen tilanteesta ja hoidon tarpeesta seka
aidille etta sosiaalitoimeen

- aidin yksiléllinen paihdehoito ja koko perheen perheterapia jarjestetaan
kunnan omina palveluina, samoin kuin vanhempien lasten yksiléhoito

Arviointi ja kehittdminen

Perheterapiaopinnot ja erilaiset koulutukset liittyen paihdeperheisiin antavat aina
uusia kehittamisideoita ja kayttokelpoisia tydmenetelmia tydskentelyyn erilaisten
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paihdeperheiden kanssa. Artikkelin kirjoittajan perheterapiaopintoihin kuuluva
lopputyd "Perheterapia osana nuoren paihteidenkayttdjan kuntoutumista” toimi
myds yhtena vélineena tydmme arvioinnissa ja kehittdmisessa.

Perheiltd saatu palaute oli arvokasta ja kannustavaa. Paihteiden kayttajan lahei-
set kokivat todella tarkedna, ettd myoés he ovat tulleet kuulluiksi ja huomioon ote-
tuiksi. Heilld on ollut kertomansa mukaan mahdollisuus kayda lapi sellaisia kipei-
ta asioita, joita ei ole ehka koskaan aiemmin puhuttu. He ovat myds kokeneet
saavansa tukea uudenlaisten vuorovaikutustaitojen ja toimintamallien opetteluun.
Ja ennen kaikkea heidan kokemuksilleen ja tunteilleen on ollut tilaa. Haastavia
ovat ne perheet, jotka ndennaisesti iimoittavat haluavansa perhetyéta, mutta to-
dellisuudessa eivat ole valmiita minkadanlaiseen tyoskentelyyn. Heidan
motivoimisensa ja luottamuksen rakentaminen vaatii kerta kerran jalkeen oman
toiminnan tarkkaa arviointia.

Vaikka problematiikka ja tydskentelyn viitekehys on sama, tulee avotyd varmasti-
kin tuomaan uudenlaisia haasteita ja "lkompastuskivid”. Uskomme edelleen, etta
hoidontarpeen arviointia tullaan viela tarvitsemaan ja kayttdmaan tulevaisuudes-
sa. Karttuvien kokemusten myéta sen sisaltdéa arvioidaan ja kehitetdan systemaat-
tisesti. Tata arviointi- ja kehittdmisty6ta varten suunniteltiin erilaisia seuranta-
lomakkeita ja mittareita, joita myés muokataan ja kehitetdan tarpeen mukaan.

Yhteenveto

Projektissa mukana olo antoi mahdollisuuden oman tyén resursoinnin kautta Iah-
ted ylipaataan kehittdmaan uudenlaista toimintamallia ja sisaltéja perhetydéhén.
Samaan aikaan rinnalla mennyt oma perheterapiaopiskelu antoi uusia tyévaline-
ita ja ideoita. Projektin my&ta oli mahdollisuus osallistua myés erilaisiin paihdetyén
koulutuksiin; paivittdd omaa tietoaan ja vaihtaa ajatuksia ja kokemuksia saman-
kaltaista ty6ta tekevien ihmisten kanssa. Projektin tulos on selked malli, joka on
voitu ottaa kayttéon vaikkakin hieman erilaisissa puitteissa kuin mité alun perin
ajateltiin. Malli todettiin sisalléltdan toimivaksi ja siitd saatiin positiivista palautet-
ta. Taman palautteen myéta uskomme mallin saavan sijansa myds avotydssa.

Organisaatiossamme, Nuorten Ystavat ry:ssa, on lahdetty myés voimakkaasti
kehittamaan perhetyota. Olemme kokoontuneet saanndéllisesti perhetyén fooru-
min merkeissd jo useita kertoja; kartoitamme toimintamalleja ja sisaltéja, mita
perhetydn kentalla eri yksikbissamme tehdaan. Pohdimme myds kehittdmistarpeita
ja sovimme konkreettisista toimenpiteista, joilla uusia asioita viedaan eteenpain.
Nuorten Ystavat ry on myés aloittanut yhdessa Oulun sosiaali- ja terveydenhuol-
to-oppilaitoksen kanssa kaksivuotisen perhetydn koulutuksen. Koulutuksen kaut-
ta saadaan lisda perhetyén ammattilaisia ja yhteisty® seka kehittamistoiminta ovat
uskoakseni entistd antoisampaa.
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15. PAIHTEITA KAYTTAVAN NUOREN
LAITOSKUNTOUTUSVAIHEEN KUNTOUTUSPROSESSI

Markku Nyman
yleislaaketieteen ja kuntoutuksen erikoislaakari, perheterapeutti

Huumeita kdyttaneiden nuorten laitosmuotoinen kuntoutus on osa
lastensuojelulain mukaista sijaishuoltoa. Toiminta tapahtuu sosiaalihuolto-
lain mukaisissa lastensuojeluyksikdissé, joita ovat valtion koulukodit, kun-
nalliset nuorisokodit, yksityiset lastensuojelulaitokset ja perhekodit. Huume-
reitiltd hoitoketjuun -projektissa koottiin neljdn pohjoissuomalaisen
lastensuojelulaitoksen tyémallit ja nuoren kuntoutuspolut ja niistad koottiin
timan paivan tydkdytdnnén mukainen huumenuoren laitossijoituksen
kuntoutuspolku. Jokaisessa yksikdssa ty6ta tehddan omalla persoonallisella
tavalla ja omanlaisten nuorten kanssa. Tastd huolimatta samat yhteiset ele-
mentit on l6ydettavissd kaikista tyémalleista kussakin tapauksessa omien
tarpeiden mukaan painottuneina.
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Hankkeen lahtokohdat

Maassamme huumeita kayttdneiden nuorten laitosmuotoinen kuntoutus on osa
lastensuojelulain mukaista sijaishuoltoa. Toiminta tapahtuu sosiaalihuoltolain
mukaisissa lastensuojeluyksikéissd, joita ovat valtion koulukodit, kunnalliset
nuorisokodit, yksityiset lastensuojelulaitokset ja perhekodit. Palvelujarjestelma on
kirjava ja kuntoutus-, kasvatus- ja hoitokaytannét vaihtelevia ja vakiintumattomia.
Vakiintumattomuus on herattényt seka palvelun ostajien etta tuottajien huolta.

Huumenuorten laitoskuntoutusvaiheen mallintamisen Iahtékohtana oli alalla pit-
kaan tiedostettu tarve dokumentoida tehtavaa tyomallia. Siksi projektin yhtena
osana kaytanndssa haluttiin mallintaa nykyisin tehtava kuntoutus- ja kasvatusty®é.
Lastensuojelun Keskusliitto on omassa hankkeessaan valmistellut hyvan
sijaishuollon laatukriteerit ja ne ovat |6ydettavissad Lastensuojelun Keskusliiton
verkkosivuilta.

Kohderyhma ja tavoitteet

Huumereitiltd hoitoketjuun -projektissa koottiin neljdn pohjoissuomalaisen
lastensuojelulaitoksen tyémallit ja nuoren kuntoutuspolut ja niista koottiin taman
paivan tydkaytannén mukainen huumenuoren laitossijoituksen kuntoutuspolku.
Syntynyt prosessimalli on synteesi neljidn pohjoissuomalaisen lastensuojelu-
laitoksen tyémallista. Jokaisessa yksikdssa tyéta tehddaan omalla persoonallisella
tavalla ja omanlaisten nuorten kanssa. Tasta huolimatta samat yhteiset elementit
on léydettavissa kaikista tydmalleista kussakin tapauksessa omien tarpeiden
mukaan painottuneina. Prosessimallinnuksen tavoitteena on palveluntuottajan
pyrkimys kuvata oma tyémalli palvelun kayttajille, ostaijille ja yhteistydkumppaneille.
Lisdksi tavoitteena on I6ytda taman tehtavan ohessa jatkotoimenpiteita vaativia
kriittisia kehittamistehtavia.

Osallistujat, yhteistydtahot ja resurssit

Mallintamiseen osallistuivat Erityisnuorisokoti Patis Rovaniemelta, Oulujoen Perhe-
koti Muhokselta, Toivon Kartano Yli-Kiimingista ja Tuomaskoti Hyrynsalmelta. Eri
yksikdiden osallistumisinto vaihteli tyén eri vaiheissa yksikéiden sisédisen toimin-
nallisen tilan ja voimavarojen mukaan. Mallintamista tdydennettiin kdymalla 1api
my6s Murmanskin Huumeklinikan tyémalli ja Murmanskissa olevan lastenkoti
numero 5:n tyémalli.

Yhteistyéhenkildina kaydyssa dialogissa olivat Oulun kaupungin sijaishuollon paal-
likkd Sisko Pirila-Karlstrém, Lapin lIdaninhallituksen sosiaalihuollon tarkastaja Eine
Heikkinen, Oulun la&ninhallituksen sosiaalihuollon tarkastaja Timo Makeld, Kuo-
pion Aluetydterveyslaitoksen ylilddkari Markku Seuri. Murmanskista arviointiin
osallistuivat Huumeklinikanylilaakari Juri Zaplatkin ja lastenkoti numero 5:n johta-
ja Nadesda Borisovna. Asiassa kuultiin Huumereitiltd hoitoketjuun projektin
koordinaattori Tiina Tervaskanto-Mé&entaustaa ja projektipaallikké Paula Poikelaa.
Mallinnuksen teoreettisiin I&htékohtiin ja kdytdnndn toteuttamiseen arvokkaita
neuvoja antoi Kainuun Sairaanhoito- ja erityishuoltopiirin konservatiivisen tulos-
alueen ylihoitaja Helena Heikkinen.
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Mallintamisprosessin teki yleisladketieteen ja kuntoutuksen erikoislaakari, perhe-
terapeutti Markku Nyman. Mallinnusty®én aikana tyéssa nousi esille kaksi tarkeaa
aihetta, joihin tehtiin erillisselvitykset. Huumenuorten kuntoutusta tekevan laitos-
huoltohenkilékunnan kokemaa vakivallan uhkaa selvitti tyéterveyshoitaja Raija
Welin. Mukana olevien suomalaisten lastensuojelulaitosten ja Murmanskin las-
tenkoti numero 5:n nuorten terveyskayttaytymista selvitettin STAKESin koulu-
terveyskyselyn avulla. Sen toteutti ja analysoi terveydenhoitaja Eila Pahkala. Tyon
tulosten kokoamista ja yleisiad toimistotehtavia projektin aikana puolipdivaisesti
hoitivat Lauri Nyman ja Palvi Nyman.

Tapaamiset

Projektin aikana jarjestettiin useita osapaivaisia tapaamisia jokaisessa
lastensuojelulaitoksessa. Liséksi kahdelle naisté laitoksista jarjestettiin
mallintamisen aikana tyon sisallén kehittamiseen liittyva koulutussarja, joka kesti
Erityisnuorisokoti Patiksessa nelja viikonloppua ja Oulujoen Perhekodissa 12 ty6-
paivaa. Koulutuksen sisaltékokonaisuus molemmissa oli sama. Prosessin
mallintamisesta jarjestettiin kolme erillistd seminaaria, joissa olivat mukana
lastensuojeluyksikéiden edustajat seka ulkopuoliset arvioijat. Murmanskiin jarjes-
tettiin erillinen kolmen paivéan tutustumismatka, jolloin perehdyttiin lastenkoti nu-
mero 5:n toimintaan.

Mallinnuksen suunnittelu ja teoreettiset lahtdkohdat

Mallinnuksen suunnittelun lahtékohtana oli sosiaali- ja terveydenhuollon kehitta-
misessa yleinen prosessiajattelu. Sen mukaan jokainen tehtavakokonaisuus voi-
daan purkaa osiin, joita arvioimalla voidaan tehtavista koota yleinen paaprosessi.
Tahan paaprosessiin liittyy sivuprosesseja, joiden yhdistelmat vaihtelevat eri nuor-
ten kohdalla ja muodostavat erilaisia prosessiyhdistelmia eri lastensuojelu-
yksikéissa riippuen siitd, minka tyyppisten nuorten ja heidén perheidensa kanssa
kulloinkin tydskennellaan.

Mallinnuksen pohjaksi otettiin Kainuun Sairaanhoitopiirissa kaytetty tydprosessin
vaihetaulukko. Tassa tydmetodissa taulukon kokoaminen tapahtuu ulkopuolisen
avustamana tarinoiden pohjalta. Ulkopuolinen havainnoija kokoaa kuuntelemistaan
tyotarinoista tapahtumia ja tehtavia, joita yksikdssa tyota tehtédessa esiintyy. Sen
jalkeen tapahtumat asetetaan ajateltuun kronologiseen aikajarjestykseen ja niille
etsitdan matriisissa maariteltyja lisamaareita. Tallaisia ovat: tehtdvan vastuuhenkild,
tehtavan kriittiset tekijat, ohjeet, mittarit, tallenteet, arkistointi ja kehitysmenettely.

Kehittdminen ja mallinnusprosessin eteneminen

Mallinnuksen suunnittelu alkoi lastensuojeluyksikdissa kaydysté keskustelusta,
jonka aikana hahmotettiin yksikéiden siséinen valmius mallinnustyéhén. Mallinnusta
edistdvana tekijana oli mukana olevien lastensuojeluyksikéiden oma motivaatio
tydénsa dokumentointiin. Talla koettiin olevan merkitystéd palvelun ostajien kanssa
kaytavalle keskustelulle ja palvelujen kilpailutukselle.

Mallinnusta ehkaisevana tekijana on lastensuojelun laitoshuoltotyén asema yh-
teiskunnassa seka kuntoutettavista nuorista psykodynaamisena
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systeemivaikutuksena tuleva tyon levottomuus, sekavuus ja jatkuva keskenerai-
syyden tunne. Lastensuojelutyén asema julkisen sektorin ostopalvelutyéna on
omiaan luomaan pienten yksikdiden valille ndennaisen kilpailuaseman. Tasta joh-
tuen omia tydmenetelmia ei mielellddn kerrota, vaan niitd pidetdan ikdan kuin
tuotesalaisuuksina. Samaan aikaan omaa tyéta pelatdan kuvata ulkopuoliselle
realistisesti ns. Kuttula-ilmién pelossa.

Keskeisend metodina mallinnuksessa oli tarinallisuus ja havainnointi. Yksittaisten
nuorten kuntoutuspolut koottiin yhdeksi kokonaisuudeksi muistelun ja tarinoiden
seka kaksi vuotta kestdneen havainnoinnin kautta. Projektitydntekija oli mukana
yksikdiden toiminnassa vierailemalla niissd useita kertoja ja kuunteli nuorten
kuntoutuksen etenemista. Jokaisen yksikdn prosessimatriisi koottiin naiden
kertomuksien antaman kokonaiskuvan pohjalta. Matriisiin koottiin suuri maara arjen
tapahtumia ja annettiin niille nimet. Sen jalkeen jokainen tehtava sijoitettiin
kuntoutuspolulle kronologiseen oletettuun aikajarjestyksen. Tehtavalle etsittiin
vastuuhenkil®, kriittiset tekijat, joista tehtavan yhteydessa on huolehdittava, etsit-
tiin ohjeet tehtavan hoitamiseen ja kirjattiin ylés mittarit, mikali ne oli maaritelty ja
|dydettavissd. Samoin nimettiin tallenteet, joita tapahtumasta syntyy seka kirjattiin
ylés tallenteen késittely- ja arkistointitavat. Lopuksi Kkirjattiin ylés
kehittdmismenettely, mikali sellainen oli olemassa. Tdman tydn tuloksena syntyi
jokaisesta neljasta yksikdsta hyvin laaja prosessin vaihetaulukko. Loppujen lo-
puksi syntyneet vaihetaulukot muistuttivat toisiaan hammastyttavan paljon.

Varsinaisen mallinnuksen prosessikaavioksi tekivat projektitydntekija Markku Ny-
man ja Pohjois-Suomen sosiaalialan osaamiskeskuksen suunnittelija Maarit Pirt-
tijarvi. Mallinnus tapahtui ProcessGuide -ohjelmistoa kayttaen. Mallia muokattiin
useissa tapaamisissa mukana olevien lastensuojeluyksikdiden edustajien kans-
sa. ( Kuvio 1)

Perhe

Nuori

) 8 s Tarvittavat tiedot o lpoltuksen Hoito- ja Jalkihuolto
Kunnan - licaynnistava nuoresta g kaynnistymineng®yacyatusprosessi
sosiaalitytntekijd | tapahtuma laster 5

Lastensuojelulaitoksen
henkilikunta toiminnan sisillasta

Yhteistyotahot @

Lahteet

Kuvio 1. Paihdenuoren laitoskuntoutuspolku (www.huumereitiltahoitoketjuun.net).
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Mallin arviointi, kehittdmishaasteet ja vakiinnuttaminen

Syntynyt prosessimalli on synteesi neljan lastensuojeluyksikon tydmallista. Synty-
nytta tulosta on peilattu Lastensuojelulain ja -asetuksen sisaltéén seka Lasten-
suojelun keskusliiton hyvan sijaishuollon kriteereihin. Naissa vertailuissa on to-
dettu, etta tehtava tyd todellisuudessa hyvin pitkalle noudattaa annettuja saadok-
sia, ohjeita ja suosituksia. Syntynyt prosessimalli soveltuu yleispatevasti huume-
nuoren laitosmuotoisen kuntoutuksen kuntoutuspolun rungoksi ja noudattaa sita.
Kukin palveluntuottaja ja kuntoutuja perheineen tuovat polkuun oman lisavéarinsa
ja séavyn.

Mallin vahvuutena on sen perustuminen pitkdan toiminnan havainnointiin, avoi-
meen dialogiin yksikdiden edustajien kanssa sekd mallin yksinkertaisuus. Olen-
naista mallissa on siina esille nouseva nuoren kuntoutuksen jakautuminen vaihei-
siin, intensiiviseen alkuun, suhteellisen tasaiseen arjen eldmaéan ja loppua kohti
tiivistyvaan tulevaisuuden suunnitteluun, jossa toivo paremmasta on kantavana
voimana.

Mallin tarkeimmat kehittdmishaasteet kohdistuvat sen aikana esille nousseisiin
kuntoutusprosessin kriittisiin tekijéihin. Naita ovat:

1. TyO6ssa vaajaamatta toisiinsa kietoutuvat kasvatus ja terapia. Tama aiheuttaa
suuria henkilékunnan koulutuksellisia paineita. Jokaisella tyéntekijalla tulisi olla
vahva ymmarrys tehtdvan tyon teoreettisesta viitekehyksesta. Lisdksi heidan tuli-
si hallita kasvatusmenetelmia, joissa on mukana terapeuttisia elementteja. Vain
tata kautta vahvasti hairiintyneen ja lukkiutuneen nuoren arjessa yllattaen aukea-
vat terapeuttiset ikkunat pystytdan siinad hetkessa hyédyntamaan.

2. Tyéssa esiin tuleva vékivalta ja sen uhka ovat kasin kosketeltavia. Tasta seu-
raa henkilokunnan suuri vaihtuvuus ja nopea uupuminen tyéhén. Olemassa ole-
van vakivallan uhkan vahentaminen edellyttaa tydmenetelmiin ja tydolosuhteisiin
liittyvaa koulutus- ja kehittamistydta sekd hyvin avointa dialogia palvelun ostajien
kanssa.

3. Sijoituksen aikana tehtavan tyon intensiteetti vaihtelee. Sijoituksen alkuvaiheessa
tyon tekemisen edellytykset ovat parhaat. Tahan vaiheeseen tulee siksi voimak-
kaasti panostaa. Talla hetkella ei kuitenkaan ole yleisesti hyvaksyttyd metodia.
Depressioperheiden hoitoon ja kuntoutukseen on kehitetty interventiomalli, jonka
pohjalta mita ilmeisimmin olisi kehitettavissa tydmalli huumenuorten ja yleensa
sijoitettujen nuorten ja heidéan perheidensé auttamiseksi. Téman mallin suunnitte-
lu on tdman projektinaikana aloitettu, mutta kaytant66n soveltaminen nayttaa vaa-
tivan aikaa.

Mallin tulevaisuus

Onko talla prosessimallilla tulevaisuutta? Tulevaisuus riippuu koko alan tulevai-
suudesta. Malli on syntynyt taman hetkisesta arjen tyésta. Jos arki jatkuu tallaise-
na, malli tulee elamaan, koska se on osa arkea. Malli on kaytéssa jo nyt muuta-
missa lastensuojeluyksikdissa. Lisaksi se on jatkossakin hyédynnettavissa Poh-
jois-Suomen Sosiaalialan Osaamiskeskuksen ja Huumereitiltad hoitoketjuun -hank-
keen verkkosivuilta ja minka lastensuojeluyksikén kayttdon hyvansa.
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Kokonaisuutenaan hanke on johtanut jatkotoimenpiteisiin. Naiden tavoitteena on
ryhtya kehittdmaan alan koulutusta tydmetodeja ja tyéturvallisuuteen liittyvia asi-
oita. Mallin kokoamisen aikana on hyvin selvasti tullut esille alan puutteellinen
tydsuojelu ja sitd kautta Tyéturvallisuuslain puutteellinen huomioiminen alan ty6-
menetelmia ja tuotteita kehitettdessa. Toisaalta tyéturvallisuus kehittyy tydmene-
telmien kehittyessa.
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16. LOPPUSANAT

Jos hankkeen merkitystd ja vaikuttavuutta arvioidaan kehittamistyén ja mallien
kaytantoon viemisella ja jatkuvuudella, niin hanke on saavuttanut hyvia tuloksia.
Tuloksena saatiin useita palveluketjun toimintamalleja ja asiantuntemusta lisdavaa
yhteistoimintaa huumeiden kaytén ehkaisyn, varhaisen puuttumisen ja hoidon ta-
soille, vaikka tietokonepohjainen asiantuntijaverkoston luominen taysin alkupe-
raisen suunnitelman mukaan ei toteutunut. Hankkeen koettiin siis onnistuneen
hyvin toimintojen mallintamisessa. Mallit toivat toiminnan eri vaiheet nakyviksi,
jolloin huomattiin my&s palveluketjujen puutteet ja kehittdmiskohteet. Toiminta-
mallien sisaltdma informaatio ja yhteystiedot antavat kayttajille runsaasti tietoa ja
ohjeita tyé6hon. Mallien avulla voidaan myds esitella yksikén toimintaa
havainnollisella tavalla. Kokemukset mallien toimivuudesta olivat hyvia ja ne lisa-
sivat motivaatiota toiminnan edelleen kehittdmiseen. Osaprojektien taustayhteisét
kayttavat malleja oman toimintansa kehittdmiseen. Hankkeessa tapahtunut ty6é
on pohjana jatkuvalle kehittamiselle tydyksikdissa niiden omana toimintana tai
uusien hankkeiden muodossa. Hankkeessa tuotetut toimintamallit ja niiden sisal-
tama informaatio seka loppuraportit ovat kaytettavissa Internetissé hankkeen koti-
sivuilla (www.huumereitiltahoitoketjuun.net). Ammattikorkeakoulujen perus- ja tay-
dennyskoulutukseen seka maksulliseen palvelutoimintaan hankkeen tuotokset so-
veltuvat erinomaisesti. Hankkeessa saatu sisélléllinen ja menetelmallinen koulu-
tus on tayttanyt tdydennyskoulutuksen velvoitteita. Useita koulutuksia ei olisi edes
voitu Lapissa jarjestad, ellei projektirahoitusta olisi ollut.

Mallinnukseen ei voida kuitenkaan koskaan saada kaikkea ammattitietoon ja -
taitoon liittyvaa. Osaamiseen liittyy myds ei-kasitteellisessd muodossa oleva hil-
jainen tieto (tacit knowledge), jonka merkitys korostuu ammatillisen harjaantumi-
sen myo6ta. Tiedolla on aina kokemuksellinen luonne, mihin liittyy kasvava hiljai-
sen tiedon osuus kehittymisen ja oppimisen myéta. Lopputuloksena on osaami-
nen, jota ei voida saavuttaa vain tietoa, teorioita tai malleja omaksumalla vaan
tydn tekemisen kautta — eika sitd voida myéskaan helposti mihinkdan kuvata.
Ulospain hiljainen tieto nakyy intuitiivisena toimintana, taitavana ja sujuvana
tydskentelynd omalla alalla; ehkapa viela korostetusti ihmistydn parissa oltaessa.
(Jarvinen ym. 2000.) Malliin on vaikea saada nékyviin kaikkea sité hiljaista tietoa,
jota varsinkin ihmissuhdetydssa tyontekijoilla on. Keratyssa arvioinnissa haas-
teeksi mallien hyédyntamiselle esitettiin useita nakékulmia. Kovin laajaa mallia on
vaikea hahmottaa ja siihen perehtyminen vie aikaa. Prosessin kuvaaminen on
vaikeaa silloin, kun muuttujia on paljon. Mallit tulisi ndhda paivitettadvana tyokalu-
na, eikd rajoittavina ja kehittamista estadvinad. Osaa malleista ei ehditty kokeilla
vield projektin aikana, osittain johtuen osaprojektin lyhyesta toiminta-ajasta.

Seitseman ammattikorkeakoulun verkostoyhteistyd toimi kehittamistyén edistaja-
na ja vertaisarvioinnin mahdollistajana. Tietotekniikkaa kaytettiin hyvaksi toimin-
tamallien luomisessa ja tiedottamisessa. Lahialueyhteisty6 lisdantyi ja se antaa
mahdollisuuden tyéskennelld yhdessa myds tulevaisuudessa.

Jarvinen, Annikki - Koivisto, Tapio - Poikela, Esa 2000. Oppiminen tydssa ja ty6-
yhteis6ssa. Juva: WS Bookwell.
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Kuvio 1. SIVA-projektin eteneminen toimintatutkimusspiraalia soveltaen
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