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Téssd laadullisessa pro gradu- tutkielmassa tarkastellaan Pidé kiinni ®- hoitojarjestelmén
tyontekijoiden ndkemyksia liittyen asiakassuhteisiin. Pidd kiinni ®- hoitojarjestelma on kehitetty
paihteitd kéyttiville odottaville dideille ja vauvaperheiden vanhemmille tukemaan varhaista
vuorovaikutusta sekd pdihdeongelmasta toipumista. Tutkielmani tavoitteena on tarkastella, miten Pida
kiinni ®- hoitojérjestelmén tyontekijat kuvaavat asiakassuhteen liittyvén heiddn oman tyonsd
toteuttamiseen, asiakkaan kuntoutusprosessiin sekd mitd kuntoutusmenetelmia he pitavét
asiakassuhdetta tukevina. Tutkimusjoukko koostui neljan eri kaupungin Pid4 kiinni ®-
hoitojarjestelmén kuntoutusyksikkoéjen tydryhmistd. Tahan kuuluivat viiden avopalveluyksikon ja
neljan ensikodin tyéryhmit. Kerésin tutkielmani aineiston Webropol- kyselyll4, joka sisélsi useita
avoimia kysymyksid. Kyselyyn vastasi yhteensd 27 tyontekijda. Aineiston analysoinnin toteutin
Braunin ja Clarken temaattista analysointia hyodyntden seka sisdllon analyysin avulla.

Tutkielmani tulosten pohjalta voin sanoa, ettd Pid kiinni ®- hoitojérjestelman tyontekijat kuvaavat
asiakassuhteella olevan merkittdva rooli niin asiakkaan kuntoutumisprosessin etenemisessé kuin
tyontekijdn oman tyon toteuttamisessa. TyOntekijit kuvasivat, ettd luottamuksellinen asiakassuhde
mahdollistaa oman perustehtdvén toteuttamisen kiintymyssuhdeteoreettisesta viitekehyksesta késin.
Dialoginen ja reflektiivinen vuorovaikutus asiakkaan kanssa lisdd tyon merkityksellisyyttd, vahvistaa
tyOssd jaksamista seké tukee tyontekijin ammatti-identiteetin kehittymistd. Haastavissa
vuorovaikutussuhteissa pitkittynyt tunne yhteyden puutteesta saattaa heikentdd tyon mielekkyyden
tunnetta ja lisdtd tyontekijén riittimittomyyden tunteita.

Tulosten mukaan asiakassuhteen rakentumisessa korostui tyontekijan empaattinen ja kunnioittava
vuorovaikutustapa, joka mahdollistaa luottamuksen syntymisen asiakkaalle. Luottamus néhtiin
edellytyksena, jotta vanhempi pystyy sitoutumaan kuntoutukseen seka reflektiivisen tydskentelyn
kdynnistymiselle. Asiakassuhde mahdollistaa muutoksen, jonka avulla asiakas asteittain alkaa luottaa
enemman itseensd ja muihin ihmisiin.

Pida kiinni ®- hoitojarjestelmén tyontekijét pitdvit kuntoutusmenetelmien sisaltéd tarkedmpéna sita,
miten tyontekijd kdyttdd menetelmii osana vuorovaikutusta asiakkaan kanssa.
Omaohjaajatydskentelyn ajateltiin olevan asiakassuhteen rakentumista eniten tukeva menetelma.
Omaohjaajatydskentelyn kautta asiakkaalle mahdollistuu turvallinen suhde ensin yhteen henkil66n,
jossa asiakas uskaltautuu jakamaan vaikeitakin asioita.

Asiakkaan luottamus tyontekijdén rakentuu pikkuhiljaa ja sen syntyminen mahdollistaa
asiakassuhteen, jossa asiakas uskaltaa avautua, tarkastella vanhemmuuttaan ja tydstaa
pdihteettdmyyteen tarvittavia muutoksia. Luottamuksen syntyminen ja reflektiivinen tyoskentely
vaativat pitkdkestoista kuntoutusta, jota ei voida tiivistdd lyhyisiin hoitojaksoihin. Nykyisessd
yhteiskunnallisessa tilanteessa, jossa hoitopolut pirstaloituvat ja palvelujirjestelmé ei toimi, on
olemassa iso riski, ettd timé tyd ei mahdollistu pdihdeongelmasta toipuvien perheiden kohdalla.
Tutkielmani tuo esiin, miten tirkedé on pitdé ylla Pida kiinni ®- hoitojérjestelmén kaltaisia rakenteita,
joissa asiakkailla on mahdollisuus luoda luottamuksellisten suhteiden kautta uudelleen rakentuvaa
mindkuvaa. Tyontekijoiden ndkemysten mukaan timé asiakassuhteisiin pohjautuva tydote
mahdollistaa my6s ylisukupolvisen vaikuttamisen.

Avainsanat: Pidd kiinni ®- hoitojérjestelmé, pdihdeongelmaisten perheiden kuntoutus, asiakassuhde
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1 Johdanto

Viime vuosina Suomessa on kéyty keskustelua pdihdepalveluiden ongelmakohdista. Esilld
ovat olleet huoli siitd, miten huumeiden kédyton kriminalisointi vaikuttaa
riippuvuussairauksien hoitoon ja miten pdihdepalveluissa kohtaamiset voivat olla leimaavia.
(Ranta & Kuusisto 2022, 301-302.) Muita pédihdepalvelujen ongelmia ovat
palvelujirjestelmén hajanaisuus ja alueellinen epitasa-arvo (Poikonen & Kekoni 2019, 50).
Erityisesti pdihdeongelmaiset &idit ja raskaana olevat naiset voivat kohdata
palvelujérjestelméssd moraalisesti latautuneita asenteita. Pdihdeongelma haastaa vallitsevia
késityksid hyvista ditiydestd ja heidét voidaan ndhdai ei- toivottuina asiakkaina. (Virokannas

2022, 272; Juhila 2018, 215; Andersson 2019, 118.)

Aika ajoin yhteiskunnassamme on noussut esiin raskaana olevien pdihdeongelmaisten naisten
pakkohoito (Nétkin 2001,35; Andersson 2019, 118.) ja aihe on jélleen ajankohtainen.
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (Hikkinen & Arponen 2024, 50) ei kuitenkaan suosittele
tahdosta riippumatonta hoitoa, vaan nostaa esiin tdlla hetkelld vahén hyddynnetyn
perhekuntoutuksen mahdollisuudet. Vaikka paihteiden kaytto yhteiskunnassamme on
lisddntynyt, perhekuntoutuksen kdytté on vihentynyt. Lounais-Suomen aluehallintovirasto
(Avi) on puuttunut tdhén kehitykseen muistuttamalla Varsinais-Suomen ja Satakunnan
hyvinvointialueita siité, ettd pdihde- ja lastensuojelun palvelut tulee myontéa niitd tarvitseville
(TS 8.4.2025, 7). Tamain pro gradu tutkielmani tarkoitus on tuoda esiin Pida kiinni®-
hoitojirjestelmén tyontekijoiden nikemyksistd asiakassuhteista tydssdan. Pidd kiinni®-
hoitojéirjestelma on erityisesti pdihdeongelmaisille raskaana oleville, vauvaperheille ja pienten

lasten vanhemmille Suomessa kehitetty hoitojdrjestelma.

Pidi kiinni®- hoitojérjestelméd edustaa kolmannen sektorin palveluja yhteiskunnassamme ja
se toteutuu Ensi- ja turvakotien liiton jisenyhdistysten toiminnan alla. Kuntoutuksen
tavoitteena on yhtéaikaisesti tukea vanhemmuutta sekd paihdeongelmasta toipumista. Myos
Pidé kiinni®- hoitojérjestelmi kamppailee tilla hetkelld olemassaolostaan monen muun
péihdehoitopaikan ohella (TS 27.10.2024, 6). Pdihdeperheiden kanssa toteutettavan tyon
asiantuntijat ovat esittdneet huolensa siitd, miten hyvinvointialueiden tiukka taloustilanne
heikentdd paihdeongelmaisten perheiden hoitoonohjausta (Miettinen ja Paasio TS 28.3.2025)
sekd huolensa siitd, mitd tapahtuu Pida kiinni®- hoitojérjestelmén tuottamille palveluille
jatkossa, kun eduskunta paitti lopettaa toimintaa kannattelevan valtionavustuksen (Puura,

Turunen ja Kurttila HS 12.1.2025; Ylonen ja Pikulinsky TS 2.3.2025; Pajulo TS 5.3.2025).



Nailla paatoksilld voi olla kauaskantoisia seurauksia koko valtakunnallisen Pida kiinni®-

hoitojéirjestelmén olemassaolon ndkdkulmasta.

Raskaus, vanhemmuus ja pdihdeongelma muodostavat haastavan kokonaisuuden. Samaan
aikaan kun raskaus- seki pikkuvauva-aika voivat motivoida péihteistd kuntoutumiseen, voi
vanhemman kokema hidped voi estdd avun vastaanottamista. (Pajulo 2011, 1190-1192;
Andersson 2019,120.) On merkityksellistd, miten apua tarvitseva vanhempi kohdataan
ammattilaisten asenteiden tasolla (Leppo 2012a, 58-59, 64—65). Oman kokemukseni mukaan
tyoskentely tdmén asiakasryhmén kanssa vaatii tyontekijiltd erityistd herkkyyttd luoda
luottamusta heréttiva asiakassuhde. Olen saanut pitkdan tehdi toitd ndiden asiakassuhteiden
parissa. Turussa toimiva pdihdeongelmaisille vanhemmille tarkoitettu Pidé kiinni®-
hoitojirjestelmén Ensikoti Pinja on tdnd vuonna ollut olemassa 26-vuotta. Olen tydsséni
Pinjan ohjaajana saanut kohdata useita vanhempi- vauva pareja. Olen saanut olla mukana
odotuksen ihmeen jénnityksessi, ndhnyt hienoja uusia alkuja, kokenut myotéelamista
vanhemman surussa hidnen oman tarinansa darelld, kohdannut vanhemman vaikeutta luottaa,
sitoutua ja tarttua uuteen mahdollisuuteen, todistanut yhteyden syntymistd vanhemman ja

vauvan vilille ja saanut olla vanhemman rinnalla monissa merkityksellisissa hetkissa.

Tyontekija- asiakassuhteessa vuorovaikutuksella on suuri merkitys hoidon tuloksellisuuteen
ndhden. [Imi6td on suomalaisessa pdihdehoidon kontekstissa tutkittu vield melko vahén.
(Mattila-Aalto 2010, 205-206.) Aikuiskasvatustieteen nikokulmasta ohjaustyon ja
asiakasvuorovaikutussuhteiden tarkastelu voi tuottaa arvokasta uutta tietoa (Vehvildinen
2021, 363). Tutkielmani tarkastelee Pida kiinni®- hoitojérjestelman yksikoiden
tyontekijoiden ndkemyksii asiakassuhteistaan heididn tyonsa toteuttamisen kannalta seka sité,
miten asiakassuhde nékyy asiakkaan kuntoutusprosessissa. TyoOni tavoitteena on myos lisdtd
ymmarrysté siitd mitkd Pida kiinni®- hoitojérjestelméssi kiytossd olevista menetelmisti
voivat tukea asiakassuhdetta tyontekijoiden ndkdkulmasta késin. Tutkielmani rakentuu siten,
ettd esittelen ensin tutkielmani kontekstia ja sen teoreettisia kasitteitd. Tamén jélkeen tuon
esiin tutkimusongelmat ja kerron tutkimukseni toteuttamisesta. Lopuksi kerron tutkielmani

tulokset ja niihin liittyvén pohdintani.



2 Varhaisen vanhemmuuden tukeminen paihdekuntoutuksessa

Tassd luvussa kasittelen paihdeongelmaa vauvaperheen nikdkulmasta késin sekd tuon esiin
sithen liittyvit ilmidt, kuten varhaisen vuorovaikutuksen, kiintymyssuhteen ja reflektiivisen
kyvyn. Tdmai pro gradu tutkielmani késittelee vanhemmuuden parissa tydskentelyd Pida
kiinni®- hoitojirjestelméssd, joten niditd edelld mainittuja ilmioitd kuvaan myds timén
tyoskentelyn ndkokulmasta. Vanhemmaksi tuleminen on ihmiselle merkittidva psyykkinen
muutosprosessi, johon liittyy vanhemmuuden identiteetin rakentaminen, itsesdételyn ja
vuorovaikutustaitojen kehittiminen, suhteen luominen omaan lapseen seké tukiverkostojen
rakentaminen (Isosdvi 2024, 35). Pdihdeongelma tuo merkittdvid haasteita timén
muutosprosessin onnistumiseen. Seuraavissa kappaleissa tuon esiin, miten pdihdeongelma voi
vaikuttaa henkilon vanhemmuuteen ja miksi pdihdeongelman kuntoutus on merkityksellistd

aloittaa jo raskausaikana.

Isyyttd on Suomessa tutkittu 1990-luvulta ldhtien, mutta vihdn on tarkasteltu isyyttd
tilanteissa, joissa vanhemmuutta haastavat mielenterveys- tai pdihdeongelmat (Huttunen
2014, 201-203; Pirskanen 2019, 165). Pdihdeongelma heikentid isén ja lapsen valistd
suhdetta, lisdd perheen ristiriitoja ja etdénnyttdd isdd vanhemmuudestaan (Pirskanen 2019,
166). Paihteitd ongelmallisesti kdyttivilld isilld on todettu olevan enemmaén aggressiivisuutta,
vihemmaén empatiaa ja suurempi negatiivisuus lastaan kohtaan kuin muilla isilld (Caponnetto
ym. 2020, 1). Pdihdeongelmaisen isdn vaikutukset korostuvat erityisesti poikalapsen
kehityksessd, liittyen isyyden ylisukupolviseen malliin (Kosonen 2011, 685; Lee, Cataldo,
Coppola, Corazza, Esposito 2021, 7).

Yhdysvalloissa toteutetun haastattelututkimuksen perusteella, jossa tutkittiin
péihdehoitoklinikan asiakasisid, havaittiin, ettd enemman traumaoireita kokeneet isit,
kayttivit my0s pdihteitd runsaammin. Tutkimuksen avulla saatiin myos térkeda tietoa siité,
ettd ndm4i isdt kertoivat olevansa huolissaan omasta isyydestdin ja olisivat olleet
kiinnostuneita vanhemmuuden interventiosta osana kuntoutustaan. (Stover, Hall, McMahon,
Easton 2012, 336-341.) Tama ndkokulma pdihdeongelmaisten isien halusta olla hyvia isid, on
tullut esiin muissakin tutkimuksissa (Lee ym. 2021, 7). Sama halu olla hyvi vanhempi tulee
esiin my0s paihdeongelmaisia &iteja koskevassa tutkimuksessa. Tormé (2011, 209-211)
kuvaa viitoskirjatutkimuksessaan, miten alkoholismi murentaa didin identiteettid ja kykyé
toimia vanhempana, mutta dideilld on vahva tarve ja toive pystyd olemaan hyvid vanhempia

lapsilleen. Tormén (2011, 211) mukaan pdihdeongelmat ovat keskeinen syy lastensuojelun



tarpeen kasvuun, ja pitkdjénteinen, vanhemmuutta tukeva kuntoutus voisi vahentdé pédihteiden
aiheuttamia haittoja. Pidé kiinni® -hoitojérjestelmé on kehitetty samanlaiseen ndkokulmaan
pohjautuen yhdistdmalld tyoskentely vanhemmuuden ja varhaisen vuorovaikutuksen seké

péihdekuntoutuksen dérella.

Naisille juuri ditiys ja lapset ovat voimakkaimmin motivoiva tekijad kuntoutumiselle.
Odotusaikana ja pienen vauvan ditiné, nainen on tavallisuudesta poikkeavassa herkdssi
tilassa, ditiystilassa. Tdméa valmistaa hintd ditiyteen ja vauvan tarpeiden huomioimiseen.
(Andersson 2019, 120.) Perinataaliaika, jolla tarkoitetaan raskausaikaa ja ensimmaisti vuotta
synnytyksen jélkeen, on erityinen siirtymédvaihe naisen eldmassi. Télloin vanhemmassa
aktivoituvat omat lapsuuden kokemukset ja haitallisten lapsuuden kokemusten on todettu
vaikuttavan myos vanhemman suhteessa omaan lapseen. Perinataaliaika tarjoaa hyvén
mahdollisuuden tydskennelld vanhemman kanssa ndiden kokemusten dérelld. Raskausaikana
aloitettu tyoskentely tukee myos sikion terveyttd. (Kataja, Karlsson & Karlsson 2024, 22-30;
Isosédvi 2024,45.) Sikion turvaamiseksi ja hoitoon kiinnittymisen helpottamiseksi myds Pida
kiinni ®- hoitojarjestelmissad kuntoutuksen toivotaan alkavan jo silloin kun vauvaa odotetaan.
Kuitenkin kuntoutukseen sitoutuminen ja ditiyteen asettuminen voivat tuntua haastavalta.
Viyrynen (2007, 169) tuo esiin ristiriitaa paihdeongelmaisen naisen raskauden kokemuksessa.
Talle aidiksi tulevalle naiselle paihteet ovat merkinneet keinoa paeta haastavia tunteita ja oma
identiteetti sekéd ihmissuhteet ovat rakentuneet pdihdemaailman ympérille. Andersson (2019,
120) kuvaa miten péihteet vaikuttavat aivojen mielihyvédjarjestelméén ja ditiystilaan
padsemiseksi vanhempi tarvitsee tukea. Tétéd tukea tarjotaan Pidd kiinni ®- hoitojérjestelmén

ensikoti- ja avokuntoutusyksikoissa.

My0s isdksi kasvaminen alkaa jo raskausaikana, jolloin isédlldkin aktivoituvat varhaiset
mielikuvat omasta lapsuudestaan ja vanhemmistaan. Ndiden muistojen tunnesisalto
vaikuttavat hdanen kykyynsa asettua omaan isyyteensa. Isdn kokemukseen raskaudesta
vaikuttavat myos parisuhteen vakaus ja taloudellinen tilanne. (Andersson 2019, 1204—-1205;
Lindstedt 2024, 5.) Haastavat lapsuudenkokemukset voivat kuormittaa tulevan isén ja didin
vilistd parisuhdetta ja ndin vilillisesti vaikuttaa didin vanhemmuuteen seké sikion
hyvinvointiin lisidmalla didin kokemaa stressid (Kataja ym. 2024, 29). Koska paihteitad
kayttdvien isien eliméntilanteet ovat usein monin tavoin kuormittavia, Pida kiinni® -
hoitojérjestelméssa toivotaan koko perheen kuntoutuksen mahdollistuvan samanaikaisesti ja
jo raskauden varhaisessa vaiheessa. Tétd nikemystd tukevat myos Ruotsissa tehdyn

tutkimuksen havainnot, jossa pdihdeongelmaiset isdt kuvasivat raskausuutista sokkina ja



raskautta suunnittelemattomana. Raskaus heritti isilld huolta taloudesta, parisuhteesta ja
omasta vanhemmuudesta. Vaikka moni halusi lopettaa pdihteiden kédyton ennen lapsen
syntymad, se ei ilman tukea onnistunut. Isit kokivat myohemmin syyllisyyttd lapsen
kokemuksista ja huolta pdihderiippuvuuden periytymisestd. (Pihkala & Sandlund 2015, 35—
36.) On merkityksellistd, ettd my0s isd saa riittdvaa tukea itselleen raskausaikana

vanhemmuuteen valmistautumisen ja pdihdeongelmasta toipumisen nékokulmasta.

2.1 Varhainen vuorovaikutus vauvaperheessa, jossa vanhemmalla on

paihdeongelma

Péihdeongelmalla on vaikutusta vanhemman ja vauvan vélisen varhaisen vuorovaikutuksen
laatuun. Pdihdeongelma vaikuttaa siithen, miten vanhempi pystyy olemaan emotionaalisesti
lasnd vauvalle ja miten hdn pystyy asettamaan vauvan tarpeet tdrkeimmaksi. Vanhemman voi
olla vaikeutta soinnuttaa omaa hoiva- ja vuorovaikutus kaytostddan vauvalle sopivaksi. (Pajulo,
Pyykkonen, Kalland, Sinkkonen, Helenius, Punamaéki 2012, 71.) Isien osalta voidaan sanoa,
ettd pdihdeongelma lisdd vihamielisyyttd ja tunkeilevuutta sekd vihentdd heidin herkkyytté ja
ongelmanratkaisutaitojaan vuorovaikutuksessa vauvan kanssa (Stover, Carlson, Patel,
Manalich 2018, 281; Lee, ym 2021, 5). Nama haasteet ovat tirkeitd tunnistaa, kun

tyOskennelldén paihdeongelmaisten vanhempien kanssa varhaisen vuorovaikutuksen tukena.

Péihteiden kéytto ja riippuvuussairaus vaikuttavat aivojen toimintaan siten, ettd ne voivat
héiritd vanhemman kyky4a vastata vauvan vuorovaikutusaloitteisiin. Vanhemmaksi tulemiseen
liittyy molemmilla sukupuolilla neurobiologisia muutoksia, jotka lisdavat herkkyyttd vauvan
viesteille, mutta ndma voivat héiriintya piihteiden vaikutuksesta (Lee ym. 2021, 3).
Sadtelyhiiriot aivoissa voivat estdd mielihyvén kokemista vauvan kanssa, jolloin
vuorovaikutus ei tunnu palkitsevalta ja vanhempi stressaantuu helpommin. Erityisesti vauvan
itku voidaan kokea kuormittavana. (Parolin & Simonelli 2016, 2; Denise, Dave, Harnett, Jane
2017, 13; Massey, Bublitz, Mayce, Salisbury, Niaura, Waksckilag, Stroud 2015, 1.) Timén
vuoksi tyontekijin vanhemmalle tarjoama tuki varhaisen vuorovaikutuksen hetkissé, kuten

ilon vahvistaminen ja sdételyapu vauvaa rauhoiteltaessa, on keskeista.

Vauva antaa oman panoksensa varhaiseen vuorovaikutukseen. Jos vauva on sikioné
piihdealtistunut vanhemman pédihdeongelman, korvaushoidon tai lddkehoidon vaikutuksesta,

se tuo liséé haasteita varhaisen vuorovaikutuksen kannalta. Talloin vauva pystyy osoittamaan
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vihemmain positiiviseksi tulkittuja aloitteita vanhemmalle, ja vauva reagoi helpommin
negatiivisesti esimerkiksi muutoksiin ja tarvitsee enemmaén aikaa totutella uusiin asioihin.
Vauva siis tarvitsisi vanhemmalta erityistd sensitiivisyyttd vuorovaikutuksen suhteen, mutta
vanhemman heikentynyt kyky séilyttdd emotionaalista yhteyttd vauvaan ei valttimatta tata
mahdollista. Télloin varhaiset vuorovaikutuskokemukset vanhemman ja vauvan vililld eivit
tue vauvan itsesditelyn kehitysti eivitkd vanhemman kokemusta omasta kyvykkyydestdan
vanhempana. Ndilld varhaisen vuorovaikutuksen haasteilla on vauvan kannalta yhteys hdnen
terveeseen kehitykseensé ja vanhemman osalta péihteettémyyden onnistumiseen. (Pajulo,
Suchman, Kalland, Mayes 2006, 451; Pajulo ym 2012, 71.) N4itd varhaisen vuorovaikutuksen
kokemuksia pyritddn tukemaan Pida kiinni ®- hoitojarjestelmissa niin, ettd ne tukisivat

positiivista kehitysti niin vauvan kuin vanhemmuuden kannalta.

2.2 Kiintymyssuhdeteoria vanhemmuuden seka vanhemmuuden tukemisen

nakokulmasta

Kiintymyssuhdeteoria on ollut keskeiseni taustateoriana Pida kiinni ®- hoitojérjestelmaii
kehitettdessd. Tdmén teorian kautta voidaan ldhestyé ja ymmartdd vanhemman omia
kokemuksia, toimintaa vanhempana, pdihdeongelman kehittymisen taustasyiti sekd
tyoskentelysuhdetta vanhemman ja tyontekijan vélilld. Téssd alaluvussa tuon esiin ndmé eri
ndkokulmat, joista kdsin voimme kiintymyssuhteen merkitysti tarkastella. Vanhemmuuden
ndkokulmasta kiintymys omaan vauvaan alkaa jo raskausaikana. Se miten diti kuvailee
vauvaa raskausaikana ja miten hin pystyy kuvauksissaan liittdmaan vauvaan positiivisia
piirteitd, ennustavat kiintymyssuhteen laatua, kun vauva on syntynyt. Sama havainto pitia
paikkansa my®ds isien kiintymyssuhteiden osalta. Jos isét osoittivat paljon negatiivista
affektiivisuutta sikiotd kohtaan, sen on havaittu merkitsevin yhteyden heikkenemistd vauvan
kanssa. (DiPietro, Kivlighan, Voegtline, Costigan, Moore 2021, 1540; Laifer, DiLillo, Brock
2023, 1047.) Tama nakokulma korostaa tyoskentelysuhteen merkitystd paihdeongelmaisen

vanhemman kanssa jo raskausaikana.

John Bowlbyn kehittima kiintymyssuhdeteoria kuvaa vanhemman ja lapsen vilista
vuorovaikutussuhdetta, jonka ydin on lapsen suojeleminen (Berlin & Cassidy 1999, 689).
Kiintymyssuhdemalli toimii yksilén motivaatio-, kdyttdytymis- ja

vuorovaikutusjérjestelménd, ja sen avulla voidaan osin selittdd psykopatologisten hdirididen
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syntyd nuoruudessa ja varhaisaikuisuudessa (Schindler 2019, 2; Fairbairn, Briley, Kang,
Fraley, Hankin, Ariss 2018, 8). Kiintymyskayttdytyminen alkaa synnynndisesti, kun vauva
etsii hoivaajan ldheisyyttd tuntiessaan turvattomuutta. Vanhemman tarjoama lohtu tukee
vauvan turvallisuuden tunnetta ja kehittdé lapsen sdételykykyd, joka auttaa hanti
my6hemminkin késittelemdén vaikeita tunteita. Kiintymyssuhde tukee vauvan sosiaalisten ja
tunnetaitojen kehittymistd sekd kognitiivista kehitystd. Onnistunut kiintymyskayttdytyminen
ndhdédédn henkilon terveend kykyna liittyd muihin ihmisiin. (Fridman 2019, 227; Schindler
2019, 2; Cassidy 1999, 5-7). Pida kiinni® -hoitojérjestelmissd vanhempia tuetaan

vastaamaan vauvan tarpeisiin sensitiivisesti, jotta turvallinen kiintymyssuhde voi kehittyé.

Kiintymyssuhdeteorian mukaan varhainen vuorovaikutus vanhemman kanssa muovaa siséisen
tyomallin itsestd ja ihmissuhteista, jota yksilo hyddyntéd 14pi eldméan (Fridman 2019, 225;
Berlin & Cassidy 1999, 688; Munns 2011, 276). Turvallinen kiintymyssuhde tukee
luottamusta, tunnesddtelya ja psykologista joustavuutta sekd auttaa hallitsemaan aggressiota ja
luomaan tyydyttavid ihmissuhteita (Fairbairn ym. 2018, 10; Coffman & Swank 2021, 103).
Hoivatuksi tulemisen kokemukset vaikuttavat vanhemmuuden identiteetin rakentumiseen ja
muodostavat perustan kiintymyssuhteiden tyoskentelymalleille (Isosdvi 2024, 36).
Turvattoman kiintymyspohjan omaavilla odotukset itseéd ja muita kohtaan ovat kielteisia.
Tama haaste ndkyy myo6s kyvyssé asettua ja luottaa mahdollisiin terapeuttisiin tai apua
tarjoaviin ihmissuhteisiin. (Schindler 2019, 1-2.) Pidi kiinni® -hoitojdrjestelmissa
tyoskennellddn sekd vauvan ja vanhemman vilisen kiintymyssuhteen ettd vanhemman omien

kiintymyskokemusten parissa.

Kiintymyssuhdeturvattomuus voi selittdd padihdeongelmaa, silld vaikeus sdddelld tunteita ja
yllapitdd thmissuhteita voi johtaa tunnesditelyyn péihteiden avulla (Fridman 2019, 232).
Kiintymyssuhteiden ja piihteiden tuottamat tunnetilat ja aivovasteet ovat samankaltaisia.
Kiintymyksen ja riippuvuuden neurobiologiset jarjestelmit ovat osittain padllekkaisia:
esimerkiksi oksitosiinijarjestelman kehittyminen turvallisessa kiintymyssuhteessa lisdd
sosiaalista onnistumista ja vihentdd nopean palkinnon tarvetta, mikd suojaa paihdeongelmalta
(Fairbairn ym. 2018, 10—11). Piihteet heikentdvét vanhemman kykyé luoda lapselle
turvallinen kiintymyssuhde, mika vaikuttaa lapsen sisdisiin tyomalleihin ja voi myShemmin
lisdta péihteiden kéyton riskid (Schindler 2019, 2; Lowell, Yatziv, Peacock-Chambers, Zayde,
DeCoste, Suchman, McMahon 2022, 7). Kiintymyssuhdeteoria tarjoaa perustan tyolle
piihdeongelmaisten vanhempien kanssa: turvallinen suhde tyontekijédan voi mahdollistaa

vanhemman kiintymyshistorian tydstdmisen ja vahvistaa timén suhdetta lapseensa (Malberg
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2015, 235-236). Kiintymysturva tukee myos pdihteettomyyttd (Coffman & Swank 2021,
105). Turvallinen yhteistydsuhde mahdollistaa sosiaalisen oppimisen, miké vahvistaa
vanhemman reflektiivisti kykya ja kokemusta omasta vanhemmuudestaan (Malberg 2015,

237). Néihin periaatteisiin pohjautuu Pida kiinni® -hoitojarjestelméan omaohjaajatydskentely.

2.3 Reflektiivinen kyky ja vanhemmuuden tukeminen

Sosiaalisissa suhteissa toimiessaan ihminen tarvitsee kykyd ymmértad omia ja muiden
thmisten mielessd olevia ajatuksia ja tunteita. Tatd kykyé kutsutaan mentalisaatioksi.
Mentalisaation kanssa osittain paillekkdinen termi on reflektiivinen kyky, joka voidaan
madrittad kyvyksi toimia mielessd tapahtuneen mentalisoinnin pohjalta. Vanhemman kyky
ymmaértdad omat ja lapsensa mielentilat toisistaan erilisind liittyy oleellisesti sithen, ettd
vanhempi pystyy sddteleméén omaa tapaansa toimia lapsen kehitysté tukevaksi. (Kalland,
Rutheford, Pajulo 2023, 1; Malberg 2015,234.) Vanhempien reflektiiviselld kyvylld uskotaan
olevan ratkaiseva rooli lapsen kehityksessd, silld se tukee lapsen kykyé sdddelld omia
tunteitaan ja mahdollistaa lapsen oman mentalisaatiokyvyn kehittymisen myohemmin
(Fridman 2019, 227). Vauvojen vanhemmille mentalisaatiokyky on erityisen térked, koska
vauva viestii tarpeistaan ei-sanallisesti ja niithin vastaaminen vaatii herkkyyttd ja
sensitiivisyyttd. Vanhemman reflektiivinen toiminta puolestaan mahdollistaa vauvan
kiintymysturvan kokemista. Tutkimuksissa on voitu todeta, ettid pdihdeongelmasta karsivélla
vanhemmalla on alentunut reflektiivinen kyky. (Kalland ym. 2023, 1-2.) Edelld mainittujen
perustelujen vuoksi, Pid kiinni ®- hoitojirjestelméssa keskitytddn erityisesti vanhemman

reflektiivistd kykya kasvattavaan tyoskentelyotteeseen.

Reflektiivistd kykyé tukeva tyoskentely edellyttdd tyontekijiltd turvallisen yhteistydsuhteen
luomista, joka perustuu empatiaan ja kunnioitukseen vanhempaa kohtaan. Tyontekijdn
pohtiva ja ihmetteleva asenne mahdollistaa vaihtoehtoisten ndkdkulmien esiintuomisen ja
tukee vanhemman omaa reflektiivistd ajattelua. Vuorovaikutuksessa tyontekijé kysyy
vanhemman kokemuksia ja mallintaa reflektiivistd ajattelua tekemalla tulkintoja vanhemman
ajatuksista, mutta jattia tilaa vanhemman omalle kokemukselle ja sen esiin tuomiselle.
Tavoitteena on, ettd timd vanhemman ja tyontekijan vilinen pohdinta siirtyy vahitellen

vanhemman reflektiivisyydeksi suhteessa omaan lapseensa. (Malberg 2015, 238).
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3 Asiakassuhteen merkitys paihdevanhempien kuntoutuksessa

Péihdetyossd tyontekija- asiakassuhteen merkitystd asiakkaan kuntoutumista edistavina
tekijénd on tutkittu paljon. Niissd tutkimuksissa on korostunut vuorovaikutuksen laatu
asiakkaan hyvinvointia ja elaméntilanteen kohentamista parhaiten auttavana tekijana.
Asiakkaan kokemus hyvésta yhteistyOstd suhteessa tyontekijdin ennakoi asiakkaan pysymista
hoidon piirissé ja sitd kautta voi vaikuttaa tydskentelyn lopputulokseen. (Virokannas 2017,
115; Kuusisto & Saarnio 2012, 290; Poikonen & Kekoni 2019,77.) Téssé luvussa keskityn
asiakassuhteen ilmidihin erityisesti pdihdeongelmaisen vanhemman nidkokulmasta. Tuon esiin
asiakassuhteen merkitystéi asiakkaan itsekasvatuksen, institutionaalisen vuorovaikutuksen

sekd tyontekijan kokemuksen kautta.

Asiakassuhteella on keskeinen rooli paihdeongelmaisten vanhempien kuntoutuksessa, silld
sen laatu vaikuttaa suoraan vanhemman motivaatioon ja kykyyn sitoutua hoitoon.
Yhteiskunnalliset ja kulttuuriset asenteet ditiyttd kohtaan luovat paineita erityisesti
piihdeongelmaisille dideille. Néihin asenteisiin liittyvit tuomitsevuus ja moralisoivuus voivat
lisdtad hdpedd ja syyllisyyttd, miké vaikeuttaa asiakassuhteeseen kiinnittymistd. (Térma 2011,
207-209.) Liséksi dideilld saattaa olla taustallaan traumaattisia elimankokemuksia, joka
vaikeuttaa avun vastaanottamista. Asiakassuhteessa tyontekijan kohtaava, kunnioittava ja
avoin suhtautuminen on ratkaisevaa, jotta vanhempi voi tuntea olonsa hyvéksytyksi ja
turvalliseksi. Erityisesti pdihdeongelmaiset didit hyotyvit tydotteesta, jossa ditiyttd ei
madritelld yksiselitteisesti, vaan hyvéksytddn, ettd reittejd hyvadn vanhemmuuteen on monia.

(Virokannas 2019, 141-142, 160-161.)

Kun tarkastellaan kasvatustieteen ndkokulmasta asiakassuhteissa tapahtuvaa ohjaavan
kuntoutuksen vuorovaikutustilanteita, voidaan ajatella, ettd niissé tyontekija ja asiakas
vaikuttavat toisiinsa vastavuoroisessa kasvatussuhteessa. Mattila (2002,19) vertaa
vuorovaikutussuhdetta asiakaan ja tyontekijan vililla filosofi Levinasin (1996, 7—17) teoriaan
eettisestd suhteesta. Tdma eettinen suhde liittyy ihmisyyteen ja vastuullisuuteen toisesta ja
tdhén suhteeseen merkityksen antaa henkildiden kokema yhteys. Eettinen suhde asiakkaan
ohjaamistilanteissa on aina epdsymmetrinen dialogi, jossa tyontekija ottaa enemmén vastuuta
vuorovaikutustapahtuman kunnioittavasta kannattelusta. (Mattila 2002, 21.) Téllainen eettinen
ja kunnioittava vuorovaikutus voi tukea paihdevanhempaa rakentamaan uudelleen

vanhemmuuden identiteettiddn, purkamaan hépeéé ja 16ytdmain uusia mahdollisuuksia
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toipumiseen ja vanhemmuuteen. Ndin asiakassuhteesta tulee olennainen osa kuntoutusta ja

toipumisprosessia. (Virokannas 2019,160-161.)

3.1 Asiakkaan itsekasvatuksen vahvistaminen asiakassuhteessa

Kasvatustieteellisestd ndkdkulmasta kuntoutumista voidaan tarkastella itsekasvatuksen
kisitteen kautta. Saari ym. (2022, 127-128) maiirittelevét itsekasvatuksen pedagogiseksi
toiminnaksi, joka suuntautuu yksilon ajattelun, moraalin ja tunteiden kehittdmiseen.
Itsekasvatuksen taustalla on pyrkimys eldd hyvid elamid sekd ymmairtdd oman eldmén eettisiad
ja yhteiskunnallisia ulottuvuuksia. Itsekasvatus edellyttdd kykyé tunnistaa omia tunteita ja
ympdriston vaikutuksia niihin, miki vahvistaa henkilon tunne-eldméin séitelyi ja yhteyden
kokemusta toisiin. Kallio ja Pulkki (2022, 26-31) korostavat itsekasvatuksen perustuvan
itsereflektioon, jonka kautta ihminen muokkaa ajatteluaan, persoonaansa seké toimintaansa
rakentaen aktiivisesti toisenlaista tulevaisuutta. Muutos ja reflektio ovat keskeisid teemoja
my0s padihdevanhemman kuntoutuksessa. Pidd kiinni® - hoitojarjestelméssd nima teemat
tulevat esille esimerkiksi omaohjaajatydskentelyssé ja niitd seurataan asiakkaan kanssa

yhdessé kuntoutuksen tavoitteiden toteutumisen kautta.

Péihderiippuvuus muokkaa yksilon mindkuvaa, usein kielteiselld tavalla, ja heikentdd itsensé
arvostamista. Vanhempi saattaa uskoa, ettei selvid ilman piihteitd. Kuntoutuksessa hin kohtaa
itsensd ilman pdihteiden vaikutusta, mikd voi mahdollistaa muutoksen omassa
mindkokemuksessa ja pystyvyyden tunteessa. Onnistuneessa kuntoutuksessa itsearvostus ja
armollisuus itsed kohtaan voivat vahvistua. (Ekqvist & Kuusisto 2019, 293.) Tdméa nikékulma
on kiinnostava tutkielmani aiheeseen liittyen. Haluan selvittdd, kuvaavatko Pida kiinni® -
hoitojirjestelmén ammattilaiset asiakassuhteita, joissa asiakkaan mindpystyvyys ja

armollisuus ovat vahvistuneet.

Saari ym. (2022, 127) korostavat, ettd itsekasvatus ei tapahdu yksin vaan suhteissa, ja sen
tavoitteena on pysédyttdd yksilo tarkastelemaan itsedén ja suhdettaan muihin osana yhteisoa.
Itsekasvatuksessa nahdddn merkityksellisind keskustelut, joita kiydédédn toisen kanssa. Néiden
dialogisten keskustelujen tavoitteena on mielen eheytyminen, omaa toimintaa ohjaavien
uskomusten tunnistaminen ja omien tunnereaktioiden kisittely. Vain riittdvin dialoginen
keskustelu mahdollistaa tillaisen reflektiivisen tydskentelyn. (Kallio & Pulkki 2022, 29.)

Péihdeongelmaisten vanhempien kuntoutumisprosessissa voidaan siis ajatella tyontekijén ja
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asiakkaan viliselld suhteella olevan suuri merkitys myds asiakkaan itsekasvatuksellisen

prosessin tukemisen kannalta.

3.2 Institutionaalinen vuorovaikutus

Aikuiskasvatuksen viitekehyksessd paihdeongelmaisen vanhemman ja tyontekijan vélistd
vuorovaikutusta voidaan tarkastella institutionaalisena vuorovaikutuksena. Kisittelen tissa
luvussa institutionaalista vuorovaikutusta eri tutkimusten valossa. Mattila-Aallon (2007, 267)
mukaan kuntoutus on instituutio, jonka tehtdviné on tukea yksilod eldméntilanteensa
hallinnassa suunnitelmallisen ja pitkdjanteisen tydskentelyn kautta. Kuntoutuksen tavoitteena
on toimintakyvyn parantaminen suhteessa yhteiskunnallisiin vaatimuksiin, kuten riittivdn

vanhemmuuden toteutumiseen.

Institutionaalinen vuorovaikutus on tavoitteellista. Sen avulla pyritddn ymmértdimaan
asiakkaan tilannetta, tarjoamaan tukea, asettamaan tavoitteita tai edistiméain arjen asioita
(Ranta 2020, 15). Vuorovaikutuksen tulisi vastata asiakkaan kokemusta muutostarpeesta
(Hanninen & Poikela 2016, 155). Tyontekija edustaa taustainstituutiotaan ja toimii sen
tehtévin ja identiteetin mukaisesti, miké tekee vuorovaikutuksesta hierarkkista (Ranta 2020,
54; Hanninen & Poikela 2016, 157; Jarvinen 2015, 24). Tassa tutkielmassa tarkastelen, kuinka
Pidé kiinni® -hoitojérjestelmén taustaideologia heijastuu tyontekijoiden kuvauksissa heidén

institutionaalisista asiakassuhteistaan.

Institutionaalisessa vuorovaikutuksessa vastuu vuorovaikutustilanteesta on enemmén
tyontekijalld, mutta vuorovaikutusta voidaan tarkastella myds interaktionistisesta
ndkokulmasta, jossa asiantuntijuus ndhdéddn jaettuna ja vastavuoroisena. Télloin seka
tyontekija ettd asiakas voivat olla asiantuntijoita omissa tiedoissaan ja kokemuksissaan.
(Mattila-Aalto 2007, 267; Poikonen & Kekoni 2019, 77.) Vuorovaikutus rakentuu télloin
intersubjektiivisesti, molempien osapuolten vaikuttaessa toisiinsa samanaikaisesti (Hanninen
& Poikela 2016, 155). Tama ndkokulma on tutkielmani kannalta keskeinen. Haluan selvittia,
miten Pidé kiinni® -hoitojérjestelmén tyontekijit kuvaavat asiakassuhteen liittyvin asiakkaan

kuntoutusprosessiin sekd heiddn omaan tyohonsa.

Lastensuojelun kontekstissa neuvon antaminen on olennainen osa asiakassuhdetta. Asiakkaan
ndkokulmasta hin on oikeutettu neuvoihin hakiessaan auttamisorganisaatiosta apua

tilanteeseensa. TyOntekijédn ndkokulmasta taas tilanteeseen liittyy monia ammatillisia valintoja
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kuten tapahtuuko neuvon antaminen suoraan vai epdsuorassa muodossa. Suora neuvonanto
voi korostaa valta-asetelmaa ja aiheuttaa asiakkaalle kasvojen menettdmisen tunteen, kun taas
epdsuora neuvonta voi jadda epdselviksi. Neuvon antamisesta voi tulla jannitteinen tilanne,
jos asiakas vastustaa neuvoa. (Ranta 2020, 58—59; Suoninen 2000, 84—85.) Lastensuojelussa
vanhemman neuvominen kytkeytyy usein myods vanhemmuuden arviointiin, ja ndiden
tilanteiden kulku riippuu siitd, miten vanhempi suhtautuu saamaansa palautteeseen ja
ohjeistukseen (Juhila 2000, 125—-126). Juhilan (2000, 126) mukaan onnistuneessa
vuorovaikutuksessa ohjaus perustuu asiakkaan omaan toiveeseen tai etenee vaiheittain siten,
ettd molempien nikemykset nivoutuvat osaksi keskustelua. Pidé kiinni®- hoitojarjestelméan
tyontekijat kohtaavat ty0ssddn myds tilanteita, joissa lapsen edun vuoksi, vanhempia
joudutaan ohjaamaan my®os silloin kun vanhempi ei itse koe ohjauksen tarvetta. Téalloin
Juhilan (2000,126) ndkemyksen mukaan on merkityksellistd huomioida, ettd mitd selvemmin
pulmien ja ratkaisuvaihtoehtojen etsiminen on vanhemman ja tydntekijan yhteinen projekti,
sitd paremmin mahdollistuu vuorovaikutuksen avulla asiakkaan vanhemmuutta tukeva

ratkaisu.

Rannan (2020) véitdskirjatutkimuksessa, joka kohdistuu institutionaaliseen vuorovaikutuksen
vaikuttavuuteen pdihdeongelmaisten asiakkaiden parissa, todetaan, ettd kun vuorovaikutus
tapahtuu valtasuhteiltaan tasapainoisessa ymparistossd, se tukee parhaiten asiakkaan oman
toimijuuden vahvistumista. Tama tarkoittaa sitd, ettd asiakkaalla on mahdollisuus méérittaa
institutionaalisten kohtaamisten sanallista ja fyysistd vuorovaikutusta. Rannan (2020,94)
mukaan tdma mahdollistuu silloin kun tyontekij6illd on mahdollisuus mééritelld oman tyonsi
sisdlto eettisesti ja asiakkaan tarpeisiin vastaavaksi. Pidd kiinni®- hoitojirjestelmén tydssa
vuorovaikutustilanteet tapahtuvat laitoksessa, avovastaanotolla tai asiakkaan kotona, jolloin
fyysisten ympdiristdjen osalta kohtaamisten valtasuhteet vaihtelevat. Mielestdni Pida kiinni®-
hoitojirjestelmén viitekehyksen sisélld yksittiiselld tyontekijilla on mahdollisuuksia vaikuttaa

oman tyonsa sisdltoon liittyen melko itsendisesti.

Asiakkaan ja tyontekijan yhteistydsuhteessa on aina ldsni vallan kysymys, ja auttamisen
tarpeen tulee saada yhdessa jaettu merkitys, jotta se voi johtaa todelliseen autetuksi
tulemiseen (Hokkanen 2014, 79). Mattila-Aalto (2010, 173) tuo esiin, ettd yhteistyo ei ole
mahdollista, jos asiakas torjuu hénelle asetetut odotukset eikd hyviksy pidihdekuntoutujan

roolia tai avun pyytdmistd. Luottamuksen merkitys korostuu ehtona télle yhteistyolle. Pida
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kiinni® -hoitojarjestelmissa kuntoutus saattaa alkaa tilanteessa, jossa lastensuojelu velvoittaa

vanhemman hoitoon, miki ei aina ole otollinen ldhtokohta luottamuksen rakentumiselle.

Péihdeongelmaisten vanhempien ja tyontekijan vuorovaikutussuhde, joka pohjautuu
vanhemman tukemiseen hénen tavoitteissaan vanhempana ja pdihdekuntoutujana, ei voi olla
tasa-arvoinen. Jos tyontekijén ja asiakkaan suhteen méaérittelisi tasa-arvoisena, uusien
ndkokulmien tai neuvojen tarjoamisen vanhemmalle voisi tulkita epdkunnioittavaksi
vallankdytoksi. Institutionaaliseen vuorovaikutuksen ja ohjaamistyon etiikkaan pohjautuen
voidaan ajatella, ettd ihmisen minuus rakentuu suhteessa toisiin ja yksilon moraali tarvitsee
yhteisollistd rakentamista. Télloin henkilon autonomiaa ei ndhdd vastakkaisena itsen ja toisen
thmisen véliselle suhteelle ja kommunikaatiolle, vaan sen ndhddén rakentuvan
vuorovaikutussuhteissa ja niiden ymmartdmisessd. Tastd viitekehyksesta tarkasteltuna
institutionaalisessa vuorovaikutuksessa tapahtuvan uusien toimintamallien tarjoamisen,
neuvomisen ja ohjaamisen tavoitteena voidaan vanhemman oman autonomian laajentaminen.
(Kurri & Wahlstrom 200, 187—188.) Téstd ndkokulmasta kisin voidaan ajatella, ettd Pida
kiinni®- kuntoutuksen ja sen sisélld tapahtuvan institutionaalisen vuorovaikutuksen
tavoitteena on lisdtd vanhemman itsendistd selviytymistd omassa arjessaan kuntoutusjakson

jalkeenkin.

3.3 Asiakassuhde tyontekijan kokemuksena

Tassd luvussa tuon esiin asiakassuhteen merkitysté tyontekijand toimimisen nikokulmasta
aikaisempaan tutkimukseen pohjaten. Forsman (2010, 157) tuo esiin tutkimuksessaan
lastensuojelun sosiaalityontekijoistd, ettd sosiaalityontekijéit kokivat asiakassuhteiden tuovan
merkityksellisyyden tunnetta heidin tyohonsa. He kuvasivat tydmotivaatiota lisddvéna
tekijéna asiakassuhteista saadut onnistumisen kokemukset. Institutionaalisen
vuorovaikutuksen intersubjektiivisuutta eli vastavuoroisuutta tuovat esiin
sosiaalityontekijoiden kokemukset siitd, ettd he itse voivat saada asiakassuhteiltaan itselleen

jotakin positiivista. (Alexander & Charles 2009,12—-14.)

Vaikka institutionaalinen vuorovaikutus sosiaalialalla rakentuu ammatillisen roolin ja rajojen
puitteissa, silld voi olla vaikutusta my0s tyontekijén henkilokohtaiseen kasvuun. Tyontekija

voi kokea asiakassuhteet voimaannuttavina ja merkityksellisind (Alexander & Charles 2009,
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20). Téssi tutkielmassa tarkastelen, miten Pidé kiinni® -hoitojérjestelmén tyontekijét kokevat
institutionaalisen vuorovaikutuksen vaikuttavan omaan tyoskentelyynsd. Aiemman
tutkimuksen mukaan asiakassuhteella on tirkeé rooli tyontekijin sitoutumisessa tyohon
sosiaali- ja terveysalalla. Sitoutuminen tarkoittaa uskoa organisaation arvoihin ja oman tyon
nikemistd osana henkilokohtaisten arvojen ja pddmaérien toteuttamista. Asiakassuhteeseen
sitoutuneet tyontekijit korostavat vuorovaikutusta, ldsnioloa ja asiakkaan kunnioittamista.
Talla on ndhty olevan myodnteinen vaikutus my0s asiakastyytyvéisyyteen. (Wallin 2012, 88,

92.)

Asiakassuhde voi olla tyontekijille myos kuormituksen tunnetta lisddva tekija. Tyon
kuormittavuutta voi lisitd asiakassuhteesta nouseva stressi tai henkinen tai fyysinen vékivalta
tai sen uhka. Asiakkaan kokema psykososiaalinen kuormitus voi vuorovaikutuksen kautta
siirtyd tyontekijan kokemaksi kuormituksen tunteeksi. (Rauramo 2008, 40, 54.) Vetdytyminen
vuorovaikutussuhteesta voi olla yksi keino tyontekijélle pyrkid suojautumaan talta
kuormitukselta. Vetdytymisen vuorovaikutussuhteesta on hoitoty0ssd ndahty ennakoivan myos
tyontekijan tyduupumusta. (Haggman- Laitila 2013, 309.) Institutionaalisella
vuorovaikutuksella ja asiakassuhteella on myds merkitysté tyontekijan kokeman
tyOmotivaation kannalta. Se vaikuttaa varsinkin tyontekijén sisdisiin motivaatiotekijoihin,
joita ovat tyon sisélto ja kiinnostavuus, tyohon kuuluva paitoksen teko, oman osaamisen
hy6dyntdminen ja arvostuksen kokeminen. (Nummelin 2008, 37.) Pidd kiinni®-
hoitojéirjestelma tyon keskeinen sisdlto kytkeytyy ldheisesti asiakassuhteeseen ja perustuu sen
terapeuttiseen kdyttoon, joten on kiinnostavaa, miten tyontekijit kuvaavat kokemaansa

motivaatiota tai toisaalta kuormitustaan suhteessa asiakassuhteisiinsa.
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4 Pida kiinni ®- hoitojarjestelma

Pidi kiinni®- hoitojérjestelmd on saanut alkunsa saman nimisesti projektista, joka alkoi
1990-luvun lopulla, kun yhteiskunnassamme havahduttiin huumeita kéyttdvien raskaana
olevien naisten ja vanhempien kasvavaan méérain. Ensi-ja turvakotien liitto kdynnisti
toiminnan silloisen raha-automaattiyhdistyksen projektirahoituksen turvin. Pida kiinni®-
projekti alkoi vuonna 1998 ja sen tavoitteena oli luoda valtakunnallinen hoitojirjestelma
péihteitd kayttaville odottaville dideille ja vauvaperheille. Projektin nimi tulee lastenpsykiatri
Donald Winnicotin késitteestd kiinnipitavd ymparistd. Tdma kuvaa lapsen ja didin vélista
suhdetta. Pidd kiinni®- hoitojéirjestelmén yhteydessid nimen on ajateltu kuvaavan myos

tyontekijoiden suhtautumista asiakkaisiin. (Andersson 2013,11,21.)

Pidi kiinni®- hoitojérjestelmén hoitoideologia pohjaa siihen, ettd kuntoutuksesta tulee
kiinnipitdvd ympéristd, jossa tyontekijét pyrkivét rakentamaan luottamuksellista
asiakassuhdetta, jossa vanhemman oma tarina tulee kuulluksi sellaisena kuin hédn sen kokee
(Andersson 2013,21). Kunkin kuntoutusyksikon tai laitoksen hoitoideologia vaikuttaa siihen,
millaisia palvelumuotoja tarjotaan, se vaikuttaa yksikon kaytédntoihin ja hoidon sisdltoon.
Hoitoideologia tekee myos osaltaan ymmarrettdvéksi sen, miten tyontekijét orientoituvat
tyohonsi ja miten he kohtaavat asiakkaitaan. Toki my0s tyOntekijén yksilolliset tekijét
vaikuttavat tdhin. (Karttunen 2019, 98.) Téssé tutkielmassani olen kiinnostunut siitd, miten jo
vahvasti hoitojérjestelmin nimeen sidottu didillinen ja huolta pitdvd merkitys voi nikyd Pida

kiinni®- hoitojirjestelmén tydntekijoiden kuvauksissa asiakassuhteista.

Kuntoutukseen ohjaudutaan lastensuojelun kautta. Kuntoutusyksikot ovat lastensuojelun
yksikoitd, joissa lapsen edun ja hyvinvoinnin toteutuminen on mééritelty tirkedksi
tavoitteeksi. Tavoitteena on turvata hyvit kasvuolosuhteet vauvalle seki tukea vanhempia
paihteettomyydessé ja vanhemmuudessa. Hoitojérjestelméd on Suomessa ensimméinen malli,
jossa alettiin tietoisesti kehittdd tyoskentelyd vanhemman reflektiivistd kykya vahvistavaksi.

(Andersson 2019,126-127.)

Pidé kiinni®- hoitojérjestelmiin on kehitetty oma laatujérjestelméinsd. Téssd
laatujdrjestelméssd madritellddn, ettd tyoskentely pohjautuu tyontekijoiden ja asiakkaiden
viliseen yhteistyOsuhteeseen. Jarjestelmé kuvaa, ettd vanhempien reflektiivistd kykya pyritdan
tukemaan reflektiivisen tydotteen avulla. Laatujirjestelmén mukaan kuntoutukseen liittyvét

tydmenetelmadt ovat teoreettisesti perusteltuja ja niitd kehitetddn jatkuvasti. TyOntekijoiden
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ammatillista osaamista pidetddn yll4 koulutuksilla, jotka tukevat perustehtdvdn mukaista
erityisosaamista. Tamén lisdksi tyontekijoilld on mahdollisuus yksilotyonohjauksiin sekd
myos eri yksikot hankkivat tarvittavaa tyonohjausta ja ulkopuolista asiantuntijakonsultaatiota.

(Pida kiinni®- hoitojarjestelmén laatujarjestelmé 2012, 1-4.)

Kuntoutusyhteisot (asiakkaat ja tyontekijdt yhdessd) arvioivat laadun toteutumista eri Pida
kiinni®- yksikoissd sddnnollisesti. Asiakkailta pyydetddn palautetta kuntoutuksen aikana
muun muassa siitd onko ilmapiiri yksikossd ollut kuntoutumista edistidvéd ja onko
kuntoutuksessa huomioitu lapset sekd onko kuntoutus tukenut vanhemmuutta. Vastauksia
késitelldén yhteisokokouksissa ja keskustelujen pohjalta yhteison toimintaa pyritdén taas
kehittaméan kuntoutusta tukevampaan suuntaan. Lisdksi vanhemmilta pyydetdén palautetta,
kun kuntoutus péattyy sekd vield puoli vuotta ja vuosi padttymisen jilkeen. Laatukriteerien
toteumista yksikoissé arvioidaan kahden vuoden vélein ja auditoinneissa mukana on yksikon
ulkopuolisia henkil6ité, usein kuntoutusta ostavalta taholta (lastensuojelu) sekd muista Pida

kiinni®- yksikodistd. (Pidd kiinni®- hoitojarjestelman laatujérjestelma 2012, 5-13.)

Aiempien tutkimusten pohjalta voidaan sanoa, ettd Pidd kiinni®- hoitojérjestelmastd on ollut
merkittavad sekd yhteiskunnallista ettd inhimillistd hyotyéd pdihdeongelmaisten vanhempien
tukemisessa. Kaksi kolmesta ensikotikuntoutuksen lépikdyneestd didistd kuntoutuu niin, etti
huostaanotolta véltytdan. (Andersson 2019, 126—127; Leppo 2012b,55.) Ensikodissa olleista
vauvoista taas voidaan sanoa lastenpsykiatrin 1-vuotis arvion mukaan, ettd heidén
kehityksensd on edennyt normaalin kehityksen rajoissa (Kalland & Pajulo 2013,191).
Kuntoutuksen avulla vanhemmat ovat pystyneet luopumaan péihteistd ja muuttamaan omaa
arvomaailmaansa. Vanhemmat ovat tehneet ison elimidnmuutostydn kuntoutuksen tuella. Pida
kiinni®- hoitojérjestelmastd tehtyjen opinnéytetdiden pohjalta voi sanoa, ettd vanhemmat
alkavat laaja-alaisesti vahvistamaan omaa hyvinvointiaan kuntoutuksessa ollessaan.

(Pikulinsky-Tammivuori 2013, 50-63; Ehrman 2023, 61.)

Vuosina 20222024 toteutettiin Ensi- ja turvakotien liiton ja Helsingin yliopiston
seurantatutkimus, johon osallistui yhteensd 89 vanhempaa kolmestatoista Pida kiinni®-
hoitojirjestelmén yksikostd. Tutkimuksessa arvioitiin vanhempien ja lasten hyvinvointia ja
vanhemmuuden taitoja kuntoutukseen tullessa ja kuntoutuksen jalkeen. Tutkimus keskittyi
erityisesti vanhempien emotionaaliseen saatavuuteen, vanhempien masennukseen,
emotionaaliseen sdételyyn, kiintymysahdistukseen ja vanhempien reflektiiviseen kykyyn.

Tutkimuksen pohjalta voidaan sanoa, ettd Pida kiinni®- kuntoutusjakso hyodytti lapsia niin,
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ettd lapset olivat emotionaalisesti aloitteellisempia ja suuri osa lapsista kotiutui oman
vanhemman kanssa hoidon jdlkeen. Tutkimus tuo esiin, ettd Pida kiinni®- hoitomallin
kuntoutus vaikutti positiivisesti vanhempien tunneséételytaitoihin ja vanhempien
masennusoireet vihenivit. Aideilli my6s oma kiintymyssuhdemalli muuttui
turvallisemmaksi. Tdma mahdollistui erityisesti pidemmissd kuntoutusjaksoissa. Varsinkin
vakavasti traumatisoituneet vanhemmat hyotyivét Pidd kiinni®- hoitomallin kuntoutuksesta.

(Salo ja Flykt 2025, 2-3.)

4.1 Ensikoti- ja avopalvelutyo Pida kiinni ®- hoitojarjestelmassa

Pidé kiinni®- hoitojérjestelmin ensikodit ja avopalveluyksikot kuuluvat osaksi Ensi- ja
turvakotien liiton toimintaa. Toiminta toteutuu eri paikkakuntien jasenyhdistysten kautta.
Jérjestelmd muodostuu seitsemisti pdihdeongelmiin erikoistuneesta ensikodista ja
kahdeksasta avopalveluyksikostd. Pidd kiinni®- hoitojérjestelmén ensikodit ja
avopalveluyksikot ovat tarkoitettuja vauvaa odottaville ja vauvaperheille, joiden vanhemmilla
on paihdeongelma. Kuntoutuksessa voivat olla mukana myds perheen muut lapset. Ensikotien
toiminta on ympéarivuorokautista laitostoimintaa. Avopalvelu yksikot toimivat
ensikotikuntoutuksen jatkokuntoutuspaikkana sekd toimivat kuntoutuspaikkana niille
perheille, jotka eivit tarvitse ympérivuorokautista laitosympéristdd. Kuntoutus perustuu
yhteisokuntoutukseen. Tyontekijoiden koulutusvaatimus médrdytyy sosiaali- ja terveysalan

kelpoisuusehtojen mukaan. (Klemeld, Siltaniemi, Sarkeld 2021, 30; Andersson 2019, 125.)

Pienen vauvan vanhemmuus ja riippuvuussairaudesta kuntoutuminen samanaikaisesti vaatii
vanhemmalta paljon. Tdmain vaativuuden takia kuntoutusten kestojen on hyva olla riittdvin
pitkid, jotta kuntoutuminen on mahdollista. Tydskentely perheiden kanssa on pitkéjédnteista ja
suunnitelmallista. Kuntoutusjakson pééttyessd laitoksessa tai avoyksikossi asiakasperheen
kanssa yhteisty0ssd sovitaan tarvittavat tukitoimet itsendiseen kotona parjadmiseen.
Kuntoutuksen aikana yksikot tekevét tiivistd yhteistyota asiakasperheen eri verkostojen
kanssa, joita ovat mm. lastensuojelun sosiaality0 ja ladkehoidoista vastaavat tahot.

(Andersson 2019, 130.)
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4.2 Pida kiinni®- hoitojarjestelman kuntoutusmenetelmat

Tyoskentely perheen kanssa Pidi kiinni®-hoitojarjestelméssa voi alkaa, vaikka asiakkaalla ei
olisi sisdistd motivaatiota kuntoutukseen hoidon alkaessa. Jos vanhempi pystyy sitoutumaan
ulkoisiin séddntdihin kuten paihteistd pidattdytymiseen ja vastaamaan vauvan tarpeisiin vauvan
kehityksen edellyttimalla tavalla, voidaan vanhemman motivaatiota ldhted yhdessa
kasvattamaan kuntoutuksen avulla. Jotta yksikoihin saadaan kuntoutustyoté tukeva ilmapiiri,
sen edellytys on tyohonsd motivoituneet ja asiakkaisin sitoutuneet tyontekijit sekd
tydmuotojen ja kuntoutusmenetelmien kehittdminen. (Andersson 2019, 131.) Tassd
tutkielmassani olen kiinnostunut siitd mitkd menetelmét Pidé kiinni®-hoitojarjestelmén
tyontekijat kokevat olevan asiakkaan ja tyontekijdn vuorovaikutussuhteen kannalta tarkeita.

Seuraavaksi esittelen lyhyesti Pidd kiinni®-hoitojirjestelmén tirkeimmaét menetelmait.

Reflektiivinen tyoote

Pidé kiinni®-hoitojarjestelman tutkimusten mukaan reflektiivisen kyvyn kasvamisen
vanhemmalla kuntoutuksen myo6té, on nihty olevan vaikuttava tekija kuntoutuksen
onnistumisen kannalta ja ennustavan vanhemman kykya toimia lapsensa huoltajana
kuntoutuksen jélkeen. (Pajulo, Suchman, Kalland, Sinkkonen, Helenius, Mayes 2008, 17;
Andersson 2019, 127.) Tamén vuoksi reflektiivisté tydotetta pidetién tdrkeéind ammattitaidon
osana Pida kiinni®-hoitojirjestelmin tyontekijoilld. Tamé tydote tarkoittaa tapaa olla
suhteessa asiakkaan kanssa ja se voi ilmetd esimerkiksi vanhemman kohtaamista tavalla, jossa
yhdessd vanhemman rinnalle mennéén tutkimaan vuorovaikutustilannetta vauvan kanssa.
Reflektiivinen tydote liittyy myds vanhemman paihdekuntoutumisen tukemiseen, jolloin sitd
voidaan toteuttaa yhteisollisessd kontekstissa, jossa pyritddn tukemaan vanhemman kykya
pohtia toiminnan taustalla olevaa omaa ja toisten ihmisten ajatuksia ja tunteita. (Andersson

2019, 128-129.)
Kuntoutuksen tavoitteiden asettelun ja tarkastelun prosessi

Pidé kiinni®-hoitojirjestelman laatukriteerit madrittavat, ettd kuntoutuksen tavoitteet tulee
madritelld jokaiselle asiakkaalle. Tdma tarkoittaa, ettd jokaiselle lapselle ja aikuiselle tehdddn
oma asiakastyon suunnitelma, johon kirjataan asiakkaan nykytilanteen kuvaus, asiakkaan

tavoitteet ja menetelmat niiden toteutumiseksi. Asiakkaan tavoitteita pdivitetdén aktiivisesti
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kuntoutuksen aikana ja ne esitelldén aina yhteisolle. Asiakas miérittdd omat tavoitteensa itse
ja pohtii omalle lapselleen ikdtasoiset tavoitteet. Tahén asiakas saa tukea omaohjaajaltaan.
Tavoitteiden asettamisen prosessista pyydetdédn asiakkailta sdédnnollisesti palautetta yhteisossa
ja palautteiden pohjalta kdydaan keskustelua yhteisossé, miten tavoitteiden asettaminen
toimisi mahdollisimman hyvin kuntoutusta tukevana menetelména. (Pidé kiinni®-

hoitojéirjestelmén laatujarjestelma 2012, 7,11.)
Kuntoutuksen porrastusmalli

Porrastusmalli tarkoittaa vaihe vaiheelta etenevdd kuntoutusmallia. Mallin tavoite on lisdta
kuntoutuksen ja pditosten ldpindkyvyyttd ja auttaa arvioimaan asiakkaan etenemisté
kuntoutuksessa. Vaihe vaiheelta siirtyminen tapahtuu yhteison paitokselld ja edellyttda

ennalta médriteltyjen kriteerien tdyttymisté ja tehtdavien tekemistd. (Murto 2013, 187.)
Omaohjaaja tyoskentely

Jokaiselle asiakkaalle nimetdén oma ldhityontekija. Omaohjaaja perehtyy asiakkaan
tilanteeseen muita tyontekijoitd intensiivisemmin. Omaohjaaja pitdd asiakkaalle
kahdenkeskisid aikoja viikoittain, jolloin keskitytddn péihteettdomyyden ja vanhemmuuden
tukemiseen. Tavoitteena on, ettd asiakkaalle voi muodostua luottamuksellinen suhde ja
omaohjaaja voi tukea my0s asiakkaan suhdetta yhteis6on. Omaohjaaja osallistuu asiakkaan
verkostopalavereihin sekd pitdd yhteyttd kuntoutuksen paattymisen jalkeen. (Pidéd kiinni®-

hoitojirjestelmén laatujirjestelmé 2012, liite 9.)
Elamanjanatydskentely

Eldminjanatydskentelyssd asiakas tekee yhdessd omaohjaajansa kanssa oman eldménjanansa
syntymadsti tdhén paivadn. Tyoskentely on pitkékestoista ja siind pyritdén tyostamain
asiakkaan koettua elimdi mahdollisimman syvéllisesti. Asiakas esittelee eldmadnjanansa

soveltuvin osin vertaisyhteisolle. (Ensikoti Pinjan malli, eldménjanaty6skentely)
Minatilatydskentely

Minitilatyoskentely pohjaa elaménjanatydskentelyyn. Tédssd tydskentelyssa asiakas yhdessa
omaohjaajan ja ldhityontekijoidenséd kanssa tyOstdd sitd miké itsessd on aikuista ja toimivaa
mindd ja mitkd persoonallisuuden puolet ovat sellaisia suojamekanismeja, jotka ovat

kehittyneet esimerkiksi omien lapsuuden epédvakaitten olosuhteiden takia. Nditd oman minén
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toimivaa ja ei-toimivia puolia tydstetddn my0s yhdessé vertaisyhteison kanssa. (Ensikoti

Pinjan malli, minétilatydskentely.)
Yhteisokuntoutus

Pidé kiinni®-kuntoutus perustuu niin sanottuun modifioituun terapeuttiseen yhteiséon (Murto
2013, 184), joka on kehitetty perinteisen terapeuttisen yhteison teorian pohjalta.
Terapeuttisessa yhteisossd yhteisod kdytetdan kuntouttavana elementtind, jotta yksilon
muutosty® mahdollistuisi (De Leon 2000, 22). Pida kiinni®- hoitomallissa kaytettdvissa
olevat toimintatavat ovat perinteistd yhteisdkuntoutusmallia joustavampia ja
monipuolisempia, mikd mahdollistaa juuri kyseessd olevan asiakasryhmin kehitystarpeisiin
vastaamisen. Yhteisolld on yhteinen tavoite, sen jdsenten kuntoutuminen pdihteista
toipuminen ja vanhemmuuden tukeminen, joka méérittelee yhteisdssa tapahtuvaa toimintaa.
(Andersson 2019, 132—-133.) Yhteisokuntoutus mahdollistaa vertaistuen kokemusta, jonka on
todettu paihdekuntoutuksessa tukevan péihteettomyytté ja asiakkaan kuntoutumista kohti
tavoitteita (Kuusisto & Saarnio 2012, 298). Vertaistuen lisdksi yhteisokuntoutus pohjautuu
tyontekijoiden antamaan tukeen ja péihteettomyyttd mahdollistavaan ympéaristoon. Yhteison
avulla ei pyrité lisddméén perheen hyvinvointia vain kuntoutusjakson aikana vaan tavoite on
kehittad sellaisia selviytymiskeinoja ja toimintamalleja, joiden avulla tavoitteiden mukainen

eldma voi jatkua my0s kuntoutusjakson jélkeen. (Ekqvist & Kuusisto 2019, 308.)
Vauva-vanhempi vuorovaikutusryhmat ja Hoivaa ja Leiki- menetelma

Kuntoutuksessa jarjestetéédn erilaisia toiminnallisia ryhmié, joiden tavoitteena on tukea
vanhemman ja lapsen vilistd vuorovaikutusta. Monissa ryhmissé hyodynnetdan Hoivaa ja
Leiki-menetelmén elementtejd. Hoivaa ja Leiki- menetelmén tarkoituksena on tukea
vanhemman ja lapsen vilistd vuorovaikutusta ja lisdtd vanhemman reflektiivistd kykya
suhteessa lapseen. Hoivaa ja Leiki- menetelméin mukaiset tuokiot koostuvat hoivan
antamisesta lapselle kuten ihon rasvaamisesta seké erilaisista ikdtasoisista
vuorovaikutusleikeistd. Hoivaa ja Leiki- menetelméd voidaan ryhmédmuotoisen tydskentelyn
lisdksi kédyttdd perhekohtaisessa tydskentelyssi. (Salo, Flykt, Mikel4, Biringen, Kalland,
Pajulo, Punaméki 2019, 1.)
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Riittavan vanhemmuuden arviointi- menetelma

Vanhemmuuden arviointi kuuluu osana lastensuojelun ty6hon ja siten myds osana Pidd
kiinni®-kuntoutukseen. Koska vanhemmuuden arviointi on vanhemmalle erityisen herkk&i
aluetta, on hyvin toimintamallin luomiseksi ja yhteistyon séilyttimiseksi vanhemman kanssa
kehitetty erityinen riittdvin vanhemmuuden arviointi- menetelma. Téssd menetelmissi
vanhempi yhdessd omaohjaajansa kanssa arvioi omaa vanhemmuuttaan liittyen lapsensa eri
tarpeisiin ja niiden toteutumiseen. Témén jilkeen vanhempi esittelee tekemiénsa arviota
vertaisyhteisolle ja saa my0s vertaisyhteisoltd palautetta. Asiakas saa palauteta myos Pida
kiinni®- yksikon tyoryhmélti, joka jactaan asiakkaan yhteistyotahoille. (Jaskari 2013, 134—
135.)

MIM- arviointi tydskentely

MIM (Marschak Interaction Method) on vanhemman ja lapsen vuorovaikutuksen arviointiin
kiytettdvd menetelmé. Se on strukturoitu menetelma4, jossa vanhempi tekee tiettyjd lapsen
ikdtasoon sopivia tehtdviid lapsensa kanssa. Tilanne videoidaan. Arviointimenetelmén
tavoitteena on havainnoida vanhemman emotionaalista sidettd lapseensa ja
vuorovaikutussuhteen laatua esimerkiksi hoivan ja yhteyden nidkokulmasta. (Bojanowski &

Ammen 2011, 2,9.)
Theraplay tyOskentely

Theraplay on jdsennelty leikkiterapian muoto, joka pyrkii vahvistamaan vanhemman ja lapsen
vilistd kiintymystd ja pohjautuu kiintymyssuhdeteoriaan. Theraplay ei perustu keskusteluun
vaan Theraplay istunnot sisdltdvit vanhemman ja lapsen vélisid vuorovaikutusaktiviteetteja.
Tavoitteena on antaa kokemuksia vanhempi- lapsi parille, jotka vahvistavat myonteista
tunneyhteyttd vanhemman ja lapsen vililli. Vanhempaa autetaan tunnistamaan lapsensa

vuorovaikutuksen vihjeitd sekd sddteleméén lapsen tunnetilaa. (Munns 2011, 275.)
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5 Tutkimuksen tarkoitus ja tutkimusongelmat

Tutkimukseni tarkoituksena on tuoda esiin mitd Pida kiinni®- hoitojérjestelmin
tyontekijoiden ndkemystd asiakassuhteistaan. Pidd kiinni®- hoitojirjestelméa on aikanaan
luotu ja kehitetty tyontekija- asiakassuhteen merkitystd korostaen. Talld tutkimuksellani pyrin
tuomaan esiin, miten tdlld hetkelld tyontekijit kokevat asiakassuhteiden liittyvan heiddn oman
tyOnsi toteuttamisen sekd asiakkaan kuntoutusprosessiin. Pyrin tutkimuksellani selvittimain
mitkd ty0ssd kdytetyistd menetelmistd ovat tyontekijoiden kokemuksen mukaan asiakkaan ja
tyontekijan vuorovaikutusta tukevia. Tutkimuksen tulokset voivat tuoda esiin ™ hiljaista
tietoa”, jota Pida kiinni®- hoitojérjestelmin tyontekijoilld on tyonsa sisdllostd sekéd antaa
suuntaviivoja toiminnan kehittdmiselle hoitojarjestelmén sisdlla. Tutkimuksen kautta kerétylla
tiedolla voi olla my6s merkitystéd hoitojirjestelmén ulkopuolella, pdihdeongelmaisten

vanhempien kuntoutusta suunniteltaessa ja kehitettdessa.
Tutkimusongelmat:

-Millaisia ndkemyksid Pidd kiinni® - hoitojarjestelmén tyontekijoilld on siitd, miten
asiakkaan ja tyontekijian vilinen vuorovaikutussuhde on yhteydessd heiddn oman tyonsa

toteuttamiseen?

-Millaisia ndkemyksid Pidd kiinni® - hoitojarjestelmén tyontekijoilld on siitd, miten
asiakkaan ja tyontekijian vilinen vuorovaikutussuhde liittyy asiakkaan kuntoutumisprosessin

toteutumiseen?

-Mitka Pidad kiinni® - hoitojarjestelmdssé kaytdsséd olevista kuntoutusmenetelmisté tukevat

tyontekijoiden mukaan asiakassuhteen rakentumista kuntoutusjaksolla?



27

6 Tutkimuksen toteutus

Tutkimusaiheeni valikoitui oman ty6taustastani pohjalta ja henkilokohtaisesta
kiinnostuksestani paihdevanhempien kuntoutusty6ti kohtaan. Aihetta ldhestyn
aikuiskasvatuksen viitekehyksestd, ja rajaukseksi muodostui asiakassuhde sen
yhteiskunnallisen ajankohtaisuuden ja teeman merkityksellisyyden vuoksi. Tutkimukseni on
laadullinen tutkimus. Se noudattaa Kanasen (2017,41) esille tuomaa laadullisen tutkimuksen
prosessia ja periaatteita. Tutkimuksen prosessiin kuuluu ensin tutkimusta koskevien ilmididen
teoriataustaan perehtyminen. Aloitin aiheeseen liittyvin kirjallisuuden tarkastelun

alkuvuodesta 2024 ja tydstin teoriataustaa saman kevaén aikana.

Mazzei ja Jackson (2012, 725) korostavat, kuinka tarkedd on, etté teoria on ldsna koko
laadullisen tutkimuksen prosessin ajan ja kytkeytyy sen eri vaiheisiin. Téta ohjeistusta
seuraten olen palannut teoriakirjallisuuden pariin tutkimukseni eri vaiheissa ja pitdnyt sen
jatkuvasti mukana tydssini. Teoriataustan rakentamisen jilkeen tutkimusprosessi eteni
tutkimusongelman ja menetelmén tarkentamiseen (Kananen 2017, 41). Menetelmaiksi valitsin
laadullisen kyselyn, jossa aineisto keréttiin avoimilla kysymyksilli. Avoimet vastaukset
mahdollistavat mielesténi sen, ettd tekstistd sellaisessa muodossa kuin vastaajat ovat
kirjoittaneet, pystyy mahdollisimman hyvin saamaan analysoinnin avulla vastaukset

tutkimusongelmiini.

Tutkimusprosessin alussa tarkastelin omaa epistemologista ja ontologista asemaani suhteessa
tutkimukseen. Epistemologia késittelee tiedon muodostumista seka tutkijan ja tutkittavan
ilmidn vélistd suhdetta (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2018, 129—131). Oma suhteeni
tutkimuskohteeseen on ldheinen, silld tutkin omaan ty6honi liittyvid aihetta. Tama tuo
mukanaan syvidd ymmaérrysté ja kontekstuaalista tietoa tutkimuksen tueksi. Liheinen suhde
tutkimuskohteeseen voi tuoda my6s haasteita, kuten objektiivisuuden sidilyttdminen,
sosiaalisten suhteiden vaikutukset tutkimukseen seka tutkijan ja ammatillisen roolin
mahdollinen ristiriita. Néitd seikkoja olen pyrkinyt huomioimaan metodologisissa valinnoissa
ja kasittelen niitd tarkemmin tutkimuksen eettisyyttd ja luotettavuutta késittelevissa luvussa.
Tutkimuksen ontologia taas méiérittelee todellisuuden luonnetta (Hirsjarvi ym. 2018, 130).
Oman tutkimukseni ontologia pohjaa siithen ajatukseen, etti todellisuus rakentuu sosiaalisessa
vuorovaikutuksessa. Tyosséni olen keskittynyt tutkimaan institutionaalista vuorovaikutusta

asiakkaan ja tyontekijan vélilld. Tutkimukseni tausta-ajatuksena on, ettd tyontekijin
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nidkemykset tydstddn ja asiakassuhteesta muodostuu vuorovaikutussuhteessa asiakkaan

kanssa.

Tutkimukseni toteutus eteni niin, ettd saatuani tutkimusluvat tutkimukseeni osallistuvilta
yksikoiltd, suunnittelin kyselylomakkeen, jonka ldhetin tutkimusjoukolle syyskuussa
2024.Vastausaikaa oli reilun kuukauden verran, jonka loppuvaiheessa ldhetin vield
muistutusviestin tutkimuksessa mukana olleisiin yksikoihin. Aineistoa pdésin analysoimaan

vuoden 2025 alusta alkaen ja tdmin jdlkeen kirjoittamaan tuloksia tutkimusraporttiini.
6.1 Tutkimusjoukko

Tutkielmani tutkimusjoukko koostuu Kuopion, Lahden, Helsingin ja Turun Pidé kiinni ®-
hoitojirjestelmén tyontekijoistd. Tutkimusjoukko valikoitui oltuani yhteydessd Ensi- ja
turvakotien liittoon, josta sain tukea pohdintaani, misté paikallisyhdistyksisti pyydédn
osallistujia mukaan tutkimukseeni. Paikallisyhdistykset valikoituivat sen perusteella, ettd
tutkimusjoukkoni muodostuisi Pidé kiinni ®- hoitojéirjestelmén sekéa ensikoti-, ettd
avopalvelutyon tyontekijoistd. Tutkimusjoukossa on viisi avopalveluyksikkod ja nelja

ensikotia, joissa oli vuoden 2024 aikana yhteenséd 111 perhettd kuntoutuksessa.

Halusin tukea tutkimusjoukon valinnalla aineiston laadullista rikkautta silld, ettd kysely
jaettiin yksikon kaikille asiakasty6td tekeville henkil6ille, jolloin aineiston ndkokulma
asiakassuhteeseen ei tule vain yhden ammattiryhmén edustajien kautta. Lisédksi erot

maantieteellisessd sijainnissa ja yksikdiden kokoerot lisdsivét tutkimusjoukon vaihtelevuutta.

Tutkimukseni kyselyyn vastasi yhteensd 27 Pidd kiinni ®- hoitojérjestelmén tyontekijaa.
Heistd 16 henkil6d tydskenteli ensikodeissa eli laitosmuotoisessa kuntoutuksessa ja 11
henkil64d puolestaan avopalveluyksikdissd. Seuraavien taulukoiden avulla havainnollistan
tarkemmin kyselyyn vastanneiden henkil6iden ammattinimikkeiti (kaavio 1) ja tydkokemus

vuosia (kaavio 2) Pida kiinni ®- hoitojarjestelmén tyontekijana.

Eniten kyselyyn vastanneista toimi ammattinimikkeelld ohjaaja (tai vauvaperhetyon ohjaaja).
Télloin vastanneella Pidé kiinni ®- hoitojirjestelmin tyontekijélld on omaohjattavana
asiakasperhe, jonka kanssa hén tydskentelee tiiviimmin kuin muiden yksikon
asiakasperheiden kanssa. Kyselyyn kuitenkin vastasi myos kahdeksan tyontekijia, joiden
toimenkuvaan ei kuulu asiakastyd omaohjaajana. Ndiden vastaajien toimenkuva Pidé kiinni

®- hoitojdrjestelmén tyontekijand on keskendén erilainen. Nelji heistd toimii esihenkild
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tehtivissd, yksi sosiaalityontekijidnd, yksi erityistyontekijéni, yksi yhteisdohjaajana ja yksi

etsivin- ja matalankynnyksen (etma) tyontekijana.

Kyselyyn vastanneiden ammattinimikkeet

® ohjaaja 18 henkiloa

it esihenkil6 4 henkil6a

J( sosiaalitydntekija 1 henkild

m erityistyontekija 1 henkil®

m yhteisdohjaaja 1 henkild

m etmatyontekija 1 henkil®

= vauvaperhetyonohjaaja 1 henkil®

J-{vastaava ohjaaja 0 henkil6a

Kaavio 1. Kyselyyn vastanneiden jakautuminen eri ammattinimikkeisiin.

Tyokokemusvuosiltaan tutkimuskyselyyn vastaajat poikkesivat toisistaan ja jakautuivat melko
tasaisesti 1-27 vuoden viliin. Vastaajien joukossa oli niin muutaman vuoden Pidé kiinni ®-

hoitojérjestelmén tyontekijéni olleita kuin myds pitkdén tétéd tyotd tehneita.

Kyselyyn vastanneiden tydkokemus vuosina

B 1-2 vuotta M3-5vuotta m6-10vuotta MW10-15vuotta ®15-20vuotta Myli 20 vuotta

N w e vl

Vastaajien lukumaara

[

Kaavio 2. Vastaajien tydkokemusvuodet Pida kiinni ®- hoitojarjestelman tyontekijana.
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6.2 Aineistonkeruumenetelma

Tutkimukseni aineisto tuotettiin kyselylomakkeen avulla. Aineiston keruuta varten tein
Webropol kyselylomakkeen (liite 2), jonka vélitin sdhkOpostitse saatekirjeessé (liite 1) kunkin
yksikon esihenkiloille eteenpdin jaettavaksi. Kyselylomake sisélsi useita avoimia kysymyksié,
joiden tarkoituksena oli kerdtd mahdollisimman laaja-alaista tietoa tyontekijoiden
kokemuksista liittyen asiakassuhteisiin. Pyrin saamaan kyselylomakkeen mahdollisimman
kayttdjaystavalliseksi mahdollistamalla sen tekemisen useammalla kerralla vélitallentamisen

avulla. Toivoin tdmén lisddvan myos kyselyyn vastaajien maéraa.

Kyselylomake on hyvé aineistonkeruumenetelméd myos laadulliseen tutkimukseen silloin kun
se on suunniteltu huolella niin, ettd kysymykset liittyvét olennaisesti tutkimuksen
tarkoitukseen ja niihin vastaamalla voidaan saada tietoa, joka on merkityksellistd tutkimuksen
ongelmanasettelun kannalta. Laadullisessa tutkimuksessa kyselylomake voi tuottaa olennaista
tietoa silloin kun siithen vastaajat ovat valikoitu tarkkaan niin, ettd jo ennakkoon on
mahdollista tietdd heilld olevan tutkimusongelman kannalta tirkedd asiantuntemusta. (Tuomi
& Sarajérvi 2018, 87; Vehkalahti 2014,11.) Omassa tutkimuksessani pyrin siithen, ettd
molemmat edelld mainitut seikat toteutuvat. Pyrin saamaan tutkimusjoukosta
mahdollisimman monipuolista asiantuntemusta omaavan, kerddmalla aineistoa eri yksikoista

sekd laitos- ettd avopalvelutyon ndkokulmasta.

Tyostin laadullisen kyselyni kysymyksii aiheeni teoriatietoon palaamalla. Vilkan (2005, 81)
mukaan kyselylomakkeessa tirkedd on, miten tutkittava ilmid on operationalisoitu
olennaisiksi kysymyksiksi. Operationalisointi edellyttdd, ettd tutkija tuntee tutkimuksen
perusjoukon, jotta kysymykset ovat vastaajista ymmarrettivid. Kyselylomakkeen
suunnittelussa pystyin hyodyntdmaiin tietoa, joka minulla on Pidé kiinni ®-

hoitojirjestelméssa tehtdvén tyon sisdllostd seké tutkittavasta kohderyhmaista.

Laadullinen kyselyni (liite 2) koostui kymmenesta kysymyksestd, joista ensimmaiset
kartoittivat vastaajien taustatietoja, kuten ammattinimikettd ja tydkokemusvuosia. Kysely
sisélsi my0s monivalintakysymyksen Pidé kiinni® -hoitojérjestelmén kuntoutusmenetelmista,
jossa vastaajia pyydettiin perustelemaan, mitkd menetelmit heidin nikemyksensd mukaan
tukevat parhaiten asiakassuhdetta. Suurin osa kysymyksistd oli avoimia, ja niiden avulla
tarkasteltiin tyontekijoiden kokemuksia onnistuneista ja haastavista asiakassuhteista sekd

asiakassuhteen merkityksistd oman tyon ja asiakkaan kuntoutusprosessin kannalta. Lisdksi
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vastaajia pyydettiin kuvaamaan, mité he pitdvit hoitojédrjestelméssé kuntouttavana ja millaisia

kehittamisehdotuksia heilld olisi jarjestelmad koskien.

Niihin kysymyksiin vastattiin jossakin médrin epitasaisesti. Kysymykseen neljé, joka koski
Pidé kiinni ®- hoitojérjestelmin kuntoutusmenetelmii tuli useita vastauksia, niin ettd sama
vastaaja oli valinnut useita menetelmia ja perustellut niitd. Kysymykseen kymmenen, koskien
Pidé kiinni ®- hoitojérjestelmin kehittdmisté, taas vastasi vain 20 henkil6a ja vastauksista
viisi oli en tiedd- vastauksia seké osa vastauksista olivat hyvin lyhyiti. Tétd vastausten

epatasaisuutta pohdin tarkemmin tutkielmani luotettavuutta ja eettisyyttd koskevassa luvussa.

6.3 Tutkimusaineiston kasittely ja analysointi

Analysoin tutkimusaineistoni hyddyntiden Braunin ja Clarken (2006, 77-101) mukaista
temaattista analyysia. Heiddn mukaansa temaattinen analyysi ei pyri neutraaliuteen, vaan
tunnistaa tutkijan subjektiivisuuden osaksi tutkimusprosessia (Braun & Clarke 2023, 2, 4).
Tama 1dhestymistapa sopi tutkimukseeni hyvin, silld oma suhteeni aiheeseen on ldheinen ja

tutkijana minun on térked, reflektoin omia valintojani tutkimuksen suhteen.

Tulostin aineistoni paperille. Aloitin analyysin lukemalla aineiston useaan kertaan. Sitten
etsin kohdat, joissa tyontekijit kuvaavat asiakassuhdetta ja sen yhteyttd omaan ty6honsa tai
asiakkaan kuntoutumiseen. Ensimmaéisessi analyysivaiheessa (Braun & Clarke 2006, 87—88)
alleviivasin nima kohdat ja annoin niille sisdllon mukaisia, aineistoldheisid koodeja. Sitten
aloin yhdistda samankaltaisia koodeja temaattisiksi kokonaisuuksiksi (Braun & Clarke 2006,
88—89). Kolmannessa vaiheessa (Braun & Clarke 2006, 89-91) kokosin koodatut aineiston
osat yhteen konkreettisiksi ajatuskartoiksi paperille, joiden pohjalta muodostin alustavat
teemat. Arvioin, muodostavatko koodatut otteet yhtendisid teemoja, ja yhdistin tai karsin niitad
tarpeen mukaan. (Braun & Clarke 2006, 91.) Temaattisen analyysin viidennessé vaiheessa
(Braun & Clarke 2006, 92-93) syvennyin teemojen merkityksiin suhteessa
tutkimuskysymyksiin ja tutkimusaiheeseen. Laadin uuden temaattisen kartan, jota tarkastelin
kokonaisuuden nékodkulmasta. Analyysin Viimeisessé vaiheessa (Braun & Clarke 2006, 93)
palasin teoriakirjallisuuden pariin ja rakensin vuoropuhelua aineiston ja aiemman

tutkimustiedon vilille, pyrkien ndin esittiméén vastaukset tutkimuskysymyksiini.
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Kolmanteen tutkimuskysymykseeni, joka koski Pidé kiinni® - hoitojarjestelmissa kaytossa
olevia kuntoutusmenetelmié, vastatakseni kdytin aineistoni analysoinnissa sisidllonanalyysia.
Vilkan (2025, 194-195) ohjeiden mukaan analysoin aineistoa menetelma kerrallaan
alleviivaten ja sitten tiivistden ja tyypitellen aineiston uudestaan. Tuomi & Sarajarvi (2018,
107) ohjeistavat siséllonanalyysin tyypittelysséd etsimddn aineiston kuvauksista yhteisid
ominaisuuksia ja muodostamaan néistd ndkemyksisti yleistys, joka kuvaa aineiston sanomaa.
Aineistoni analyysissé etsin kuvauksia siitd, miten Pidd kiinni® - hoitojarjestelméan
tyontekijit kertovat kyseisen menetelmén tukevan asiakassuhteen rakentumista ja tein néista
kuvauksista yleistyksen menetelma kerrallaan. Lopuksi peilasin omaa analyysiani aineistoon
ja valitsin sitd kuvaavan aineisto-otteen kirjalliseen raporttiini seka palasin tutkimukseni

teoriatietoon omaa analyysiani sithen verraten.
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7 Tutkimuksen tulokset

Tassd luvussa esittelen analysointini pohjalta tutkielmani tulokset. Tulokset esittelen
tutkimuskysymys kerrallaan kolmessa eri alaluvussa. Kahdessa ensimmdiisessé alaluvussa
tuon esiin keskeiset teemat, joita temaattiseen analysointiin pohjautuen sain esille
tyontekijoiden ndkemyksistd asiakassuhteeseen liittyen. Kolmannessa alaluvussa tuon esiin
menetelmit, jotka sisdllon analyysini pohjalta, ovat Pidé kiinni ®- hoitojarjestelméan

tyontekijoiden mielestd keskeisimpid asiakassuhteen rakentumisen kannalta.

7.1 Millaisia nakemyksia Pida kiinni® - hoitojarjestelman tyontekijoilla on
siita, miten asiakkaan ja tyontekijan valinen vuorovaikutussuhde on

yhteydessa heidan oman tyonsa toteuttamiseen?

Aineiston temaattisen analysoinnin pohjalta nostan esiin kaksi keskeistd teemaa, jotka
vastaavat tdhin tutkimuskysymykseen. Ndma péddteemat ovat miten vuorovaikutustilanteet
toteutuvat asiakkaiden kanssa ja tyontekijan ty0ssd jaksaminen. Kumpikin padteema sisdltda
alateemoja. Téssé tulososiossa lahden ensin késitteleméédn vuorovaikutustilanteita tyontekijén
ja asiakkaan vililld. Seuraavan kaavion avulla havainnollistan tarkemmin paéteemaa, miten

vuorovaikutustilanteet toteutuvat asiakkaiden kanssa ja sithen kuuluvia alateemoja (kaavio 3).
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Kaavio 3. Miten vuorovaikutustilanteet toteutuvat asiakkaiden kanssa paateema ja sen alateemat.

Pidé kiinni® -hoitojérjestelméssé tyontekijét toivat tutkielmani aineistossa vahvasti esiin sen,
miten tyontekijdn ja asiakkaan vuorovaikutussuhde on merkittidvé tekijé siind, miten tyohon

kuuluvat vuorovaikutustilanteet toteutuvat asiakkaiden kanssa.

”” Suhde on kaiken a ja o. I[lman suhdetta ei voi tehdd mitéén. Pitda pystyé
luomaan kuntoutuksellinen suhde asiakkaan kanssa.”

”Paljon on vaikutusta silld millainen suhde asiakkaan kanssa on ihan siihen,

millaisiksi arjen kohtaamiset muodostuu. Than, ettd millai asiakas voi ottaa

vastaan arjen apua tai vinkkejd vauvan kanssa tai vaikkapa ruoanlaitossa.

Vaikuttaa sithen minkélainen tunnelma on itselld menné kohtaamaan asiakasta

niihin tilanteisiin.”
Aineiston analysoinnin pohjalta voi sanoa, ettd asiakassuhde on Pidé kiinni® -
hoitojérjestelmin tyontekijoiden ndkemysten mukaan kuntoutustyon edellytys, joka
mahdollistaa perustehtivin toteuttamisen. Eli yhteistyon, jossa asiakkaan reflektiivistd kykya

pyritdin vahvistamaan arjen kohtaamisissa (Andersson 2019, 126; Kalland ym. 2023, 1). Jos
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tyontekijan on haastavaa menna ndihin kuntoutusarjen tilanteisiin asiakkaan kanssa, hén ei
pysty kiyttimain omaa asiantuntijuuttaan asiakkaan avuksi. Ndissd vuorovaikutustilanteissa
on esilla myds kiintymyssuhdeteorian nikokulma. Vuorovaikutustilanteissa tulee usein esiin
asiakkaan kiintymyssuhteisiin liittyvat kokemukset liittyen sithen millainen
kiintymyssuhdemallin hén on voinut itselleen rakentaa (Fridman 2019, 225; Schindler 2019,
1-2). Vuorovaikutustilanteessa on ldsnd myos tyontekijén kokemaa eldménhistoria ja hénen
kiintymyssuhdemallinsa. Néditd kuntoutusarjen tyontekijin ja asiakkaan vélisid kohtaamisia
voidaan tarkastella myos institutionaalisen vuorovaikutuksen kautta ja télloin voidaan ajatella,
ettd tyontekijdn vastuulle jaa yrittdd rakentaa kuntoutusta edistdvéad vuorovaikutusta
tilanteessa, jossa vastavuoroisuus asiakkaan kanssa ei vield toteudu (Ranta 2020, 54;

Hénninen & Poikela 2016, 157; Jarvinen 2015, 24).

Avoin vuorovaikutus asiakassuhteessa niyttiytyy aineiston analysoinnin perusteella

tyontekijan tyon toteuttamisen kannalta valttdmattomana ehtona.

“Ilman avointa vuorovaikutussuhdetta ei péésta késiksi paihteiden kidyton taustaan
tai sithen, miten asiakas itse hahmottaa vanhemmuutensa.”

“Jos asiakas ei puhu tai kertoo vain sen mité ajattelee, ettd halutaan kuulla, niin
silloin tyontekijin on vaikea tietdd mitd asiakas oikeasti tarvitsee.”

Tyontekijat kuvaavat, ettd vain avoimuuden kautta he voivat padstéd kdsiksi niihin asioihin,
joiden &édrelld heidin tyonsid ydin sijaitsee: asiakkaan vanhemmuuden tukemiseen, asiakkaan
eldménhistorian ja péihteiden kdyton taustojen ymmartdmiseen seké konkreettisten
kuntoutuksellisten tavoitteiden asettamiseen. [lman avointa vuorovaikutusta tyontekijan tyo
jaa pinnalliseksi eikd hén pysty arvioimaan asiakkaan tarpeita tai suuntaamaan tyoskentelydin

tarkoituksenmukaisesti.

“Haastavissa asiakassuhteissa keskustelut ovat jadneet yksipuolisiksi
tyontekijavetoisiksi, asiakas ei ole pystynyt avautumaan. Asiakkaan oma
ndkokulma ei ole tullut esille ja on ollut vaikea tydskennelld hdnen kanssaan.
Kaytinnossa on paddytty pitdmédn asiakkaan kanssa monenlaisia pysdytyksid,
jossa on tuotu esiin hdnen haasteita ja ei-toivottua kdytostd, mutta asiakkaan omat
aidot ajatukset ja kokemukset eivit ole tulleet esiin. Tdlloin hédn ei pysty tekeméédn
myo6skéén tavoitteita kuntoutukselle, joten pohja koko tydskentelylle puuttuu.”

Tyontekijén ndkokulmasta avoimuus ei tarkoita pelkéstddn asiakkaan kertomuksia itsestddn ja
asioistaan, vaan mahdollisuutta olla vuorovaikutuksessa, jossa asiakas ja tyontekija
molemmat ilmaisevat omia ndkemyksiéén, ja asiakas asettaa itse tavoitteitaan kuntoutukselle.

Talloin voidaan institutionaalisen vuorovaikutuksen ndkdkulmasta puhua intersubjektiivisesta
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vuorovaikutuksesta, jossa molemmat osapuolet vaikuttavat toisiinsa (Hénninen & Poikela
2016, 156). Kun tdma intersubjektiivinen vuorovaikutus puuttuu, Pida kiinni®-
hoitojirjestelmén tydntekijan kuvaavat, ettd oma toiminta tyontekijéna jaa reaktiiviseksi,
puututaan vain asiakkaan toiminnassa nékyviin epikohtiin eiké 16ydetd keinoja tukea
asiakasta eteenpdin. Mattila-Aallon (2007, 267) mukaan kuntoutus voidaan ndhda
institutionaalisena prosessina, jossa tyontekijén tehtévid on tukea asiakkaan eldménhallintaa.
Tama tuki toteutuu vuorovaikutuksessa, jonka tavoitteena on yhteinen ymmarrys asiakkaan
tilanteesta (Ranta 2020, 15). Jos avoin vuorovaikutus ei toteudu, tdima yhteinen ymmarrys jaa
rakentumatta ja tyontekijé ei voi toteuttaa hineltd odotettua institutionaalista tehtdavaa. Silloin

ty0 jdd muodolliseksi eikd mahdollista tyontekijdn osaamisen tdysipainoista hyddyntdmista.

Luottamus nousee aineiston analysoinnin pohjalta keskeiseksi vuorovaikutuksen tekijaksi,

joka maadrittdd tyontekijin mahdollisuuksia tukea asiakkaan kuntoutumista.

“Asiakas lahti kanssani hyvin tyoskentelemédn luottamuksen synnyttyé
asettumisvaiheen jidlkeen. Asiakas eteni omalla kuntoutumisen polullaan
vaiheittaisen mallin mukaisesti. .[...]”

“Onnistuneessa asiakassuhteessa on syntynyt luottamusta ja se vie monesti aikaa.”

“Asiakas voi luottaa ja uskaltaa puhua vaikeistakin asioista ja ldhted etsiméén
eldmdssddn muutoskohteita.”

“[...] Joskus kestda tosi kauan ennen kuin asiakas asettuu kuntoutukseen ja alkaa
uskoa ja luottaa siihen, ettd jaksolla voi olla jotain annettavaa hanelle.
Luottamuksen syntymisen jélkeen asiakassuhde yleensé helpottuu.”

Y114 olevat esimerkit aineistosta tuovat esiin, miten luottamus méarittelee asiakkaan
uskallusta kiinnittyd kuntoutukseen. Luottamus vaikuttaa myds sithen, miten tyontekijille
mahdollistuu yhteistyon aloittaminen asiakkaan kanssa. Torma (2011, 209-211)
véitdskirjassaan kuvaa pidihdeongelmaisten ditien vahvaa hépeén ja arvottomuuden
kokemusta, joka estéd hoitoon kiinnittymistd. Asiakkaan luottamuksen saaminen néyttiytyy
aineistoni analyysin pohjalta tirkedltd nikokulmalta siithen, miten tuon hipeén yli voi
tyontekija padsti rakentamaan vuorovaikutussuhdetta asiakkaan kanssa. Luottamus ei ole
yksittdinen tunne, vaan prosessi, jossa asiakas alkaa kokea tyontekijén rinnalla kulkijana, joka
el tuomitse héntd vaan ymmartda ja on tukena. Tyontekijét kuvasivat, ettd ilman luottamusta
el synny edellytyksii tavoittaa asiakkaan kokemuksia, ymmartéd hdnen tarpeitaan tai suunnata
tyOskentelyé oikein. Tétd tukee Mattila-Aallon (2010, 173) ndkemys siitd, ettd kuntoutustyon

institutionaalinen yhteisty0 voi alkaa vasta, kun asiakas kokee riittdvié luottamusta
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tyontekijad kohtaan. Myds Pidé kiinni® -hoitojirjestelmén hoitoideologia perustuu
késitykseen kiinnipitdvastd ja luottamuksellisesta suhteesta, jossa asiakkaan oma tarina tulee
kuulluksi (Andersson 2013, 21). Mikéli luottamus puuttuu, ei vuorovaikutustilanteissa

saavuteta kuntoutuksellista syvyytta.

“...] Luottamuksen saavuttaminen on usein riippuvuussairauksista kérsivan
thmisen kanssa suuren tyon takana.”

“Olen kokenut onnistumisia, kun olen onnistunut saamaan asiakkaan
luottamuksen ja lisddméén sitd kuntoutuksen aikana. Kun asiakas on kokenut,
etten ole hénelle uhka, todellinen ja syvéllinen tyoskentely itsen kanssa on ollut
asiakkaalle mahdollista. Asiakas pystynyt my0s kasitteleméédn silloin hankalia
asioita omassa vanhemmuudessaan, ajatusmalleissaan seké toimintatavoissaan.
Vaikka suhteeseen on tullut “sdrdja” tai vaikeita hetkid, niin ne on saatu
selvitettyd.”

“Haastava asiakassuhteeni on ollut, kun en saanut luotua riittdvan turvallista

suhdetta asiakkaaseen ja asiakas ei luottanut minuun. Suhteeseen tuli vélttelya

puolin ja toisin ja minun oli vaikea ratkaista tilannetta ja luulen, etté asiakas aisti

myds oman hankaluuden héinté kohtaan, kun suhde oli haastava, oli vaikeaa

kasitelld huolia lapsesta yhdessé, koska asiakas oli silloin vield torjuvampi ja itse

ndyttdydyin vieldkin pahempana hédnen silmissdén.”
Mielestdni ylld olevista aineistoesimerkeissd kuvataan kiintymyssuhdeteorian mukaisia
haasteita luoda luottamuksellisia suhteita. Kiintymyssuhdeteorian mukaan (Cassidy 1999, 5—
7; Fridman 2019, 227) luottamus luo perustan tunnesditelyn kehittymiselle, miki on keskeista
myos asiakkaan reflektiivisen kyvyn vahvistamisessa (Malberg 2015, 236). Tyontekijén
vastuulla on pyrkid rakentamaan vuorovaikutus, jossa asiakas kokee itsensd hyvaksytyksi,
jotta yhteistyd voi syntyé (Mattila-Aalto 2010, 173; Ranta 2020, 54). Yhteistyon haasteet

madrittavat vuorovaikutustilanteiden sisdltdd ja tunnelmaa paitsi asiakkaan, my0s tyontekijén

nakokulmasta késin.

Ymmirtiminen voidaan aineiston analysoinnin perusteella ndhdé tyontekijan ammatillisen
toiminnan ldht6kohtana. Miten tyontekijd voi ymmartia asiakasta, tarkoittaa tdssd yhteydessa
syvempéad kykya asettua asiakkaan asemaan ja ndhdé hinen tilanteensa elettyna
todellisuutena. Erityisen tarkedd tdmé on Pidé kiinni® -hoitojérjestelmén tydssd, missé
asiakkaan kokemusmaailma voi poiketa hyvinkin paljon tyontekijan kokemusmaailmasta.
Asiakas tulee kuntoutukseen pdihdemaailmasta, jonka eldménpiiri ei ole tyontekijélle tuttu.

Samoin asiakkaan eletty lapsuuden tarina voi poiketa siitd mitd tyontekijé itse on kokenut.
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”...] Asiakkaan kdytOstd pitdd pystyd ymmartiméén niin, etti asiakas saa siitd itse
kiinni. Jos se puuttuu esim. asiakkaan puolustusmekanismien takia, kummankin
tyOskentely vaikeutuu ja suhteen kdytto vahvuutena jad uupumaan.”

“Asiakassuhde antaa minulle mahdollisuuden paneutua syvemmin asiakkaaseen,

hénen ajatuksiin, toiveisiin, tavoitteisiin ja menneisyyteen. Yhteinen

menneisyyden tarkastelu lisdd ymmarrystd asiakkaan toiminnan ja ajatusten

ymmartdmiseen. [...”
Tyontekijé pyrkii tunnistamaan ja ymmaértaméan asiakkaan taustalla vaikuttavia tekijoitd,
kuten traumaattisia kokemuksia, lapsuudesta kumpuavia haavoja tai ylisukupolvisia péihde-
eldman jalkid ja ymmartimain niiden merkitystd asiakkaalle. Asiakassuhde voi siis
tyontekijalle olla keino lisdtd ymmaérrystéd asiakkaasta, joka taas helpottaa
vuorovaikutustilanteiden toteutumista. Tdma voi johtaa yhteisen ymmarryksen lisddntymiseen
tyontekijan ja asiakkaan vililla.

“Onnistuneessa asiakassuhteessa padstdan yhteiseen ymmaérrykseen kuntoutuksen
tavoitteesta ja haastavissakin tilanteissa séilyy keskusteluyhteys.”

Asiakas voi tyontekijan ymmarryksen ja reflektion avulla jisentdd omaa vanhemmuuttaan,
historiaansa ja nykyhetked tavalla, joka mahdollistaa muutoksen. Ohjaaminen toteutuu silloin
vuorovaikutuksessa, jossa asiakas kokee tyontekijan ymmartdvin hinen eldmansa reunaechtoja
ja olevan kiinnostunut hénen arjestaan. Tyontekijan pyrkimys on tdlloin ei vain hoitaa

asiakasta, vaan tukea hintd eheytymédn (Kallio & Pulkki 2022, 29).

Ohjaaminen tarkoittaa tyontekijdn ndkokulmasta arkisten vuorovaikutustilanteiden kautta

tapahtuvaa asiakkaiden opastamista kuntoutuksen lahtdkohdista kasin.

“Kylla se asiakassuhteen merkitys tulee esille niissd arjen ohjaamistilanteissa,
missd menen vaikkapa puuttumaan asiakkaan toimintaan oman lapsensa kanssa.
Siind se suhde vaikuttaa miten tyontekijdnd saan ohjattua asiakasta. Joillekin
asiakkaille minun on helpompi antaa ohjausta ja joidenkin asiakkaiden on
helpompi minulta ottaa ohjausta vastaan. Toki kyseinen tilannekin sithen
vaikuttaa, mutta minusta kuitenkin eniten millainen suhde minulla sen asiakkaan
kanssa on.”

“Asiakassuhde on ldsné tyon kaikissa ohjaamistilanteissa ja vaikuttaa isosti sithen,
miten saan oman tyoni tehtya. Jos asiakassuhde on vaikkapa haastava, joudun
tekemddn paljon enemmain padni sisdlla toitd, miten ldhestyn ohjaustilannetta.”

Pidi kiinni® -hoitojdrjestelmin tyontekijoiden mukaan asiakkaiden ohjaaminen on
kuntoutusarjen perustyoté, jossa vuorovaikutussuhde asiakkaan kanssa miérittelee ohjaustyon
sisdltod. Arjen ohjaamistilanteita voidaan tarkastella institutionaalisen vuorovaikutuksen

ndkokulmasta, jonka mukaan vuorovaikutustilanteiden tavoitteena on asettaa asiakkaan
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tilanne ja muutostarve yhteiseksi tydskentelyn kohteeksi (Hanninen & Poikela 2016, 155).
Pidi kiinni -hoitojédrjestelmén tyontekijoiden kokemus siitd, ettd ohjaaminen vaatii sisdistd
harkintaa ja tilanteen arviointia, heijastelee ajatusta institutionaalisen vuorovaikutuksen
tavoitteellisuudesta, missa pyritddn padsemain vuorovaikutuksessa yhteistd tyoskentelyéd kohti
asiakkaan kanssa (Ranta 2020, 15). Ohjaaminen edellyttda tyontekijélté tilannetajua kuten

herkkyyttd ja oikeaa ajoitusta.

“Suhde ei ole vakio, joten sen rooli on muuttuva riippuen asiakkaasta ja ohjaajasta
sekd heidédn vélilleen syntyvistd suhteesta. Rooli on jonkinlainen rinnalla kulkija,
uskon ja toivon luoja, tsemppari ja kirittdjd. Suhde auttaa kuntoutujaa 16ytamééan
ydinkysymykset, ei niinkdén vastauksia, jotta kuntoutuja voi kasvaa ihmisend ja
luoda nahkansa uudelleen. Hyvissd suhteessa ohjaaja voi kyseenalaistaa
asiakkaan valintoja, herdttdd miettimaén ja auttaa peilaamaan.”

Tédmai aineistoesimerkki kuvaa sitd, ettd tyontekijan ndkdkulmasta ohjaaminen ei ole vain
asiakkaan kdyttdytymiseen puuttumista, vaan pyrkimysta tukea asiakkaan kasvua ja oman
reflektointikyvyn parantumista vuorovaikutuksen avulla. Tédtd nikokulmaa voidaan kuvata
myos aikuiskasvatuksen viitekehyksessi itsekasvatuksena. Saari ym. (2022, 127) korostavat,
ettd itsekasvatus ei ole yksilollistd toimintaa irrallaan ympéristostd, vaan rakentuu suhteissa
tapahtuvana prosessina. Ohjaamistilanteet, joissa tyontekijd saa asiakkaan motivoitua tai
pohtimaan jotakin itsestdin vanhempana tai paihdekuntoutujana, ovat juuri téllaisia suhteessa
tapahtuvan itsekasvatuksen mahdollistajia. Tyontekijélle ndma tilanteet ovat tirked osa oman

perustehtdvén toteuttamista.

Aineiston analysointini pohjalta ohjaaminen teeman alle kuuluvat alateemat puheeksiotto,

rajaaminen ja neuvominen. Namé alateemat tuon esiin seuraavaksi.

Puheeksiotto oli aineiston analysoinnin perusteella yksi keskeinen kuntoutuksen
ohjaamistyon osa-alue. Pidé kiinni ®- hoitojarjestelméan tyontekijoiden vastauksissa tima

tarkoitti haastavien ja vaikeiden asioiden esille ottamista asiakkaan kanssa.

“Parhaimmillaan suhde on voimaannuttava asiakkaalle. Tyontekijédn on
uskallettava rohkeasti tarttua aiheisiin, jotka ovat merkkeja asioista, jotka eivit
edistd toipumista. Suhde saattaa kantaa koko loppuelédmin ja jéttda asiakkaaseen
syvén ja merkityksellisien jdljen.”

“On ollut asiakassuhteita missd on ollut vaikeaa 16ytdé aitoa yhteyttd. Luottamus
asiakkaan kanssa on ollut horjuvaa, eiké asioita olla aidolla tavalla padsty
tyostdmaién. Pelko, hdped, traumat kiintymyssuhteessa ja se ettei ole vield valmis
irrottautumaan paihteistd, on voinut tuoda monenlaista hankaluutta suhteeseen.
Vaikeita asioita on ollut vaikea ottaa puheeksi, asiakas ei ole voinut luottaa eikd
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kuntoutus ole ollut eteenpdin vievai, haasteita vanhemmuudessa on usein paljon,
eikd néitd ole pehmeilla tavalla pédésty kasittelemdan.”

“Asiakassuhteen ldheisyys vaikuttaa sithen miten helppo on ottaa puheeksi
vaikeita asioita. Tamin asiakasryhmén kanssa ja kun tydskennelldin
vanhemmuuden kanssa, mikéa on erityisen herkké alue, on ohjaajan roolissa usein
miettiméassd miten ottaisin tdmdn asian puheeksi, niin etten loukkaa tai aiheuta
lisdd hdpedd vaan puheeksiotto auttaisi asiakasta muuttamaan omaa
toimintatapaansa. Kun asiakas on minulle ldheinen se helpottaa, siind koen
asiakassuhteen merkityksen.”

Aineiston analyysin perusteella puheeksiotto ndyttiytyy tyontekijille tarkedna
vuorovaikutustilanteena, jonka onnistuminen on suoraan sidoksissa asiakassuhteen laatuun.
Kun luottamusta tai tarpeeksi 1dheistd asiakassuhdetta ei ole muodostunut, tyontekiji voi
kokea puheeksioton vaikeaksi tai jopa ettei puheeksiotto ole mahdollista. Juhilan (2000, 125—
126) mukaan lastensuojelun ohjaustilanteissa asiakkaan suhtautuminen arvioivaan
vuorovaikutukseen madrittdd sen, miten pulmat voidaan kasitelld. Puheeksiottoon siséltyy
aina ammatillinen valinta: milloin ja miten asia otetaan esille niin, ettd se mahdollistaa
asiakkaan oman reflektion eiké aiheuta puolustusreaktiota (Ranta 2020, 58—59; Kallio &
Pulkki 2022, 29).Tyontekijan nikokulmasta haastavaksi ndma tilanteet voi tehda
asiakasvanhempien kiintymyssuhteissa olevat haavoittavat kokemukset, joiden pohjalta
asiakkaiden on vaikeampi pystyé suhteessa tyontekijan kanssa reflektoimaan omaa kiytostain

puheeksioton pohjalta (Fairbairn ym 2018,10; Fridman 2019, 227; Schindler 2019, 2).

Rajaaminen kuuluu olennaisena osana tutkielmani aineiston analysoinnin pohjalta Pida
kiinni ®- hoitojarjestelmin tyontekijoiden ohjaamistyohon. Yhteisesti sovitut toimintatavat ja
sddannot kuuluvat osana yhteisokuntoutukseen (De Leon 2000, 22) seka liittyvét

péihteettomyyttd tukevan ympériston mahdollistamiseen (Ekqvist & Kuusisto 2019, 308).

“Minulla ei ole omia asiakkaita. Haluan tuntea kaikki asiakkaat ja olla riittdvan
tuttu heille, jotta pystyn ottamaan kantaa heidin paitoksiin ja tarvittaessa
helpommin rajata ja tukea heitd.”...[

...] “Myo6s rajat on paljon helpompi asettaa asiakkaalle, jos asiakassuhde on
tietynlainen. Olen huomannut, ettd niitd asiakkaita, joita itse on vaikeampi rajata,
yhdistdi se, etten ole saanut luotua heiddn kanssaan muutenkaan hyvia
tyOoskentelysuhdetta. Talloin omakin tyorooli voi tuntua tilanteissa tosi
haastavalta. Tédllaiset asiakkaat usein saattavat jadda vihédn koko tyoryhmélle
etdisemméksi.”

Pidi kiinni ®- hoitojdrjestelmin tyontekijoiden mukaan asiakassuhde mahdollisti

kuntoutuksellisen rajaamisen toteuttamista. Pitd olla tarpeeksi tuttu ja ldheinen asiakkaiden
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kanssa, jotta asiakas pystyi vastaanottamaan rajaamista. Tyontekijit kuvasivat, ettd ilman
luottamuksellista suhdetta rajojen asettaminen voi aiheuttaa asiakkaassa vastarintaa.
Institutionaalisen vuorovaikutuksen nidkokulmasta tdima ilmid heijastelee Rannan (2020, 54)
kuvaamaa tasapainoa, jossa tyontekijdn rooli hyviksytdin silloin, kun vuorovaikutus perustuu
kunnioitukseen ja asiakkaan kokemuksen huomioon ottamiseen. Aikuiskasvatuksen
ndkokulmasta rajojen asettaminen voi olla osa itsekasvatuksen prosessia, jossa tyontekijén
palaute ja ohjaus toimivat peilind asiakkaan omalle reflektiolle (Kallio & Pulkki 2022, 26;
Saari ym. 2022, 127). Asiakassuhde voi toimia rajaamista helpottavana tai hankaloittavana

tekijénd tyontekijélle.

Neuvominen liittyy aineiston analyysin pohjalta kiintedsti asiakkaiden ohjaamiseen, siithen
miten erilaisissa arkisissa tilanteissa Pidd kiinni ®- hoitojarjestelméan tyontekijit antavat

asiakkaalle erilaisia ohjeita.

“...] Haastavassa asiakassuhteessa voi olla vaikeaa jopa antaa ihan arkisia neuvoja
asiakkaalle kodinhoitoon tai lapseen liittyen. Itselle voi tulla olo, ettei edes 1dhde
neuvomaan, vaikka mielessa olisikin, ettd asiakas voisi hyotyd neuvosta. Ja jos
lahtee neuvomaan, voi olla, ettd asiakas loukkaantuu siitd eikd neuvomisesta sitten
ollut edes apua.”

”Asiakassuhde vaikuttaa siihen, ettd asiakkaat voivat hyviksyd minut heidén
eldmddnsa jakson aikana rinnalla kulkijaksi, ottavat neuvoja ja tukea vastaan,
kertovat luottamuksellisista asioistaan, niistdkin, joista heiddn on vaikea puhua.
Jos tuomme esiin eri ndkokulmia, he ovat valmiina kuulemaan minun
nikokulmaani ja tekemiin muutoksia, luottaen siihen, ettd kokemukseni kautta
pystyn antamaan heille neuvoja, joiden tarkoituksena on auttaa heitd meneméén
kuntoutumisessaan ja toipumisessaan eteenpdin.”

Tyontekijat kuvasivat, ettd asiakassuhteen laatu vaikuttaa ratkaisevasti siithen, kuinka
luontevasti he voivat neuvoa asiakasta ja kuinka vastaanottavaisesti asiakas suhtautuu
neuvoihin. Ranta (2020, 58—-59) kuvaa, kuinka neuvon vastaanotto voi muodostua
jannitteiseksi, ja tyontekijd joutuu pohtimaan tapoja, joilla neuvon antaa. Aikuiskasvatuksen
itsekasvatuksen teorian kautta ndissa tilanteissa voidaan ajatella, ettd sensitiivinen ohjaaminen
mahdollistaa asiakkaan oman reflektiokyvyn vahvistumisen ja toimintamallien muutoksen
(Saari ym. 2022, 127; Kallio & Pulkki 2022, 29). Tyontekijén roolina oli ohjata asiakasta
kunnioittavasti ja vaiheittain (Juhila 2000, 126; Ranta 2020, 58—-59), tukien samalla asiakkaan
autonomian laajenemista (Kurri & Wahlstrom 2000, 187-188). Asiakassuhteen voi ndhdéd
vaikuttavan siithen, miten helppo tyontekijan on 16ytéé keinoja, joilla ndihin itsekasvatuksen

teorian mukaisiin tavoitteisiin paédstian.
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Seuraavaksi ldhden késitteleméén aineiston analysointini pohjalta syntynytté toista keskeisté
paiteemaa, joka on tyontekijdn tyOsséd jaksaminen. Seuraavan kaavion avulla havainnollistan

tarkemmin tétd padteemaa ja sithen kuuluvia alateemoja (kaavio 4).

— TyGtyytyvaisyys

—  Tyon sisdllon mielekkyys

— Ty0ssd jaksamista tukevat tekijat—
5 .
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:
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| Ty0ssé jaksamista kuormittavat

tekijit

Omat haastavat tunteet
voimistuvat

Kaavio 4. Tydntekijan tydssa jaksaminen paateema ja sen alateemat.

Pidi kiinni®- hoitojérjestelmén tyontekijdt ajattelevat, ettd asiakkaan ja tyontekijén vilinen
vuorovaikutussuhde on keskeinen tekijé siind, miten tyontekijd kokee jaksamisen tai

kuormituksen tunnetta tydssién.

“...] Toimivat asiakassuhteet auttavat tydsséjaksamisessa.”

...] Asiakassuhde palkitsee minua, mutta myos ndyttdd omat epdonnistumiset ja
milla tasolla pystyn keskittyméén asiakkaaseen- mikd oma tyokyky on.
Asiakassuhde on tyon sokeri ja suola.”

Aineiston analysoinnin pohjalta tulee esiin selkedsti, ettd asiakkaan ja tyontekijan vilinen

vuorovaikutussuhde vaikuttaa tyontekijan omaan tydssd jaksamiseen. Mielestini titd ilmiota,
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tyohyvinvoinnin ja asiakassuhteen yhteyttd on tutkittu melko niukasti sosiaalialan
kontekstissa, joten tdmi oli mielenkiintoinen tutkielmani tulos. Taémén padteeman alle syntyi
kaksi alateemaa, jotka ovat tyontekijan jaksamista tukevat tekijét ja tyontekijin jaksamista
kuormittavat tekijat. Molemmat alateemat liittyvit kiinteésti asiakassuhteessa tapahtuvan
vuorovaikutuksen laatuun, sen mahdollisuuksiin ja haasteisiin. Tulokset osoittavat, ettd Pida
kiinni® - hoitojirjestelmin tyontekijét ajattelevat, ettd vuorovaikutussuhteella on merkitysti
oman tyon mielekkyyden ja vaikutusmahdollisuuksien kannalta. Tyodssd jaksamista tukevia
tekij6itd ovat analysointini pohjalta teemat: tyOtyytyviisyys, tyon sisdllon merkitys, uuden
oppiminen ja ylisukupolvinen vaikuttaminen. Ty0ssé jaksamista taas kuormittavat, kun oman
tyon mielekkyys vihenee ja omat haastavat tunteet voimistuvat asiakas vuorovaikutussuhteen

haasteiden vuoksi. Naitd tuloksia esittelen seuraavaksi tarkemmin.

Tyotyytyviisyys rakentuu aineistoni pohjalta vahvasti onnistuneen

asiakassuhdevuorovaikutuksen varaan.

”...] Tykkdidn tehdi asiakastyoti ja se kun pddsee luomaan uuden asiakkaan
kanssa uutta suhdetta, luottamusta ja turvallisuutta on palkitsevaa. Meille tulee
asiakkaat kovin rikkonaisista suhteista ja on ihanaa, kun pystyy antamaan
korvaavaa kokemusta heille tistd. Se miten asiakas rupeaa luottamaan ja
turvaamaan ja samalla myds 16ytd4 omaa minuutta ja vahvuutta tuntuu tiarkeélle.”

“Se ettd asiakkaan kanssa saa luotua toimivan suhteen on edellytys tyon
onnistumiselle. Onnistuessaan asiakassuhde luo tyotyytyviisyyttd ja saa
kokemaan iloa omasta ty0std. Se myods motivoi jatkamaan tyossa.”

Luottamuksen syntyminen asiakassuhteessa tukee paitsi asiakkaan kiinnittymisté
kuntoutukseen, my0s Pida kiinni® - hoitojérjestelmén tyontekijan jaksamista ja motivoi
jatkamaan haastavissakin tilanteissa. Ty6 koetaan erityisen palkitsevaksi silloin, kun
vuorovaikutus mahdollistaa asiakkaan etenemisen kuntoutumisprosessissa. Kokemus siiti,
ettd omalla ty6lla on konkreettinen vaikutus asiakkaan hyvinvointiin, vahvistaa tyontekijan

ammatillista identiteettid ja antaa merkitystad paivittdiselle tyolle.

“...]Haluan olla turvallinen ja luotettava tyontekijd, johon asiakas voi luottaa™ [...

“Kun asiakassuhde on hyva ja luottamusta on saavutettu, sen kylld huomaa
omassa tyovireessd my0s positiivisesti. Uskon, ettd my0s asiakas hyotyy tasti
suhteesta isosti.”

Tyotyytyvéisyyden kokemus liittyi myos siihen, ettd tyontekijd koki voivansa toteuttaa omaa
perustehtdvainsa kiintymyssuhdeteoreettisesta viitekehyksesta késin. Kiintymysperustaisen

tyoskentelyn nédkokulmasta tydntekijin rooli turvallisen vuorovaikutuksen mahdollistajana on
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keskeinen (Malbergin 2015, 235-236). Pidé kiinni® -hoitojérjestelmén 1dhtokohtana on ollut
alusta asti kiinnipitdvén ympériston luominen, jossa tyontekijd rakentaa luottamuksellisen
suhteen asiakkaaseen (Andersson 2013, 21). Aineiston analysoinnin pohjalta tyontekijét
kokivat tdman tyoskentelytavan itselleen hyvin tarkedksi. Karttusen (2019, 98) mukaan
yksikon hoitoideologia vaikuttaa sithen, miten tyontekijit kokevat tyonsd merkityksen.
Aineiston analysoinnin perusteella tyontekijét kokivat tyOtyytyvéisyyttd, kun he kokivat
voivansa ty0skennelld hoitomallin arvopohjan mukaisesti, luoden asiakkaalle korjaavia

vuorovaikutuskokemuksia.

Tyon siséallon mielekkyys on Pida kiinni® -hoitojirjestelmén tyontekijoiden mukaan

sidoksissa tyontekijédn ja asiakkaan vélisen vuorovaikutussuhteen laatuun.

“Olen kokenut onnistumista, kun olen onnistunut saamaan asiakkaan
luottamuksen ja lisddméén sitd kuntoutuksen aikana. Kun asiakas on kokenut,
etten ole uhka, todellinen ja syvillinen tydskentely itsen kanssa on ollut
mahdollista. Asiakas on pystynyt myos késitteleméén silloin hankalia asioita
omassa vanhemmuudessaan, ajatusmalleissaan ja toimintatavoissaan. Vaikka
suhteessa olikin vililld sdrdja tai vaikeita hetkid, niin ne on saatu selvitettyd. [...”

“Asiakassuhde on minulle koko tyon ydinasia. Joskus asiakassuhde jd4 monista
eri syistd etéiseksi ja silloin tyOntekijéni koen, ettd tyo ei tunnu mielekkaalta.
Silloin en saa vietyd asiakasta kohti oikeita asioita, jotka olisivat tirkeitd kisitelld
asiakkaan kuntoutumisen vuoksi. Jos joudun tydskenteleméén pintatasolla ja
ndenndisten asioiden parissa, nopeasti oma tydomotivaationi alkaa karsid.”

Ylla olevat aineistoesimerkit tuovat esille, ettd tyontekijan kokemus tyonsa
merkityksellisyydestd korostuu erityisesti silloin, kun hén pystyy kiyttaméan
vuorovaikutussuhdetta vélineend asiakkaan kasvun tukemiseen. Tdll6in mahdollistuu
vuorovaikutussuhteessa tapahtuva tydskentely, jonka yhtené tavoitteena on vanhemmuuden

identiteetin ja taitojen vahvistuminen asiakkaalla (Isosdvi 2024, 35).

“Asiakassuhde on itselleni se tyon elementti, joka antaa eniten ja joka saa
jaksamaan niinédkin péivind, kun jaksaminen on muuten koetuksella. Minua tydssi
motivoi ja kiinnostaa eniten thmisen mieli ja sen suhteet toisten ihmisten mieliin.
Asiakassuhteessa padsee asiakkaan kanssa yhdessé tutkimaan hdanen mieltién ja
sitd, miten hén on suhteissa muiden ihmisten kanssa, ja erityisesti sitd, millaista
vanhemmuutta hén on itse kokenut ja millaista vanhemmuutta hin haluaa ja voi
antaa. Hyvit asiakassuhteet my0s tuovat iloa tyohon — tuntuuhan se hyvalté, kun
asiakkaat ilahtuvat, kun tulet toihin ja t6issd ollessa on mukava tunnelma, ihmiset
uskaltavat kysyé neuvoja ja hassutellakin. Olen huomannut, ettd asiakassuhteissa,
etenkin omaohjattavien kanssa, on paljon myods vanhemmuuden elementte;ja.
Monesti olen huomannut tiedostamattani toimivani asiakkaan kanssa samoin kuin
omien lasten kanssa- ja joskus kylld ihan tiedostaenkin, ja monesti ne keinot ovat
myos toimineet aika hyvin. [...”
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Pidi kiinni® -hoitojdrjestelmin tyontekijit kuvaavat, kuinka aito kiinnostus asiakasta
kohtaan, onnistuneet keskustelut, jactut oivallukset ja pienet edistysaskeleet vahvistavat
kokemusta oman tyon sisdllon mielekkyydestid. Tama on yhteneviistd aiemman tutkimuksen
kanssa. Forsmanin (2010, 157) mukaan lastensuojelun sosiaalityontekijit kokivat
asiakassuhteiden lisddavén tyon merkityksellisyyttd ja tydmotivaatiota. Myds Nummelinin
(2008, 37) tutkimus osoittaa, etti asiakassuhteet vahvistavat sosiaali- ja terveydenhuollon
ammattilaisten sisdisid motivaatiotekijoitd, kuten tyon sisdllon merkitystd, oman osaamisen
hyodyntédmisti ja arvostuksen kokemusta. Néitd samoja teemoja esiintyi myos Pidd kiinni® -

hoitojéarjestelmén tyontekijoiden nikemyksissd asiakassuhteisiinsa liittyen.

Uuden oppiminen koetaan Pidé kiinni® -hoitojérjestelmén tyontekijoiden kuvauksissa

elementiksi, joka tukee tyOntekijén jaksamista tydssdén.

“...]Minusta onnistunut asiakassuhde kuvastaa turvallista aikuisten valista
suhdetta eldmissd, missé asiakas ja myoskin tyontekija molemmat oppivat.[...”

“Minulle asiakassuhteen merkitys on se, ettd saan itse oppia niistd niin paljon.
Jokainen asiakassuhde on opettanut minulle jotakin. Seké helpot ettd haastavat
suhteet. Jilkeenpdin ajatellen, itselle haastavilta tuntuvissa asiakassuhteissa, on
pitdnyt itse opetella uutta eniten. Pitédnyt kokeilla erilaisia ldhestymistapoja
ohjaustilanteisiin, pitdnyt pohtia asiakkaan motiiveja ja taustaa hédnen
ymmartamisekseen, pitdnyt olla skarppina, jotta tydote on pysynyt linjassa
perustehtdvin kanssa. Ja ennen kaikkea saanut oppia itsestddn ja ty0stdd omaa
persoonaa.”

Aineiston analysoinnin mukaan vuorovaikutussuhde asiakkaan kanssa toimii jatkuvana
oppimisprosessina tyontekijille. Jokainen asiakassuhde tuo mukanaan erilaisia haasteita, jotka
edellyttivit tyontekijéltd reflektointia ja oman toimintansa mukauttamista. TyOntekijét tuovat
esiin ndkemyksidén siité, ettd vuorovaikutussuhteet kehittavit heiddn ammatillista

osaamistaan monella tasolla.

“Onnistuneessa asiakassuhteessa voi olla ja yleensd aina onkin kaikenlaista
hankalaa, ja parhaat onnistumisen kokemukset tulevat siitd, kun ndiden
hankaluuksien yli pddsee. Onnistumiseen liittyy aina vahvasti se, ettd oppii
tuntemaan asiakkaan, tictdd miten hianen kanssaan kannattaa kommunikoida,
tietdd milloin haastaa ja milloin perdéntyd véhan.[...”
Oppimista tapahtuu erityisesti silloin, kun tydntekiji joutuu mukauttamaan omaa
vuorovaikutustyyliddn ja tyoskentelytapojaan asiakkaan tarpeiden mukaan. Esimerkiksi

tilanteet, joissa asiakkaan luottamuksen rakentaminen vaatii pitkd4 prosessia, voivat toimia

opettavaisina kokemuksina siitd, miten tyontekijd toimii vuorovaikutussuhteessa asiakkaan
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kanssa. Pidé kiinni® -hoitojérjestelmén tyontekijoiden mukaan oppiminen ei ole pelkéstidn
erilaisten asiakastyon menetelmien osaamisen lisdéntymistd, vaan se liittyy myos
ammatillisen identiteetin kehittymiseen ja oman tyon merkityksen syvempéén
ymmartdmiseen suhteessa asiakkaan kanssa. Aikuiskasvatustieteen ndkokulmasta téllainen
oppiminen voidaan ymmartda itsekasvatuksellisena prosessina. Tdlloin tyOntekijén ja
asiakkaan vélinen suhde toimii paitsi asiakkaan kuntoutumisen my0s tyontekijén
itsekasvatuksen vélineend. Saari ym. (2022, 127-128) korostavat, ettd itsekasvatus on ihmisen
omaan tunteisiin ja toimintaan kohdistuvaa kehitystydtd, joka syntyy halusta ymmaértidd omaa
paikkaa ja roolia yhteiskunnassa. Tdma tuli nékyviin aineistossani, kun Pidd kiinni® -
hoitojéarjestelmén tyontekijéit kuvasivat pyrkimystdin ymmartié asiakkaidensa

eldmantilanteita ja samalla kehittdd omaa ammatillista tydotettaan.

“...] Tyoté kehitetdén jatkuvasti eikd jimdhdetd vanhoihin kaavoihin.

Tyontekijoitd koulutetaan ja timé osaaminen menee asiakkaiden hyodyksi.”
My0s Pidé kiinni® -hoitojérjestelmé tukee jatkuvaa oppimista osana tydotettaan.
Hoitojdrjestelmédn laatujdrjestelméssé korostetaan tyontekijan jatkuvaa ammatillista
kehittdmisti sekéd tydmenetelmien kehittdmistyota (Pida kiinni®- hoitojarjestelmén
laatujdrjestelma 2012, 1-4). Tama antaa tyontekijoille rakenteellisen tuen oppimisprosessiin,
joka tapahtuu asiakassuhteiden arjessa. Aineiston analysoinnin pohjalta voi sanoa, ettd uuden
oppiminen asiakassuhteiden kautta tukee Pidé kiinni® -hoitojarjestelméin tyontekijoiden

tyossdjaksamista.

Ylisukupolvinen vaikuttaminen liittyy aineistoni pohjalta sithen, miten Pida kiinni®-
hoitojérjestelmin tyontekijit kokevat vuorovaikutussuhteiden vaikutukset laajemmiksi kuin

vain asiakkaan yksildlliseen kuntoutumisprosessiin kohdentuvina.

“...] Minusta myds tyontekijin ja asiakasvanhemman hyvé suhde vaikuttaa
merkittavisti myos asiakaslapseen.”

“...] Onnistunut asiakassuhde on esimerkiksi sellainen, kun vaikealla hetkella
asiakas tukeutuu tyontekijdin ja kertoo tilanteestaan. Ratkaisut eivét ole aina
valmiina, mutta jos asiakas luottaa vaikeatkin asiat tyoryhmélle, ollaan hyvissi
tilanteessa ja tyoskentelyssd. Vauvojen osalta onnistumisia ndemme siind, kun
pitkd kuntoutus on monine hankalinekin vaiheineen pédéttymassi ja ndemme, ettd
vauva voi hyvin, kasvaa ja kehittyy ainakin lahes ikétasoisesti ja
vuorovaikutussuhde vanhempiin on luottavainen. Vanhemmat ovat luopuneet
paihteidenkayttdjén identiteetistd ja rakentaneet uuden minuuden ja turvallisen
arjen, ja uskaltavat pyytdd apua. Talloin kotiutuminen omaan kotiin on jo hyvilld
mallilla.”
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Tyontekijét kokivat, ettd heidén tyollddan on mahdollisuus vaikuttaa ylisukupolvisesti.
Tyontekijoiden nikemyksissd korostui, ettd kun tyoskennelldéin vanhemmuuden dérelld,

tyOskennelldén aina my0s lapsen eldmin kannalta merkityksellisten teemojen parissa.

“...] Minusta asiakassuhteen merkitys tulee aina myds vauvan kautta. Miten
tyOskentelyni vanhemman kanssa voi auttaa titd vauvaa ja antaa hianen eldmalleen
uusia mahdollisuuksia. Tdma ajatus auttaa minua jaksamaan tdssé tyossd,
silloinkin kun on raskaampia hetkié tai pdivid.”

“Kuntoutukseen on tdrkedi tulla jo hyvissé ajoin raskausaikana, jolloin syntyvii
lasta voidaan suojata paremmin. Tydskentely voidaan aloittaa ja vanhemman
suhdetta lapseen voidaan alkaa tukea jo raskausaikana. Minusta on térkeda, ettd
keskitytddn vauvaan ja mitd pieni vauva tarvitsee vanhemmaltaan, jotta vauva voi
hyvin. Silloin ei jadda aikuisten ongelmiin. Vanhempi saa my0s mielihyvéa ja
merkitystd eldmddnsd, kun hénen ja vauvan vélistd suhdetta on tuettu. Hoitomalli
antaa todellisen mahdollisuuden poikkasta ylisukupolvisia haitallisia siirtymié.
Pitkilld kuntoutusjaksoilla saadaan todellista muutosta aikaan. Muutokset eivit
tapahdu hetkessé ja niihin tarvitaan aikaa enemmén kuin muutamia kuukausia tai
viikkoja.[..”

Kiintymyssuhdeperustaisen tydotteen (Malberg 2015, 235-236) ndkemykset ovat linkittyneet
Pidi kiinni® -hoitojdrjestelmin tyontekijoiden tydotteeseen, joka tulee esiin siind, miten he
kuvaavat, kuinka tyontekijat ndkevit onnistuneessa asiakassuhteessa mahdollisuuden myds
lapsen hyvinvoinnin vahvistumiseen. Tyontekijoiden kuvauksissa nakyi, kuinka tyoskentelyn
vanhemmuuden &érelld koetaan olevan ennen kaikkea tulevaisuuteen suuntautuvaa tyoté, joka
voi muuttaa myos seuraavan sukupolven eldménpolkua, ja tima ajattelu tuki tyontekijoiden

omaa tyossi jaksamista.

Aineiston analyysin perusteella asiakassuhde ndyttiytyy Pida kiinni® -hoitojérjestelméassé
paitsi tyontekijdn tydssd jaksamista tukevana tekijand, mutta myds keskeisend elementtind
tyon kuormittavuuden tunteen kannalta. Seuravaksi kisittelen nditd teemoja, jotka liittyvit

asiakassuhteen mukanaan tuomiin ndkemyksiin tyon kuormittavuudesta.

“...] Toimivat asiakassuhteet auttavat tydssdjaksamista, kun taas haastavat
asiakassuhteet heikentdvét tydsséjaksamista.”

“...] Asiakassuhteella on myds negatiivisia vaikutuksia. Varsinkin omaohjaajana
oleminen voi olla vililld todella raskasta ja heikentdd omaa jaksamista tyOssa.
Kun suhdetta ei saa toimimaan, asiakasta ei saa motivoitumaan kuntoutukseen tai
asiakas tuottaa paljon ikdvéa palautetta, se voi tuntua todella kuormittavalta.”

“Tyontekijand vastaanotan asiakkaan moninaisia tunnereaktiota ja asetan itseni
alttiiksi asiakkaan traumakokemuksille. Tyontekijédnd pyrin olemaan ldhella,
mutta tietoisesti huomioimaan myos omat rajat. Asiakassuhde vaatii jatkuvaa
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tarkastelua laheisyyden ja etdisyyden suhteen. Asiakassuhteet ovat pitkié, joten
sijaistraumatisoitumisen riski on olemassa. Tdmén ilmidn tunnistaminen ja
huomioiminen arjessa on keskeisti.”

Pidé kiinni® -hoitojdrjestelmén tyontekijat kuvasivat, ettd haastavat tai vaikeasti rakentuvat
asiakassuhteet kuormittavat ty0ssé jaksamista merkittdvésti. Kun asiakassuhteessa ei synny
luottamusta tai yhteistyo ei etene, tyontekiji joutuu tydstdméén omaa ammattirooliaan
ylldpitadkseen ammatillista tydotetta ja etsidkseen uusia keinoja vuorovaikutuksen tueksi.
Ty6n kuormittavuutta lisdé erityisesti asiakassuhteen tuoma tunne siitd, ettd yhteytta
asiakkaaseen ei 10ydy tai, ettd tyontekijan tarjoama tuki ei tavoita asiakasta. My0s asiakkaan
traumakokemuksille altistuminen asiakassuhteen kautta saattaa heikentdd tyontekijdn omaa

tyOssé jaksamista.

Oman tyon mielekkyys vihenee erityisesti silloin, kun vuorovaikutus asiakkaan kanssa ei

toteudu toivotulla tavalla.

“Aiti oli koko kuntoutuksen ajan vastahakoinen, kritisoi koko ajan kaikkea
kuntoutuksessa. Kyseenalaisti kaiken. Keskustelut menivét hianen rajaamiseensa.
En saanut luotua hinen kanssaan luottamuksellista suhdetta. Suhde jéi
pinnalliseksi.”

Tilanteet, joissa asiakas ei ole motivoitunut vuorovaikutukseen tai ei 1dhde
kuntoutusprosessiin mukaan, aiheuttavat tyontekijélle turhautumista ja epavarmuutta.
Tyontekijat kokivat kuormittavaksi sen, ettd vaikka he pyrkivét rakentamaan asiakassuhdetta
Pidi kiinni® -hoitojdrjestelmin ideologian mukaisesti, vastavuoroisuus jii asiakassuhteesta

puuttumaan.

“Haastavaa on, jos asiakkaaseen ei saa luotua kunnon yhteytti. Asiakas tulee
paikalle, hdn on aina jonkun roolin takana “ylipirted”, tekee niin kuin olettaa, ettd
hénelti oletetaan ja kun asioita yrittdd nostaa esiin, hdn on ikdin kuin
myo6tdmielinen puheen tasolla, mutta kdyttdytymisessé ei ndy muutosta.”

“Viimeisin haastava asiakas on ollut ns. mukava 4iti, joka osasi olla kaikkien
kaveri. Hén toi yhteis6on eloa omalla eloisuudellaan, mutta samalla tuli
tahtomattaan vieneeksi tilaa sellaisilta asioilta, jotka edellyttivit késittelyd. Hanen
oli vaikea jaksaa omaohjaaja tapaamisia ja hén sai tyontekijdin huomaamatta
harventamaan niitd. Hén oli liian varma siité, ett ei endd koskaan retkahda. Han
oli ollut sen verran paljon kuntoutuksissa, ettd osasi puhua “kuntoutuksen kieltd”
tyontekijad himmentden. Kuitenkin hén alitajuisesti véltteli puheenaiheita, jotka
olisivat vieneet hdnen kuntoutustaan eteenpéin. Tydskentely ei edennyt.”

Aineiston analyysin pohjalta voi sanoa, ettd kuormitusta ei aiheuta yksittdinen hankala tilanne,

vaan pikemminkin pitkékestoinen kokemus yhteyden puutteesta ja toimimattomasta
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vuorovaikutuksesta. Vetdytyminen vuorovaikutussuhteesta voi olla yksi keino tyontekijélle
pyrkid suojautumaan téltd kuormitukselta (Hdggman- Laitila 2013, 309). Tama tuli mielesténi
esiin ylla olevasta aineistoesimerkistd. Téllaisissa suhteissa tyontekijdan on vaikea arvioida
tyOpanoksensa kohdentamista ja saavutettavia tuloksia, mika lisda riittiméttomyyden tunteita
ja henkistd kuormitusta. Ammattirooli vaikeutuu, jos asiakassuhteesta ei muodostu dialogista
suhdetta, mikd on merkittdvia, koska riittdvé dialogisuus mahdollistaa reflektiivisen
tyoskentelyn (Kallio & Pulkki 2022, 29). Institutionaalisessa vuorovaikutuksessa tyontekija
edustaa taustainstituutiota ja edistdd sen madrittdmié tavoitteita (Ranta 2020, 54; Hanninen &
Poikela 2016, 157; Jarvinen 2015, 24). Pidi kiinni® -hoitojérjestelméssi keskeinen tavoite on
vanhemman reflektiivisen kyvyn tukeminen (Andersson 2019, 126—-127). Kun tdmi ei
mahdollistu, tidlloin aineiston analysoinnin pohjalta voi todeta, ettd tyontekijan on
institutionaalisen vuorovaikutuksen nikdkulmasta jatkuvasti neuvoteltava perustehtivinsa ja

asiakassuhteen vaatimusten valilla.

Omat haastavat tunteet voimistuvat toimimattomissa vuorovaikutussuhteissa asiakkaiden
kanssa, ja Pidd kiinni® -hoitojdrjestelmén tyontekijat kuvaavat tyonsé télloin emotionaalisesti

kuormittavaksi.

“Haastava asiakassuhde ei ole vuorovaikutuksellinen ja asiakas on valmiiksi
suojamuurit pystyssé eikd halua ottaa ty0skentelyd vastaan. Téllainen suhde on
tyontekijind raskas kantaa, olo on riittdmaton ja kokee ettei pysty olemaan
asiakkaalle hyodyksi.”

“Ehké haastavin omaohjaajasuhde on ollut sellainen, jossa asiakas oli alkuun
kovin pitkdén aika mitdtoivd. Hinelld oli jo useita aikaisempia lapsia ja alla myds
paihdekuntoutusta, joten hén koki monissa asioissa olevansa jo aika valmis, tai
ainakin halusi kovasti muiden ajattelevan, ettd on jo valmis. Hin ei kuitenkaan
ilmaissut titd mitenk&én suoraan, miké olisi voinut olla helpompi kestdd, vaan
mititdinti tapahtui aika hienovaraisesti. Téssa tilanteessa auttoivat asiasta
puhuminen hoitotiimeissi ja tydnohjauksessa. Muiden kanssa pohtiminen auttoi
ymmartamadn, mitd asiakassuhteessa tapahtuu ja kun tilanteelle sai sanat, oli
paljon helpompi olla niin, ettei asiakkaan mitdtdinti mennyt ihon alle. Lopulta
asiakaskin pystyi ainakin jossain méérin luottamaan ja lopulta asiakassuhteesta
tuli hyvé, ja saimme tehtya todella paljon hyvéa tyoskentelya.”

Aineistoesimerkit tuovat esiin, ettd tyontekija voi kokea turhautumisen, pettymyksen ja
riittdméttomyyden tunteita vuorovaikutustilanteissa, joissa asiakas ei ota vastaan tarjottua
tukea. Aineiston analysoinnin pohjalta voi sanoa, ettd tyontekijéat kokevat, ettd téllaiset

tilanteet voivat johtaa myds heiddn oman ammatillisen identiteettinsad kyseenalaistamiseen.
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Haastavat tunteet voimistuvat silloin, kun asiakassuhteessa on paljon ristiriitoja tai kun

tyontekija joutuu toistuvasti kohtaamaan asiakkaan torjuvaa kiytosta.

“Haastavaksi koin persoonallisuushéiridisen miesasiakkaan, joka reagoi vahvasti
yhteisossi olleeseen naisasiakkaaseen.[...] Koin miehen toiminnan kyseistd naista
kohtaan kiusaamisena. emme saaneet muutettua hidnen suhtautumistaan ja
toimintaansa useista puuttumisyrityksistd huolimatta. Koin, ettd hdnen toiminta
vaikutti toimintaani hdnen l&hityontekijéni, suhteen luominen oli vaikeaa.”

“Haastavaa on asiakkaan epirehellisyys. Koen, ettd valheen paélle on vaikeaa
rakentaa luottamuksellista suhdetta.”

“Haastavassa asiakassuhteessa asiakas ei ollut omaan kuntoutukseensa
motivoitunut. Han oli paikalla ainoastaan lastensuojelun vuoksi; koska halusi
pitéé lapsensa. Ristiriitainen tilanne nédkyi kaikessa. Asiakas yritti esittdd hyvaa
ditid, mutta oli ahdistunut ja keinoton suhteessa itseensd. Runsaat poissaolot ja
retkahdukset soiviat mahdollisuudet onnistua ja turhautuminen oli
molemminpuolista.”

Myos eettiset ristiriidat tyontekijan oman ajattelun ja asiakkaan ajattelun tai kiaytoksen vélilla,
voivat lisdtéd tyontekijdn haastavia tunteita ja vaikeuttaa asiakassuhteen luomista tai siind
tyOoskentelyd. Emotionaalinen kuormitus ei jdd pelkdstéén asiakastilanteisiin, vaan se ulottuu
my0s tyOntekijén sisdiseen kokemukseen itsestdin ammattilaisena. Aiemman tutkimuksen
pohjalta voi sanoa, ettd sosiaalityon saralla tyon merkityksellisyyden kokemus rakentuu
asiakassuhteissa, joiden kautta tyontekija kokee pystyvénsa vaikuttamaan, kasvamaan ja
toimimaan tydssddn (Forsman 2010, 157; Alexander & Charles 2009, 12—14). Aineiston
analysoinnin pohjalta ndyttaytyy, ettd Pidd kiinni® -hoitojdrjestelméin tydntekijin omat
haastavat tunteet asiakassuhteessa alkavat saada enemmain tilaa, kun asiakassuhteessa

dialogisuus puuttuu.

“...] Sellaisissa asiakassuhteissa, joissa ei kuntoutuksen aikana paésti niin
syville, pyrin aina suhteuttamaan asiakkaan 1dhtokohdista késin tilannetta ja
mietin, ettd toisaalta hin on saanut tiettyjd valmiuksia kuntoutuksen aikana, joilla
pédsee eliméssd eteenpdin ja tidssd kohtaa eldméaa asiakas on kykeneva tillaiseen
kuntoutukseen. Koitan aktiivisesti muistaa, ettei asiakassuhteessa rimaa tule
asettaa ikéén kuin liian korkealle vaan on tdrked pyrkié aina tarkastella suhdetta
asiakkaan l1dhtokohdista kdsin.”

Aikuiskasvatuksen ndkokulmasta omat haastavat tunteet asiakassuhteessa voivat kuitenkin
my0s toimia mahdollisuutena tydntekijin itsekasvatusprosessille. Tyon emotionaalinen
haastavuus voi pakottaa tyontekijan arvioimaan uudelleen omia toimintatapojaan, arvojaan ja
tunneprosessejaan (Saari ym. 2022, 127-128). Tyontekijan tekema reflektio omista

tunteistaan ja ajatuksistaan silloin kun vuorovaikutussuhde asiakkaan kanssa ei etene
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toivotulla tavalla, voi parhaimmillaan johtaa tyontekijan omaan ammatilliseen kasvuun, mutta
vaatii toimiakseen tyOyhteison tukea ja mahdollisuuden purkaa kokemuksia esimerkiksi
tyOnohjauksessa kuten aineistossani kuvataan. Jos timd mahdollisuus puuttuu voi omien

haastavien tunteiden kasvaminen johtaa myods oman tydssd jaksamisen vihenemiseen.

7.2 Millaisia nakemyksia Pida kiinni® - hoitojarjestelman tyontekijoilla on
siita, miten asiakkaan ja tyontekijan valinen vuorovaikutussuhde liittyy

asiakkaan kuntoutumisprosessin toteutumiseen?

Aineiston temaattisen analysoinnin pohjalta tdhén tutkimuskysymykseen vastaan
muodostamani muutoksen mahdollisuus pddteeman avulla. Seuraavassa kaaviossa on

ndhtivilld tima pddteemaa ja sithen kuuluvat alateemat (kaavio 5).
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\
Asiakkaalle mahdollistuu
sosiaalinen oppiminen
J
N
Asiakkaan luottamus muihin
ihmisiin kasvaa
J
N
Asiakas ymmartaa itseaan
paremmin
J
N
Asiakkaan usko itseen
vahvistuu
J
\
Asiakkaan voinnissa muutos

Asiakas voi hyvaksya
paihdekuntoutujan roolin

Kaavio 5. Muutoksen mahdollisuus paateema ja sen alateemat.

Aineiston analysoinnin pohjalta voi sanoa, ettd Pida kiinni® -hoitojarjestelmén
tyontekijoiden nikemysten mukaan vuorovaikutussuhteessa asiakkaan kuntoutuminen etenee
vaiheittain (kaavio 5) ja alkaa siitd, miten asiakas ensin hyvédksyy oman roolinsa
paihdekuntoutujana, alkaa luottaa enemman itseensé ja lopulta myos luottaa muihin ihmisiin
enemman, jolloin sosiaalinen oppiminen on mahdollista ja tulee asiakkaan kuntoutumisen
tueksi. Seuraavaksi kdsittelen muutoksen mahdollisuus teemaa sen alateemojen kautta,

tuomalla esiin vuorovaikutussuhteessa asiakkaassa tapahtuvan muutosprosessin.

Piihdekuntoutujan roolin hyviksyminen alateema on tirked tydskentelyn kohde

vuorovaikutussuhteessa alussa, kun asiakas tulee Pidé kiinni® - hoitomallin kuntoutukseen.
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Asiakas saattaa tulla kuntoutukseen tilanteessa, jossa hén ei vield itse koe ongelmansa

vakavuutta, vaan tulee enemmaén esimerkiksi lastensuojelun vahvasta suosituksesta.

”...] Ehkd haastavimpia ovat ne, joissa vanhempi ei uskalla "heittaytyd”
kuntoutukseen. Vanhempi ikddn kuin on kuntoutumassa, mutta ei oikeasti
uskaltaudu tuomaan esille niitd hankalimpia asioita, eikd esimerkiksi kykene vielé
hyvéaksymaiin, ettd hinelld on pdihdeongelma. Kuntoutuminen ei oikeastaan 1dhde
varsinaisesti kdyntiin, ennen kuin asiakas voi hyvéksyé sen asian, ettd hdnelld on
ongelmia, joihin hén tarvitsee apua. Sen asian tyostdminen voi joskus vieda
pitkéddn, esimerkiksi kuukausiakin.”

”Asiakkaan perddn soitellaan, jos hén ei saavu sovittuun tapaamiseen
avopalvelussa.[...”
Pidi kiinni® - hoitojdrjestelmdn tyontekijoiden kuvauksissa tdmé tydskentely asiakkaan
piihdekuntoutujan roolin hyvéksymiseksi tapahtuu vahvasti vuorovaikutussuhteessa

tyontekijoiden kanssa, varsinkin omaohjaajasuhteessa.

“...] Suhteen merkitys tulee siind, ettd se auttaa asiakasta paddaseméén tydskentelyn
alkuun. Alussa asiakasta voi pelottaa tosi paljon ja muutokseen lihteminen voi
pelottaa. Tyontekijén tuoma turva ja usko asiakkaaseen voi auttaa siini, ettd
asiakas uskaltaa aloittaa tydskentelyn.”

“...]Tyontekijdlld on kuitenkin tdrked rooli pitdd yll toivoa tilanteissa, joissa
asiakas ei kykene nidkemain tilanteessaan toivoa.”

Mielestdni ylla olevat aineistoesimerkit kuvaavat hyvin kiintymyssuhdeperustaista
tyoskentelyd. Télloin voidaan ajatella, ettd turvallinen ja luottamuksellinen asiakassuhde voi
toimia asiakkaalle korjaavana kokemuksena, joka mahdollistaa uudenlaisen identiteetin
rakentamisen (Andersson 2019, 126—127; Malberg 2015, 235-236). Aineiston analysoinnin
pohjalta pdihdekuntoutujan roolin hyviaksyminen on hidas prosessi, joka vaatii Pida kiinni® -
hoitojirjestelmén tyontekijéltd kykya sietdd keskenerdisyytti ja kohdata torjuntaa ilman
kontrollin lisdédmistd. Mattila (2002, 21) korostaa, ettd asiakassuhde on eettinen ja
inhimillinen suhde, jossa tyontekijdlld on suurempi vastuu vuorovaikutuksen kannattelusta.
Institutionaalisessa vuorovaikutuksessa tyontekijén tehtdvéna on tukea asiakasta
emotionaalisesti (Ranta 2020, 54), miki on keskeisté asiakkaan roolin hyviksymisen
kannalta. Tdém& mahdollistaa, ettd eriytyd paihdekulttuurista ja rakentaa uudenlaista minuutta
(Pikulinsky & Tammivuori 2013, 50—63; Ehrman 2023, 61). Aineiston analysoinnin
perusteella asiakkaan roolin hyviaksyminen pdihdekuntoutujana tapahtuu
vuorovaikutussuhteessa tyontekijan kanssa. Tyontekijén kyky yllépitda toivoa, jasentdd

tilannetta ja toimia emotionaalisena séételijand tukevat titd tyoskentelyd.
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Asiakkaan voinnissa muutos alateema on nédhtévissd Pidé kiinni® -hoitojéarjestelmén
tyontekijoiden mukaan silloin kun asiakas on uskaltautunut 1dhteméén tydskentelemddn oman

kuntoutumisen eteen.

”Ensimmaisen tulee mieleen, ettd onnistuneessa asiakassuhteessa asiakkaan
voinnissa on nihtivissd kuntoutuksen aikana selked muutos. Asiakas kykenee
tarkastelemaan vaikeitakin asioita yhdessé tyontekijan kanssa. Onnistuneeseen
asiakassuhteeseen liittyy kyky ilmaista my0s vaikeita tunteita. [...”

”...] Sitten asia kerrallaan mennéin eteenpdin. Se nékyy asiakkaan suhteessa
lapseen, omaohjaajaan, yhteisoon. Asiakkaan tilanne yleisesti tasaantuu ja vointi
paranee.[...”

“Parhaat asiakassuhteet syntyvit silloin, kun asiakas on ensin epéilevéinen eikd
ota mitdédn vastaan ja kun hdn huomaa, ettd olemme kaikki samalla puolella ja hdn
alkaa luottamaan ja uskaltaa ldhted oikeasti toipumisen tielle”

Ylla olevat aineistoesimerkit kuvaavat miten Pida kiinni® -hoitojarjestelmin tyontekijoille
ndyttdytyy se, ettd hankalan alun jélkeen, asiakas pystyykin kiinnittymain kuntoutukseen.
Namaé tyontekijoiden ndkemykset ovat yhtenevéiset aiemman aiheeseen liittyvén tutkimuksen
kanssa, jonka mukaan hyvé vuorovaikutussuhde tyontekijédn ennakoi asiakkaan pysymisti
hoidon piirissd (Virokannas 2017, 115; Kuusisto & Saarnio 2012, 290; Poikonen & Kekoni
2019,77). Kiintymyssuhdeteorian ndkokulmasta turvallinen ja hyvéksyvé vuorovaikutussuhde
mahdollistaa asiakkaalle uudenlaisten sisdisten tyotapojen rakentamisen itsestd ja muista
thmisistd (Malberg 2015, 235-236). Aineiston analysoinnin pohjalta timi tulee nikyviksi
esimerkiksi siind, miten asiakkaan suhtautuminen lapseen, omaohjaajaan ja yhteiséon
muuttuu kuntoutuksen aikana. Ndiden muutosten voidaan nidhda kertovan siitd, ettd asiakas
alkaa kiinnittya toisiin ihmisiin uudella tavalla, mikd mahdollistaa my®&s pdihteistd
irtautumisen. Pida kiinni® -hoitojérjestelmén tavoitteena onkin ollut luoda ympéristd, jossa
tdllaiset muutokset voivat tapahtua: kiinnipitdvd, emotionaalisesti kannatteleva yhteiso, jossa
asiakassuhteet ovat tyoskentelyn ytimessd (Andersson 2013, 11). Tyontekijdn ja asiakkaan
vilinen vuorovaikutussuhde toimii till6in sekd kuntoutuksen vélineend ettd sen ehtona. Ilman

toimivaa suhdetta muutos ei kdynnisty, eikd asiakkaan voinnin kohenemista voida havaita.

Asiakkaan usko itseen kasvaa, kun tyoskentely asiakassuhteessa etenee. Pidé kiinni® -
hoitojirjestelmén tydntekijat kuvaavat miten asiakas alkaa pikkuhiljaa
vuorovaikutussuhteessa luottamaan enemmaén tyontekijdén ja alkaa kasittelemdén omaa

tilannettaan.
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”Onnistunut asiakassuhde tarvitsee aikaa eli pitkissd kuntoutuksissa ne toteutuu
parhaiten. Onnistuneessa suhteessa padstdéan pitkélle alkutilanteesta, joka usein on
se, ettii vauva on syntynyt ja piihteettdmyys on alkumetreilld. Aiti/isi on
epdvarma vanhemmuudestaan ja oman arvon tunto on heikko. Pikkuhiljaa saan
vahvistaa didin/isén vanhemmuutta, lisidtd hinen uskoa itseensd ja omiin
voimavaroihin. [...”

”Omaohjaaja suhde mahdollistaa asiakkaan vahvistumisen. Sen huomaa, kun

asiakas alkaa uskaltaa ajatella sitd, ettd ehké voin selvitd ilman péihteitd, ehka

voin parjitd vanhempana.”
Aineistoni kuvaukset tuovat esiin, ettd kun asiakkaan usko itseen kasvaa, vahvistuu hianen
vanhemmuuden identiteettinsd. Kiintymyssuhdeteoreettinen nikokulma korostaa, etti
turvallinen suhde toiseen ihmiseen luo pohjaa uudenlaisten sisdisten mallien
muodostumiselle, jotka liittyvit sithen, mité asiakas ajattelee itsestdén ja muista (Fridman
2019, 225; Schindler 2019, 2). Aineistossa kuvatut tilanteet, joissa asiakas alkaa uskoa
mahdollisuuksiinsa selviytyé ilman péihteiti ja kokea itsensd kykenevéksi vanhemmaksi,

kertovat juuri ndistd muutoskohdista sisdisessd tyomallissa.

“Onnistuneessa asiakassuhteessa asiakas vahvistuu, avautuu ja uskaltaa enemmaén,

koska kokee arvostusta, kuulluksi tulemista, luottamusta ja asioiden

normalisointia taholtani. Han ei endd odota minua rinnalleen joka tilanteessa,

mutta tietdd, ettd olen sielld, jos hin tarvitsee yhdessd hammastelyé ja

reflektointia.”
Tédmai aineistoesimerkki tuo esiin, miten Pida kiinni® - hoitojérjestelmén tyontekijat
vuorovaikutussuhteessa mahdollistavat asiakkaalle kuntoutuksellisen tyon syvenemisen, kun
pikkuhiljaa asiakkaan itsetunto ja toimijuus vahvistuvat tydskentelyn avulla. Samaa asiaa on
ollut esilld aiemmassa tutkimuksessa, jossa on todettu, miten asiakassuhteessa tapahtuva
hyvéksyva kohtaaminen voi vihentdd paihdekuntoutujavanhemman kokemia hépedn tunteita
ja tukea hénen uuden identiteetin rakentumistaan (Pirskanen 2019, 183—184).
Aikuiskasvatustieteen nikokulmasta asiakkaan identiteetin rakentuminen ja vahvistuminen
edellyttavat reflektiivistd prosessia turvallisessa vuorovaikutussuhteessa (Hanninen & Poikela
2016, 157-158). Tama toteutuu aineiston analysoinnin perusteella omaohjaajatyoskentelyssa
asiakkaan kannustavassa kohtaamisessa. Tyontekijdn emotionaalinen saatavilla olo ja

pysyvyys suhteessa mahdollistavat asiakkaalle vihittidisen kokemuksen siité, ettd hin voi

luottaa toiseen ihmiseen ja timédn myotd my0s itseensa.

Asiakas ymmartii itsediin paremmin, kun saa vuorovaikutussuhteessa Pidé kiinni® -

hoitojdrjestelmén tydntekijan kanssa empatiaa ja peilausta omille kokemuksilleen.
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“Vankilasta ensikodille siirtynyt isd koki minun olevan ensimmaéinen
“viranomainen” kuka on uskonut héneen ja ndhnyt “rikollismindn” taakse. Isd
sanoi eldménjana tydskentelyn ja kdiymiemme keskustelujen ansiosta hdn on
ymmartinyt miten hdnen oma lapsuus on vaikuttanut hdneen ja niiden
keskustelujen ansiosta hin ymmartdé itseddn paremmin. Sanoi saaneensa
itseluottamuksen takaisin. Se ldmmitti mielténi.”

” ...] Omaan itseen ja tarinaan tutustuminen on kuntouttavaa eldménjanan,
vanhemmuus- ja péihteet tehtdvien avulla ja minétilatydskentelyn kautta.
Minitilatyoskentelyn avulla tulee ilmi kdyttaytymiset, ajatukset ja tunteet, joihin
pitdd paneutua ja tarvittaessa muuttaa, kun ei ole hyviksi ja vie eteenpdin
asiakasta, vaan pdinvastoin. ]...[ Kunnioittavasti asioithin puuttuminen voi auttaa
asiakasta huomaamaan mm. oman tapansa kohdata lapsi tai miten lapsen nikee.

[...”
Tamin ymmarryksen lisddntymisen Pidé kiinni® -hoitojérjestelmin tyontekijit nakivit
merkittdvanad tekijand siithen, miten asiakkaan kuntoutumisprosessi etenee. Ymmarrys itseddn
kohtaan mahdollistaa asiakkaalle esimerkiksi sen, etti voi arvioida omaa vanhemmuutta sen
pohjalta mitd on itse lapsena kokenut. Asiakas voi ymmartidd omia kdytosmallejaan oman
eletyn eliménsé pohjalta sekd saada empaattista ymmérrystd sille, miksi on péaédtynyt
kayttamaan péihteitd. Pidd kiinni® -hoitojdrjestelmin tyontekijit kuvaavat, kuinka asiakkaan
oma tarina alkaa rakentua uudella tavalla empaattisessa ja peilaavassa vuorovaikutuksessa
tyontekijan kanssa. Tdma lisdd asiakkaan itsetuntemusta ja rakentaa perustaa muutokselle.
Tahan liittyy vahvasti vanhemman reflektiivisen kyvyn kasvaminen, joka mahdollistaa sen,
ettd asiakas kykenee erottamaan omat mielentilansa lapsensa mielentiloista ja tarkastelemaan
omaa vanhemmuuttaan tietoisemmin ja vastuullisemmin (Kalland ym. 2023, 1). Samalla
asiakas voi tyontekijdn kanssa tutkia omia varhaisia kiintymyssuhteitaan, jotka ovat
vaikuttaneet sithen, millaiseksi hinen oma vanhemmuuden kykynsé on rakentunut (Isosévi
2024, 36). Aikuiskasvatuksen nédkokulmasta téllainen itsen tarkastelu vuorovaikutussuhteessa
voidaan ymmartda osaksi itsekasvatusta, joka tapahtuu aina suhteessa toisiin ihmisiin. Saari
ym. (2022, 127) korostavat, ettd itsekasvatus on aina suhteissa tapahtuvaa toimintaa, jossa
yksil6 reflektoi omaa minuuttaan ja suhdettaan ympéroivaan yhteisoon. Aineiston
analysoinnin pohjalta voi sanoa, ettd tima konkretisoituu tilanteissa, joissa Pidé kiinni® -
hoitojérjestelmin tyontekijit kuvaavat, ettd asiakas kokee tulevansa aidosti kuulluksi ja
uskaltaa kohdata kipeitikin asioita yhdessa tyontekijén kanssa. Télloin reflektiivinen
tyOskentely syvenee, asiakkaan ymmarrys itsestd kasvaa ja asiakkaan muutostyoskentely

mahdollistuu.
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Asiakkaan luottamus muihin ihmisiin kasvaa, kun asiakkaan kuntoutusprosessi etenee.
Pidi kiinni® -hoitojdrjestelmin tyontekijit kokevat asiakassuhteen olevan tarkeédssa roolissa,

jotta tdimd mahdollistuu.

“Onnistunut asiakassuhde on mielesténi sellainen, kun asiakas on ruvennut
luottamaan, uskaltaa avata omia asioita, puhua hankalistakin tunteista, asioista ja
tapahtumista, turvautunut kun on ollut tarve, mutta pikkuhiljaa pystynyt myos itse
ottaa enemmin vastuuta ja menemaén eteenpdin. Ehké ensin on ollut luottamus
enemmaén just yhteen henkil66n ja sen kautta ruvennut uskaltaa luottaa myds
muihin. Onnistunut suhde on jatkunut kuntoutuksen jélkeenkin kuulumisten
vaihdolla sopivassa suhteessa.

“[...] Ensin pitda luottaa yhteen tyontekijdin, jotta voi alkaa luottaa ymparilla
oleviin ihmisiin ja lopulta yhteiskuntaan. Pdihdeongelmaisilla ihmisillad on paljon
vaikeita kokemuksia toisista ihmisisté. Se, ettd suhde muodostuu ensin yhteen
luotettavaan aikuiseen, helpottaa muuttaa maailmankuvaa sellaiseksi, ettd voi
alkaa luottaa myos muihin.”

Asiakkaan luottamuksen kasvu muihin ihmisiin ei tapahdu hetkessé, vaan se rakentuu
asteittain turvallisen vuorovaikutussuhteen kautta. Pida kiinni® -hoitojarjestelmén
taustaideologia pohjaa ajatukseen kiinnipitdvastd ymparistostd (Andersson 2013, 11, 21).
Tédma ndkyi vahvasti Pida kiinni® -hoitojérjestelmén tyontekijoiden ndkemyksissa
asiakassuhteista. TyOntekijoiden kuvauksissa toistui ndkemys siité, ettd luottamus syntyy
usein ensin yhteen henkil6on, useimmiten omaohjaajaan, minkéa kautta asiakas voi vahitellen
alkaa avautua my0s muille yhteison jdsenille ja laajemmin ympéroivélle yhteiskunnalle. Tadma
vaiheittainen prosessi ilmentdd my0s asiakkaan sisdisen kiintymyssuhdemallin muutosta
turvallisempaan suuntaan, mik on todettu Pidé kiinni ®-hoitojéirjestelméssd mahdolliseksi
erityisesti pidempien kuntoutusjaksojen aikana (Salo ja Flykt 2025, 2-3). Jotta asiakas padsee
tdhan vaiheeseen, Pida kiinni® -hoitojarjestelmén tyontekijéiden nikemysten mukaan, hdn
tarvitsee riittdvisti turvallisia kokemuksia ihmisistd ympadrilldén ja aikaa ensin uskaltautua

luottamaan omaohjaajaansa ja sen kautta muihin kuntoutusyhteisén ihmisiin.

Asiakkaalle mahdollistuu sosiaalinen oppiminen ja hin pystyy enemmén hyotymain
kuntoutusyhteisostd ja vertaistuen mahdollisuudesta. Taémé mahdollistuu Pida kiinni® -
hoitojirjestelmén tydntekijoiden mukaan, kun edellisessd kappaleessa kuvattu riittava

luottamus on saavutettu.

”Meidéan asiakkaillemme on usein vaikeuksia luottaa ihmisiin tai sithen, ettd he
tulevat kuulluksi ja ndhdyksi omana itsendéin. Luottamuksen saaminen on aina



58

vuorovaikutuksellinen tydvoitto. Kun luottamus on saavutettu ja asiakas kokee
tulevansa riittdvilld tavalla ymmaérretyksi omana itsendédn, asiakas voi alkaa
luottaa siihen, ettd hinelle tarjotut neuvot, opit ja nikokulmat voivat oikeasti olla
jotain, johon hin voi uskoa ja joista hdn voi oppia. Ilman hyvai suhdetta ja
luottamusta sosiaalisen oppimisen ikkuna ei avaudu ja asiakas voi helposti
sivuuttaa kaiken tarjotun tuen ja avun sellaisena, joka ei sovi hénelle tai pade
héneen. Hyvé asiakassuhde kantaa parhaimmillaan hankalien kohtien yli, jos
esimerkiksi yhteis0ssd on eripuraa tai huono ilmapiiri.”

Mielestini edellinen lainaus aineistostani sopii hyvin yhteen aiemmin Pid4 kiinni® -
hoitojirjestelmastd saatuun tutkittuun tietoon siitd, miten kuntoutuksen kautta asiakkaan
arvomaailma muuttuu ja hédn pystyy pikkuhiljaa suuntaamaan kohti yhteiskuntaa (Pikulinsky
& Tammivuori 2013, 50-63; Ehrman 2023,61). Néin asiakassuhde toimii paitsi turvallisena
peilind asiakkaalle itselleen, myds porttina luottamuksen laajempaan kehittymiseen, miké on
keskeistd onnistuneen kuntoutusprosessin kannalta. Aikuiskasvatustieteen nikokulmasta
Kallio ja Pulkki (2022, 29) kuvaavat, ettd dialogisessa vuorovaikutuksessa on mahdollista
toimintaa ohjaavien uskomusten uudelleen arviointi. Tdmaé on erityisen olennaista Pida
kiinni® -kuntoutuksessa, jossa asiakkaan on tdrkedd rakentaa itselleen uutta vanhemmuuden

identiteettii.

7.3 Mitka Pida kiinni® - hoitojarjestelmassa kaytossa olevista
kuntoutusmenetelmista tukevat tyontekijoiden mukaan asiakassuhteen

rakentumista kuntoutusjaksolla?

Aineiston analysoinnin pohjalta tuli esiin se, miten Pidd kiinni ® -hoitojdrjestelmén
tyontekijat kokevat, ettd yksittdisen kuntoutusmenetelmén toimivuus ei perustu pelkdstdin sen
sisdltoon, vaan siithen, miten tyontekijd kayttdd menetelméé osana asiakassuhdetta.
Seuraavassa kaaviossa (kaavio 6) tuon esiin miten eri kuntoutusmenetelmét asettuvat
suhteessa toisiinsa, kun Pidd kiinni ® -hoitojérjestelmén tyontekijdt vastasivat mika
kuntoutusmenetelma tukee heiddn mielestéén eniten asiakkaan ja tyontekijan
vuorovaikutussuhdetta. Sama henkild on voinut valita useamman vaihtoehdon. Kyseessa
olevat kuntoutusmenetelmit ovat kiytossad Pida kiinni ® -hoitojirjestelmén eri
kuntoutusyksikoissd. Yhtend vaihtoehtona kuitenkin oli nimeté joku muu

kuntoutusmenetelmad, jonka ajatteli olevan asiakkaan ja tyontekijan suhdetta eniten tukeva
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menetelmd. Tdmén vaihtoehdon valitsi kolme vastaajaa, jotka nimesivit seuraavat

kuntoutusmenetelmit: vakauttava tydote, junavaunutyoskentely ja ratkaisukeskeinen tyote.

Kuntoutusmenetelmat

Omaohjaaja (oh ja loh) tyoskentely
Reflektiivinen tydote
Eldamanjanatyoskentely

Hoivaa ja Leiki- tyoskentely
Tavoitteiden asettamisen ja tarkastelun prosessi
Yhteisékuntoutus

Minatilatyoskentely

Vanhempi-vauva vuorovaikutusryhmat
Theraplay

MIM-arviointityoskentely
Kuntoutuksen porrastusmalli

joku muu, mika?

Riittavan vanhemmuuden arviointi

o

5

=
o
=
(6]
N
o

25

M Vastausten maara

Kaavio 6. Vastausten maara eri kuntoutusmenetelmiin, joiden Pida kiinni ® -hoitomallin tyontekijat

ajattelevat tukevan eniten asiakkaan ja tydntekijan vuorovaikutussuhdetta.

Nostan tédhén tulososioon ldhempédén tarkasteluun aineistosta viisi eniten vastattua
menetelmaii, joiden tydntekijat kuvasivat tukevan parhaiten asiakkaan ja tyontekijén vélista
vuorovaikutussuhdetta. Namé ovat: omaohjaajatydskentely, reflektiivinen tydote,
eldaménjanatyOskentely, Hoivaa ja leiki -tyoskentely sekd kuntoutuksen tavoitteiden
asettamisen ja tarkastelun prosessi. Tuon kuntoutusmenetelmét esiin seuraavassa tulososiossa

jarjestyksessd, aloittaen siitd mikd menetelmisté sai eniten kannatusta.

Omaohjaajatyoskentely on aineiston analysoinnin pohjalta selvisti tirkein vuorovaikutusta
tukeva menetelma. Pida kiinni ® -hoitojarjestelmin mukaisesti omaohjaaja pitdd asiakkaalle
kahdenkeskisid aikoja viikoittain, joissa keskitytdédn seké péihteettomyyden tukemiseen etti
vauvaan ja vanhemmuuden tukemiseen (Pidé kiinni®- hoitojarjestelmén laatujirjestelma

2012, liite 9).
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”Jos asiakas pystyy sitoutumaan ja tyontekijd osoittaa olevansa luottamuksen
arvoinen, se mahdollistaa vaikeidenkin asioiden késittelyn. Vaikeiden asioiden
jakaminen ja sitd kautta ymmaérretyksi tuleminen syventda asiakas-
tyontekijdsuhdetta.”

”Omaohjaajana olen asiakkaan tuki ja turva. Hyvi ja luottamuksellinen suhde
omahoitajaan voi olla asiakkaalle kantava voima lépi kuntoutuksen.”

Tyontekijét kuvasivat omaohjaajatydskentelyn mahdollistavan yksilollisen ja
luottamuksellisen suhteen rakentamisen asiakkaan kanssa. Omaohjaajasuhde néhtiin
menetelmind, joka mahdollistaa sen, ettd asiakas pystyy jakamaan vaikeaksikin kokemiaan
asioita. Omaohjaaja omalla tydotteellaan pystyi mahdollistamaan sen, ettd suhde kehittyy
asiakkaalle turvalliseksi ja hdntd kannattelevaksi. Tyontekijoiden mukaan tdmé suhde usein
muodostaa perustan asiakkaan luottamukselle myds muita tyontekijoitd ja koko yhteisoa
kohtaan. Pida kiinni® -hoitojirjestelmén tyontekijat tarkastelivat ja kuvasivat omaohjaaja
tyOskentelyd vahvasti kiintymyssuhdeteorian kautta. Tama tydskentely on keskeinen osa Pida
kiinni® -hoitojirjestelmin hoitoideologiaa. Aineistossani tuotiin esiin, miten omaohjaajan
jatkuva ja pysyvé lasndolo voi tarjota asiakkaalle korvaavan kokemuksen turvallisesta
vuorovaikutussuhteesta, mikd on erityisen tiarkedd asiakkaille, joilla on taustalla turvattomia
kiintymyssuhdekokemuksia. Tama tukee seké asiakkaan péihteettomyytta (Fairbairn ym.
2018, 10-11; Coffman & Swank 2021, 105) ettd vanhemmuutta (Malberg 2015,237), mutta

my0s asiakkaan ja tyontekijdn vuorovaikutussuhteen vahvistumista.

Reflektiivinen tydote koetaan aineiston analysoinnin pohjalta kuntoutusmenetelméni, joka
Pidi kiinni ® -hoitojéirjestelmén tyontekijoiden mukaan mahdollistaa vuorovaikutussuhteen
tukemisen tydntekijdn ja asiakkaan vélilld. Tdmé tyOote tarkoittaa tapaa olla suhteessa
asiakkaan kanssa, jossa vanhempi pyritdidn kohtaamaan tasaveroisesti ja kuntoutusarjen eri

tilanteita lahestytdin yhdessd ihmetellen (Andersson 2019, 128-129).

“Reflektiivinen tydote mahdollistaa aidon vuorovaikutuksen asiakkaan ja
tyontekijan vililld, se on aktiivista ja tahdonalaista halua ymmartia toisten
ihmisten mielti ja kéyttdytymistd. Reflektiivinen kyky on merkityksellinen
tyontekijin ja asiakkaan suhteessa ja tukee asiakkaan kykyé reflektiiviseen
suhteeseen myds muissa ihmissuhteissa. Se on siis eteenpdin vievai.”

“Asioiden pohdiskelu yhdesséa asiakkaan kanssa tukee suhdetta. Reflektiiviselld
tyootteella tydskenneltdessd asiakas tulee ndhdyksi ja kuulluksi omana itsendén, ja
tulee autetuksi omien todellisten tunteiden ja ajatusten loytdmisessa.”

Reflektiivinen tydote nihtiin aineiston analysoinnin perusteella Pidd kiinni® -

hoitojérjestelmin tyontekijoiden keskuudessa keinona mahdollistaa aitoa, tasavertaista ja
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syvillistd vuorovaikutusta asiakkaan ja tyontekijan vélilld. Tydote sisdltdd mielestini
elementtejd, jotka liittyvét vahvasti institutionaalisen vuorovaikutuksen dialogiseen
luonteeseen: tyontekijin ja asiakkaan vélinen suhde ei perustu pelkkéédn asiantuntijatiedon
jakamiseen, vaan molempien nédkdkulmien kunnioittavaan vuorovaikutukseen (Hédnninen &
Poikela 2016, 155-156) Reflektiivisyyden kautta tyontekiji voi asettua asiakkaan rinnalle
tavalla, joka ei horjuta vanhemman autonomiaa tai lisdd hdpedd, vaan auttaa asiakasta
jasentdméin omaa toimintaansa suhteessa menneisyyteen ja nykyhetkeen. Tahén liittyy myos
Kurrin & Wahlstrémin (2000, 187—188) ajatus siitd, ettd vaikka institutionaalisen
vuorovaikutuksessa vastuu vuorovaikutuksesta on enemmén tyontekijélld, se ei ole vallan
kéayttod, kun sen tarkoitus on mahdollistaa vanhemman omaa autonomiaa. Reflektiivinen
tyOote tukee Pidad kiinni® -hoitojirjestelmén tyontekijoiden vuorovaikutussuhdetta
asiakkaisiin antamalla keinon tarttua kuntoutusarjen ohjaustilanteisiin tavoilla, jotka
asiakkaan on helpompi hyviksy4 ja jossa tyontekijad pyrkii ymmartdméaén myds asiakkaan

nikokulman tilanteesta.

Eliminjanatyoskentely tuki aineiston analyysini pohjalta asiakkaan ja tyontekijan
vuorovaikutussuhdetta Pida kiinni ® - kuntoutusyksikoissa. Tydskentely on pitkékestoista ja
siind pyritddn tyostdimiin asiakkaan koettua elamidd mahdollisimman syviéllisesti (Ensikoti

Pinjan malli, eldménjana tyoskentely).

“Elamainjana tyoskentely syventdd suhdetta, koska tyontekijan on helpompi tuoda
asiakkaalle itselleen ymmarrystd omasta eldmista ja toisaalta voi olla helpompi
ymmartdé asiakkaan toimintamalleja.”

“Tukee suhdetta silloin kun suhde asiakkaan ja tyontekijén vililld riittdvén
turvallinen ja luottamuksellinen. Asiakkaaseen tutustuminen syvenee ja suhteen
kannalta hyvénd asiana asiakas voi kokea, ettd saa ymmarrystd osakseen ja
yhdessa tyontekijdn kanssa eldmén tarinasta 16ytyy hyvid ja voimauttavia asioita
kaiken hanakalan lisdksi.”

Eldaminjanaty0skentely toimi aineiston analysoinnin mukaan térkedné vilineend suhteen
titvistymiselle. Tyontekijdt kuvasivat, ettd asiakkaan oman eldmén historian ja kokemusten
lapikdyminen yhdessa lisdsi ymmarrystéi asiakkaan tilanteesta ja syvensi vuorovaikutusta.
Fridman (2019, 227) ja Schindler (2019, 2) kuvaavat kiintymyssuhteen késitettd laajemmin
aikuisten vélisissd suhteissa, jolloin turvallinen kiintymyssuhde rakentuu kokemuksesta, ettd
toinen ihminen hyviksyy ja kannattelee. Eldménjanatydskentely voidaan ndhdd my®ds tapana,

jossa asiakas ja tyontekijéd rakentavat yhdesséd suhdetta, jossa on tilaa turvallisen kiintymyksen
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elementeille. Menetelmd mahdollisti vaikeidenkin teemojen kisittelyd turvallisesti

asiakassuhteen kontekstissa.

Hoivaa ja leiki -tyoskentely liittyy erityisesti vanhemmuuden tukemiseen ja asiakkaan
vuorovaikutukseen tukemiseen oman lapsensa kanssa Pida kiinni ® - hoitojarjestelmassa.
Hoivaa ja Leiki- menetelmii voidaan ryhmamuotoisena tai perhekohtaisessa tyoskentelyssi

(Salo ym 2019, 1).

“Asiakasperhe ja tyontekija Hoivaa ja Leiki intervention aikana hyvin tiiviisti
yhdessé. Varsinkin perhekohtaisessa HoiLeissa kohtaaminen on hyvin
yksilollistd.”

“Perhekohtaisessa Hoivaa ja Leiki- tyoskentelyssd padsee yhdessd asiakkaan
kanssa tekeméddn havaintoja vauvasta ja ihailemaan hanti, seké padsee luomaan
asiakkaan yhteyden kokemuksen vauvan kanssa. kokemusten jakaminen
asiakkaalle tiarkedstd omasta vauvasta ldhentdd myds asiakkaasta ja ohjaajaa.
Yhteinen tydskentely, ohjaajan tarjoamat havainnot ja asiakkaan jakamat hyvin
yksityiset ja herkétkin asiat lisddvit luottamusta ja yhteyttd.”

Vanhemman ja lapsen vélisen vuorovaikutuksen tukeminen on tirkeéé erityisesti
pédihdeongelmaisten vanhempien kohdalla, silld tutkimusten mukaan pdihdeongelma
heikentdd vanhemman kykyd ymmaértdd lapsen mielentiloja ja vaikuttaa kielteisesti
kiintymyssuhteen laatuun (Fridman 2019, 227; Kalland ym. 2023, 1-2). Hoivaa ja Leiki -
tyoskentely ndyttaytyy Pidé kiinni® -hoitojirjestelméssa kuitenkin myds menetelmina, joka
mahdollistaa empaattisen ja reflektiivisen vuorovaikutuksen rakentumisen tyontekijin ja
asiakkaan vilille. Menetelma tuo tyontekijdn vanhemman rinnalle tutustumaan lapseen,
jolloin tyontekijén tarjoama kannatteleva ldsndolo vahvistaa vanhemman kokemusta itsestidén
hyvéksyttynd ja osaavana. Tdma mahdollistaa asiakassuhteen syvenemisen ja tukee
tyontekijin ja asiakkaan vélistd luottamusta. Reflektiivisen tydotteen tavoin (Andersson 2019,
128-129), myds Hoivaa ja Leiki -tyOskentely siséltdd elementtejd, joissa tyontekijd mallintaa
kiinnostunutta, havainnoivaa ja kunnioittavaa asennetta. Yhdessi ihmettelevd ja avoin
vuorovaikutus asiakkaan kanssa tukee asiakkaan mahdollisuutta kiinnittyd suhteeseen ja tulla
ndhdyksi lapsensa vanhempana. Liséksi Hoivaa ja Leiki -tydskentelyyn liittyva jaettu
kokemus ja kohtaamisen herkkyys voidaan ndhdd osana eettisesti kannattelevaa
asiakassuhdetta, jossa tyontekijin tehtdvdné on luoda asiakkaalle mahdollisuus turvalliseen ja
tuomitsemattomaan tilaan (Mattila 2002, 21; Andersson 2013, 11, 21). Néin Hoivaa ja Leiki -
menetelma ei ainoastaan tue vanhemman ja vauvan vélistd suhdetta, vaan toimii Pida kiinni ®

- hoitojarjestelméssé tyontekijén ja asiakkaan vilisen suhteen rakentumisen vélineend.
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Kuntoutuksen tavoitteiden asettamisen ja tarkastelun prosessi on Pidé kiinni ® -
hoitojéirjestelmén tyontekijoiden ndkemysten mukaan asiakkaan ja tyontekijan
vuorovaikutusta tukeva menetelma. Tama kuntoutusmenetelma pitda sisilldén tavan, jossa
asiakasvanhemman ja - lapsen tavoitteita paivitetdén aktiivisesti asiakastyon suunnitelmaan

yhdessi tyontekijén kanssa (Pidé kiinni®- hoitojirjestelmin laatujarjestelma 2012, 7).

“Tdmd auttaa suhteen syntymisessd, kun hén kokee, ettd hdn voi vaikuttaa ja
héinen sanomisellaan on merkitystd. Tamd antaa myos tietoa asiakkaan
muutosprosessista.”

“Suhdetta vahvistaa, kun asiakkaalla ja tyontekijdlld on yhteinen pddmdidrd, eli
tavoitteet, jotka tehdddn yhdessd asiakkaan kanssa. Ajattelen, ettd tamd
vahvistavan asiakkaiden osallisuutta omaan kuntoutukseen.”

Aineiston analysoinnin pohjalta voi sanoa, ettd kuntoutuksen tavoitteiden asettaminen ja
tarkastelu toimi keinona luoda yhteinen suunta tydskentelylle sekéd jasentéd asiakkaan ja
tyontekijan vélistd vuorovaikutusta. Pidé kiinni® -hoitojérjestelméssi asiakkaan
kiinnittyminen kuntoutukseen tapahtuu usein vihitellen, ja tavoitteiden yhteinen asettaminen
on keskeinen osa tétd prosessia. Aiemman tutkimuksen mukaan asiakkaan tulee ensin
hyvéksya pdihdekuntoutujan rooli, jotta yhteistydsuhde voi syventya ja mahdollistaa
tavoitteellisen tydskentelyn (Mattila-Aalto 2010, 173). Aineiston analysoinnin perusteella
tavoitteiden yhteinen asettaminen tukee titd hyviaksymisprosessia ja vahvistaa asiakkaan
sitoutumista kuntoutukseen. Liséksi se tukee asiakkaan osallisuutta. Kun asiakas kokee
voivansa vaikuttaa tavoitteisiin, hdnen toimijuutensa vahvistuu. Tdméa on linjassa Rannan
(2020, 94) esiin nostaman ndkemyksen kanssa, jonka mukaan valtasuhteiltaan tasapainoinen
vuorovaikutus lisdé asiakkaan toimijuutta. Tédllainen tavoitteiden asettamiseen perustuva
tyOote rakentaa Pida kiinni®- kuntoutusyksikdissd vuorovaikutusta, joka ei nojaa ainoastaan
institutionaaliseen kontrolliin, vaan myds asiakasta kuuntelevaan ja kunnioittavaan

yhteistyohon.

Vastauksena kolmanteen tutkimuskysymykseeni voin aineiston analysoinnin pohjalta todeta,
ettd yhteistd kaikille menetelmille on se, ettd tyontekijoiden mukaan ne tukevat
vuorovaikutusta silloin, kun niitd kdytetdén sensitiivisesti ja asiakasldhtdisesti. Menetelmat
eivit itsessddn rakenna vuorovaikutusta, mutta ne voivat tarjota viitekehyksen ja rakenteen,
joka voi vahvistaa ja tukea asiakkaan ja tyontekijén valistd suhdetta Pida kiinni ® -

kuntoutusyksikoissa.
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8 Pohdinta

Toin esiin tisséd pro gradu tutkielmassani Pida kiinni ®- hoitojérjestelmin tyontekijéiden
ndkemyksid asiakkaan ja tyontekijan vélisestd vuorovaikutussuhteesta. Tahdn pyrin
vastaamaan kolmen tutkimuskysymyksen avulla; millaisia nikemyksié tyontekij6illd on
asiakkaan ja tyontekijan vélisen vuorovaikutussuhteen yhteydesti heiddn oman tyonsa
toteuttamiseen ja asiakkaan kuntoutumisprosessin toteutumiseen sekd mitkd Pida kiinni ®-
hoitojérjestelmissé kaytostd olevista kuntoutusmenetelmisti tukevat tyontekijoiden mukaan
asiakassuhteen rakentumista kuntoutusjaksolla. Edellisessé luvussa esittelin aineiston
analysoinnin pohjalta ja tutkielmani teoriatietoon viitaten vastaukset ndihin kysymyksiin.
Téssd luvussa kokoan vield yhteen tutkielmani tirkeimmait tulokset, arvioin omaa tapaani
tehda tutkimusta ja tuon esiin sen eettisyyteen ja luotettavuuteen liittyvid seikkoja. Lopuksi
esitdn vield jatkotutkimus ehdotukseni ja loppusanat, joihin haluan paittiad tdmén tutkielmani

raportin.

8.1 Tutkimuksen tarkeimmat tulokset

Tamaén tutkimuksen tulokset osoittavat selkedsti, ettd luottamus on koko Pida kiinni® -
hoitojéarjestelmén kuntoutustyn perustana toimiva lépileikkaava ilmid, jolla on iso vaikutus
asiakassuhteen toimivuuteen. Aineiston analysoinnin pohjalta voi sanoa, ettd tyontekijéiden
mukaan asiakkaiden luottamus rakentuu pikkuhiljaa prosessinomaisesti vuorovaikutuksen
kautta, ensin omaan tyontekijdén ja sitten kuntoutusyhteison muihin ihmisiin. Tdma
luottamuksen rakentuminen vie aikaa. Ilman riittdvaa luottamusta tyontekijén ja asiakkaan
valilld ei synny asiakassuhdetta, joka mahdollistaisi asiakkaan avautumisen, pdihdeongelman
tunnistamisen ja sen parissa tyoskentelyn, vanhemmuuden reflektoinnin tai tavoitteellisen
tyoskentelyn vanhemmuuden teemojen ddrelld. Asiakkaan luottamus tyontekijadn on edellytys
sille, ettd tyontekijd voi toteuttaa Pidd kiinni® -hoitojarjestelmin kaksijakoista perustehtévia:
tukea vanhemman reflektiivistd kykya ja rakentaa korjaavaa suhdekokemusta vanhemmalle,
joka tukee pdihdeongelmasta kuntoutumista. Aineistossa tyontekijat kuvasivat, ettd asiakkaan
luottamuksen syntyminen vaatii aikaa, pysyvyyttd ja sensitiivistd kohtaamista. Tdma korostui
erityisesti omaohjaajasuhteessa ja reflektiivisen tydotteen merkityksessd. Ilman luottamuksen
rakentumista jadvét vuorovaikutussuhteet pinnallisiksi, eikd asiakas kykene hyotymééin

kuntoutuksen keskeisistd sisdlloistd, kuten eldménjanatydskentelystd. Aineiston analysoinnin
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pohjalta tuli esiin, etté tdlloin asiakassuhde kuormittaa myds tyontekijad, mikd vaikuttaa sekd
tyon mielekkyyden kokemukseen etté tydssé jaksamiseen. Aikuiskasvatuksen viitekehyksesté
katsottuna luottamuksen rakentuminen on keskeinen ehto niin asiakkaan kuin

tyontekijan itsekasvatukselliselle prosessille. Aineiston analysoinnin pohjalta asiakkaiden
uskallus avautua, tarkastella omaa vanhemmuuttaan ja rakentaa uusi identiteetti
paihteettdmind vanhempana tapahtui vuorovaikutuksessa toisen ihmisen kanssa. Tdmé vastaa
Saaren ym. (2022, 127-128) késitysta itsekasvatuksesta suhteessa tapahtuvana moraalisena ja
emotionaalisena kehitystyond. Vastaavasti tyontekijét aineistossa kuvasivat, kuinka jokainen
asiakassuhde opettaa heille jotain itsestdéin ja ammattiroolistaan, mutta vain, jos heilld on
riittdvisti aikaa sekd mahdollisuus tyonohjaukseen. Nédin ollen myos tyontekijan ammatillinen

kasvu vaatii aikaa, tilaa ja resursseja.

Tama havainto tekee tutkimuksestani ajankohtaisen ja yhteiskunnallisesti

merkittdvin erityisesti tilanteessa, jossa lastensuojelussa ja pidihdepalveluissa on
systemaattisesti lyhennetty kuntoutusjaksoja ja vihennetty hoitoonohjauksia. Apua
tarvitsevien perheiden luottamuksen rakentumisen edellytyksié on samalla heikennetty, mika
vaarantaa koko kuntoutustyon vaikuttavuuden. Pidd kiinni® -hoitojérjestelmén tyontekijoiden
kuvaukset osoittavat, ettd asiakas ei voi kiinnittyd kuntoutukseen ilman riittdvéa luottamusta,
ja tdma kiinnittyminen on aina vuorovaikutuksen ja ajan tuottama ilmid. Siten kuntoutuksen
aikarajojen lyhentdminen voi heikentdd mahdollisuuksia muutokseen, erityisesti
piihdeperheiden kohdalla, joissa traumaattiset kokemukset, héped ja koettu torjunta
vaikeuttavat jo ldhtokohtaisesti luottamuksen syntymistd (Térma 2011, 209-211; Andersson

2013, 131; Schindler 2019,1-2).

Toinen tutkimukseni merkittdvimmista tuloksista liittyy siithen, miten

vahvasti ylisukupolvinen ndkokulma on lasnd Pidi kiinni® -hoitojarjestelméan tydntekijoiden
tavassa olla vuorovaikutussuhteessa asiakkaiden kanssa. Aineiston analysoinnin perusteella
tyontekijét eivit nde tyotddn vain yksittdisen vanhemman pédihdekuntoutuksena, vaan ennen
kaikkea lapsen tulevaisuuden rakentamisena ja laajemmin sukupolvien ketjuun vaikuttavana
tyond. Aineistossa tyOntekijat kuvasivat, kuinka heididn asiakassuhteissaan vanhemman
toipuminen ja reflektiivinen kasvu voivat mahdollistaa myds sen, etté lapsi saa
mahdollisuuden turvalliseen kasvuun ja kiintymyssuhteeseen. Télloin kuntoutuksen
vaikutukset ulottuvat pitkélle tulevaisuuteen. Aineiston analysoinnin pohjalta voin sanoa, etti
ylisukupolvisuuden ndkdkulma toimii Pida kiinni® -hoitojérjestelmén tyontekijan

tyomotivaatiota lisdévina tekijana ja tukee tydssé jaksamista. Tyontekijdt kuvasivat, kuinka
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raskainakin hetkind juuri ajatus siitd, ettd heidén tyonsa voi vaikuttaa myos lapsen eldméén ja
on mahdollista katkaista haitallisten siirtymien ketju, antaa merkitysti ja kantaa vaikeiden
vaiheiden yli. Tima4 ajattelu heijastaa vahvasti aikuiskasvatuksen yhteiskunnallista tehtavaa:
luoda olosuhteita, joissa yksilo voi kasvaa ja muuttua, ei vain itsensd vuoksi, vaan myos
seuraavien sukupolvien hyviksi (Kallio & Pulkki 2022, 26). Ylisukupolvinen vaikuttaminen
ei ole mahdollista lyhyissd ja katkoksellisissa hoitojaksoissa, vaan se edellyttdi turvallisen,
kiinnipitdvén ympariston rakentumista, jossa asiakas voi kohdata paitsi lapsensa myds oman
lapsuutensa. TyoOntekijén tarjoama turvallinen vuorovaikutus mahdollistavat vanhemman
kiintymyssuhdemallin muutoksen ja reflektiivisen kyvyn kasvun, joka on edellytys
muutokselle lapsen eldmassd (Malberg 2015, 238; Fridman 2019, 227; Salo ja Flykt 2025, 2—
3). Tutkimukseni osoittaa, ettd ylisukupolvinen tydskentely on syvésti inhimillista
kasvatusty6td, joka tapahtuu arkisissa, merkityksellisissd kohtaamisissa, joissa tulevaisuus voi
saada uuden suunnan. Tdmin haluan nostaa esille, etenkin juuri nyt, kun yhteiskunnassamme
lastensuojeluun kohdistuu mittavia leikkauksia ja resurssien supistamista. Mielesténi on
tiarkedd nostaa esiin Pidd kiinni® -tyon hiljaista vaikuttavuutta: jokainen kohtaaminen voi olla

katkos haitalliseen ketjuun ja alku uudenlaiselle sukupolvelle.

8.2 Tutkimusmenetelman ja toteutuksen arviointi

Vilkan (2005, 52) mukaan tutkimusmetodien harkittu valinta ja hyva tieteellinen kdytantd
yhdessé voivat tuottaa uusia ndkokulmia ammatillisen kentén tutkimukseen. Tutkielmani
tekemistd varten perehdyin huolellisesti valitsemani aineistonkeruutapaan sekd temaattisen
analysoinnin toteuttamiseen. Tutkimusmenetelmaén ja tutkimusaineiston kerddmisen tapa tulisi
liittyd kiintedsti sithen, miten tutkimusongelman ja tutkimuskysymysten muoto on aseteltu
(Vilkka 2005,53). Oman tutkielmani kyselyssad pohdin kysymyksid, niiden muotoja ja
asettelua huolellisesti. Hyodynsin téssé tyoskentelyssd myds opinndytetyoni ohjaajan ja
graduseminaariryhméni tukea. Mielesténi onnistuin kokoamaan kyselyn, jonka avulla sain

tutkimusongelmiini hyvin vastaavan laadullisen aineiston (Liite 2).

Tutkielmani rajatun aiheen vuoksi laajaa aineistoa ei vaadittu. Vilkka (2021a, 191) korostaa,
ettd myds pienelld aineistolla voidaan saada luotettavia tuloksia, mikali tutkimusjoukko on
heterogeeninen ja aineistonkeruu huolellisesti rajattu. Nama ehdot tayttyivdat myos omassa
tutkimuksessani. Laadullisessa tutkimuksessa aineiston siséltd on keskeisti, ja

kyselytutkimuksen vastausten laatu kertoo menetelmén sopivuudesta tutkimukseen



67

(Vehkalahti 2014, 44). Suurin osa vastauksista oli sisdlldllisesti kdyttokelpoisia, mutta osa jéi
liian lyhyiksi. Aineiston laatua olisi voinut parantaa esimerkiksi haastatteluiden avulla, mutta
valitsin kyselyn eettisiin ja luotettavuuteen liittyviin syihin perustuen. Myds laajempi otos
useammasta Pidé kiinni® -yksikdsti olisi ollut mahdollinen, mutta ei tilla kertaa

toteutettavissa.

Olen pohtinut analyysimenetelmén valintaa ja tuonut tdtd pohdintaa esiin tutkielmassani. Oma
ammatillinen suhteeni tutkimusaiheeseen vaikutti vaistdmaéttd tulkintoihini, misté syystéd pyrin
noudattamaan reflektiivistd ja avointa tutkimusotetta. Refleksiivisyys edellyttda tutkijalta
itsetutkiskelua omien ennakko-oletusten vaikutuksesta tutkimukseen (Campbell, Orr,
Durepos, Nguyen, Li 2021, 2016). Tdmaén tiedostaen seurasin Braunin ja Clarken (2006, 77—
101) ohjeistusta huolellisesti ja hyddynsin analyysivaiheessa visuaalista teemoittelukarttaa,

joka tuki analyysin luotettavuutta (Campbell ym. 2021, 2017).

8.3 Tutkimuksen eettisyys ja luotettavuus

Olen toteuttanut tutkielmani hyvén tieteellisen kdytdnnon mukaisesti, huomioiden eettiset
periaatteet aineiston hankinnassa, késittelyssi ja sdilyttimisessd. Hyva tieteellinen kiytanto
edellyttdd myos vastuullisuutta tutkijana ja tehtyjen valintojen ldpindkyvyyttd (Vilkka 2020,
70-71). Noudatin nditd periaatteita suunnitellessani laadullista kyselyd, johon vastaajat saivat
halutessaan vastata ty0aikansa puitteissa. Kyselyn saatekirje (liite 1) ja tietosuojalomake (liite
3) sisdlsivit tarvittavat tiedot tutkimuksesta ja vastausten luottamuksellisesta késittelysta.
Koska esihenkil6t vilittivét kyselyn, tilanteeseen saattoi liittyéd valtasuhteisiin tai
tyOyhteisodynamiikkaan liittyvid eettisid nakokulmia. Vastausten maaré kuitenkin viittaa

sithen, ettei titd koettu esteeksi.

Kyselytutkimuksen haasteena voi olla vastausprosentin alhaisuus (Vilkka 2021b, 94).
Tavoitellakseni riittdvad vastausmairéd, tarjosin kannustimena elokuvalippuarvontaa. Koska
palkinto oli arvoltaan pieni, se ei rikkonut tutkimuseettisid periaatteita. Tutkimuksen
henkilokohtaisuus tarkoittaa, ettd tutkijan oma kokemus ja arvomaailma vaikuttavat
tutkimusprosessiin (Vilkka 2005, 50-51). Tutkin aihetta, joka on minulle l&heinen tyoni
kautta, mikéa tuo syvyyttd esiymmaérrykseeni mutta edellyttad myos reflektiivisyyttd. Naitd
ndkokulmia olen huomioinut tutkimusvalinnoissani. Valitsin kyselyn haastattelun sijaan, jotta

en pysty tunnistamaan vastaajia. Tdma lisdsi tutkimukseni eettisyytté ja luotettavuutta.
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Kyselylomakkeen huolellinen suunnittelu ja kysymysten muotoilu tukivat sen luotettavuutta
(Vehkalahti 2014, 40; Vilkka 2021b, 107). Koska osa vastaajista kuului omaan tydyhteisoni,
kiinnitin huomiota siihen, ettd osa tutkimusjoukosta koostui muista yksikoistd ja
ammattiryhmistd, mika lisdsi omaa etdisyyttini tutkijana aineistoon (Vilkka 2021a, 196, 200—

201).

Kysely tavoitti noin 54 henkil64, joista 27 vastasi. Vaikka tarkkaa lukua on mahdotonta
madrittidd, koska jakelun hoitivat esihenkil6t, vastausméérd on mielesténi riittdva. Vastaamatta
jattdneiden osalta jaa kuitenkin kysymys siitd, mité tietoa jdi saamatta (Vehkalahti 2014, 44).
Suurin osa vastauksista oli pitkid ja pohdiskelevia, mutta osa jii lyhyiksi, erityisesti
kyselylomakkeen loppupééssd. Lyhyitd vastauksia ei voitu hyddyntéé analyysissi, koska
kysely ei mahdollistanut tarkentavia kysymyksid. Tamén vuoksi péétin rajata Pidd kiinni® -
hoitojdrjestelmén kehittdmiseen liittyvén osuuden tutkielmani ulkopuolelle. Ratkaisuun

vaikutti my0s jarjestelmin jatkumisen epdvarmuus.

Tutkielmani raportoinnissa huomioin tutkimusjoukkoni muodostumisen pienista tyoryhmista
ja, ettd vastaajat pysyvit mahdollisimman tunnistamattomina. Surmiak (2018, 2) huomauttaa,
ettd pienissi osallistujaryhmissi henkiléiden tunnistaminen voi olla mahdollista kontekstin
perusteella, vaikka suoria tunnistetietoja ei kdytetd. Talloin tutkijan on harkittava tarkoin,
miten vastaajien yksityisyys voidaan turvata. Yksityisyyden suoja on olennaista myos
analyysin ja raportoinnin yhteydessd, jolloin voi olla tarpeen muokata tai poistaa tietoja, jotka
voisivat paljastaa osallistujan henkil6llisyyden (Surmiak 2018, 5). Vastaajieni
tunnistamattomuuden suojelemiseksi paddyin siithen, ettd aineistoviittauksissa ei ilmaista

vastaajia edes tunnistenumeroin.
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8.4 Ehdotus jatkotutkimukseksi ja loppusanat

Tédma pro gradu tutkielmani kasitteli asiakassuhdetta Pida kiinni® -hoitojérjestelmén
tyontekijoiden ndkokulmasta. Jatkossa olisi mielenkiintoista tutkia samaa teemaa asiakkaiden
aantd esiin tuoden. Tutkia joko kuntoutuksessa olevien tai sitten kuntoutuksesta kotiutuneiden

asiakkaiden kokemuksia Pida kiinni® -hoitomallin asiakassuhteista.

Lopuksi haluan osoittaa lampimén kiitoksen kaikille niille Pidé kiinni® -hoitojérjestelmén
tyontekijoille, jotka jaksavat tdssd ajassa pitdd kiinni ihmisisté, joiden eldma on monella
tavoin haavoittunut. Tydskentely asiakassuhteessa ei ole vain asiakkaan tukemista ja
kohtaamista siind ldsnéolevassa hetkessd, se on myds tulevaisuuden rakentamista timén
pdivan vauvoille. Asiakastyon jélki nidkyy sielld, missd ndkyméttomyys on usein ollut osa
eldamad, kannattelevassa suhteessa, luottamuksen ja toivon herdttdmisessé ja uudenlaisten
eldmdn mahdollisuuksien 16ytymisessé. Erityiskiitos kaikille, jotka mahdollistivat timén pro

gradu tutkielmani tekemisen.
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Liitteet
Liite 1. Saatekirje tutkimuskyselyyn
Hyvi Pidé Kiinni® -tyoryhméin ammattilainen!

Opiskelen Turun yliopistossa kasvatustieteiden maisterin tutkintoa ja paddaineenani on
aikuiskasvatustiede. Olen tekemadssa tutkintooni liittyvéaé pro gradu- tutkimusta
aiheesta, joka késittelee Pidé kiinni®- hoitojarjestelmdn tydntekijin ja asiakkaan
valistd suhdetta. Olen kiinnostunut téstd aiheesta, koska olen itse tyoskennellyt pitk&dén

Turun ensikoti Pinjassa.

Nyt kutsunkin sinut vastaamaan ohessa olevaan kyselyyn! Kyselyn avulla on tarkoitus
kerdtd aineisto tutkielmaani. Kyselyyn vastataan nimettoméana eikd vastauksia pysty

yhdistimiin vastaajiin. Vastaukset késittelen ehdottoman luottamuksellisesti.

Toivoisin, ettd kayttéisit hetken aikaasi vastaamalla kysymyksiin ja tukisit ndin
tutkielmani toteutumista. Vastaamiseen menee aikaa noin 30 minuuttia. Kysely
sisdltdd avovastauksia, joten vastausaika on yksilollinen. Kyselyssd on kolme sivua ja
10 kysymysté. Voit keskeyttdd vastaamisen Tallenna ja jatka my6hemmin-
painikkeesta jokaisen kysymyksen jdlkeen, jolloin voit jaksottaa kyselyyn vastaamisen

useampaan kertaan.

Vastausten kautta sinulla on myos mahdollisuus vaikuttaa tietoon, jota on keratty Pida
kiinni®- hoitojirjestelmaésti ja mahdollisesti tyon kehittimiseen. Arvostan kovasti
jokaista vastausta, joten kiitos sinulle jo etukdteen! Kiitokseksi avustasi tutkielman
aineistoni kerddmiseen, voit halutessasi osallistua elokuva lippujen arvontaan,
lahettamélld sahkopostiini oman nimesi ja tydyksikkdsi nimen. Suoritan arvonnan

kyselyn vastaamisajan umpeuduttua.
Vastaathan kyselyyn 14.10.2024 mennessa.

Muistathan painaa vield kyselyn lopuksi LAHETA niippiinti, jotta vastauksesi

tallentuvat jarjestelméén.
Terveisin, Anna Jantti, KM-opiskelija

Linkki kyselyyn: Paina tistd
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Liite 2. Webropol tutkimuskyselyn runko

1. Montako vuotta olet tydoskennellyt Pidé kiinni ®- ensikodissa tai

avopalveluyksikossia?
2. Tyoskenteletko Pida kiinni ®- ensikodissa vai avopalveluyksikossi?
3. Miki on ammattinimikkeesi?

4. Alla on listattu Pidé kiinni ®- kuntoutusyksikoissi kiytettivii menetelmii.
Rastita niista vaihtoehdoista asiakkaan ja tyontekijan suhdetta mielestiisi eniten
tukeva menetelmi. Voita valita useamman menetelméin. Perustele valintasi

menetelmin nimen jilkeen olevaan kohtaan.
Reflektiivinen tyoote:
Kuntoutuksen tavoitteiden asettamisen ja tarkastelun prosessi:
Kuntoutuksen porrastusmalli:

Omaohjaaja (oh ja loh) tyoskentely:
Elimdinjana tyoskentely:
Mindtila tyoskentely:

Yhteisokuntoutus:

Vanhempi-vauva vuorovaikutusryhmidit:
Riittivin vanhemmuuden arviointi:
MIM- arviointi tyéskentely:
Hoivaa ja leiki tyoskentely:

Theraplay:

Joku muu, mikd?:



5. Kirjoita vapaamuotoisesti minkilainen merkitys asiakassuhteella on sinulle

tyossisi.
6. Kerro vapaamuotoisesti onnistuneesta asiakassuhteestasi.

7. Kerro minkélainen rooli mielestiisi on tyontekijin ja asiakkaan viliselld

suhteella asiakkaan kuntoutumisprosessissa.
8. Kerro vapaamuotoisesti haastavasta asiakassuhteestasi.

9. Mikai sinusta Pida kiinni ®- hoitomallissa on asiakasta kuntouttavaa ja miksi?

Voit kertoa useista eri asioista.

10. Miten sinusta Pidi kiinni ®- hoitomallia tulisi kehittis ja miksi?
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Liite 3. Tietosuoja ilmoitus

Rekisterin nimi

Pida kiinni- hoitojarjestelman asiakassuhde
Tyontekijdiden nakemyksia paihdeongelmaisten vanhempien
kanssa tehtavan kuntoutustydn asiakassuhteista

Rekisterinpitaja

Anna Jantti

Turun yliopisto, kasvatustieteiden laitos, Assistentinkatu 5,

20500 Turku
Vastuuhenkilon Anna Jantti
yhteystiedot
Tietosuojavastaavan | DPO@utu.fi
yhteystiedot +358244504361

HenkilGtietojen
kasittelyn tarkoitukset
ja kasittelyn
oikeusperuste

Henkilbtietojen EU:n yleisen tietosuoja-asetuksen 6
artiklan mukaisena kasittelyperusteena on

kasittely on tarpeen tieteellista tutkimusta varten
(yleinen etu 6 art. 1 a-kohta)

L] rekisterdity on antanut suostumuksensa henkildtietojen
kasittelyyn (suostumus 6 art. 1 e-kohta)

LImuu mika

Kasiteltavat
henkil6tietoryhmat

Rekisteriin talletetaan rekisterdidysta seuraavia tietoja:
Tybdkokemusvuosien maard Pida kiinni- hoitojarjestelmassa,
tekeeko toita ensikoti- vai avopalveluyksikdssa ja milla

ammattinimikkeella toimii yksikdssa.

HenkilGtietojen
vastaanottajat ja
vastaanottajaryhmat.

Tietoja ei siirreta eika luovuteta tutkimusryhman ulkopuolelle
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paatdksenteon ml.
profiloinnin
olemassaolosta

8. Tiedot tietojen Henkilotietoja ei luovuteta EU:n tai Euroopan talousalueen
siirrosta kolmansiin ulkopuolelle.
maihin
9. Henkilttietojen Tutkimusaineisto sailytetdan enintaan 1.8.2025 asti, jonka
sailyttamisaika tai sen | js\xeen aineisto havitetaan tietoturvallisesti.
maarittdmisen
kriteerit
10. Rekisterdidyn Rekisteroidylla on oikeus pyytaa paasy hanta itsedan koskeviin
oikeudet henkildtietoihin seka oikeus pyytaa tietojensa oikaisemista tai
poistamista taikka kasittelyn rajoittamista tai vastustaa niiden
kasittelya. Oikeutta henkilétietojen poistamiseen ei sovelleta
tieteellisessa tai historiallisessa tutkimustarkoituksessa silloin,
kun poisto-oikeus todennakdisesti estaa tai vaikeuttaa
kasittelya.
Rekisteroidylla on oikeus tehda valitus valvontaviranomaiselle.
11. Tiedot siita, mista Kutsu vastaamaan tutkimuskyselyyn lahetetaan sahkdpostitse
henkilotiedot on saatu | oy yiinni- hoitojériestelmén yksikdiden esinenkilille, jotka
jakelevat sen eteenpain yksikoiden tyontekijoille. Tutkimukseen
vastaaminen tapahtuu Webropol-kyselytydkalun avulla.
12. Tiedot automaattisen | Tietoja ei kaytetd automaattiseen paatdksentekoon tai

profiloinnin tekemiseen.
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