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Opinndytetydomme aiheena oli ohjaajien kokemukset toipumisorientaatiosta osana mielenterveys- ja
pdihdetyotd. Toipumisorientaatio on mielenterveys- ja paihdetydssa yleistyvd toimintamalli, jossa ko-
rostuvat asiakkaan yksilollisyys, osallisuus, toivo, positiivinen mielenterveys ja kokemuksellisuuden
merkitys. Toipumisorientaatio on térked ja keskeinen aihe mielenterveys- ja paihdetyon kehityksen
kannalta.

Opinndytetydomme tarkoituksena oli kyselyn kautta selvittdd ja tuoda nikyviksi, mité ja minkélaisia
haasteita tyontekijit kokevat liittyvén toipumisorientaation jalkauttamiseen osaksi kdytdnnon tyota.
Tarkoituksena oli samalla selvittdd my0s positiiviset ja hyvéksi koetut asiat, jotka vahvistavat toipu-
misorientaation kayttdd opinndytetyon tilaajan asumispalveluyksikdssa.

Opinndytetydomme oli tutkimuksellinen ja sen tuloksena opinnédytetyon tyon tilaajalle syntyi selvitys,
miten asumisyksikon tyontekijdt kokevat toipumisorientaation kdytédntoon viemisen talld hetkelld ja
kuinka toipumisorientaatio -koulutuksesta saatuja oppeja pystytdan hyodyntdméaan ohjaustyossa.

Teimme henkil6kunnalle kyselyn, jolla selvitimme asiaa. Yksikossi tyoskentelee seitsemén ohjaajaa,
joista kyselyyn vastasi kuusi. Vastaajista kaikki eivdt vastanneet jokaiseen kysymykseen. Kyselyn
pohjalta nousee esille, ettd toipumisorientaatiota hyddynnetdén tydssd osittain, mutta haasteita koe-
taan siind, cttd asukkaat eivat ole itse motivoituneita osallistumaan oman hoidon toteuttamiseen. Hen-
kilokunta koki my®s toipumisorientaatio toteuttamisen olevan haastavaa osan asumisyksikon asiak-
kaiden kanssa. Liséksi nousi esille, ettd yksikdssd hoidollinen tyd on kasvanut, miké vie paljon aikaa
pois asukkaiden kanssa vietettdvéstd ajasta.

Opinndytetydmme tietoperusta koostui toipumisorientaatiosta, mielenterveyden ja sen héirididen tar-
kastelusta, mielenterveys- ja pdihdetydstd ja toipumisen prosessin méadrittelysté.

Asiasanat
Mielenterveystyd, mielenterveys, mielenterveydenhdiriét, mielenterveyskuntoutuja, mielenterveyden
palvelut, pdihdetyd, toipuminen, toipumisorientaatio
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The topic of our thesis was counsellors' experiences of recovery orientation as part of mental health
and substance abuse work. Recovery orientation is an operating model that is becoming more com-
mon in mental health and substance abuse work, emphasising the client's individuality, participation,
hope, positive mental health and the importance of experientiality. Recovery orientation is an im-
portant and central topic for the development of mental health and substance abuse work.

The purpose of our thesis was to find out and make visible through a survey what and what kind of
challenges employees consider to be related to implementing recovery orientation as part of practical
work. We are also interested in finding out tried and tested elements that strengthen the use of recov-
ery orientation in the housing service unit of the commissioner of the thesis.

Our thesis was research-based, and as a result, a report was created for the client of the thesis on how
the employees of the housing service unit feel about putting recovery orientation into practice at the
moment, and how the lessons learned from the recovery orientation training can be utilised in guid-
ance work.

We made a survey to the staff to investigate the matter. The unit employs seven counsellors , six of
whom responded to the survey. Not all of the respondents answered every question.

Based on the survey, it appears that recovery orientation is partly utilised in the work. However, there
are challenges related to the motivation of the residents participate in the implementation of their own
care. Additionally, not all the residents were suitable for implementing the method. Moreover it was
pointed out that care work in the unit has increased, which takes much time away from the time spent
with residents.

The knowledge base of our thesis consisted of recovery orientation, examination of mental health and
its disorders, mental health and substance abuse work, and the definition of the recovery process.

Key words
mental health care, mental health, mental disorders, mental health rehabilitee, mental health services,
recovery, recovery orientation, substance abuse work
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1 JOHDANTO

Toipumisorientaatio osana mielenterveys- ja paihdety6ti on aiheena ajankohtainen ja nousussa oleva
suuntaus mielenterveys- ja paihdepalveluiden tuottamiseksi ja jarjestimiseksi myds Suomessa. Téstd
esimerkkind mainittakoon sosiaali- ja terveysministerion rahoittama ja Lapin yliopiston hallinnoima
Recovery- toipumisorientaatio mielenterveyspalveluissa — hanke. Sen yhtena tavoitteena on ollut ke-
hittdd ja 16ytdé toipumisorientaatioon perustuvia ratkaisuja mielenterveyspalveluihin. Hanke on toteu-
tunut ajanjaksolla 1.4.2018-30.04.2022, ja Lapin yliopiston lisdksi hankkeessa on ollut mukana myos
muita toimijoita mielenterveyden keskusliitosta useampaan sairaanhoitopiirin kuntayhtyméén kautta

Suomen. (Lapin yliopisto 2022.)

Opinndytetydmme pohjautuu useaan ldhteeseen, mutta keskeisiksi ldhteiksi nousi kaksi teosta. Ensim-
maéinen teos on Markus Raivion kirjoittama foipuva mieli, jonka materiaalien pohjalta tutkittavan yksi-
kon henkilokunta on saanut koulutusta toipumisorientaatioon liittyen. Kirjassa menndén pintaa syvem-
mélle siitd, mitd toipumisorientaatio on ja mitké teemat ovat siithen sidonnaisia. Kirjassa mielentervey-
den alan ammattilaiset sekd kokemusasiantuntijat tuovat esille ndkemyksid millainen suomalaisten

mielenterveys on ja millaisia olisi toivotut kehityssuuntaukset mielenterveyteen liittyen (Raivio 2020).

Toinen keskeinen teos oli psykologian tohtorin Esa Nordlingin kirjoittama kirja toipumisorientaatio
mielenterveystydssd. Kirjassa kdydédan 14pi mielenterveystyon erilaisia muotoja seki siithen liittyvié
prosesseja. Niakokulma pidetdén positiivisena seké asiakasta mukaan ottavana. Kirjassa kisitelldén eri-
laisia uhkia ihmisten mielenterveydelle lipi eldmaén, joista esimerkkind mainitaan koulukiusaaminen,
itsetuhoisuus ja muistisairaudet. Esille nostetaan ndkdkulmia ja neuvoja, joilla asiantuntijat voivat oh-
jata ja tukea asiakasta toipumisen prosessissa. Nordling on tunnettu pitkastd kokemuksestaan mielen-
terveyteen liittyvien asioiden kehittdmisessd. Toipumisorientaation kehityksen liséksi teoksessa kasi-

tellddn terveydenhuollon kehittymistd yhteiskuntaldhtdisesti. (Nordling 2023.)



2 OPINNAYTETYON KESKEISIA KASITTEITA

Kansallisen mielenterveysstrategian mukaan elimme muuttuvassa yhteiskunnassa, jossa mielentervey-
den merkitys on korostunut entisestdin. Sen mukaan mielenterveyttd tarvitaan yksilon positiiviseksi
voimavaraksi ja suojatekijaksi muutoksien keskelld nyt aiempaakin enemmain. Kansallisen mielenter-
veysstrategian tarvetta perustellaan suurilla yhteiskunnallisilla muutoksilla, vaatimusten kasvulla kos-
kien koulutuksen ja uuden oppimisen merkitystd, kognitiivisen kuormituksen ja stressin lisddntymi-
selld tyoeldmaissd. Strategiassa todetaan, ettd samaan aikaan kun véeston fyysinen terveys on kehitty-
nyt suotuisasti ei mielenterveyden osalta ole kuitenkaan ollut havaittavissa samaa kehitys suuntausta.

(Sosiaali- ja terveysministerié 2020a, 11-14.)

2.1 Mielenterveys ja mielenterveyden héiriot

Mielenterveys kuvaa ihmisen psyykkisen hyvinvoinnin tasoa. Hyvin mielenterveyden katsotaan tar-
koittavan mielenterveyden héirion puuttumista. (Ylioppilaiden terveydenhoitosédétié 2017.) Mielenter-
veys on henkisen hyvinvoinnin tila, jonka avulla ihminen voi selviytyé eldimén tuomista haasteista.
Henkild ymmaértdd omia kykyjénsd, pystyy kdyméén tdissé ja pystyy ottamaan osaa yhteison toimin-
taan. Se on olennainen osa jokaisen terveyttd ja hyvinvointia, joka myds tukee yksilollisid ja kollektii-
visia kykyjdmme tehdé péatoksid, rakentaa suhteita ja muokata maailmaa, jossa eldmme. Mielenter-
veys on jokaisen ihmisen perusoikeus. (WHO 2022.) Mielenterveyteen vaikuttavia tekijoitd ovat ihmi-
sen perimd, biologiset tekijdt, sosiaaliset ja vuorovaikutukselliset tekijét, yhteiskunnan rakenteelliset
tekijit sekd kulttuuriset arvot (Himéldinen, Kanerva, Kuhanen, Schubert & Seuri 2017). Mielentervey-
tekijoiden katsotaan olevan joko sisdisid tai ulkoisia tekijoitd. Osaan ndistd tekijoistd voimme vaikuttaa
omien valintojemme kautta, mutta on myos tekijoitd, joihin emme itse voi vaikuttaa. (Suomen Mielen-

terveys ry 2022.)

Mielenterveyden hdirid on ldédketieteellinen termi, jolla kuvataan yleiselld tasolla joukkoa erilaisia psy-
kiatrisia héiri6itd. Suomessa mielenterveydenhéirididen diagnosointiin kdytetdéin ICD-jdrjestelmai,
jonka on kehittdnyt Maailman terveysjérjestd. Hairion syntymisen taustalla katsotaan olevan useita

osatekijoitd. Useiden riskitekijoiden vaikuttaessa taustalla, lopulta jokin yksittdinenkin stressitekija voi



saada mielenterveyden jarkkyméén ja mielenterveyden hdirion puhkeamaan. (Terveyden ja hyvinvoin-

nin laitos 2023a.)

Mielenterveyden hdiriditd méariteltiessa tarkoitetaan tilaa, jossa yksilon omat tunteet, mieliala, kayt-
tdytyminen tai ajatukset tuottavat pitkdaikaista kdrsimysté tai rajoittavat yksilon paivittdistd elamaa
merkittdvisti. Toimintakyky kérsii ja yksilon on vaikea ylldpitda sosiaalisia suhteita. Mielenterveyden
héirion madrittimisen katsotaan olevan haastavaa. Haastavuus aiheutuu koska mielenterveys on tila,

joka osaltaan sisdltdd myos useita mielenoireita osana jokapdiviistd eldmié. (Duodecim 2022.)

2.2 Mielenterveyspalvelut ja mielenterveyskuntoutuja

Mielenterveyden palvelut ovat luonteeltaan ennaltachkiisevii, oireita lieventivié ja hoitavia. Palvelui-
den tavoitteena on hoitaa erilaisia mielenterveyden hairiditd ja pyrkid vdhentimadn niistd yksilolle ai-
heutuvia seurauksia ja haasteita. Suomessa nditd palveluita tuotetaan seké sosiaali- ettd terveydenhuol-
lon palveluiden puolella. Molempien vastuulla on yhteistyOssi ja erikseen edistid ja tukea hyvédd mie-
lenterveyttd. Terveydenhuollon palveluilla on puolestaan vastuu mielenterveyden hédirididen tutkimuk-
sesta, hoidosta ja kuntoutuksesta. Terveydenhuollon puolella mielenterveyspalveluita tuotetaan kah-
della eri tasolla, perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon puolella. Perusterveydenhuollon tuot-
tamat mielenterveyspalvelut ovat ldhelld yksilod osana terveyskeskuksia ja opiskelu- ja tyoterveys-
huoltoa. Erikoissairaanhoidon puolella tuotetaan puolestaan vaativampaa psykiatrista erikoissairaan-

hoitoa. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2023c.)

Mielenterveyspalveluita ohjataan lainsdddédnnolld, josta vastaa Sosiaali- ja terveysministerid. Ministe-
rion vastuualueeseen kuuluu myods midraykset hoitoon péddsystd ja viranomaisohjaus koskien mielen-
terveyspalveluita. Mielenterveyspalveluiden tuottamista ja toteuttamista my0s valvotaan. Suomessa
valvonnasta vastaa Sosiaali- ja terveysalan lupa- ja valvontavirasto eli Valvira. Keskeisimmait lait,
joissa sdddetddin mielenterveyden hoitoon liittyvisté asioita, sekd tahdosta riippumattomasta psykiatri-
sesta hoidosta ovat Terveydenhuoltolaki 1326/2010 sekd Mielenterveyslaki 1116/1990. (Sosiaali- ja

terveysministerid 2020b.)

2.3 Paihdehuollon tehtivit



Pdihdety6td ohjaa paihdehuoltolaki. Pdihdehuollon tehtévina on vihentéd ja ehkdistd pédihteiden ongel-
makayttod ja siitd koituvia terveydellisisé ja sosiaalisia haittoja seka tarjota apua ja tukea pdihteiden
ongelmakayttdjien ldhimmadisille. Pdihdetyd muodostuu kahdesta keskeisesti kisitteestd, korjaavasta

seki ehkéisevisti padihdetydsté. (Sosiaali- ja terveysministerid 2020c.)

Ennaltaehkdisevén pdihdetyon tavoitteena on ehkdisti ja pyrkid vahentdméin péihteiden kéytosté koi-
tuvia ongelmia niin paihteiden kéyttéjille, heiddn lahimmaisilleen seka yhteiskunnalle (Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos 2020b). Korjaavan pédihdetydn tarkoituksena on tarjota palveluita silloin, kun ihmi-
selld on aktiivinen vaihe meneilldén eldmissa pdihteen tai peliriippuvuuden kanssa. Palveluiden teh-
tdvéd on avun tarjoaminen ongelmakéyttoon sekd minimoida péihderiippuvuuden haittoja ja ehkiistd
niiden pahentumista. Mahdollisuutena saada kohdennettuja hoito- ja kuntoutuspalveluita. (Terveyden
ja hyvinvoinninlaitos 2020a.) Laki médrittdd seuraavien asioiden kuuluvan péihdetyd piiriin; tupakka,
alkoholi, huumausaineet ja muut pdihtymiseen kéytettévit aineet ja rahapelaamista koituvien haittojen

ehkdisy (Laki ehkdisevén pdihdetyon jirjestamisestd 24.4.2015/523, §2).

2.4 Toipumisen prosessi asiakkaan nikokulmasta

Toipumisen prosessi on aina yksildllinen. Toipumisen matkalta on kuitenkin mahdollista erottaa ja
tunnistaa vaiheita ja osaprosesseja, joiden katsotaan myotévaikuttavan positiivisesti toipumisen proses-
siin. Tunnistetut prosessit ovat voimaantuminen, yhteisollisyys, toivo, elimédn merkityksellisuus ja

kumppanuus. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2023b.)

Toipumisen katsotaan tapahtuvan viiden keskeisen vaiheen kautta. Ensimméiisené on etsintdvaihe. Tél-
16in ihminen vetdytyy omiin oloihin, tuntee toivottomuutta omasta tilanteesta ja nikee oman minéku-
van kielteisend. Etsintdvaihetta seuraa toinen vaihe, tietoisuus. Téssi vaiheessa keskeiseksi asiaksi
nousee toivo. Vaiheen aikana toipuja tulee tietoisemmaksi oman minidkuvansa positiivisista puolista.
Kolmantena vaiheena toipumisen matkalla on valmistumisen vaihe, jolloin ihminen alkaa tutkimaan
hénelle keskeisid eldmédnarvoja. Kyseisen vaiheen aikana toipuja ottaa kdyttoonsa sisdisié ja ulkoisia
voimavaroja. Neljdnnettd vaihetta kutsutaan uudelleen rakentamisen vaiheeksi. Uudelleen rakentami-
sen aikana toipuja on valmis etenemédn kohti hinelle merkityksellisid pddmé&érid. Viimeisin vaihe on
puolestaan kasvun vaihe. Toipumisen prosessi on edennyt pisteeseen, jossa henkil611d on mahdollisuus

toteuttaa itseddn ja nédhda tulevaisuus positiivisena. Tdhdn toipumisenmalliin on myds nostettu esille



neljd psykologista prosessia, jotka ovat toivon 10ytdminen ja sen sdilyttdminen, omasta eldmaisti ja hy-
vinvoinnista vastuun ottaminen, oman eldmén tarkoituksen 10ytdminen seké positiivisen identiteetin

rakentaminen. (Nordling 2023, 32-33.)

Toipumista voidaan 1dhestyé kolmesta eri nikokulmasta; kliinisen tyon tavoitteet, palveluiden néko-
kulmasta sekd ihmisen henkilokohtaisten kokemusten kautta. Kliinisen tyon tavoitteena on mahdolli-
sen sairauden lievittdminen ja mielentilan vakauttaminen ladkitykselld. Télld pyritdén siihen, ettd hen-
kilon eldméén saataisiin tasapaino, jotta hdn pystyisi eldamain suhteellisen tasapainoista elaméa. Henki-
16n toipuminen kliinisessé tydssd on hyvin yksilollisté ja saattaa olla aikaa vievdd. Tasapaino ei aina
16ydy hetkessé. Palveluiden nékokulmasta pyritdén rakentamaan palveluverkkoa apua tarvitsevalla
henkildlle. Pyrkimyksend on médrittdd henkilon palvelun laadun ja médréin tarve. Henkilokohtaisten
kokemusten mukaan ihminen méérittéa itse, minkéilaiset ovat hinen arvonsa, tunteensa sekd paamaa-
ridnsd toipumisen suhteen. Kaikkien toipuminen ei tapahdu saman kaavan mukaisesti, vaan jokaisen
kokemus tulee késitelld yksilon henkilokohtaisten kokemusten kautta. Lisddmaélla tietoisuutta omasta
tekemisestd ja niiden seurauksista vahvistuu hinen oma vastuuntuntonsa omasta toipumisesta. (Nor-

dling 2023, 30-32.)



3 TOIPUMISORIENTAATIO MIELENTERVEYS- JA PAIHDETYOSSA

Nordling ja Rissanen (2020) kuvaavat Toipumisorientaation olevan toiminnan ja ajattelun viitekehys,
jossa keskeisid asioita ovat toivo, osallisuus, merkityksellisyys, voimavarat, ja positiivinen mielenter-
veys. Toipumisorientaation taustateoriaan sisdltyy myds useita psykologisia seké sosiaalitieteisid teori-
oita. Niihin lukeutuvat muun muassa kognitiivinen psykologia, terveyden edistiminen, humanistinen
psykologia, kognitiivinen psykologia, motivointiteoriat, eksistentialismi, ratkaisu ja voimavarakeskei-
nen ajattelu sekd sosiaalinen konstruktionismi. (Nordling & Rissanen 2020.) Raivion (2020) Toipuva
mieli -kirjassa toipumisorientaatiota tarkastellaan viiden periaatteen kautta. Nima periaatteet ovat

identiteetti, vahvistuminen, merkityksellisyys, toivo sekd yhteys.

3.1 Toipumisorientaation periaatteet ja arvot

Toipumisen katsotaan alkavan siitd, kun ihminen on pééttinyt ottaa yhteyttd muihin ihmisiin. Ihmisen
yksi perustarpeista on yhteenkuuluvuus, olla osa jotain yhteisdéd kuten sukua, perhettd, ystavépiiria tai
tyoyhteisod. Mielenterveyskuntotutujille tdimi kohta tuo usein haasteita, koska he saattavat itse viltelld
muita thmisid stigman, hdpedn tai torjutuksi tulemisen pelon takia. Ammatillisella tasolla ongelman
aiheuttavat ennakkoluulot, pelot seké pelko tulla mééritetyksi sairauden perusteella, eikd ndhda ihmista
sen takana. Hyviksytyksi ja ndhdyksi tuleminen omana itsendédn luo vahvaa pohjaa toipumiselle seké

ehkéisee ennalta toipumisprosessia. (Raivio 2020, 28-29.)

Toivo on yksi tdrkeimmistd merkityksellisyyden tunnetta lisdavisté tekijoistd eldmédsséd. Toipumisen
tavoitteita alkaa muodostua, jos henkildlle annetaan mahdollisuus unelmoida hénen haluamistaan asi-
oista. Lihtokohtaisesti jokainen haluaa uskoa, ettd huominen tuo tullessaan uuden mahdollisuuden ja
toivon paremmasta. Toivo antaa ihmiselle lahtokohdan ajatella, missé pisteessd on télld hetkella ela-

misséddn. (Raivio 2020, 30-31)

Mark Ragins (2010) on maininnut kirjassaan kolme keskeisté askelta toipumisessa. Ensimmaisessi
vaiheessa tiytyy oppia ajattelemaan ja nikemaiin tulevaisuuteen seki luoda itsellensd unelma, jota
kohti menni. Jos toivoa huomisesta ei ole, ei motivaatiota parantumiselle vilttimatta 16ydy. Toinen

askel kohti toipumista on voimaannuttaminen. Siind unelman taytyy olla tdysin itsestd ldhtdinen ja tir-



ked henkildlle itselleen. Unelma ei saa olla sidoksissa kenenk&én muun tahtoon tai haluun. Kolman-
nessa askeleessa ihmisen tulee ottaa vastuu omasta eliméstinsé. Taytyy opetella ottamaan riskeja, op-
pia, ettd virheitd tapahtuu ja ymmartéa, ettd niistd tulee oppia, jotta tietdd tehdé ensi kerralla toisin.
Téytyy uskaltaa rikkoa vanha haitallinen toimintatapa ja luoda tilalle uusi. Joka askeleen kohdalla téy-
tyy miettid, ettd unelmat toimivat jokaisen toiminnan polttoaineena ja antavat motivaatiota luoda itsel-

leen parempaa huomista. (Ragins 2010, 6-8.)

Kun henkild on saanut muodostettua itselleen unelman, jota tavoitella, siirrytdéin toipumisen seuraavan
vaiheeseen, joka on vahvistaminen. Siind mietitddn henkilon eldméssé asioita, jotka toimivat voimava-
roina ja tuovat onnistumisen tunnetta. Tdytyy myos kartoittaa elamén tuomia haasteita, joita henkild
itse haluaisi kehittid. Tarkedd on, ettd henkilo osaa itse tunnistaa omassa eldmassdén voimavarat, jotka
tukevat toipumista, mutta my0s ne asiat, jotka kuluttavat henkilén omia voimavaroja. Keskittymélla
henkilon vahvuuksiin saadaan luotua positiivista identiteettid ja sen myotd saadaan aikaiseksi positii-

vista muutosta henkilon ihmissuhteisiin. (Raivio 2020, 33.)

Henkilon identiteettid voi vahvistaa se, ettd hian hyvaksyy matkalleen mukaan vertaistukijoita. Vertais-
tuki tuki antaa ihmiselle tunteen, etté ei ole yksin asian kanssa ja tuo toivoa, ettd samankaltaisten on-

gelmien kanssa pystyy eldméén. Trio-malli on koettu olevan yksi tehokkaimmista hoitomuodosta mie-
lenterveystyOssd. Siind ammattilaisen ohjauksessa, vertainen tai kokemus asiantuntija seké toipuja itse

muodostavat ryhmén, jossa kaikki antavat tukea toisilleen. (Raivio 2020, 33.)

Vahvistumisen kautta saadaan my0s ote omasta eldmaésté ja aletaan kantaa vastuuta siitd, millaisen tu-
levaisuuden haluaa itselleen luoda. Vastuu vahvistaa toipujan identiteettid ja antaa mahdollisuuden
muodostaa uuden minékuvan. Tamé auttaa toipujaa ndkeméién itsensé kokonaisuutena, eikd pelkéstidén
sairautensa kautta. Jokaisella on mahdollisuus tuntea itsensi ihmisend, ilman oireita tai oireciden

kanssa. (Raivio 2020, 32-33)

3.2 Toipumisorientaatio mielenterveystyossi

Toipumisorientaation keskeisin perusta mielenterveystydssd on henkilon tukeminen riippumatta siité,
miké hinen psyykkisen sairautensa ldhtokohta on. Thminen tulee kohdata ja ndhda kokonaisuutena eika
vain osa-alueina. Toipumisorientaation ohjenuoran mukaan tarkoituksena on tehdé asiakas mahdolli-

simman tietoiseksi omasta sairaudestaan, opettaa keinoja selvitd niiden kanssa, luottaa asiakkaan omiin



kykyihin eldé oireiden kanssa sekd mahdollistaa asiakkaalle hinen tarvitsemansa sosiaalinen tuki. Tu-
loksien syntymiselle tdrkedd on vahvistaa ammattilaisen ja asiakkaan vilistd suhdetta. Ammattilaisen
ja asiakkaan vuorovaikutuksen tulee olla aktiivista. Ammattihenkilon apu ja tuki luovat hyvén pohjan
toipumiselle. Suunnitelmien tekeminen sekd omien voimavarojen 16ytdminen ohjatusti terveydenhuol-
lon ammattihenkildston kanssa auttavat henkildd elaméén hinelle merkityksellisempdd eldmaia ja lisad

uskallusta toteuttaa omia haaveita sekd pddmairid. (Nordling 2023, 58-65.)

Mielenterveys- ja pdihdetyOssd yhtend keskeisend arvona ja tavoitteena on asiakkaan osallisuus. Todel-
lisuudessa asiakkaan osallisuus kuitenkin toteutuu edelleen usein puutteellisesti. (Terveyden ja hyvin-
voinnin laitos 2013, 12.) Toipumisorientaation ndkdkulmasta asiakas nihdédan aktiivisena toimijana ja
hénet tunnistetaan oman toipumisenprosessin asiantuntijaksi. Asiakkaalla on oikeus luoda omannikoi-
nen eldma sairaudesta ja riippuvuuksista huolimatta. Toipuminen ndhdéén enemmén matkana kuin
padmaiirand, jonka keskiossd on kuntoutujan omat tavoitteet. Vertaistuki ja toivon olemassaolo nih-
déaan tarkeind tekijoind toipumisessa. Asiakkaan 1dheisverkosto on myos tirked voimavara kuntoutujan

taustalla. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2013, 10-11.)

3.3 Toipumisorientaatio tyoyhteisossi

Toipumisorientaation arvot vastaavat sosiaalityon arvoja. Sosiaalialalla ja toipumisorientaatiossa tyoti
ohjaavia arvoja ovat ihmisarvon kunnioittaminen, itsemaidrddmisoikeuden kunnioittaminen, oikeuden-
mukaisuus, oikeus tulla kuulluksi ja oikeus osallisuuteen. (Nordling & Rissanen 2020, 32.) Tarkastel-
taessa mielenterveyspalveluiden tuottamista toipumisorientaation mukaisesti palveluissa korostuvat
joustavuus, oikea-aikaisuus, helppo saatavuus, yksil6llisyys ja asiakkaan osallisuuden edistiminen.
Toipumisorientaation kdytto tyoyhteisossé edellyttid aktiivista palvelun kehittdmisté ja seurantaa. Pal-
veluiden tuottamisessa toipumisorientaation periaatteiden mukaisesti tulee huomioida johtamisen mer-
kitys periaatteiden toteutumisen mahdollistajana. Erityisen tarkedssd roolissa on huolehtia henkilokun-
nan ammattitaidosta, jaksamisesta ja sitoutumisesta tyohon. (Jaakkola, Martin, Nordling & Tamminen

2021, 30.)

Sosiaalihuollon asiakkaalle laaditaan sosiaalihuollon asiakaslain mukainen kuntoutus-, hoito- ja palve-
lusuunnitelma. Pddsdantond on, ettd suunnitelma laaditaan yhteistydssé asiakkaan kanssa, jos télle ei
ole ylivoimaista estettd. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2022.) Kyseistd suunnitelmaa laatiessa on

tarkedd selvittdd yksilon toipumispddoma. Toipumispddomalla pyritddn kuvaamaan yksilon kéytossa



olevia resursseja toipumiseen ja nimaé resurssit voivat olla luonteeltaan joko henkilokohtaisia tai yhtei-
sOllisid. Kyseisen pddoman mairdé voidaan selvittdd asiakkaan tekemén itsearvioinnin kautta tai hyo-

dyntdmaélld toipumispddoman mittaamiseen tarkoitettuja mittareita. (Jaakkola ym. 2021, 31.)

Toipumisorientaation periaatteiden omaksuminen edellyttdd ammattilaisilta oppimista ja kehittymista.
Menetelmén tuominen osaksi asiakasty0td voi muuttaa ja haastaa ammattilaisen omia ndkemyksid sekd
toiminta- ja ajattelutapoja merkittivilld tavalla. Tyonohjauksen kautta voidaan tukea tété tyontekijoi-
den oppimista ja muutosprosessia sekd samalla tukea heidén jaksamistaan. Sisdisen reflektion merkitys
osana tyoskentelyd on tirkedd ja tyonohjauksessa voidaan vahvistaa ja tukea tyontekijan kykya hyo-

dyntda sisdisté reflektiota omassa tydssdén. (Jaakkola ym. 2021, 33-34.)

Yhteisen arvopohjan merkitys organisaatiossa on térked perusta, jonka péille yhteiset toimintakdytén-
ndt voidaan rakentaa ja juurruttaa kun tavoitteena on hyddyntéé toipumisorientoitunutta toipumisfilo-

sofiaa. Palveluiden tuottamisessa pitdé kiinnittdé erityistd huomiota osallisuuden toteuttamiseen ja sen
edistdmiseen ja sen tulee toteutua jokaisessa vaiheessa palveluiden suunnitellusta toteutukseen ja arvi-

ointiin. (Martin & Nordling 2021, 100-101.)
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4 OPINNAYTETYON PROSESSI

Opinndytetyon tilaajana ja tutkimusprosessin kohteena toimi tehostetun palveluasumisen yksikko, joka
tuottaa ymparivuorokautista asumispalvelua mielenterveyskuntoutujille. Asumisyksikko koostuu 15
asukashuoneesta ja sen henkilokuntaan kuuluu sairaanhoitaja, sosionomi, palvelukotiapulainen ja l&hi-

hoitajia.

Yksikon toiminnan kehittdmisessé yhtend kohteena on edistda toipumisorientaation hyddyntdmista

osana kdytdnnon ty6td. Opinndytetydmme tarkoituksena oli yksikkdon tehtavin kyselyn kautta selvit-
tad ja tuoda ndkyviksi, mitd ja minkilaisia mahdollisia haasteita yksikon tyontekijat kokevat liittyvin
toipumisorientaation jalkauttamiseen osaksi kidytannon ty6td. Tarkoituksena oli my6s 10ytéa positiivi-

set ja hyviksi koetut asiat, jotka vahvistavat toipumisorientaation kaytt6d yksikossa.

4.1 Opinniytetyon tarkoitus, tavoite ja tehtivit

Opinndytetydmme tavoiteltavat tulokset keskittyvit toipumisorientaation kiytantdon viemiseen liitty-
viin vahvuuksiin sekd mahdollisiin haasteisiin. Opinndytetyon tilaajan tavoitteena on edistdi ja kehit-
tad toiminnan laatua omassa asumisyksikdssddn toipumisorientaation osalta vastaamaan niité laadulli-
sia arvoja, jotka ohjaavat asumisyksikon toimintaa. Tavoiteltavat tulokset tulevat asumisyksikon laa-
dunkehittimisesti vastaavan esihenkilon kdyttoon, ja ne antavat mahdollisuuden tehdyn selvityksen
pohjalta vahvistaa esiin nousseita positiiviseksi koettuja elementtejd kdytdnnon tyossi ja toisaalta tart-
tua niihin seikkoihin, jotka toipumisorientaation kdytintoon viemisesséd on koettu haasteellisiksi. Opin-
ndytetydmme tavoiteltavat tulokset pitdvit sisdlldéin selvityksen siitd, kuinka asumisyksikon tyontekijat
kokevat toipumisorientaation kdytdntoon viemisen tilld hetkelld ja kuinka toipumisorientaatio -koulu-

tuksesta saatuja oppeja pystytddn hyodyntimédn ohjaustydssa.
Tutkimuskysymykset olivat:

1. Mitd vahvuuksia toipumisorientaation kdytdntdon viemiseen asumisyksikossa on?

2. Mitd haasteita ohjaajat kokevat toipumisorientaation kdyttamiseen liittyvan?

4.2 Aineiston keruu
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Tutkimusotteena opinndytetydssdmme oli kvalitatiivinen eli laadullinen 1dhestymistapa, koska kysei-
selld tutkimusotteella on mahdollisuus saada laajempi ja kokonaisvaltaisempi ymmarrys selvitettdvasta
ilmidstd. Kvalitatiivisessa ldhestymistavassa ollaan kiinnostuneita selvittiméaan esiintyvéé ilmiota ko-
konaisvaltaisesti ja kohteen laadun, ominaisuuksien ja merkityksen ymmaértdminen korostuvat laadulli-

sessa lahestymistavassa (Jyviskyldn yliopisto 2021).

Aineistonhankinnan menetelmina kaytettiin kyselya. Kysely rajattiin tehtdvéksi ainoastaan kyselyyn
valitun yksikon tyontekijoille. Tehty kysely toteutettiin Webropol-ohjelman kautta ja ldhetettiin séh-
koisesti yksikon tyontekijoille 12.10.2023. Vastausaikaa kyselyyn oli varattu kaksi viikkoa ja viimei-
nen vastauspdivé ohjeistuksen mukaan kyselyssé oli 26.10.2023. Vastausaikana kyselyyn saatiin vas-
tauksia kuudelta henkil6ltid. Epavarmuustekijdné ja yhtend haasteena kyselyn onnistumiselle ndhtiin jo
valmisteluvaiheessa oletettujen vastaajien pieni médard. Huolenaiheena oli my6s mahdollisuus vastaa-
jien vihdiseen mielenkiintoon vastata heille laadittuun kyselyyn, joka voisi pienentéé vastaajaméaraa
ennestiddn. Tyon tilaajan kanssa kéytiin alustavasti keskustelua laatia kysely saman tyonantajan useam-
paan yksikkoon, mutta tdmé paddyttiin rajaamaan pois yksikon haastavan tyontekijé tilanteen vuoksi.
Aikataulullisista syisté johtuen vastausaika kyselyyn jii harmittavan lyhyeksi ja télld voi osaltaan olla

vaikutuksia saatuun vastausmééraian. Kyselyyn osallistuminen oli tyontekijdille vapaaehtoista.

Kyselylomakkeen kysymykset suunniteltiin harkitusti ja pohjautuen prosessin aluksi asetettuihin tutki-
muskysymyksiimme. Aihetta késittelevien kysymysten lisdksi kysely sisélsi perustietoja koskevia ky-
symyksid, joiden avulla tarkoitus oli selvittdd vastaajien statusta tdlld hetkelld tyoeldmissad. Koska ky-
sely on kohdennettu tiettyyn yksikkdon, ei ollut tarpeen selvittdd maantieteellistd statusta tai sitd, miten
alueelliset erot vaikuttaisivat vastaustuloksiin. Tydeldmén statuksen médrittelyyn sen sijaan kdytettiin
kysymyksié tydvuosista ja koulutustaustasta. Nédiden eroilla ajateltiin olevan vaikutusta kyselyn varsi-
naisiin tuloksiin ja niiden arviointiin. Kyselyyn valittiin kysymyksid my®0s liittyen yhteisiin arvoihin ja
sithen, miten tydntekijoiden ohjaus ja hyvinvointi on tydpaikalla koettu. Vastaajien henkilokohtaisesta
ja ammatillisesta motivaatiosta oli syyté esittdd kysymyksié, jotta voidaan kartoittaa, miten sen olemi-
nen hyvilli tasolla tai puuttuminen vaikuttaa toipumisorientaation kdyttoon omassa tydssi. Vastaajille
annettiin mahdollisuus myds kommentoida ja avata vastausvaihtoehtoaan avoimeen kenttdin. Haas-
teena vastausvaihtoehtoja asettaessa tuli huomioida se, ettei vastaaja vilttdmaittd osaa valita, jos kysy-
myksen vastaus ei hinestd ole yksiselitteinen. Kysely pidettiin tarkoituksella lyhyen ja ytimekk&ana

ja tavoitteena oli saada vastaus kaikilta kyselylomakkeen saaneelta tyontekijalta.
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4.3 Opinniytetyon eettisyys ja luotettavuus

Opinndytetyon tekemisessd on otettu huomioon hyvin tieteellisen kdytdnnon periaatteet. Keskeisim-
mét ohjaavat periaatteet ovat rehellisyys, huolellisuus, eettisesti kestiva tiedonhankinta, kunnioitus
muiden tutkijoiden tditd kohtaan, hankitun tiedon sdilyttdminen ja raportointi asetettujen vaatimusten
mukaisesti, tutkimusluvan hankkiminen ja tietosuojan huomioiminen koko prosessin ajan (Tutkimus-
eettinen neuvottelukunta 2012). Jokainen ryhménjisen sitoutui noudattamaan ndité periaatteita tyos-

kenneltdessd hyvén tieteellisen kdytdnnon periaatteiden mukaisesti.

Ryhmina sitouduimme noudattamaan tydomme tekemisessd hyvin tieteellisen kdytdnnon periaatteita.
Tehty kysely toteutettiin anonyymisti eikd vastaajan henkildllisyyttd ole mahdollista tunnistaa. Kyse-
lyyn valitut kysymykset asetettiin harkitusti siten, ettd suhteellisen pienen otannan perusteella ei voida
paételld vastaajia vastausten perusteella. Kerdtyn aineiston késittely tapahtui luottamuksellisesti ja yk-
sityisyyden suojasta huolehtien koko opinnédytetyon prosessin ajan. Keritty aineisto tuhotaan asianmu-
kaisesti opinndytetyOprosessin péitteeksi. Opinnédytetyon tiedonhankkimiseksi luodun kyselyn l&hetté-
misen yhteydessi jdtimme yhteystietomme yksikkdon saataville, mikéli kyselyssd ilmenisi sellaisia

seikkoja, joihin vastaajat haluaisivat tarkennusta.

Laadullisen tutkimuksen luotettavuutta voidaan arvioida useasta eri ndkokulmasta. Luotettavuuden ar-
viointi painottuu aineiston kerddmiseen ja sen osalta luotettavuutta tarkastellaan totuusarvon, pysyvyy-
den, neutraalisuuden ja sovellettavuuden nékokulmasta. (Tynjédld 1991.) Opinnidytetydssdmme kerédtyn
aineiston luotettavuutta lisdi se, ettd aineisto on keritty sielld, missd tutkittava ilmio esiintyy. Kyselyn
ettd vastaajat voivat tarkastella esiintyvad ilmiotd myds kriittisesti. Toisaalta kyselyn pieni vastaaja-
médrd saattaa aiheuttaa painetta vastaajissa heidédn ollessaan tietoisia, ettd kysely on toteutettu vain ky-
seisen yksityisen asumispalveluyksikon henkilokunnalle. Liséksi luotettavuutta arvioitaessa on huomi-
oitava, ettd sdhkdisesti tuotettu kysely on aina suppeampi ja suoraviivaisempi kuin kasvotusten kéyty
haastattelu tai keskustelu. Toisaalta sdhkoisesti tuotettu kysely lisdéd vapaaehtoisuuden ndkdkulmasta
vastaajien halukkuutta, koska ajan kyselyyn vastaamiseen on voinut valita itselleen parhaiten sopi-
vaksi. Opinndytetyon tuloksien luotettavuutta arvioitaessa tulee huomioida, ettei opinndytetydmme ky-
selyn tuloksia voida yleistéd, vaan niitd voidaan tulkita ja pitdd luotettavana ainoastaan selvityksen
kohteena olleessa ymparistossi selvitettdvdn ilmion osalta. Opinndytetydmme tulokset ja kerétty ai-

neisto eivit ndin ollen ole siirrettdvissa sellaisenaan toiseen ympéristoon.
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5 OPINNAYTETYON TULOKSET

Aineistonhankinnan menetelmina kéytettiin kyselyd, joka rajattiin tehtavéksi kyselyyn valittuun mie-
lenterveys- ja paihdetyon asumisyksikkoon rajattuna aikana lokakuussa 2023. Kysely ldhetettiin sdh-
koisesti Webropol-ohjelmalla. Kysely 10ytyy liitteend tdmén opinnéytetyon lopusta. (LIITE 1) Vas-
tausajan madrittimissa rajoissa saatiin kyselyyn vastauksia kuudelta tyontekijéltd. Jo kyselyyn vastan-
neiden méadristi pystymme paittelemiin, etteivit kaikki tyontekijat ole vastanneet kyselyyn. Kuutta
vastaajaa pidimme kuitenkin riittivané pieneen yksikkdon ndhden, jotta voimme tarkastella kyselyn
vastauksia. Tiedostimme jo kyselyd suunnitellessa, ettd vastaukset perustuvat jokaisen vastaajan henki-
l6kohtaiseen kokemukseen eika niité titen voida esittdd yleistettdviksi, vaan ne tulee kohdistaa ainoas-
taan kyseisen yksikon tyontekijoiden kokemuksiin. Kysely toteutettiin anonyymind sdhkdisesti, joten
sithen vastaaminen ei aiheuttanut henkisté tai fyysisté haittaa vastaajille. Kyselyssi ei kysytty mitédn
henkildkohtaisia tietoja pois lukien taustatiedot tydvuosista ja kouluttautumisesta. Néin yksittdisten
vastausten ja vastaajien tunnistaminen on vaikeaa, ellei mahdotonta, miké on tutkimusetiikan kannalta
olennaista. Kyselyssd ei myoOskddn selvitetty vastaajan koulutustaustaa, koska pienestéd vastaajaméa-

ristd johtuen tdma ei ollut mahdollista vastaajien yksityisuuden suojan vuoksi.

5.1 Opinniytetyon kyselyn vastaukset

Kyselyn aluksi kartoitimme, kuinka moni vastaaja on saanut koulutusta liittyen toipumisorientaatioon.
Viisi vastaajaa kuudesta vastasi saaneensa koulutuksen. Yksikon esihenkilon mukaan kaikki tyonteki-
jat ovat saaneet koulutuksen, mutta toisaalta kyselysté ei rajattu pois yksikossé tyoskentelevid sijaisia,
jolloin mahdollisuus vastausten eroavaisuuteen oli olemassa. Kyselyssé selvitettiin myds, onko tyoyk-
sikdssd kdytossd tyonohjausta. Kaikki kuusi vastaajaa vastasivat saavansa tyonohjausta. Tyonohjauk-
sessa tutkitaan, arvioidaan ja kehitetdéin omaa tyotd, tyon herédttdmié tunteita ja kokemuksia, omaa tyo-
roolia ja koko tydyhteison toimintaa. Tyonohjauksen hyddyntdminen edistdd uusien tydmenetelmien
kayttoonottoa. (Talentia 2023.) Yksi kysymys kyselyssé kartoitti tydsuhteen pituutta kyseisessd yksi-
kossd. Kysymykselld haluttiin selvittdd, miten tydvuodet mahdollisesti vaikuttavat siithen, milld tavalla
toipumisorientaation jalkauttaminen on koettu. Vastaajista viisi on tydskennellyt yksikossd 1-5 vuoden

ajan, ja yksi kuudesta yli viisi vuotta. Yksikddn vastaaja ei ollut tydskennellyt alle vuotta.
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Seuraavissa kysymyksissi oli tarkoituksena selvittia sitd, kokivatko tyontekijit heilld olevan riittdvasti
aikaa ja kdytOssd olevia resursseja toteuttaa toipumisorientaatiota omassa tydssién kaytdnnossd. Vas-
taajista viisi koki tydssdén olevan riittdvésti aikaa ja resursseja toteuttaa toipumisorientaatiota. Yhden

vastaajan kokemus oli pdinvastainen.

Kysymys siitd, onko vastaajien tyoyksikossd yhteinen ndkemys tyotd ohjaavista arvoista ja tyon teke-
misen kédytdnndistd, aiheutti vastaajissa hajontaa. Neljd kuudesta valitsi myonteisen vaihtoehdon, kun
yksi kuudesta valitsi kielteisesti. Yksi vastaajista valitsi kolmannen vaihtoehdon, joka oli ‘en osaa sa-
noa’. Kysymyksen hajonta herétti meissd kysymyksen, miten kysymyksen olisi voinut muotoilla toisin,
jotta olisimme saaneet selville, mistd hajonta johtuu. Onko kyseessd ammattieettiset arvot vai tydyksi-
kossd korostetut ja tyotd ohjaavat arvot ja periaatteet. My0s se, ovatko kaksi vastaajaa tarkoittaneet
tyotd ohjaavia arvoja vai tyon tekemisen kiytantdjd, olisi ollut merkityksellistd selvittdd. Vastausten

jélkeen valintaansa olisi voinut avata, mutta kukaan vastaajista ei ollut néin tehnyt.

Kyselyssa selvitettiin myos tyontekijoiden kokemusta esihenkilon tuesta toipumisorientaation toteutta-
misessa. Kysymyksen tavoitteena oli selvittdd, kokevatko tyontekijét saavansa riittdvisti tukea toteut-
taa toipumisorientaatiota omassa tydssdan. Esihenkilo vastaa oman tydyksikkonsé tydhyvinvoinnista ja
tyoturvallisuudesta. Esihenkilo on myds tydpaikan tirkein toimija suhteessa kédytettyihin toimintamal-
leihin ja kéytintojen toteuttamiseen. Esihenkilon tehtdvdnd on myds taata ja varmistaa jokaiselle tyon-
tekijdlle riittdva perehdytys ja ohjaus seki tutustuttaa jokainen myos muutosten keskelld uusiin kdytin-
teisiin ja toimintatapoihin. Esihenkilon rooli ja vastuu on siis merkittdvé osa toipumisorientaation kiy-
tantoon viemisen prosessissa. (Tyoterveyslaitos 2023.) Vastaajista viisi koki saavansa riittdvisti tukea
omaan ty6honsé ja toipumisorientaation kiytdntdon viemisessd. Yksi vastaajista ei osannut sanoa, ko-

keeko saavansa riittdavisti tukea vai ei.

Seuraavassa kysymyksessé kartoitettiin tyontekijoiden motivaatiota hyddyntdd toipumisorientaatiota
osana omaa tyotd. Puolet vastaajista sanoi olevansa motivoituneita kdyttiméain toipumisorientaatiota
omassa ty0ssdin, ja puolet vastasi, ettei osaa sanoa. Liséksi yksi vastaajista oli perustellut vastaustaan,

ettd on motivoitunut vaihtelevasti ja valilla.

Kysyttdessd asiakkaan osallisuuden huomioimisesta tydyksikdssé oli kysymyksen tarkoituksena heri-
telld vastaajia pohtimaan omin sanoin sitd, miten osallisuus on huomioitu heidén omassa tydssién ja
miten he sen itse pystyvit huomioimaan. Tdhdn kysymykseen oli jattdnyt yksi vastaajista vastaamatta.

Esiin nousi useammassa vastauksessa se, ettd yksikossd asiakkailla on mahdollisuus vaikuttaa paivien
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suunnitteluun ja sisdltoon. Kaksi vastaajaa nosti esiin sen, ettd asiakkaat voivat halutessaan olla mu-
kana tekemadssé kirjauksia, jolloin he saavat itse kertoa pdivén kulusta. Yksi vastaajista nosti esiin itse-
médrddmisoikeuden osana sitd, milld tavoin osallisuus on otettu huomioon. Yksi vastaajista kertoi, ettd
asiakkaat saavat myo0s olla itse vaikuttamassa omiin tavoitteisiinsa. Vastauksista kily myds ilmi, ettid

omatoimisuuteen ja yrittimiseen kannustetaan ja ylldpidetéédn asiakkaiden vahvuuksia.

Kyselyn loppuosassa keskityttiin toipumisorientaation mahdollisuuksiin, haasteisiin ja toipumisorien-
taation kdyton kehittimiseen. Kysyttdessd, minkilaisia mahdollisuuksia vastaaja koki liittyvén toipu-
misorientaatio kiyttoon, saimme vain kolmen vastaajan kommentit, eli puolet jétti vastaamatta. Yhden
vastaajan mukaan asiakkaan &éni tulee kuuluvaksi toipumisorientaation myotd. Yksi vastaajista oli sitd
mieltd, ettd ei tiedd, mitd mahdollisuuksia toipumisorientaation kéytdssd on. Vastauksissa tuli esiin
myos se, ettd asiakkaat saadaan motivoitua ottamaan vastuuta oman nédkdisestd eldmastd toipumis-
orientaation myd&td. Toipumisorientaation kdyton haasteista kysyttdesséd nelja kuudesta vastaajasta jatti
vastaamatta kysymykseen, mutta kahden vastanneen mukaan suurin haaste on asiakkaan oma kiinnos-
tus ja motivaatio omaa kuntoutumistaan kohtaan. Toipumisorientaation yksi haaste muodostuukin yk-
silollisistd eroista. Yksi tapa toimia ei toimi kaikille, ja toipumisorientaation soveltaminen kaikille ei
vélttimattd onnistu johtuen jokaisen yksilon taustasta, tarpeista, kokemuksista ja voimavaroista. Onkin
tarkedd, ettd toipumisorientaation kdyton mahdollisuuksien rinnalla tarkastellaan aina mahdollisia

haasteita, jolloin menetelmdi voidaan toteuttaa oikea-aikaisesti ja saada siitd asiakkaalle suurin hyoty.

Vastaajilta kysyttiin, miten he kehittiisivét toipumisorientaation kdyttod tydyhteisossi. Kysymyksen
tavoitteena oli saada vastaajia pohtimaan kehityskohteita, mutta vastaajalle annettiin vapaus valita, tar-
kasteleeko kehittdmisen kohteita mahdollisuuksien vai haasteiden kautta. Kysymykseen vastasi kaksi
kuudesta vastaajasta. Toinen vastaajista kertoi yksiselitteisesti sen, ettd toipumisorientaation kehitta-
miseksi tulisi kaikkien tyontekijoiden olla mukana sité toteuttamassa. Toinen vastaaja avasi enemmén
sitd, miksi kokee haasteelliseksi toipumisorientaation kéyton. Vastaajan mukaan perushoidolliset tyo-
tehtévit ovat lisddntyneet paljon, eikd aikaa jaa riittdvésti pakollisten arjen rutiinien liséksi. Vastaajan

mukaan aikaa on liian véhéin yhden asiakkaan kanssa.

Viimeisend kysymyksend oli vapaamuotoinen kysymys siitd, haluaako vastaaja vield sanoa jotain ai-
heeseen liittyvdd mika ei ole vield noussut esille. Jitimme tilaa kommentille, jos emme olisi osanneet
kysyd oikeanlaista kysymystd, tai jos vastaajat olisivat halunneet lisitd vield jotain sellaista, mita

emme ole osanneet ottaa huomioon. Vastaajista vain yksi jitti kommentin, jossa totesi, ettei yksikon
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asiakaskunta koostu tdlld hetkelld sellaisista asiakkaista, joiden kanssa toipumisorientaatio olisi otol-

lista toteuttaa.
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6 OPINNAYTETYON JOHTOPAATOKSET

Kysely kohdistui verrattain pieneen yksikkoon ja vastaajaméérd kyselyssé oli ndin ollen pieni. Vastaa-
jien yksityisyyden suojan vuoksi kyselyssé ei eroteltu vastaajan koulutustaustaa ja néin ollen kyselyn
perusteella ei voida havaita eri koulutustaustan vaikutuksia vastauksiin. Suurin osa vastaajista oli tyos-
kennellyt nykyisessa tyOssddn yhdestd viiteen vuoteen, joten tydskentelyn keston perusteella ei voida

myoOskddn nidhda olevan suuria vaikutuksia vastauksiin.

Positiivisina asioina kyselystd nousi esille, ettd suurin osa vastaajista oli saanut koulutusta koskien toi-
pumisorientaatiota. Yksikossd on siis panostettu tyontekijoiden kouluttautumiseen ja hyddynnetty kou-
lutusta osana toipumisorientaation jalkauttamista osaksi kdytdnnon tyotd. Koulutuksen tarkempaa si-
saltod ei kyselyssd kuitenkaan ole selvitetty. Myds esihenkildltd saatua tukea pidettiin suurimmaksi
osaksi riittdvind, ja vain yksi vastaajista ei osannut sanoa, kokeeko saavansa riittdvéasti tukea esihenki-
161téédn toipumisorientaation toteuttamiseen omassa tyossdin. Vastauksien perusteella esihenkiloltd
saatu tuki voidaan ndhdd myonteisena tekijand ja voimavarana toipumisorientaation kaytintoon viemi-
sessd. Kolmantena myonteisend asiana kyselyn perusteella havaittiin, ettd tyontekijéat kokevat péédsééan-
toisesti heilld olevan riittdvésti aikaa ja my0s resursseja toteuttaa toipumisorientaatiota omassa tyos-
sddn. Ainoastaan yhdelld vastaajalla oli pidinvastainen nikemys asiasta. Positiivisesti esiin nousseiden
asioiden pohjalta voidaan ajatella, ettd tyonantaja on pyrkinyt omalla toiminnallaan luomaan edellytyk-

set ldhted jalkauttamaan uutta toimintatapaa yksikon arkeen.

Sosiaali- ja terveysalalla on teetetty useita tutkimuksia liittyen tyontekijéiden kokemuksiin toteuttaa
omaa tyotddn, kuten esimerkiksi korkeakoulutettujen ammattijérjestd Talentian jasenkysely syksyltd
2022, jonka mukaan useimmiten paéllimmaiseksi haasteeksi esiin nousee kiire (68 %) ja kiireesti joh-
tuva kokemus siitd, ettd henkilostd voi joutua tekemédn tyotddan ammattietiikkansa vastaisesti. Muita
esiin nousevia haasteita ja ongelmakohtia ovat asiakkaiden liian suuri mééra ja riittdméton aika (55 %)

ja huono johtaminen (41 %). (Talentia 2022.)

Kyselyssé kartoitettiin myds, miten tydyksikossd on otettu huomioon asiakkaan osallisuus. Vastauk-
sissa esiin nousi asiakkaiden mahdollisuus osallistua kirjausten tekemiseen, asiakkaiden vaikutusmah-
dollisuudet péivin siséltoon, viriketoiminnan suunnitteluun ja omiin tavoitteisiin sekd asiakkaiden
osallistaminen arjen toimintoihin. Kyselyssi osallisuutta kartoitettiin avoimella kysymykselld. Osalli-

suuden toteutumisen osalta jatkossa voisi selvittdd, miten asiakkaan osallisuus toteutuu hoito- palvelu
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ja kuntoutussuunnitelman laatimisessa. Liséksi voisi selvittdd, miten suunnitelmaan laadittujen tavoit-
teiden toteutumista yksikossé seurataan ja minkaélaisilla keinoilla tavoitteet pyritdén saavuttamaan.

Hyddynnetdénko toipumisorientaation periaatteita systemaattisesti asiakkaan kanssa tydskenneltiessi?

Tyonohjauksen kattavuus kyselyn kohteena olevassa yksikdssé oli erinomainen ja kaikki vastaajat vas-
tasivat, ettd tyoyksikossd on kdytossd tyonohjaus. Tétd voidaan luonnollisesti pitdd hyvina tuloksena.
Kyselyssé ei kuitenkaan tarkemmin selvitetty tydnohjauksessa késiteltdvia sisdltojd tarkemmin. On to-
dettu, ettd toipumisorientaation periaatteiden omaksuminen vaatii myds tyontekijoiltd oppimista ja it-
sensd kehittamistd seki ettd sen kdytdntdon ottaminen voi haastaa tyontekijan omia nakemyksid, toi-
minta- ja ajattelutapoja (Jaakkola ym. 2021, 33—34). Tyonohjaus tarjoaa yksikon tyontekijoille tirkedn
mahdollisuuden reflektoida niin omia kuin yksikon yhteisid tyoskentelytapoja samoin kuin esiin nous-
seita tunteita ja ajatuksia. Kyselyssd yhtend merkittavéni tekijdnd esiin nousivat motivaatiotekijat.
Puolet kysymykseen vastanneista tyontekijoistd eivédt osanneet sanoa ovatko he motivoituneita hyo-

dyntdméén toipumisorientaatiota tyossdan.

Motivaation puute tai sen vaihtelu voidaan ndhdé yhtend ongelmatekijénd, kun mietitdén, miten toipu-
misorientaation kiyttod yksikdssi voitaisiin edistdd. Pohdimme, ettd tyonohjaus tarjoaa tilaisuuden
kiyda keskustelua myds motivaatiosta ja/tai sen puuttumisesta. Mitkd tekijét motivoivat tyontekijoita?
Mistd tyon merkityksellisyys tyontekijoille syntyy? Mikéd merkitys asiakkaan omilla tavoitteilla ja toi-
veilla kuntoutumisen suhteen on tyontekijoille? Motivaation osalta kyselyssd sanallisesti nousi esiin
myOs motivaation vaihteleminen. Vastauksista ei voida kuitenkaan paitelld, miten motivaation vaihte-

leminen nayttiytyy kyselyn vastauksissa.

Toipumisorientaation kdyton mahdollisuuksista kysyttidessd vastauksia saatiin vain puolelta koko kyse-
lyyn vastanneista henkildistd. Yksi vastaajista nosti esiin yhtend mahdollisuutena asiakkaan &énen saa-
miseksi kuuluviin. Esiin nostettiin myds mahdollisuus motivoida asiakkaita kidyttdméén omia vah-
vuuksiaan ja ottamaan vastuuta myds oman nédkdisestd eldmastd. Kaikki vastanneista eivét osanneet
sanoa, mitd mahdollisuuksia ndkevét toipumisorientaation kayttoon liittyvdn. Vastauksien perusteella
kaksi tyontekijdd kuudesta ilmaisi ndkevénsé positiivisia mahdollisuuksia toipumisorientaation kdyton
mahdollisuuksista ja yksi vastanneista ei osannut sanoa. Puolet kyselyyn vastanneista jétti vastaamatta

kokonaan kyseiseen kysymykseen.
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Kyseinen kysymys oli avoin kysymys ja tiltd osin voidaan pohtia, olisiko kysymyksen yhteydessa ol-
lut syyté olla vastausvaihtoehdot ja tarkennus siitd, ndkeekd tyontekijé ylipadtdéin mahdollisuuksia toi-
pumisorientaation kidytdssi osana tyOskentelyi. Tdtd ei voida nyt kysymyksen asettelun ja vastausten
perusteella luotettavasti todentaa. Pohdittavaksi jid, vaikuttaako kyselysséd havaittu tyontekijoiden mo-
tivaation puute osaltaan sithen, ndhddanko toipumisorientaation kéytostd ylipadtiaén olevan positiivisia
mahdollisuuksia. Toisaalta asiaa voidaan 1dhestyd myo0s tietoperustan ja koulutuksen kautta. Onko yk-

sikdn tyontekijoilld tietoa ja ymmarrystd toipumisorientaation tarjoamista mahdollisuuksista?

Kyselyssé haastavana kohtana esiin nousi myds vastausméérin osalta kysymys “Mitd haasteita koet
toipumisorientaation kdytdssd?”, johon saatiin ainoastaan kolme vastausta. Haasteiksi vastauksissa
néhtiin asiakkaiden oma motivaatio ja asiakkaiden mielenkiinnon véhyys omaa kuntoutumista koh-
taan. Kysymyksen perusteella ei kuitenkaan voida paitelld, ettd vastaamatta jéitténeet olisivat sitéd
mieltd, ettd toipumisorientaatio kdyttoon ei koettaisi liittyvan haasteita. Tadma olisi pitdnyt selvittda
erilliselld kysymykselld valmiiden vastausvaihtoehtojen kautta. Toki tilldinkin vastaajalla olisi ollut
mahdollisuus jattdd vastaamatta esitettyyn kysymykseen. Saaduissa kahdessa vastauksessa nousi kui-
tenkin esille asiakkaan motivaatio ja mielenkiinnon vihyys omaa kuntoutumista kohtaan. Tdmén poh-
jalta jiimme miettimain, miten yksikossd on otettu asiakkaat mukaan toipumisorientaation kéyton ke-
hittdmiseen. Onko asiakkaita ja omaisia tiedotettu koskien toipumisorientaatiota ja otettu heitd mukaan

toiminnan kehittimiseen?

Yhtend huomioon otettavana asiana kyselystd nousee esille tydyksikon yhteinen nikemys tyotd ohjaa-
vista arvoista ja tyon tekemisen kiytannoistd. Neljd kuudesta vastaajasta koki timén toteutuvan, yksi ei
osannut sanoa ja yksi vastaaja oli sitd mieltd, ettd ndin ei ole. Vastauksista ei voida erottaa, nihtiinko
ongelman olevan arvoissa vai tyontekemisen kdytdnnoissd. Vastauksien perusteella ndyttid silté, ettd
tyoyksikossé olisi hyva selkeyttdd ja kdyda lavitse yhteiset arvot. TyOntekemisen kéytéinteistd ja peli-
sadnnodistd on myds hyvé sopia selkedsti ja kdsitelld niitd tarpeen mukaan tyonohjauksessa. Téssd yh-
teydessd voidaan my0s miettid ja kdyda keskustelua siitd, minkélaiset kdytinteet tukevat toipumis-

orientaation toteutumista osana kdytinnon tyota.

Kyselyssé kartoitettiin myds avoimella kysymykselld tyontekijoiden ndkemysta siitd, miten he kehit-
taisivit toipumisorientaation kayttod yksikossd. Vastauksia kysymykseen saatiin kolme. Vastauksissa
nousi esiin, ettd toiveena oli saada kaikki mukaan kehittiméan toipumisorientaation kdyttod yksikossé,
osa el osannut sanoa miten kehittéisivit toipumisorientaation kayttod, ja toisaalta koettiin, ettd asukas

aikaa tarvittaisiin nykyistd enemmin perushoidon lisddnnyttyé paljon. Kuten erds vastaaja kyselyssa
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toteaa, olisi tirkedd, ettd kaikki olisivat mukana kehittdméassa toimintaa. Tdmén osalta haluamme nos-
taa esille my0s asiakkaiden, omaisten ja eri yhteistyd tahojen merkityksen toiminnan kehittdmisessé
toipumisorientaatiota koskien. Yhdessd vastauksessa nostettiin esille my0s resursseja. Yleisesti kyse-
lyssé kuitenkin koettiin ajan riittdvyyden ja resurssien olevan hyvilla tasolla. Pohdimme, koetaanko
toipumisorientaation hyddyntdmisen olevan ajallisesti haastavaa ja paljon aikaa vievéa vai ndhdaanko

sitd voivan toteuttaa osaltaan osana arkea pienilli teoilla.

Viimeinen kysymys kyselyssé oli avoin kysymys, jossa kysyttiin, onko vield jotain mitd vastaaja halu-
aisi sanoa. Tdhén saatiin vastauksia kaksi. Toinen vastaaja ei osannut sanoa, olisiko jotain, miti haluaa
vield sanoa, ja toinen vastaajista nosti esille, ettd yksikon asiakaskunta ei ehké télld hetkelld ole kovin-
kaan otollinen ajatellen toipumisorientaation toteuttamista. Vastauksien pohjalta haluamme nostaa
esille ylempina esiin nostetun ajatuksen siitd, ettd toipuminen on matka eiké niink&én tirkeda ole paa-
médrd. Tdméan pohjalta yksikossé voitaisiin yhteisesti miettid, miten toipumisorientaatiota voidaan toi-

minnassa hyddyntda niin, ettd se vastaa asiakkaiden tarpeisiin.
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7 POHDINTA

Tédmin tyon tekeminen alkoi ryhméin muodostamisesta ja padtoksestd alkaa tekemién tyotd yhdessa.
Paitos lahted tyostdméén projektia yhdessd ryhmaénd tehtiin kevéttalvesta 2023. Aiheen valinta ja tyon-
tilaaja oli selvilld kevitlukukauden loppupuolella. Kesén aikana tydstimme opinnéytetyon suunnitel-
maa, mutta emme uskaltaneet aloittaa varsinaisen tyon kirjoittamista ennen opinnidytetydmme suunni-
telman hyviksymistd. Varsinaista tyotd padsimme aloittamaan elo-syyskuun taitteessa 2023. Tavoit-
teeksi oli mairitelty yhteiselld paatokselld, ettd tyd olisi valmis vuoden 2023 loppuun mennessé, jotta

osan ryhmidmme jdsenistd olisi mahdollista valmistua.

Keskustelimme ryhménd sopivan aihealueen valitsemisesta ja mahdollisista tyon tilaajista. Opinnéyte-
tyon alkutaipaleella haasteeksi osoittautui 16ytid sopiva tydeldmén kumppani, tyon tilaaja ja sen myoté
aihe tyollemme. Sopivan aiheen ja tydeldmén kumppanin 1dytymiseen kului aikaa sen verran, etti ti-
laajan 10ydyttyé oli aikataulu tyon valmiiksi saattamiseksi jo hyvinkin tiukka. T#sti seurasi haasteita
tyon teoreettisen tietopohjan kirjoittamiseen ja kyselyn saamiseksi riittdvén ajoissa eteenpdin léhetetté-
viéksi, jotta ehtisimme myos purkaa ja analysoida saamamme vastaukset ajoissa. Yhtend huolenaiheena
tyota tehdessd oli myds kyselyn kohde yksikon pieni henkilostoméérd. Alustavasti kysely oli ajateltu
tehdd kahdelle saman tyonantajan asumisyksikolle, mutta ndisté toinen rajautui pois heti tyon tekemi-
sen alkumetreilld. Paatoksen taustalla jattad toinen yksikko kyselyn ulkopuolelle vaikutti yksikon haas-

tava henkilostotilanne tyontekijoiden vaihtuvuuden ja koulutuksen puutteen vuoksi.

Aikataulun asettamien haasteiden vuoksi tirked osa ryhmén toimintaa oli my0s sujuva yhteistyo ryh-
ménjdsenten kesken. Yhteisen ajan 10ytdminen oli vililld haastava ja téstd aiheutui osittain haasteita
tyon edistymiselle. Yhteisten keskustelujen ja ajatusten jakamisen kautta padsimme kuitenkin aina
eteenpdin ja saimme avattua mielessimme olleita solmuja tyon etenemiseksi. Tiukasta aikataulusta ja
haasteita huolimatta saimme kuitenkin mielestimme koottua yhteen, sivullisesti melko lyhyen, mutta
laadullisesti kompaktin lopputuloksen. Tiedon 16ytdminen toipumisorientaatiosta oli haastavaa. Suo-
menkielistd materiaalia aiheesta oli melko niukasti tarjolla ja saatavilla oleva materiaali seka kirjalli-

suus oli usein hyvin pitkélti samojen henkildiden kirjoittamia.

Opinndytetydomme alussa ei meilld ryhménjdsenilld ollut kovinkaan paljon késitystd siitd, miké toipu-

misorientaatio on ja kuinka sitd hyddynnetidn asukastydssd. Sekin loi tietynlaisen haasteen, kun jou-
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duimme aloittamaan tyon tietopohjan kartoittamisen véhiisilld pohjatiedoilla. Tyon tekeminen ja ete-
neminen olisi varmasti ollut helpompaa, jos pohjatietoutta aiheesta olisi ollut enemmén. Opinnéyte-
tyon aluksi perehdyimme yhdessd aiheeseen, jotta saimme sisdistettyd itsellemme aiheen keskeiset ka-
sitteet. TyOn tilaaja halusi meidén selvittdvin, mitd mahdollisia haasteita henkilokunnalla on jalkauttaa
toipumisorientaatiota kdytdnnon ty6hon. Samalla oli tarkoituksena myos selvittdd ne positiiviset ja hy-
viksi koetut asiat, jotka vahvistavat toipumisorientaation kiytt6d opinndytetyon tilaajan asumispalve-

luyksikossa.

Valitsimme tyon pohja menetelmaiksi laadullisen eli kvalitatiivisen l&hestymistavan, koska katsoimme
sen parhaimmaksi menetelméksi ymmaértii ja saada laajempi, kokonaisvaltainen ymmérrys selvitetté-
véstd asiasta. Laadullinen 1dhestymistapa osaltaan mahdollistaa avointen kysymyksien kayttdmisen ky-
selyssd. Ndin jalkikdteen mietittynd aineiston keruun olisi voinut suorittaa kyselyn sijaista myods mah-
dollisena haastatteluna tai learning cafe -menetelmalld. Nyt saavutettu aineisto jdi mielestimme osin
puutteelliseksi ja pohdimme, olisiko toisenlainen ldhestymistapa tuottanut enemmin aineistoa ja tietoa

selvityksen kohteena olevasta ilmiosta.

Kyselyssdmme oli kaksitoista kysymystd, joista viisi kohtaa oli avoimia kysymyksid, jotka puolestaan
antoivat mahdollisuuden vastaajalle vastata kysymykseen omin sanoin. Avointen kysymyksien osalta
vastausprosentti jai kutenkin suljettuja kysymyksid pienemmaksi. Tdma voi johtua monesta syysté ja
osaltaan sai meidat tyOntekijoind miettimién, olisiko ilmidn selvittimiseksi ollut tarkoituksenmukai-
sempaa valita toisenlainen aineistonkeruu menetelmé. Pohdimme myos, miksi vastaajamééri kysy-
myksien vélilld vaihteli ja jdi osassa kysymyksid vdhdiseksi. Vastausten vihdinen miéra heréttia aja-
tuksen siitd, onko yksikdssa riittdvisti puntaroitu mahdollisuuksia ja haasteita toipumisorientaation

kayttoon liittyen vai johtuuko vastausten vihyys kiinnostuksesta menetelméad kohtaan.

Tavoitteena oli tuottaa kyselyn tilanneelle toimijalle eettisesti ja luotettavasti tuotettua tietoa siitd, min-
kilaisia vahvuuksia ja haasteita toipumisorientaation kdytantdon viemiseen nihtiin yksikossa liittyvén.
Saavutettujen tavoitteiden pohjalta tyontilaajalla on halutessaan mahdollisuus hyddyntiéd opinndyte-
tyon tuloksia osana asumisyksikon toiminnan kehittdmistd toipumisorientaation perusteiden mu-
kaiseksi. Vastaajamiird kyselyssé oli pieni, mutta toisaalta yksikon tyontekijdmadraan suhteutettuna
kuitenkin riittdva, jotta kyselystd voidaan tehda yksikon tilannetta koskevia johtopédételmid. Vastaajat
eivdt kuitenkaan vastanneet kaikkiin kyselyssé esitettyihin kysymyksiin, joten osassa kysymyksid tima

pienensi saatuja vastausmairid entisestdén. Vastauksia analysoitaessa tiedostimme, ettd tyon tekemisen
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kaytannot voivat vaihdella suurestikin riippuen esimerkiksi ohjaajan ja asiakkaan keskindisestd kemi-

asta, tilannesidonnaisuudesta ja siitd, milld tavoin henkildstd on saanut perehdytysti ja koulutusta.

Tiedon hakuna hyddynsimme kirjallisuutta, artikkeleita, sekd aiheesta julkaistuja aineistoja. TyOnteki-
joille tehdyn kyselyn kautta saimme keréttyd analysoitavaa aineistoa yksikon sisdisestd toiminnasta.
Tiedonhaun osalta haasteena oli jo aiemmin todettu suomenkielisen saatavilla olevan tiedon vihyys.
Jélkikateen tarkasteltaessa opinndytetyon saavutettuja tuloksia voidaan tavoitteiden todeta tiyttyneen
vain osittain. Kyselyn pohjalta l6ydettiin kuitenkin asioita, jotka tyontilaaja voi hyddyntdd toiminnan

kehittdmiseen.
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Ohjaajien kokemuksia toipumisorientaatiosta osana mielenterveys-
ja paihdetyota

Opiskelemme Centria -ammattikorkeakoulussa sosionomin tutkintoon johtavassa koulutuksessa. Selvitamme opinnaytetyonamme
ohjaajien kokemuksia toipumisorientaatiosta osana mielenterveys- ja paihdetyota. Tarkoituksenamme on tutkimuksellisin keinoin selvittaa
minkalaisia mahdollisia haasteita, vahvuuksia ja ongelmia toipumisorientaation kayttoon liittyen Attendo Oy Sabinantuvan ohjaajat
kokevat. Tutkimuksen avulla voidaan kehittaa toipumisorientaation hyodyntamista tyéssanne.

Osallistuminen kyselyyn on vapaaehtoista ja luottamuksellista. Antamanne vastaukset kasitellaan nimettémana ja taysin anonyymisti,
eika kenenkaan vastaajan tiedot paljastu tuloksissa. Kyselyyn vastaamiseen on kaksi viikkoa aikaa.

Vastausvaihtoehtojen kohdalle voitte halutessanne avata vastaustanne sille varattuun kenttaan.

Ystavallisesti,
lida Vahasoyrinki, Hanna Lokkila ja Johanna Saunamaki

Oletko osallistunut toipumisorientaatio - koulutukseen?

() Ky
O En

Onko tyoyhteisdssanne kaytossa tydnohjausta?

) Kyia
QOeEi

Kauanko olet tydskennellyt nykyisessa tydssasi?

O alle 1 vuoden
O 1-5 vuotta
O yli 5 vuotta

Koetko sinulla olevan riittavasti aikaa ja resursseja toteuttaa toipumisorientaatiota omassa tydssasi?

() Kyia
Qe

Onko tyoyksikéssanne yhteinen nakemys tyéta ohjaavista arvoista ja tyon tekemisen kaytannoista?

QL



OL:

Onko tyoyksikdssanne yhteinen nakemys tyota ohjaavista arvoista ja tyon tekemisen kaytannoista?

O kyna
oF

O En osaa sanoa

Koetko saavasi riittavasti tukea esihenkilolta toipumisorientaation toteuttamisesssa omassa tyossasi?
O kyna
Qs

O En osaa sanoa

Oletko motivoinut hyddyntamaan toipumisorientaatiota omassa tyossasi?
O kyna
Os

O En osaa sanoa

Miten tyoyksikossanne on otettu huomioon asiakkaan osallisuus?

Mita mahdollisuuksia koet toipumisorientaation kaytéssa?

Mita haasteita koet toipumisorientaation kaytossa?
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Mita haasteita koet toipumisorientaation kaytéssa?

Miten kehittaisit toipumisorientaation kayttéa yksikéssanne?

Olisiko jotain muuta aiheeseen liittyen, mita haluaisit sanoa?




