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Referat

Klausul

Nyckelord

Den 6kade efterfragan pa mentalvardstjanster for unga och de ékade dédsfallen pa grund
av substansmissbruk lyfter fram fragor om socialvardens méjligheter och férmaga att
stddja unga. Socialvarden har flera valbeprévade metoder som utgar fran bemotande av
unga. Ett lyckat bemoétande kannetecknas av att en ung person blir hérd och far en
kansla av att bli forstadd, féormaga att paverka utformningen av stodet och mdjlighet att fa
nya perspektiv i svara situationer. Socialvardens arbetsmetoder anvands dock delvis
slumpmassigt och inkonsekvent. Valet, tillampningen, administrationen och ett effektivt
utnyttjande av metoder skulle underlattas av riksomfattande samordning. Bemd&tandet av
unga pa ett évergripande satt och behandlingen av olika problem som ar inlindade i
varandra forutsatter ett battre samarbete inom socialvarden genom att till exempel
koncentrera tjansterna till ett fysiskt stalle. Kommunernas och organisationernas tjanster
kan organiseras sa att de bildar en fungerande arbetsférdelning i stodet for unga. Det
finns stora brister i samarbetet mellan socialvarden och halsovarden, och de kan
atgardas bland annat genom att inratta direkta kontaktkanaler och forbattra
samordningen av natverkandet i bade fysiska och digitala miljéer. | servicen fér unga
galler det ocksa att beakta serviceformer med lag troskel som bor forstas i en vid
bemarkelse och bedémas tjanstespecifikt.

Den har publikation ar en del i genomférandet av statsradets utrednings- och
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paihdetydn menetelmia, paihdetydn ja vankeuden valisia yhteyksia ja psykososiaa-
lista toimintakykya.

Janne Takala (VTM) toimii koordinaattorina A-klinikkasaation Lasinen lapsuus

-tydssd. Han valmistelee vaitdskirjaa kodin alkoholiongelmista haittoja kokeneiden
henkildiden palvelukokemuksista ja parjaamisen kehittymisesta.
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Alix Helfer (YTM) toimii tutkijana Nuorisotutkimusseurassa, raporttia laatiessa A-klinik-
kasaatiolla. Hanelld on kokemusta paihdepalvelujen seka psykososiaalisen toiminta-
kyvyn tutkimisesta.

Susanna Jurvanen (FM) toimii tutkijana Nuorisotutkimusseurassa. Han on tutkinut
my0s nuorten sosiaalista osallisuutta, heidan vapaa-aikaansa kaupunkitilassa ja nuo-
risotyota.

Riku Laine (VTM) toimii vaitdskirjatutkijana Helsingin yliopistolla, raporttia laatiessa ti-
lastotutkijana Nuorisotutkimusseurassa. Hanella on kokemusta paihdehoidon, mielen-
terveysongelmien ja nuorten ndkemysten tutkimisesta.

Meri Larivaara (LT, terveydenhuollon erikoisladkari, FM) toimii aikuisten ja tyéeldman
mielenterveyskokonaisuuden johtajana MIELI Suomen Mielenterveys ry:ssa. Hanella
on pitkdaikaista kokemusta eri-ikaisten mielenterveyden edistdmisesta, ja han on
tydskennellyt nuorisopsykiatrisessa erikoissairaanhoidossa, nuorten paihdepalve-
luissa ja kouluterveydenhuollossa.

Leena Suurpaa (VTT, nuorisotutkimuksen dosentti) toimii Nuorten turvatalotoiminnan
johtajana Suomen Punaisessa Ristissa. Han on toiminut pitkdan tieteen ja kansalais-
toiminnan risteyksessa, josta kasin hanelle on karttunut monitieteista ja -kenttaista ko-
kemusta nuorista sekd heitd koskevista palveluista, politiikasta ja kansalaistoimin-
nasta.

Kiitokset

Erityisen lampimat kiitokset kaikille niille rohkeille ja sisukkaille nuorille, jotka kuvasi-
vat tutkijoille elamantilanteitaan ja kertoivat omakohtaisista kokemuksistaan palve-
luista. Olemme tehneet parhaamme valittddksemme erilaisia epakohtia ja toisaalta hy-
vaksi koettuja toimintatapoja eteenpain. Lisaksi kiitAmme Sekasin Kollektiivia yhteis-
tydsta ja luvasta saada kayttaa Sekasin-chat-keskusteluja tutkimuksen aineistona.
Suuret kiitokset kaikille niille nuorille ja Sekasin-chatissa paivystaneille, jotka ovat an-
taneet meille luvan tutkia noita keskusteluja!

Taman raportin toteutuksessa on hyddynnetty laajasti asiantuntijatietoa. Haluamme
kiittda tutkimuksen asiantuntevaa ohjausryhmaa ja sen puheenjohtajaa Riina-Maria
Leskelda hyvasta yhteistydsta. Hankkeen aikana asiantuntijoita on kerdantynyt pohti-
maan tutkimusteemaamme liittyvia ajankohtaisia kysymyksia useammassa eri yhtey-
dessa. Kiitos osallistujille arvokkaasta tilannetiedosta ja kannanotoista! Haluamme
esittaa kiitoksemme neljalle tutkimuspaikkakunnalle tutkimusluvista ja osallistumisesta
aineiston tuottamiseen. Kiitokset kuuluvat kaupungeille ja kunnille, mukaan Iahteneille
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jarjestoille seka erityisesti niille tydntekijoille, jotka ovat antaneet valjastaa asiantunte-
muksensa tutkimustiedoksi tutkimushaastattelujen kautta. Lisaksi kiitamme Anu Gret-
schelia, Annastiina Makista ja harjoittelija Aino Peltosta heidan avustaan hankkeelle
seka Elena Havukaista kustannustoimituksesta.
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ESIPUHE

Kasilla oleva selvitys linkittyy moneen ajankohtaiseen aiheeseen. Nuorten mielenter-
veys- ja paihdeongelmat ovat laajasti huolta herattavia ja mediassa nakyvia ilmioita.
Perustason palveluissa on puutteita ja erikoissairaanhoitoon pitkat jonot. Tilanne ehtii
usein karjistya, ennen kuin nuori saa apua. Sosiaali- ja terveydenhuollon uudistus pyr-
kii vastaamaan naihin haasteisiin. Sote-uudistuksessa kehitetdan esimerkiksi matalan
kynnyksen palveluja ja siirretdan painopistetta ennaltaehkaisyyn ja varhaiseen tu-
keen, joita toteutetaan suurelta osin sosiaalihuollon toimintana. Sosiaalihuollon roolia
ja asemaa sote-uudistuksessa onkin syyta nostaa esiin ja kirkastaa. Tama tarve on
ollut tutkimuksen yhtena pontimena. Monialaisten matalan kynnyksen palvelujen vah-
vistaminen on toinen keskeinen kehittdmisen suunta, jota tdma selvitys osaltaan edis-
taa.

Tassa raportissa katse on siis kdannetty terveydenhuollon mielenterveys- ja paih-
deyksikdista niihin paikkoihin, joissa mielenterveydella ja péihteilld oireilevia nuoria ta-
vataan monimuotoisesti erilaisten haasteiden aarella: sosiaalihuollon palveluihin, ma-
talan kynnyksen toimipisteisiin ja Ohjaamoihin. Millaista osaamista ja menetelmia
naissa paikoissa on kaytdssa nuorten tukemiseksi? Millaista monialaista yhteisty6ta
niissa tehdaan? Miten nuoret kokevat saamansa avun?

Selvitys tarjoaa my6s nakékulman sosiaalihuollon ja sosiaalitydn kehittamiseen. Tar-
vitsemme lisda tutkimusta ja yhteistd nakemysta sosiaalihuollon menetelmista ja vai-
kuttavuudesta. Vaikuttavuus ei typisty hyviin kaytantéihin ja menetelmiin. Sosiaality
on ennen kaikkea suhdeperustaista, vuorovaikutukselle rakentuvaa ty6ta, jossa tun-
nistetaan yhteiskunnan rakenteiden vaikutus yksilén elamaan. Silti myods kysymys me-
todisuudesta — ja sen sisalld menetelmistad — on yksi sosiaalitydn keskeisistd kysymyk-
sistd uudistuvassa sosiaali- ja terveydenhuollon toimintaymparistossa.

Tama selvitys ei anna suoria vastauksia edella mainittuihin kysymyksiin, mutta nostaa
valokeilaan nuorten tarpeita seka tyontekijoiden osaamista ja tydprosesseja sosiaali-
huollon ja matalan kynnyksen palvelujen kontekstissa. Tutkimuksen tarkoituksena on
herattaa kysymys, miten naitd kohtaamisen paikkoja ja tilaisuuksia voitaisiin hyédyn-
taa entistd paremmin niin, ettd nuorten kokemat ongelmat eivat pahenisi varsinaisiksi
mielenterveyshairidiksi. Selvityksessa kuullaan seka tyontekijdiden ettd nuorten it-
sensa ajatuksia aiheesta.

Tarvitsemme nuorten mielenterveyden tukemiseksi monialaista yhteista visiota ja te-
kemista. Mielenterveyden tukemista ei voida ulkoistaa vain terveydenhuollon toimin-
naksi. Kaikissa palveluissa ja paikoissa, joissa nuoria kohdataan, tulee olla osaamista
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tunnistaa, ottaa puheeksi ja tukea nuoria mielenterveyteen ja paihteettomyyteen liitty-
vissa kysymyksissa.

Riina-Maria Leskela, STM, ohjausryhman puheenjohtaja

15



1 Kaytantojen ja menetelmien
kartoittamisen ja kehittamisen
tarve

Sosiaalihuollon nuorille suunnatun palvelutoiminnan ja yhteistyon
kehittamiseksi tarvitaan tietoa niin palvelujen tarpeista, tavoitteista kuin
kaytannon toimenpiteista. Nuorille suunnatuissa palveluissa on syyta
ottaa huomioon nuoruuden kehitysvaiheet ja uusien ikdpolvien
erityispiirteet. Monet kohtaavat matkalla nuoruudesta aikuisuuteen
mielenterveyteen ja paihteiden kayttoon liittyvia haasteita. Nuoria
voidaan usein auttaa jo kohtaamisen keinoin, mutta osa haasteista vaatii
lisdksi erikoistuneen ammattilaisen taitoja. Valtioneuvoston tutkimus- ja
kehittamistoiminnan tilaamaa raporttia varten tutkimme tyéntekijoiden ja
nuorten ndkemyksia mielenterveys- ja paihdepalvelujen tarpeesta ja
palveluissa kdytetyistd menetelmista. Tavoitteena oli kartoittaa
erityisesti nuorten mielenterveyden tukemisen menetelmia ja koota
tietoa toimivista kdaytannoista sosiaalihuollossa ja matalan kynnyksen
toiminnoissa. Tassd johdantoluvussa esitellaan selvitykselle annetut
tutkimuskysymykset ja taustoitetaan raportin kokonaisuutta.

Jouni Tourunen ja Tuuli Pitkdnen

1.1 Nuoruus on erityinen elamanvaihe

Nuorisolaissa (1285/2016) nuorella tarkoitetaan alle 29-vuotiasta. Nuoruusika sisaltaa
pitkdn elamanvaiheen, jonka aikana nuoressa itsessdan ja hanen toimintaymparistds-
saan tapahtuu paljon muutoksia, jotka liittyvat aikuisuuteen siirtymiseen. Matkalla
nuoruudesta aikuisuuteen tapahtuu fyysisté ja psykologista kehitysta sekd muutoksia
ihmissuhteissa ja yhteiskunnallisissa rooleissa (Shulman & Ben-Artzi 2003). Tassa
ikdvaiheessa tehdyilla paatoksillda on suuri merkitys myéhempaan elamankulkuun (Liu
ym. 2017). Nuoret eivat ole vain keskeneraisia aikuisia, vaan myds matka on kullekin
ainutkertaista elamaa. Kaikki nuoret tarvitsevat jonkinlaista tukea ja kanssakulke-
mista. Aikuiset voivat omilla teoillaan tukea ja rohkaista nuorta eri tavoin (Linnaranta &
Tervahauta 2002). Lisaksi erityispalveluille ja niihin ohjaamiselle on tarvetta.

Palvelujen suunnittelussa ja toteutuksessa nuoruusian kehitysvaiheen erityispiirteiden
huomioiminen on tarkeaa. Nuoret eivat palveluihin hakeutuessaan useinkaan tieda tai
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osaa maaritelld omia palveluntarpeitaan (Makila ym. 2022). Moni on epavarma siita,
hakeutuisiko yleensakaan palveluihin, tai siitd, mik& on niin sanotusti normaaliin kehi-
tykseen kuuluvaa kipuilua ja milloin taas olisi syyta hakea apua. Nuoret eivat apua ha-
kiessaan valttamatta ole padmaaratietoisia asiakkaita, eivatka he useinkaan ole tietoi-
sia palvelurakenteesta tai tyontekijdiden nédkokulmasta tarkeista kasitteellisista erotte-
luista esimerkiksi hoidon ja muunlaisen tuen valilla.

Nuoren ian lisdksi muun muassa koulutustausta, mahdollinen vdhemmistéasema,
aiemmin saatu tuki, tydkokemukset, ongelmien kasautumisen aste ja selviytymistaidot
vaikuttavat siihen, etta yksildiden tarpeet voivat olla hyvin erilaisia. Lisdksi avun hake-
miseen vaikuttaa se, millaisia kykyja, resursseja ja tietopohjaa nuorella on hahmottaa
palvelukenttaa ja omia oikeuksiaan. Ymmartaminen, tukeminen ja kohtaaminen ovat
tarkeitda — rangaistukset ja byrokratian vuoksi tekeminen voivat vieraannuttaa ja syr-
jayttaa. Tydntekijdiden tydnjaosta ja hallinnosta I1ahtevat palvelurakenteet voivat nayt-
taytya nuorille joustavan yhteisty6n ja auttamisen esteina.

Masennuksen ja ahdistuneisuuden tunteet kuormittavat eurooppalaisia nuoria (WHO
2020). Suomessa erityista on se, ettéd 14—17-vuotiaiden kiireellisten sijoitusten maarat
ovat eurooppalaisittain korkeat ja kasvaneet jyrkasti. Tdman voi arvioida kertovan
myds ennaltaehkaisevan toiminnan ongelmista seka oikea-aikaisen avun tai hoitoon
paasyn esteista. Mielenterveysongelmien yleisyyden piikki saavuttaa huippunsa nuo-
ressa aikuisuudessa (Beauchamp ym. 2018). Viimeisen kahden vuoden aikana covid-
19-pandemia on lisdksi kuormittanut nuoria ja heidan mielenterveyttdan. Toisaalta
pandemia on aiheuttanut myés mahdollisesti mydnteistd muutos- ja kehityspainetta
digitaalisille palveluille.

1.2 Sosiaalihuolto nuorten mielenterveys- ja
paihdetyon tukena

Sosiaalihuollolla tarkoitetaan sellaisia toimia seka sosiaali- ja tukipalveluja, jotka edis-
tavat yksildn ja yhteison hyvinvointia ja mahdollisuuksia ja jotka ovat sosiaalihuollon
ammatillisten toteuttamia (STM 2022). Harri Jokirannan mukaan sosiaalihuolto ei ole
vain palveluja, vaan pyrkimysta tukea asiakasta tdman elamantilanteesta kasin (Joki-
ranta 2021). Sosiaalihuollosta vastaavat kunnat sosiaalihuoltolain nojalla (Sosiaali-
huoltolaki 1301/2014). Sosiaalipalvelujen laajasta kirjosta nostetaan taman selvityk-
sen yhteydessé esiin sellaisia palveluja, joissa kohdataan nuoria mielenterveyteen ja
paihteisiin liittyvissa tilanteissa. Tallaisia voivat olla esimerkiksi sosiaalityd ja sosiaa-
liohjaus, nuorten sosiaalityd, lastensuojelu tai sosiaali- ja terveydenhuollon yhteiset
palvelut, kuten nuorisoasemat tai -vastaanotot. Sosiaalihuoltolain (1301/2014) mu-
kaan sosiaality6lla tarkoitetaan asiakas- ja asiantuntijaty6ta, jossa yhdessa muiden
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toimijoiden kanssa tuetaan yksil6a, perhetta tai yhteis6a saamaan tarpeitaan vastaa-
vaa tukea ja palvelua, seka sosiaaliohjauksella yksildiden, perheiden ja yhteisdjen
neuvontaa, ohjausta ja tukea palvelujen kaytdssa seka yhteisty6ta eri tukimuotojen
yhteensovittamisessa. Lisaksi sosiaalialan ammattilaiset voivat tydskennella osana
monialaisia matalan kynnyksen palveluja, kuten Ohjaamoja. Nuorten mielenterveys- ja
paihdety6ta tehdaan seka terveyden- ettd sosiaalihuollossa. Hoidolliset menetelmat ja
terapiatyd on rajattu terveydenhoidon ammattilaisten ja terapeuttien kayttéon, mutta
sosiaalihuollon puolella on myds monenlaisia menetelmia kaytdssa ennaltaehkaisyyn
ja tukeen.

Nuorten mielenterveys- ja paihdetyd koostuu hyvinvoinnin, sosiaalisen osallisuuden ja
terveyden edistdmisen seka ongelmien ehkaisyn, tuen ja hoidon kokonaisuudesta,
jota toteutetaan monimuotoisesti sosiaali- ja terveydenhuollossa seka niiden rajapin-
nassa julkisen ja yksityisen sektorin seka jarjestdjen yhteistydna. Nuori-termia kayte-
taan eri tilanteissa eri tavoilla. Nuorisolaissa (1285/2016) nuorella tarkoitetaan alle 29-
vuotiasta. Nuorisolain mukaisissa nuorisopalveluissa, kuten nuorisotydssa, kohderyh-
mana ovat yleensa alaikaiset nuoret. Sosiaalihuoltolaissa (1301/2014) alle 18-vuotiai-
siin viitataan lapsina ja nuorella tarkoitetaan 18-24-vuotiasta. Tassa raportissa nuo-
rella tarkoitetaan paaasiassa 15-29-vuotiaita.

Suuri osa nuorista voi ja selviytyy hyvin, mutta polarisaatio on lisdantynyt ja osa nuo-
rista voi huonosti. Tutkimusten mukaan ongelmallisesti huumeita kayttavien 15-24-
vuotiaiden nuorten osuus sekd saman ikdisten nuorten huumemyrkytyskuolemat ovat
lisdantyneet (R6nkd ym. 2020). Tilastojen mukaan alaikaisten tekemat rikokset ovat
kokonaisuudessaan vahentyneet, mutta rikollinen kayttaytyminen keskittyy aiempaa
pienemmalle joukolle nuoria, joista osa on siirtynyt vakavampiin rikoksiin (Haapakan-
gas 2020). Pitkaan jatkunut alaikaisten alkoholinkaytén vahentyminen on viimeisten
tietojen mukaan pysahtynyt (Lintonen ym. 2020), mutta nuorten ajoittainen runsas juo-
minen on vahentynyt kaikissa Pohjoismaissa (Raitasalo ym. 2020). Kouluterveysky-
selyn (Helakorpi & Kivimaki 2021) mukaan nuorten kokema ahdistuneisuus ja yksinai-
syys olivat lisdantyneet vuoteen 2019 verrattuna ja tytéillda ndma kokemukset olivat
yleisempia kuin pojilla. Korkeakouluopiskelijoiden terveys- ja hyvinvointitutkimuksen
mukaan joka kolmas korkeakouluopiskelija karsi ahdistuksen ja masennuksen oireista
vuonna 2021 (Parikka ym. 2021). Kohortti97-tutkimuksen (Ristikari ym. 2018) mukaan
20 % 21-vuotiaista nuorista oli saanut jonkin mielenterveysdiagnoosin. Vuonna 2020
neljannes 15—-24-vuotiaiden kuolemista oli itsemurhia (SVT 2020). Knaappilan vaitds-
tutkimuksen (2020) mukaan suomalaisnuorten sosioekonomiset terveyserot koulukiu-
saamisessa, kannabiksen kaytdssa, tupakoinnissa ja erilaisessa rikekayttaytymisessa
kasvoivat aikavalilla 2000-2015.

Paihde- ja mielenterveysongelmat kietoutuvat usein yhteen ja niiden samanaikainen
hoitaminen tuottaa palvelujarjestelmalle edelleen ongelmia. Ruotsalaistutkimuksessa

18



(Boson ym. 2022) 42 %:lla nuorista todettiin mielenterveysongelmia vuosi avopaihde-
hoidon aloittamisen jalkeen, tytéilla (55 %) poikia (37 %) enemman. Tutkimuksen mu-
kaan nuorten paihdehoidossa huomiota tulisi kiinnittda erityisesti paihde- ja mielenter-
veysongelmien yhtaaikaiseen hoitoon, masentuneisuuteen ja itsetuhoisiin ajatuksiin
seka tyttdjen ja poikien erilaisiin hoidon tarpeisiin. Partosen ym. (2022) tutkimuksen
mukaan kahdella kolmasosalla (66 %) itsemurhaan kuolleista oli ollut terveydenhuol-
lon kaynti viimeisten 30 paivan aikana, vajaalla puolella (46 %) viimeisen viikon ai-
kana ja joka viidennella (21 %) itsemurhapaivana. Tutkimus osoittaa, etta itsemurha-
riskin tunnistaminen on ammattilaisillekin vaativaa. My6s sosiaalihuollon puolella tarvi-
taan taitoja tunnistaa, kohdata ja ohjata eteenpain asiakkaita, joilla on vakavia ja hoi-
toa vaativia ongelmia. Tahan velvoittavat myds sosiaalihuoltolain (1301/2014) mielen-
terveysty6ta (24 §) ja paihdetydta (25 §) koskevat maaritelmat.

Sekasin -chat (2022) on valtakunnallinen jarjestojen yllapitdma chat-palvelu, jossa
12-29-vuotiaat nuoret ja nuoret aikuiset voivat anonyymisti hakea tukea mielenter-
veyteensa ja muihin elamanhaasteisiinsa. Sekasin-chattiin tehtiin vuonna 2021 Iahes
170 000 yhteydenottoa ja siella kaytiin nuorten kanssa lahes 28 000 keskustelua (Se-
kasin 2021). Suurimmat ikdryhmat muodostivat 20—24-vuotiaat (28 %) ja 15—17-vuoti-
aat (24 %), 25—29-vuotiaiden ikdryhman osuus (17 %) on kasvanut vuosittain. Yhtey-
denottojen yleisimpia syitd ovat paha olo, ihmissuhdeongelmat ja arjessa selviytymi-
seen liittyvat ongelmat, joiden taustalla ovat usein opiskeluun ja tyéeldmaan liittyvat
ongelmat sekd uupuminen. Nama ovat asioita, joihin voidaan vaikuttaa myds sosiaali-
huollon toimenpitein ja palveluin.

A-klinikkasaation Nuortenlinkin neuvontapalveluun tulleiden kysymysten maara oli
kasvanut koronakriisin aikana huhtikuusta 2020 I&htien (A-klinikkasaatié 2020). Ylei-
sia yhteydenottoaiheita olivat olleet muun muassa ahdistuneisuus, masennus, itsetu-
hoiset ajatukset ja viiltely. THL:n asiantuntija-arvion mukaan nuorten kokema lahisuh-
devakivalta ja seksuaalinen hairinta ovat lisdantyneet seka ahdistuneisuus ja koulu-
uupumus yleistyneet korona-aikana (Kestila ym. 2022).

Edelld kuvattujen tietojen perusteella nuorten tukemiselle ja palveluille on tarvetta, jo-
hon voidaan vastata myds sosiaalihuollon toimenpitein. Sosiaalihuoltolaissa
(1301/2014) velvoitetaan muun muassa vahentdmaan eriarvoisuutta (1 §), valitta-
maan tietoa sosiaalisista ongelmista (7 §), edistdmaan lasten ja nuorten hyvinvointia
seka poistamaan kasvuolojen epakohtia ja ehkaisemaan niiden syntymista (9 §), tor-
jumaan sosiaalista syrjaytymista ja edistamaan sosiaalista osallisuutta (11 §) seka tar-
joamaan palveluja paihteiden ongelmakaytdsta tai mielenterveysongelmasta aiheutu-
vaan tuen tarpeeseen (11 §).
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1.3  Palvelujen sujuvuudessa on kehittamista

Erilaisten selvitysten mukaan nuorten mahdollisuudet tukeen ja hoitoon toteutuvat
vaihtelevasti (Ranta ym. 2017; Aula ym. 2016; Hammarberg & Klemetti 2016; Savolai-
nen 2022). Varsinkin peruspalveluissa annettavan kohdennetun ehkaisyn, tuen ja hoi-
don toteutumisessa on vajeita. Palvelut vaihtelevat alueellisesti seka jarjestamistaval-
taan etta sisalldllisesti. Nuorten mielenterveys- ja paihdetydn ongelmien ehkaisyn,
tuen ja hoidon kokonaisuus ja jatkuvuus eivat toteudu parhaalla mahdollisella tavalla.
Yhteistyérakenteet ja tiedonkulku eri toimijoiden valilla ovat usein koordinoimattomia.
Palveluohjauksen sujuvuuteen, palvelujen saatavuuteen, yhdenvertaisuuteen ja vai-
kuttavuuteen tulisi kiinnittdd huomiota. Tahan velvoittavat seké sosiaalihuollon, ter-
veydenhuollon ettd nuorisopalveluja koskeva lainsaadanto.

Erityistad huolta tulisi kantaa nuorista, jotka ovat koulutuksen ja/tai tydelaman ulkopuo-
lella tai ovat kiinnittyneet niihin huonosti ja joita ei tAman vuoksi tavoiteta opiskelu- tai
tydterveyshuollossa. Valvira (2022) ja aluehallintovirastot ovat muistuttaneet tiedot-
teessaan 28.2.2022 kuntia ja tulevia hyvinvointialueita myo6s lastensuojelun sijaishuol-
lossa olevien lasten mielenterveys- ja paihdepalvelujen asianmukaisesta jarjestami-
sesta. Valvontaviranomaisten havaintojen mukaan erityisesti lasten ja nuorten paihtei-
den kayton ja riippuvuuksien vuoksi tarvittavan hoidon ja kuntoutuksen jarjestaminen
vaikuttaa hyvin puutteelliselta. Lasten ja nuorten hoitoon paasy seka perustason etta
erikoissairaanhoidon mielenterveyspalveluihin oli syksyn 2020 ja vuoden 2021 aikana
vaikeutunut entisestaan.

Vuoden 2020 Nuorisobarometrikyselyn (Berg & Myllyniemi 2021) mukaan yleiskuva
nuorten palvelukokemuksista oli mydnteinen. Nuorisobarometrin puhelinhaastattelui-
hin toki tavoitetaan paremmin ne nuoret, jotka pystyvat muutenkin paremmin sitoutu-
maan ja hyétymaan palveluista. Silti osa nuorista oli kohdannut ongelmia hoidon ja
palvelujen jatkuvuudessa ja kokenut epakunnioittavaa kohtelua ja syrjintaa, minka li-
saksi hoitoon paaseminen oli ollut hidasta ja kokemus mahdollisuudesta osallistua it-
sedan koskevaan paatoksentekoon heikko. Aluehallintovirastojen toteuttaman valta-
kunnallisen peruspalvelujen arvioinnin (PEPA 2019) mukaan mielenterveyspalvelut
nayttaytyvat nuorille melko tuntemattomina, riittdmattdmina, hajanaisina ja vaikeasti
tavoitettavina. Moniin palveluihin tarvitaan lahete ja ajanvaraus voi olla hankalaa
(esim. jos ajanvaraus ei onnistu verkossa, takaisinsoittopalvelujen toimivuus vaihtelee
tai soittaja joutuu jonottamaan pitkdan puhelimessa). Osassa palveluista on tietty ai-
kaikkuna, jolloin pitda soittaa varatakseen ajan tai menna paikan paalle paastakseen
palvelujen piiriin. Téma aikaikkuna on usein ajoitettu aamuun. Nuorten vuorokausiryt-
missa tama voi jo itsessaan olla este.
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Nuorten paihteiden kaytén taustoja, mielenterveyden hoitamiseen liittyvia tarpeita ja
elamantilanteen kokonaisuutta on vaikea tavoittaa, jos nuorille suunniteltujen palvelu-
jen rakenteet eivat huomioi riittdvasti nuorten omaa mielipidettd eikd kohtaamisia ke-
hiteta yksil6llisiksi, ikaerityisiksi seka sukupuoli- ja seksuaalivdahemmistdja huomioi-
viksi (Gretschel & Myllyniemi 2021; Gretschel & Junttila-Vitikka 2014; Heinonen ym.
2018; Pajamaki & Okker 2018). Nuorten kokemia palveluesteitéd ovat muun muassa
tiedon ja luottamuksen puute, leimautumisen ja hdpean pelko, kankeat palveluraken-
teet sekd kokemukset kohdatuksi ja kuulluksi tulemattomuudesta (Pajaméaki & Okker
2018). Pahimmillaan palvelujen kieli nayttaytyy nuorille “byroslavian jargonina” (Helne
& Hirvilammi 2022).

Palvelujen riittdmattdmyyteen vaikuttavat muun muassa pitkat jonot ja hoitoon paasyn
hitaus (PEPA 2019). Nopeista ja helposti I6ydettavistd matalan kynnyksen palveluista
on puutetta. Myds paihdepalvelut nayttaytyvat nuorille osin puutteellisina. Erityisesti
nuorille suunnattua kuntoutusta on vahan ja ehkaiseva paihdety6 on heikosti resursoi-
tua. Kyseinen arviointi ja muut viimeaikaiset monialaista yhteisty6ta kartoittaneet tutki-
mukset osoittavat monialaisen yhteistydn toimivan hyvin vaihtelevasti eri puolilla Suo-
mea. Myds Zekki-digipalvelun kehittdmisen yhteydessa on todettu, etta palvelujen li-
sdamisen sijaan tarvitaan olemassa olevien palvelujen ja niiden valisen yhteistyon ke-
hittdmista (Paananen & Lempea 2022). Nuorten ohjaus- ja palveluverkostot onnistui-
vat tydssaan, kun verkosto toimi saanndllisesti, avoimesti ja tarvittaessa nopeasti yh-
teisesti jaetun tiedon pohjalta. Yhteisty6ta vaikeuttavat osallistujien vaihtuvuus, ajan-
puute seka verkoston tavoitteiden, aseman ja tehtavien epaselvyys suhteessa muihin
verkostoihin ja kunnan paatdksentekoon (PEPA 2019). Moni paikallisista ja alueelli-
sista verkostoista toimii kuulematta nuorten itsensa nakemysta heita koskevien palve-
lujen tilasta, eivatkd verkostot mydskaan systemaattisesti valitd kerdédmaansa tieto-
pohjaa paatdksenteon tueksi kuten lainsdadantd asiakkaiden osallisuudesta velvoittaa
(Gretschel 2020; Autio & Bamming 2018). Esimerkiksi sosiaalihuoltolain (1301/2014)
mukaan rakenteellisella sosiaalitydlla (7 §) on huolehdittava sosiaalista hyvinvointia ja
sosiaalisia ongelmia koskevan tiedon valittymisesta ja sosiaalihuollon asiantuntemuk-
sen hyddyntamisesta hyvinvoinnin ja terveyden edistamiseksi.

Palvelujen kehittdminen tilanteessa, jossa tarpeet kasvavat mutta resurssit vahene-
vat, on haastavaa. Esimerkiksi MIELI Suomen Mielenterveys ry:n ja Suomen Punai-
sen Ristin Nuorten turvatalojen kokemusten mukaan peruspalvelujen ja jarjestdjen yh-
teisty6ta tulisi kehittaa, jotta palvelujen piiriin paasisi nopeasti ja esteettémasti ja jotta
palvelu kantaisi riittavan pitkan aikaa nuoren tarpeiden ja elamanvaiheen mukaisesti
(Honkatukia ym. 2020). Palvelujen ohella tarvitaan nuorten mielenterveyden vahvista-
mista, joka toteutuu ensisijaisesti nuorten toimintaymparistdissa osana muuta toimin-
taa ja vuorovaikutuksessa nuorten elamapiiriin kuuluvien aikuisten kanssa. Tarvitaan
my0s eri alojen ammattilaisten osaamista ja yhteisty6ta nuorten mielenterveyden tu-
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kemisessa. Kasvokkaisten ja sahkdisten menetelmien hyddyntamista toisiaan tayden-
taen tulisi lisata. Yli 18-vuotiaiden tuki jaa usein yksilokohtaiseksi, vaikka kannattele-
vien yhteis6jen merkitys tiedetdan. Apu voi keskittya yksildiden valmentamiseen, jol-
loin laheiset ja yhteisot resurssina jaavat helposti vahemmalle huomiolle. Itsenaisty-
misvaiheeseen kaivataan lisda nuorta tukevia palveluketjuja. Paanasen ym. (2019) re-
kisteritutkimuksen mukaan nuorten syrjaytymisen taustalla olevia syita ja olosuhteita
ei tunnisteta riittdvan hyvin, mika on johtanut pistemaisiin ratkaisuihin, nuorten pallot-
teluun luukulta toiselle ja ongelmien monimutkaistumiseen. Tarjottavat palvelut ja to-
delliset tarpeet eivat aina kohtaa.

Monialaisetkaan palvelut eivat valttamatta aina ole oikeanlaisia: nuoret kaipaavat pai-
vystysluonteisia ja henkildkohtaisia palveluja ja tydntekijat asiakkuutta palvelujarjestel-
massa koordinoivia henkildita (Aaltonen ym. 2015). Nuoret haluavat vaikuttaa palve-
luihin ja paasta eldamassa eteenpain, mutta tarvitsevat toisaalta myos tukea eri ela-
manvaiheissa (Honkatukia ym. 2020). Gretschelin ja Myllyniemen (2021) mukaan tyén
ja koulutuksen ulkopuolella olevien nuorten mielesta heita ohjataan liian aikaisin kou-
lutukseen ja tydhon eikd heidan omaa nakemystaan esimerkiksi terveyteen liittyvista
avuntarpeista kuulla riittavasti. Viime vuosien aikana monilla paikkakunnilla on tehty
kunnallisten toimijoiden ja jarjestéjen yhteistydna erilaisia kehittdmishankkeita nuorten
palveluissa ja palvelujen valisessa yhteistytssa havaittujen ongelmakohtien vahenta-
miseksi (mm. Hammarberg & Klemetti 2016; Holkki 2020). Naita hyvia kaytantoja ja
kokemuksia on tarked kartoittaa ja valittda kaytettavaksi valtakunnallisesti. Tarkeda
on my0s vahvistaa nuorten roolia palvelujen arvioinnissa ja kehittamisessa seka pal-
velujen vaikuttavuuden tarkastelussa nuorten elamankaaren nadkdékulmasta. Nuorten
osallisuus palveluissa kytkeytyy siihen, miten erilaisissa elamantilanteissa olevat nuo-
ret padsevat palvelujen piiriin, tulevat kohdatuiksi, pystyvat toimimaan palvelujen pii-
rissa ja pystyvat osallistumaan niiden kehittdmiseen (Gretschel & Myllyniemi 2021;
Peltola & Moisio 2016; Gretschel & Kauniskangas 2012).

Taman hankkeen tarvekuvauksen (VN TEAS 2020) mukaan eri palveluissa kaytetyt
psykososiaalisen tuen kaytannoét vaihtelevat kunnittain ja jopa tydntekijoittéin. Tervey-
denhuollon palvelujen ulkopuolella ei valttamatta aina tunnisteta matalan kynnyksen
mielenterveys- ja paihdetydn mahdollisuuksia, painoarvoa ja paikkaa palvelujen koko-
naisuudessa. Tutkimustietoa tarvitaan siita, millaisia nuorten psykososiaalisen tuen
kaytantoja, menetelmia ja malleja edella mainituissa palveluissa on kdytdssa. Samoin
on niukasti tutkittua tietoa siitd, miten erityisesti sosiaalihuollon puolella toteutuva ma-
talan kynnyksen mielenterveys- ja paihdety6 suhteutuu esimerkiksi opiskeluhuollossa
ja muussa terveydenhuollossa tehtdvaan tukeen ja hoitoon.
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1.4  Vaikuttaviin psykososiaalisiin
menetelmiin liittyvia huomioita

Psykososiaalisuuden kasitettd on kaytetty eri tavoin kuvaamaan niin hoidettavia on-
gelmia, niiden syita kuin itse hoitomenetelmia (Weckroth 2007). Psykososiaalisten
vaikeuksien kartoittaminen on kaytannon tydssa usein hajanaista ja toteutuu monia
erilaisia menetelmia ja ohjeita kayttaen (Pitkdnen ym. 2016). Psykososiaalisen tuen
antamisen tavoitteena on koettujen psykososiaalisten vaikeuksien, kuten unen ja mie-
lialan sekd muiden toimintakykya rajoittavien arkitoimintojen, helpottaminen. Toiminta-
kyvylla tarkoitetaan puolestaan ihmisen edellytyksia selviytya itselle merkityksellisista
ja valttdmattomista jokapaivaisen eldman toiminnoista siina ymparistdssa, jossa han
elda (THL 2022a). Toimintakyvyn, toimintarajoitteiden ja terveyden kansainvalinen
luokitus, International Classification of Functioning, Disability and Health (ICF), tarjoaa
yhtendisen, kansainvalisesti sovitun kielen ja viitekehyksen kuvata, tutkia ja vertailla
terveyteen liittyvaa toimintakykya ja sen rajoitteita (WHO 2001). ICF-koodisto on laaja
ja tarkka, joten toimintakyvyn arvioimiseen on kehitetty ICF-koodistoon pohjautuvia it-
searviointimenetelmia (mm. Ustun ym. 2010; Pitkdnen ym. 2016).

Tutkimustietoa psykososiaalisen tuen kaytanndista ja menetelmista seka niiden vai-
kuttavuudesta on varsin vahan (esim. Kurki 2021; Kuusisto & Ranta 2020; Sorsa ym.
2022), varsinkin sosiaalihuollon toimintojen yhteydessa. Kuntoutussaation selvityksen
mukaan (Notkola ym. 2013) suunnitelmalliset ja tavoitteelliset, eri palveluja yhdistavat
palvelukokonaisuudet tuottavat parhaita tuloksia nuorten syrjaytymisen ehkaisemi-
sessa. Painopisteen tulisi olla peruspalvelujen ennalta ehkaisevassa ja ohjaavassa
toiminnassa. Matalan kynnyksen toimintamalli ja tydpajatoiminnat ovat osoittautuneet
toimiviksi. Koulutuksen nivelvaiheissa ja elaman siirtymavaiheissa tarjottava tuki on
tarkeaa. Puurosen (2014) arviointitutkimuksessa matalan kynnyksen toimintaan osal-
listuneet nuoret pitivat vaikuttavimpina keskusteluapua, tuen nopeaa saatavuutta, jal-
kautuvaa yksilotyota ja vertaistukiryhmatoimintaa. Itlan tutkimuksessa (Merikukka ym.
2021) Diakonissalaitoksen Vamos-toiminnan keskeiset vaikutukset syntyivat nuorten
mielesta kohtaamisesta, kiireettdmyydesta, hyvaksytyksi ja valitetyksi tulemisesta,
pienin askelin etenemisesta, tarpeen mukaisesta tuesta seka sosiaalisesta yhteisdsta.

Ohjaamo-toiminta on esimerkki psykososiaalisista palveluista, joiden kohderyhméana
ovat koulutuksen ja tydeldman ulkopuolella olevat nuoret ja nuoret aikuiset. Ohjaamo-
toiminnassa yhdistyy julkisten palvelujen seka jarjestokentan ja yritysten tarjoama
tuki, ohjaus ja neuvonta. Nuorten palaute Ohjaamo-toiminnasta on ollut paosin posi-
tiivista. Toiminnan arvioinnin mukaan (Maatta & Souto 2020) julkinen huoli tyén ja
koulutuksen ulkopuolelle jdavista nuorista sekd palvelujen valiin putoamiset perustele-
vat Ohjaamo-toiminnan tarvetta ja palvelujen integraatiota. Samalla ne kehystavat kui-
tenkin vahvasti myos tulosodotuksia ja vahentavat mahdollisuutta tarjota ennakoivaa,
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kokonaisvaltaista ja joustavaa palvelua nuorille. Rakenteelliset ja yhteisdlliset tekijat
tunnistava palvelu voisi vastata paremmin nuorten tarpeisiin kuin vain yksilon kykyjen,
taitojen ja persoonan kehittdmiseen keskittyva palvelu. Samansuuntaisiin johtopaatok-
siin on paatynyt myods Mertanen (2020) vaitoskirjassaan: yksittaisten nuorten kayttay-
tymisen muuttamisen sijaan tulisi keskittya niihin tekijoihin, jotka syrjayttavat ja eriar-
voistavat (ks. myds Honkatukia ym. 2020).

Raitasalon (2020) kirjallisuuskatsauksen mukaan nuorten paihdeongelmien hoidon
vaikuttavista menetelmista ei juuri ole suomalaista tutkimusta. Kansainvalisen tutki-
muksen perusteella nuorten paihdeongelmien hoitoon tarkoitetut nayttéon perustuvat
menetelmat voidaan jakaa kolmeen ryhmaan: 1) kayttaytymiseen ja sen muuttami-
seen liittyvat lahestymistavat, kuten esimerkiksi motivoiva haastattelu ja kognitiivinen
kayttaytymisterapia, 2) monimuotoiset systeemiset terapiat, kuten esimerkiksi moni-
muotoinen perheterapeuttinen tydskentely (MDFT) ja multisysteeminen terapia (MST),
seka 3) toipumista tukevat lahestymistavat, kuten esimerkiksi vertaistukiryhmat.
THL:n selvityksessa laitosmuotoisessa paihdehoidossa ja -kuntoutuksessa kaytetta-
vistd menetelmista (Nevalainen ym. 2022) tydntekijat olivat saaneet eniten koulutusta
motivoivan haastattelun, 12 askeleen ohjelman seka kognitiivisen kayttaytymistera-
pian toteuttamiseen. Selvityksessa ei ollut mukana alle 18-vuotiaille nuorille suunnat-
tuja palveluja, eika selvityksessa mydskaan tullut ilmi yhtaan erityisesti nuorille aikui-
sille suunnattua menetelmaa. lkolan (2010) pro gradu -tutkimukseen osallistuneet
nuoret toivoivat paihdehoidon toteutukseen enemman aktiivisuutta, toiminnallisuutta,
kohtaamista, osallisuutta ja yhteiséllista tydotetta.

Nuorten paihde- ja mielenterveyspalvelujen jarjestamiseen liittyvia suosituksia seka
tietoa nayttdon perustuvista hoito- ja kuntoutusmenetelmista 16ytyy Duodecimin yllapi-
tamista Kaypa hoito -suosituksista ja Terveydenhuollon palveluvalikoimaneuvoston
Palko-suosituksista. Molemmissa mainitaan muun muassa perheterapia, perhetera-
piaa ja yksiléhoitoa yhdistavat interventiot, kognitiivinen kayttaytymisterapia sekad mo-
tivoiva haastattelu osana kokonaishoitoa. Kaikissa hoitomuodoissa tarkeitd ovat tera-
peutin ammattitaito, hoidon jatkuvuus, muutosvaihemallin huomioiminen hoitosuunni-
telmaa laadittaessa seka potilaan motivoiminen ja sitouttaminen hoitoon. Suositukset
on tarkoitettu 1&hinna terveydenhuollon kayttdén, mutta osaa niista voi soveltaa myds
sosiaalihuollon puolella tai niista voi ainakin saada viitteitda myds sosiaalihuollon puo-
lella mahdollisesti toimivista menetelmista.

Kasvun tuki -sivustolta I6ytyy puolestaan arviointeja psykososiaalisista menetelmista,
joiden tavoitteena on parantaa lasten, nuorten ja vanhempien psyykkista ja sosiaalista
hyvinvointia. Vahvan tai kohtalaisen dokumentoidun naytén kokonaisarvion on saanut
arvioiduista 31 psykososiaalisesta menetelmasta yli puolet, kuten esimerkiksi Cool
Kids -ohjelma ja Voimaperheet-toimintamalli. Viime vuosina on koulutettu valtakunnal-
lisesti suuri joukko IPC-menetelman osaajia nuorten masennusoireiden ehkaisyyn ja
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hoitoon osana muun muassa Mielenterveysstrategian toimeenpanoa ja Tulevaisuuden
sotekeskus -hanketta. Ohjelmallisia koulutuksia on ollut myds esimerkiksi Lapset pu-
heeksi- ja Cool Kids -toimintamalleista.

Nuorille suunnattujen palvelujen jarjestdmista ohjataan monilla erilaisilla asiakirjoilla,
joiden kirjo on suuri ja mahdollisesti tyontekijan kannalta vaikeasti hahmotettavissa.
Taulukkoon 1 on koottu esimerkkeja asiakirjatyypeistd, mutta kattavaa listausta ei
tehty tematiikan laajuuden vuoksi. Nuoria koskevista asiakirjoista erikseen on hyva
nostaa esiin Valtakunnallinen nuorisotydn ja -politiikan ohjelma (VANUPO), joka on
lakisaateinen, valtioneuvoston nelivuotiskausittain hyvaksyma poikkihallinnollinen oh-
jelma, jonka tavoitteena on edistaa nuorten kasvu- ja elinoloja. Yksi VANUPO:n paa-
tavoitteista on nuorisopoliittisen nakdkulman juurruttaminen osaksi julkisen sektorin
paatdksentekoa. Hallitusohjelman mukaisesti VANUPO:ssa oli vuosien 2020-2023
paateemoiksi otettu nuorten syrjaytymisen ehkaisy ja osallisuuden vahvistaminen.
Paamaaria tavoiteltiin ohjelmassa kolmen tavoitekokonaisuuden kautta: 1) Nuorella
on edellytykset sujuvaan arkeen — syrjaytyminen vahenee, 2) Nuorella on keinot ja tai-
dot osallistumiseen ja vaikuttamiseen seka 3) Nuori luottaa yhteiskuntaan — yhdenver-
taisuus ja turvallisuus vahvistuvat. Seuraavan nelivuotiskauden VANUPO:a tytstetaan

parhaillaan.

Taulukko 1. Esimerkkeja ohjaavista asiakirjoista, jotka vaikuttavat nuorille suunnattuihin sosi-
aalihuollon ja matalan kynnyksen palveluihin ja niihin liittyvaan paatéksentekoon

Nimi Tyyppi

Lyhyt kuvaus

Kansallinen Strategia
Lapsistrategia ja sen

toimeen-

panosuunnitelma

(Valtioneuvosto 2021)

Kansallinen Strategia
mielenterveysstrategia
jaitsemurhien

ehkaisyohjelma vuosille

2020-2030

(STM 2020a)

Toimeenpanosuunnitelmassa on asetettu
toimenpiteita liittyen lasten ja nuorten
mielenterveys- ja paihdetyéhon. 1) Toimenpide
12: Laaditaan toimintasuunnitelma paihteilla
oireilevien lasten ja nuorten tukemiseksi. 2)
Toimenpide 13: lisataan lasten ja nuorten
mielenterveystyon vaikuttavuutta
kehittamistarpeiden kartoittamisella ja hyvien
kaytantojen ja osaamisen tukemisella.

Strategian lahtdkohtana on mielenterveyden
kokonaisvaltainen huomioiminen
yhteiskunnassa seka sen eri toimialoilla ja
tasoilla. Strategiassa on viisi painopistetta,
joihin kuuluvat mm. tarpeenmukaiset laaja-
alaiset palvelut (ml. paihdepalvelut) seka lasten
ja nuorten mielenterveys.
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Lyhyt kuvaus

Nimi Tyyppi

Kasvun tuki Varhaisen tuen
-sivusto tietolahde
(Kasvun tuki 2022)

Lastensuojelulaki Laki
Nuorisolaki Laki

Paihde- ja Strategia

riippuvuusstrategia.
Yhteiset suuntaviivat
vuoteen 2030

(STM 2021a)

Kasvun tukeen kuuluu mm. menetelma- ja
implementointiosaaminen. Kasvun tuki
-tietolahde on paivittyva varhaisen tuen
menetelmien arviointisivusto. Se sisaltaa tietoa
psykososiaalisista menetelmista, joiden
tavoitteena on parantaa lasten, nuorten ja
vanhempien psyykkista ja sosiaalista
hyvinvointia. Kasvun tuki kokoaa
tutkimuskirjallisuuden yhteen ja kertoo
menetelmien vaikuttavuudesta yleistajuisesti.

Lain tarkoituksena on turvata lapsen oikeus
turvalliseen kasvuympéristddn, tasapainoiseen ja
monipuoliseen kehitykseen seka erityiseen
suojeluun. Laissa maaritetaan esimerkiksi lapsen
oikeudesta tasapainoiseen kehitykseen ja
hyvinvointiin seka sen mahdollistaviin tekijoihin.

Laissa saadetaan esimerkiksi nuorisotyon ja
-toiminnan edistédmisesta seka niihin liittyvasta
valtionhallinnon ja kunnan vastuusta ja yhteistyosta
sek valtionrahoituksesta. Lain tarkoituksena on
mm. edistda nuorten osallisuutta sekd tukea
nuorten kasvua, itsendistymistd, yhteisollisyytta ja
niihin liittyvaa tietojen ja taitojen oppimista.

Paihde- ja riippuvuusstrategia sisaltada painopisteet
ja suuntaviivat yhteiselle kehittamistyélle vuoteen
2030. Strategian taustalla on tarve ohjata
kokonaisvaltaisemmin mm. alkoholiin, tupakkaan ja
huumausaineisiin liittyvia riskeja, haittoja ja
ongelmia ja mahdollisuuksia niiden ehkaisemiseksi
ja hoitamiseksi. Strategiassa maaritelladn myos
esimerkiksi toimet alkoholi-, tupakka- ja nikotiini-,
huumausaine- ja rahapelipoliittisten toimien
tehostamiseksi.
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Nimi

Tyyppi

Lyhyt kuvaus

Sosiaalihuollon
kehittdmisohjelma
(THL 2022a)

Toimintakyvyn

arviointi 16—-29-vuotiailla
NEET-nuorilla

(Kela 2018)

Tulevaisuuden

sosiaali- ja
terveyskeskus -ohjelma
(THL 2022b)

Lasten ja nuorten
vaativimpien
palveluiden osaamis- ja
tukikeskuksia
valmistelevan
tydryhman raportti
(STM 2021b)

Kehittamis-
ohjelma

Suositus

Kehittamis-
ohjelma

Raportti

Sosiaalihuollon kehittdmisohjelmalla tuetaan
sosiaali- ja terveydenhuollon vahvaa
kumppanuutta. Ohjelman tavoitteena on tutkimus-
ja tietopohjaisen sosiaalihuollon vahvistaminen.
Monialainen sosiaality ja sosiaalihuolto ovat
erityisen tarkeita vaikeassa asemassa olevien ja
erilaisia palveluja tarvitsevien asukkaiden
tukemiseksi. Sosiaalihuollon kehittdmisohjelmalla
tuetaan my0ds sosiaalihuollon menetelmallista
kehittamista seké vahvistetaan rakenteellista
sosiaality6ta. Sosiaalihuollon kehittamisohjelma on
osa Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus
-ohjelmaa.

Suositus avuksi Kelan ammatilliseen
kuntoutukseen ohjattaessa. Suosituksen
tarkoituksena on auttaa NEET-nuorten kanssa
tydskentelevia ammattilaisia tunnistamaan NEET-
nuoren heikentynyt toimintakyky, jotta nuoren voi
ohjata Kelan tarjpamaan ammatilliseen
kuntoutukseen. Suosituksen tarkoituksena on
toimia apuna nuoren toimintakyvyn arvioinnissa.

Tulevaisuuden sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelman
tavoitteena on parantaa palveluiden yhdenvertaista
saatavuutta, oikea-aikaisuutta ja jatkuvuutta, siirtaa
toiminnan painotusta ehkéisevaan ja ennakoivaan
tyéhon, varmistaa palvelujen laatu ja vaikuttavuus
seka vahvistaa palvelujen monialaisuutta ja
yhteentoimivuutta. Lasten ja nuorten nayttoon
perustuvien psykososiaalisten menetelmien
kehittdminen ja juurruttaminen on yksi osa
ohjelmaa.

Raporttiin on koottu lasten, nuorten ja perheiden
vaativien palvelujen osaamis- ja tukikeskuksia (OT-
keskuksia) valmistelevan tyéryhman ehdotukset.
Tyoryhman tavoitteena oli arvioida ja tarkentaa
mm. mita sosiaali- ja terveydenhuollon lasten,
nuorten ja perheiden asiakasryhmia OT-
keskustoiminnalla tuetaan sek& millainen rooli
jarjestéjen tuottamilla vaativilla erityispalveluilla
sekd koulukodeilla ja kehittyvillé vaativan tason
yhdistelmayksikéilld on osana OT-toimintaa.
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Nimi Tyyppi Lyhyt kuvaus

Valtakunnallinen Kehittamis- VANUPO on lakisaateinen, valtioneuvoston
nuorisotydn ja -politikan  ohjelma hyvaksyma poikkihallinnollinen ohjelma, jonka
ohjelma 2020-2030 tavoitteena on edistda nuorten kasvu- ja elinoloja.
(VANUPO) Hallitusohjelman mukaisesti VANUPOssa on otettu
(OKM 2020) paateemoiksi nuorten syrjaytymisen ehkaisy ja

osallisuuden vahvistaminen. Ohjelmassa on myds
esitetty toimenpiteitd nuorten mielenterveyden
vahvistamiseksi seka mielenterveys- ja paihdetyon
kehittdmiseksi.

1.5  Tutkimuskysymykset

Tutkimushankkeessa tehtdvana oli keratd, analysoida ja levittda tietoa sosiaalihuol-
lossa ja matalan kynnyksen palveluissa kaytdssa olevista hyvista kaytannoista ja vai-
kuttavista menetelmistad nuorten hyvinvoinnin tukemiseksi. Nuoria ja tyontekijoitd kuu-
lemalla hankkeessa pyrittiin selvittdmaan nuorten tuen tarpeita seka sita, millaisia oi-
kea-aikaisen mielenterveyden tuen saamisen esteitd nuorilla on. Lisaksi selvitettiin yh-
teistydn ja tyonjaon kehitystarpeita.

Tutkimushankkeelle toimeksiannossa asetetut tarkemmat tutkimuskysymykset (TK)
olivat seuraavat:

TK1. Millaisia kaytantoja, toimenpiteitd ja menetelmia on kaytéssa nuorten mielen-
terveys- ja paihdeongelmien ennaltaehkaisyyn ja mielenterveyden tukemiseen:
— sosiaalihuollon palveluissa (esim. nuorten sosiaalityd, lastensuojelu)?
— sosiaali- ja terveydenhuollon yhteisissa palveluissa (esim. nuorisovas-
taanotot)?
— muissa, esim. matalan kynnyksen palveluissa (Ohjaamot ja vastaavat)?

TK2. Mitka naistd menetelmista ja toimenpiteista on tarkoitettu:
— mielenterveys- ja paihdehairididen ennaltaehkaisemiseen?
— mielenterveys- ja paihdeoireiden hoitoon?

— mielenterveyden ja paihteettémyyden valilliseen tukemiseen?

TK3. Kuinka toimivia ja vaikuttavia nama menetelmat ja toimenpiteet ovat?

TK4. Mita varhaisen mielenterveyden tuen saamisen esteita nuorilla on?
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TK5. Millaista tukea ja osaamista palvelujen jarjestajat (talla hetkella kunnat tai jat-
kossa mahdolliset maakunnat) tarvitsisivat kyetdkseen jarjestdmaan nuorten monialai-
sen tarpeen mukaiset palvelut?

TK6. Kuinka nykyista systemaattisemmalla monialaisella yhteisty6lla (esim. nuoriso-
ja sivistystoimen seka jarjestojen kanssa) voitaisiin tehokkaammin tukea nuorten mie-
lenterveyttéd? Miten sosiaali- ja terveyspalvelujen seka sivistystoimialan yhteisty6ta
nuorten parissa voitaisiin parantaa? Millaisia kokemuksia ja odotuksia yhteistydkump-
paneilla on eri palveluista yli sektorirajojen?

TKY7. Miten sosiaali- ja terveyspalvelujen seka sivistystoimialan yhteistydta nuorten
parissa voitaisiin parantaa mahdollisimman vaikuttavan ja kustannustehokkaan mie-
lenterveystyon palvelumallin 16ytadmiseksi?

TK8. Miten mahdollistetaan hallinnonalat ylittdvan, nuorten mielenterveys- ja paihde-
hoidon kokonaisuudesta vastaavan verkoston tehokas johtaminen?
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2 Menetelmat osana
sosiaalihuollon kehittamista

Menetelmien ja niiden kdyton kehittiaminen on yksi keskeinen osa-alue
sosiaalihuollon toimien vaikuttavuuden lisdamisessa. Toimivien
menetelmien avulla ajatellaan voitavan vastata tyolle annettuihin
tavoitteisiin. Sosiaalihuollossa kaytetaan monenlaisia menetelmia, mutta
systemaattista kehittamistyota kaivataan lisaa. Tassa raportissa olemme
luokitelleet sosiaalihuollossa kaytetyt kaytannot, toimenpiteet ja
menetelmat neljadn ryhmaan seuraavasti: tyéorientaatiot, tyémuodot,
tyomenetelmit ja hyvat kaytiannot. Talla jaolla avataan lukijalle
menetelmien monitahoisuus seka niiden kytkeytyminen laajemmin
toiminnan rakenteisiin ja jarjestamiseen. Tassa luvussa esiteltya
jaottelua on kaytetty tutkimustulosten raportoinnissa luvuissa 6-8.

Susanna Jurvanen

2.1 Sosiaalihuollossa kaytettyja menetelmia

Sosiaalihuollon kentalld nuorten kanssa tehdaan t6itd esimerkiksi nuorten sosiaali-
tydssa, lastensuojelussa ja matalan kynnyksen monialaisissa palveluissa. Vaikka eri
palveluissa on myds omia erityisid menetelmidan (esimerkiksi lastensuojelussa ag-
gressiivisen nuoren kohtaamiseen tarkoitetut menetelmat), monet menetelmat ovat
yhteisia ja niitd hyddynnetaan lapi sosiaalihuollon. Erilaisia menetelmid — kuten ver-
kostoty6ta, dialogisia tai taideperustaisia menetelmia — on kehitetty runsaasti. Samoja
menetelmid on otettu kayttddn Iapi sosiaalihuollon kentan lastensuojelusta paihdetyo-
hoén (Bardy & Heino 2013, 21). Sosiaalityon piirissa nuorten kanssa voidaan toimia
seka nuorisososiaalitytn etta aikuissosiaalitydnkin nimikkeiden alla (Pohjola 2009,
25). Nuorten kanssa yleisesti kaytettyja menetelmia ovat Saikkosen, Blomgrenin, Kar-
jalaisen ja Kivipellon (2015, 48—49) mukaan sosiaalityon perinteiset menetelmat: asia-
kasta tukeva keskustelu, neuvonta ja ohjaus, ratkaisujen ja voimavarojen etsiminen
seka seuranta. Nuorten aikuisten kanssa voidaan kayttaa esimerkiksi motivoivaa
haastattelua, verkostokarttaa, aikuisvaeston hyvinvointimittaria ja erilaisia kortteja (Yli-
ruka ym. 2020, 61). Lastensuojelussa puolestaan on hyédynnetty paljon myds per-
heen huomiovia menetelmia, kuten laheisneuvonpitoa, Perhepesulaa tai Theraplayta
(Kaikko & Friis 2013, 111-112). Koko palvelujarjestelman haasteisiin on sosiaalihuol-
lossa pyritty vastaamaan kehittdmalla nuorille matalan kynnyksen ja yhden luukun
palveluja, kuten Nuorisovastaanottoja tai Ohjaamoja, joissa nuorta autetaan oikeiden
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palvelujen l6ytamisessa (Leemann & Hamalainen 2016, 590-591; Térma 2007; 2009,
164—165). Ohjaamoiden tydotteen pyrkimys on luottamuksen rakentaminen nuoreen
seka tdman tarpeista lahteva palvelujen yksildllinen raataléiminen (Valtakari ym.
2020, 90).

Sosiaalihuollon systemaattisempi menetelmallinen kehittaminen on noussut viime
vuosina keskustelunaiheeksi. Sosiaalitydn tulevaisuusselvityksessa (Karjalainen ym.
2019) tuli ilmi, ettd menetelmalliseen osaamiseen kaivattiin tukea yksil6- ja yhtei-
sdsosiaalitydssa seka rakenteellisen sosiaalitydn puolella. Toinen selvityksessa esiin
noussut asia oli vaikuttavuuden arviointi. Se on nahty lisdantyvassa maarin oleel-
liseksi osaksi yhteiskunnan palvelujen kehittdmista: vaikuttavien palvelujen tarjoami-
nen on nahty oleelliseksi niukkenevien resurssien maailmassa. Menetelmien kehitta-
minen ja vaikuttavuuden arviointi kytkeytyvatkin toisiinsa. Toimivilla menetelmilla pyri-
tadan asiakkaita hyddyttavaan toimintaan sen sijaan, ettd kaytettaisiin toimimattomia
tai suorastaan asiakkaalle haitallisia toimia. Menetelmat voivat tukea ja antaa keinoja
tyon tavoitteiden saavuttamiseen (Hoikkala & Kuokkanen 2017, 11). Soveltuvien me-
netelmien kaytolla voidaan myds tuottaa lapinakyvyytta toimintaprosesseihin ja eh-
kaista yli- tai alireagointia (Sallinen 2005, 156). Sosiaalihuollon vaikuttavuuden arvi-
ointi vaatii kuitenkin asiakkaiden tilanteiden ja palveluntarpeiden kompleksisuuden
huomioimista samoin kuin menetelman vertailtavuutta. Vaikuttavuuden vaade tarvit-
see taakseen vertailtavissa olevaa tietoa. Menetelmien ja niihin liittyvan tiedon kehitta-
minen on yksi toiminnan keskeisista ulottuvuuksista, jolla tata vertailtavuutta on mah-
dollista lisata. Tama on vahvistanut myos sosiaalihuollossa painotusta nayttéén pe-
rustuvien menetelmien kayttamiseen (Kivipelto & Saikkonen 2013, 313). Naytt6on pe-
rustuvien menetelmien kasite on alun perin tarkoitettu terveydenhoidon kliiniseen tyo-
hén, mutta sen kayttd on sittemmin laajentunut myds terveydenhoidon ulkopuolelle
(Lindholm & Laitila 2022, 881). Sosiaalihuollon vaikuttavuuden arvioinnissa on haas-
teena kuitenkin asiakkaiden tilanteiden kompleksisuus. Lisaksi Suikkanen-Malin ja
Veistila (2017, 17) maarittelevat menetelmat vain yhdeksi nuorten ja sosiaalitydnteki-
jéiden toimijuuteen vaikuttavista tekijoista rakenteiden, ajoituksen, vuorovaikutuksen,
kokemuksen, eettisyyden ja motivaation lisdksi. Karjalainen, Kivipelto, Liukko ja Muu-
rinen (2021, 109) korostavat myds rakenteellisten ja yhteiskunnassa tapahtuvien
muutosten vaikutusta menetelmien soveltamiseen ja niista kaytavaan keskusteluun.
Nayttédn perustuvien menetelmien kayttéonoton lisdksi sosiaalihuollossa on kehitetty
my0s realistiseen arviointiin perustuvia mittareita. Realistisessa arvioinnissa vaikutuk-
sen lisdksi huomioon otetaan tydskentelyyn liittyvia tilannetekij6ita. Sosiaalityon arvi-
ontiin kehitetty AVAIN-mittari pohjautuu asiakkaan kanssa maariteltyihin tavoitteisiin
(Saikkonen ym. 2015).

Sosiaalihuollossa kaytettavat menetelmat liittyvat laajempaan kysymykseen metodi-
suuden merkityksesta. Esimerkiksi sosiaalitydn tutkimuksessa metodisuuden on kat-

31



sottu olevan yksi perustavista kysymyksista, jonka kautta ty6ta kasitteellistetdan. Kes-
kustelu metodisuudesta alkoi 1980-luvulla ja siind on viitattu tietoiseen pohdintaan so-
siaalityon sisallostd, luonteesta ja omaleimaisuudesta (Karjalainen ym. 2021, 4). Es-
kola ja Viheriaranta (1982, 27-28, 41) katsovat, etta sosiaalityon itsessaan taytyy olla
kokonaisuudessaan metodista. Talla he tarkoittavat sosiaalitydlle ominaista yhtenaista
menettelytapaa, jonka perusteella suoritetut toimenpiteet ja niihin kaytettavat tekniikat
valitaan. Metodi on siis heille kokonaisvaltaisempi kasite kuin ne menetelmat, joilla
tata metodia toteutetaan. Metodi liittyy pohjimmiltaan tiettyyn teoreettiseen pohjaan ja
niihin paamaariin, joita tyolle asetetaan. Sosiaalitydn metodisuuden keskitssa ovatkin
asiakkaiden kanssa yhdessa maaritellyt tavoitteet, ja se asettuu Eskolan ja Vihe-
riarannan ajattelussa nain ollen vastavoimaksi jarjestelmakeskeiselle toiminnalle.
Myds Karvinen (1993, 167-169) yhdistaa metodisuuden joustavaan asiakaslahtdiseen
tydhon, jossa asiakkaan tilannetta tarkastellaan laajemmin osana kulttuurista ja yh-
teiskunnallista osallisuutta. Karjalainen ym. (2019) nakeekin sosiaalityén ammatillisen
metodisuuden tarkedna kehyksena, jonka sisalla varsinaisten menetelmien kehitta-
mistd muuttuvissa olosuhteissa on tarpeen tarkastella.

2.2  Menetelmien jaottelu neljaan ryhmaan

Menetelma-sanaa kaytetaan kirjavasti, ja silla saatetaan tilanteen mukaan tarkoittaa
mitd vain valjasta toiminnan jarjestamisesta strukturoituihin menetelmiin. Esimerkiksi
Heikkinen (2021) mainitsee keskeisimpina asiakastydon menetelmina sosiaalialalla
muun muassa ratkaisukeskeisyyden, moniammatillisuuden ja toiminnalliset ja luovat
menetelmat. Yksittaista toiminnallista tai luovaa menetelmaa on kuitenkin haastavaa
verrata ratkaisukeskeisyyden tai moniammatillisuuden kaltaisten toimintaa lapaisevien
l&hestymistapojen kanssa. Metodisuuden sisélla erilaisista 1ahtdkohdista ja viitekehyk-
sistd nousevia menetelmiksi kutsuttuja toiminnan tapoja on syyta kasitteellisesti maa-
ritella, jotta tiedamme puhuvamme samoista asioista.

Yksi mahdollisuus on jakaa menetelmia yksityiskohtaisesti niiden erilaisten ominai-
suuksien mukaan: kuinka menetelma kohdennetaan (yksildlle, ryhmalle, Iaheisille,
laajemmalla kohderyhmalle), miten intensiivisesti ja pitkakestoisesti menetelmaa on
tarkoitus kayttda, onko menetelma tarkoitettu mielenterveyden, paihteettémyyden vai
molempien tukemiseen tai hyodyntaakd menetelmaa yksittdinen tyontekija, koko yk-
sikko vai laajempi verkosto. Ongelmaksi muodostuu kuitenkin luotettavan vertailtavan
tiedon saaminen, kun menetelmia sovelletaan paikallisesti ja yksildllisesti. Jaottelu
menettaa siis helposti analyyttisen tarkkuutensa. Menetelmien implementoinnin kan-
nalta on syytd hahmottaa niiden erilaiset tasot. Tama on keskeista esimerkiksi sen ar-
vioimiselle, kuinka laajamittaisesti ja syvallisesti jonkin tietyn menetelman kayttéonotto
vaikuttaa toiminnan rakenteisiin ja niiden uudistamiseen.
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Toinen mahdollisuus on jaotella sosiaalitydn osalta ammatillisia kaytantdja tavalla,
joka ottaa paremmin huomioon sen hahmottamisen, kuinka yksityiskohtaisesti tai laa-
jasti menetelma kohdentuu. Karjalaisen ym. (2021) seka Liukon (2009) mukaan ai-
kuissosiaalitydn oppaassa ammattilaisille on hahmoteltu seuraavat kategoriat: yhteis-
kunnalliset orientaatiot, tydorientaatiot, tydbmenetelmat seka interventiot, joilla viitataan
ammattilaisen esimerkiksi kannustimien tai sanktioiden kautta toteuttamiin valiintuloi-
hin asiakkaan tilanteessa.

Tassa raportissa olemme ottaneet edella mainitun aikuissosiaalitydn oppaassa esite-
tyn l&hestymistavan oman jdsennyksemme pohjaksi, mutta soveltaneet sitd omaan
kysymyksenasetteluumme sopivaksi. Olemme jattaneet yhteiskunnallisen orientaation
kategorian pois omasta jasentelystdmme. Tydorientaatiot pidimme jaottelussamme
mukana, jotta menetelmien taustalla olevan tydorientaation merkitys hahmottuisi pa-
remmin. Aikuissosiaalitydn oppaassa mainitaan myds jaottelun ulkopuolelle jaavat
tyévalineet ja interventiot. Olemme paatyneet raportissamme samaan rajaukseen pyr-
kien talla valinnalla keskittymaan nimenomaan menetelmiin. Vaikka tydvalineet ja in-
terventiot eivat ole tdman selvityksen keskidssa, tunnistamme myds niiden erityislaa-
tuisuuden ja viittaammekin niihin satunnaisesti silloin, kun ne aineistossa nousevat
esiin (kts. esim. luku 6).

Jaamme t&ssa raportissa selvityksen aikana kirjallisuudessa ja haastatteluissa esiin
tulleet tyon tekemisen tavat neljaan kategoriaan: 1) tyéorientaatiot, 2) tydmuodot, 3)
tydmenetelmat ja 4) hyvat kaytannot. Seuraavaksi esitelldan kunkin kategorian maa-
rittely, jota havainnollistetaan yhden esimerkin avulla. Kaytdnndssa ja arjen toimin-
nassa kategoriat eivat ole yksiselitteisia, mutta ne toimivat keskusteluissa ja tutkimuk-
sessa apuna. Tiettya toimintatapaa voi olla mahdollista sovittaa useampaan kategori-
aan, kuten seuraavassa tulee esille esimerkiksi systeemisen ajattelun kohdalla. Esi-
merkit on valittu silla perusteella, ettd ne ovat tulleet selvityksen aikana alkukartoituk-
sessa ja haastatteluissa keskeisina esille.

2.21 Tyoorientaatiot ovat ammatillisesti jaettuja
nakemyksia

Tyoorientaatioilla viittaamme ammatillisesti jaettavissa oleviin yhteisiin nakdkulmiin,
jotka ohjaavat arjen ty6ta. Tydorientaatiot pohjautuvat johonkin teoreettiseen viiteke-
hykseen, esimerkiksi yhteiskunnalliseen orientaatioon, jolla aikuissosiaalityon op-
paassa (Karjalainen ym. 2021) tarkoitetaan viitekehysta, jonka kautta asiakkaan tilan-
netta voidaan tarkastella sen yhteiskunnallisessa kontekstissa. Esimerkkeind he mai-
nitsevat liittdmis-, huollollisen tai yhteiskuntakriittisen orientaation. Sen sijaan tyo-
orientaatioiden kautta voidaan maaritella tyon kaytanndllisia tavoitteita ja toteuttamista
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esimerkiksi asiakasryhmien tai ilmididen kautta. Tydorientaatioiksi Karjalainen ym.
(2021) nimeavat rakenteellisen, yhteiséllisen, kuntouttavan ja varhaisen tuen tydorien-
taation. Oman aineistomme kautta olemme I6yténeet tdhan kategoriaan esimerkiksi
systeemisen ajattelun, ratkaisukeskeisyyden ja dialogisuuden. Tydorientaatio onkin
laajempi toimintaa lapaiseva suhtautuminen kuin yksittainen menetelma.

Olemme nimenneet systeemisen ajattelun tydorientaatioksi, koska sen taustalla on
kokonaisvaltainen ajattelutapa, jonka kautta tyon tavoitteita voidaan nimeta, ja koska
systeeminen ajattelu voi myods vaikuttaa siihen, miten ty6ta rakenteellisesti jarjeste-
taan. Systeemista toimintamallia voi puolestaan ajatella tydmuotona, joka konkretisoi
systeemisen ajattelun orientaatiota (kts. esimerkki 1). Parhaimmillaan systeeminen
ajattelu voisikin olla esimerkki seka tydorientaatiosta ettd konkreettisesta tydmuodosta
silloin, kun se on kokonaisvaltaisesti ja syvallisesti jalkautettu palveluun. Koko palve-
lurakenteen kannalta keskeistd on pohtia myds sitd, miten systeeminen ajattelu ulote-
taan myds moniammatilliseen tydskentelyyn.

Esimerkki 1.
TYOORIENTAATIO: Systeeminen ajattelu

Systeemisessa ajattelussa asiakkaan elamantilanne nahdaan systeemisena
kokonaisuutena, jolloin muutos jossain kohtaa systeemia heijastuu myos muissa osissa.
Asiakkaan tilanne nahdaan myos osana erilaisten systeemien (esim. yksilén, perheen,
yhteison ja yhteiskunnan) kehia, joiden avulla voidaan ymmartaa asiakkaan tilanteen
yhteys myds laajempiin yhteiskunnallisiin ilmi6ihin (Fagerstrom 2016, 14). Myds palvelut ja
niiden toteuttaminen muodostavat oman systeeminsa asiakkaan tilanteessa.
Systeemisessa ajattelussa maailma rakentuu sosiaalisten kommunikaatioiden ja
vuorovaikutusprosessien kautta ja on koko ajan liikkeessa (Aaltio & Isokuortti 2019, 11,
19). Systeemiseen ajatteluun pohjaavan asiakastyon keskidssa ovat kunnioitus,
yhteistoiminnallisuus ja voimavarakeskeisyys. Kaytannon tydssa systeeminen ja dialoginen
orientaatio ovat myos lahella toisiaan (Fagerstrom 2016, 17, 20).

Systeemiteoriasta ammentava sosiaalityd muotoutui 1970-luvulla case work -ty6tavan
kritiikin kautta (Fagerstrom 2016, 11). Systeemisen ajattelun muotoutumista
konkreettisemmaksi tydomuodoksi edisti Lontoon Hackneyn lastensuojelun systeemisen
toimintayksikén mallin kehittdminen. Siina uutta oli systeemisyyden tuominen kaytannoksi,
jota priorisoidaan tydn jarjestdmisessa ja joka lapaisee koko organisaation. Hackneyn malli
on kokonaisuus, josta ei voi irrottaa osia ja soveltaa niita erikseen.
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2.2.2 Tyomuodot jarjestavat tyota kaytannossa

Karjalainen ym. (2021) kutsuvat tydmenetelmiksi esimerkiksi palveluohjausta, verkos-
totydta ja etsivaa tyota. Raportissamme olemme kuitenkin paatyneet kutsumaan ta-
man tyyppisia tyon kaytannon jarjestamisen tapoja tyomuodoiksi Kiilakoskea ym.
(2015) seuraten. Tydmenetelmaa ja tydmuotoa kaytetaan usein arjen puheessa sekai-
sin. Kiilakosken ym. (2015) maaritelmassa nama kuitenkin erotetaan niin, etta tyo-
muodon ndhdaan olevan tydmenetelmaa laajempi tydn jarjestamisen kokonaisuus.
Tydmuoto on useamman henkildn vastuulla ja silla on laaja-alaisia tavoitteita. Naiden
tavoitteiden toteuttamiseen tarvitaan kuitenkin useampia tydmenetelmia. Mikali tyo-
muotojen tavoitteiden saavuttamista arvioidaan, siihen tarvitaan laaja-alaista ja pitka-
kestoista arviointia, joka toteutetaan yhden toimipaikan sijaan esimerkiksi kuntatasoi-
sesti (Kiilakoski ym. 2015, 83—84). Juuri tasta syysta haluamme erottaa tyémuodon
omaksi kategoriakseen, silld tydbmuodon vaikuttavuutta arvioitaessa on tarkeaa ottaa
huomioon sen kompleksisuus suhteessa yksittdiseen asiakastydssa kaytettyyn mene-
telmaan.

Tyomuodoista olemme valinneet esimerkiksi palveluohjauksen (kts. esimerkki 2). Pal-
veluohjausta on maaritelty eri tavoin, niin asiakastydn menetelmana kuin erilaisten or-
ganisaatioiden tuottamien palvelujen yhteensovittamisen ja hallinnoinnin jarjestami-
send (Helminen 2015, 34). Sijoitamme itse palveluohjauksen tydmuodoksi, koska silla
on niin vahva yhteys palvelujarjestelman rakenteellisiin piirteisiin ja asiakkaalle koordi-
noitujen palvelujen muodostamaan verkostoon. Palveluohjauksen vaikuttavuutta arvi-
oitaessa onkin syysta keskeista kiinnittdd huomiota myds tdman muun palveluverkos-
ton toimintaan ja vaikuttavuuteen, ei pelkastdan asiakkaan henkildkohtaisen palvelu-
neuvojan tydhon.

Esimerkki 2.
TYOMUOTO: Palveluohjaus

Palveluohjauksella tarkoitetaan asiakkaan tarpeiden ja voimavarojen kartoittamiseen
perustuvaa monivaiheista prosessia, jonka perusteella asiakas l6ytaa itselleen sopivimmat
palvelut ja tuen muodot (Hanninen 2007, 14). Palveluohjauksessa keskeistd on ymmartaa
asiakasta, tukea taman omia voimavaroja ja verkostoja seka hahmottaa
palvelujarjestelmaa ja sen tarjoamia mahdollisuuksia asiakkaalle (Nurminen 2000).
Palveluohjaus on lahella sosiaaliohjausta siita johdettuna tarkentuneena tyotapana
(Helminen 2015, 26). Palveluohjaaja koordinoi asiakkaalle raataloitavia palveluja ja
moniammatillista verkostoa erityisesti tilanteessa, jossa asiakas tarvitsee monenlaisia tuen
muotoja yhta aikaa (Suominen & Tuominen 2007, 13, 35). Palveluohjaus on siis yksittaista
ohjaussuhdetta laajempi kokonaisuus.
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Palveluohjaus on yleistynyt 2000-luvulta alkaen, ja silla on pyritty vastaamaan
palvelujarjestelman pirstaleisuuteen (Nakki & Sayed 2015, 3—5; Suominen & Tuominen
2007, 13, 35). Samalla palveluohjauksesta on kehitetty myds kevyempia prosesseja, kuten
palveluohjauksellista ty6otetta ja palveluneuvontaa (Hanninen 2007, 16). Nama sopivat
tilanteisiin, joissa asiakas ei tarvitse niin vahvaa tukea mutta joissa hanen voi olla vaikea
I0ytaa palveluja muista syista, esimerkiksi niiden pirstaleisuuden vuoksi. On kuitenkin
esitetty huolta siitd, etta palveluohjauksesta saattaa muodostua vain yksi uusi askel
palvelupolulle. Nuorille suunnatuista palveluista Ohjaamojen tyé pohjautuu
palveluohjaukseen. Muutenkin nuorten parissa tehtavaa palveluohjausta tehdaan erityisesti
matalan kynnyksen palveluissa (Liikanen 2015). Nuorten palveluohjausta saatetaan kutsua
myods etsivan nuorisotyon tai tydpajatoiminnan nimilla (Anttila & Keisa 2012).

2.2.3 Tyomenetelmilla tuodaan toimintaan
suunnitelmallisuutta ja toistettavuutta

Tyomenetelman maaritelmaksi Karjalainen ym. (2021) tarjoavat asiakastytssa toteu-
tettua tietoista ja vuorovaikutuksellista toimintatapaa. Se on toistettavissa siirrettdessa
toiseen tilanteeseen, mutta kykenee myds joustamaan tilanteiden erityisten piirteiden
myo6ta (Karjalainen ym. 2021). Jaamme tdman maaritelman paapiirteissaan, mutta ko-
rostamme, ettd omassa jaottelussamme menetelma on tydmuotoa tarkemmin rajattu
ja maaritelty toimintatapa, kuten esimerkiksi motivoiva haastattelu, Audit-kysely tai
Voimauttava valokuvaus. Emme kuitenkaan rajaa tydmenetelmaa vain nayttéon pe-
rustuviin menetelmiin. Otamme omassa rajauksessamme huomioon myds Kiilakosken
ym. (2015) maaritelman tydmenetelman toistettavuudesta ja suunnitelmallisuudesta.
Se pitdaa myos sisallaan useita tydvaiheita. Tydmenetelmien valintaa, niiden tavoittei-
den asettamista, resursointia ja toteuttamista maarittdvat myos valinnat tydmuotojen
ja tyoorientaatioiden suhteen (Kiilakoski ym. 2015).

Tyomenetelmista esimerkiksi valikoitui motivoiva haastattelu, joka on yleistynyt paljon
sosiaali- ja terveysalalla. Se kuuluu muutossosiaalitydssa kaytettyihin menetelmiin, ja
sitd kaytetaan erityisesti yksilotydssa, vaikkakin se on sovellettavissa myos ryhma-
tyoskentelyyn (Nakki 2015).
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Esimerkki 3.
TYOMENETELMA: Motivoiva haastattelu

Motivoiva haastattelu perustuu Pirjo Nakin mukaan (2015) angloamerikkalaiseen
perinteeseen. Sen on kehittanyt William R. Miller, joka huomasi riippuvuuksien hoidossa
asiakeskeisen ja empaattisen lahestymistavan toimivuuden. A-klinikoiden paihdetydssa
motivoiva haastattelu otettiin kayttéon jo 1980-luvulla (Nakki 2015). Sittemmin se on
levinnyt paljon myds sosiaalialalla. Mielenterveys- ja paihdekuntoutujien kanssa motivoiva
haastattelu on havaittu vaikuttavaksi menetelmaksi (Smedslund ym. 2011). Motivoivassa
haastattelussa asiakkaan kanssa tydskennellaan pidempaan ja sen keskidssa on
keskustelu, jonka kulkuun seka asiakkaalla etta tyontekijalla on vaikutusta. Motivoivan
haastattelun perustalla on kognitiivinen Iahestymistapa, ja se pohjaa ajatukselle ajattelun ja
kayttaytymisen valisesta suhteesta ja ihmisen mahdollisuudesta vaikuttaa siihen.
Motivoivassa haastattelussa korostetaan yksilon vastuuta ja sisaista motivaatiota
muutokseen. Keskidssa on motivaation lisadminen. Motivaation ei ajatella olevan ihmisen
staattinen ominaisuus, vaan sita ajatellaan olevan mahdollista vahvistaa tai heikentaa.
Marklandin ym. (2005) mukaan motivoivassa haastattelussa periaatteita ovat empatian
ilmaiseminen, epajohdonmukaisuuksien toteaminen, vastarinnan hyvaksyminen,
minapystyvyyden tukeminen, muutospuhe, avoimet kysymykset, heijastava kuuntelu,
yhteenvetojen tekeminen / asioiden tiivistaminen ja palaute todellisesta toiminnasta (Nakki
2015).

2.2.4 Hyva kaytannot sujuvoittavat arjen tyota

Hyva kaytanto on kasitteena lahtdisin liiketalouden best practices -ajattelusta, jossa
hyvat kaytadnnét voivat olla toimintatapoja, -malleja, interventioita tai tydmenetelmia.
Yhteista niille on kuitenkin se, ettéd ne tekevat tyésta sujuvampaa, hyddyllisempaa ja
mielekkdampaa (Maki & Viitala 2018). Me olemme rajanneet hyva kaytanto -kasitteen
niille epavirallisemmille ja tilanteisesti syntyville arkisemmille toimintatavoille, jotka
vaihtelevat tyOntekijan ja toimipisteen mukaan. Hyva kaytanto auttaa tyéntekijaa ta-
voitteiden saavuttamisessa, mutta sitd ei ole muotoiltu yleiseksi selkedrajaiseksi tyo-
menetelmaksi tai -muodoksi. On aina mahdollista korvata hyva kaytanto tarpeen tul-
len toisella, mikali tilanteeseen l6ydetaan edellistéa sopivampi vaihtoehto (Heikkinen &
Jyrkdma 1999, 44-45). Nahdaksemme hyvat kaytannét ilmentavat usein tydssa kerty-
vaa hiljaista tietoa, jonka sanallistamisen kautta saatetaan joskus myds muodostaa
uusia maaritellympia menetelmia. Esimerkkind hyvasta kaytannosta nostetaan esiin
kahvin tarjoaminen asiakkaalle (kts. esimerkki 4).
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Esimerkki 4.
HYVA KAYTANTO: Kahvin tarjoaminen asiakkaalle

Asiakkaiden kanssa kaytetty "kahvikuppimenetelma” tarkoittaa sita, etta asiakkaalle
tarjotaan tdman saapuessa kahvia. Koska kahvilla on keskeinen osa suomalaisessa
arkisessa kohteliaisuudessa, talla pienella elella voidaan osoittaa arvostusta, keventaa
tunnelmaa ja rakentaa luottamusta. Kahvin tarjoaminen on voitu kytked myos osaksi
jotakin tydbmenetelmaa tai -muotoa. Esimerkiksi laheisneuvonpidossa kahvihetkella on ollut
asiakaspalautteiden mukaan tarkea rooli (Heino 2000, 43).

2.3  Nayttoon perustuvia menetelmia

Nayttdon perustuvia menetelmia on Suomessa koottu keskitetysti terveydenhoidon
puolella Kaypa hoito -suosituksiin, Terveydenhuollon palveluvalikoiman (Palko) suosi-
tuksiin seké sosiaali- ja terveydenhuollon yhteisista toimintakyvyn mittaamiseen tar-
koitetuista toimista koostuvaan TOIMIA-tietokantaan (Kaypa hoito 2022; Palko 2022;
TOIMIA 2022). Pohjoismaisia koottuja sosiaalialan menetelmapankkeja ovat Ruot-
sissa Socialstyrelsen, Tanskassa Metodecentret ja Norjassa Ungsinn (Socialstyrelsen
2022; Metodcentret 2022; Ungsinn 2022). Suomesta emme ole I6ytaneet sosiaalialan
menetelmapankkia, johon menetelmia olisi keratty.

Maailmalla on my6s sellaisia menetelmia, joita Suomessa ei ole kaytéssa mutta joita
olisi mahdollista kayttaa taallakin. Esittelemme tassa niista kaksi. Toinen on laajempi
nuorisolahtdisten palvelujen jarjestdmismalli ja toinen puolestaan suunnattu spesifisti
niille, joiden laheisella on riippuvuusongelma. Nama esimerkit on valittu silla perus-
teella, ettd ne molemmat perustuvat vahvasti tutkimukseen. Samalla ne valaisevat
sitd, mita eri tasoisten menetelmien kayttéénotto ja jalkauttaminen vaativat palvelujar-
jestelmalta. Kun erilaisia malleja tuodaan Suomeen, on tarkeaa arvioida, milla tavoin
ne istuvat takalaiseen kontekstiin (esim. palvelujarjestelmaan). Menetelmien materi-
aalien virallinen kdantaminen vaatii ammattitaitoa, taloudellisia resursseja ja alan si-
saltdosaamista. Lisaksi on syyta tehda pitkdaikainen suunnitelma menetelman kaytén
kouluttamisesta ja yllapitamisesta.

Menetelman kayttaminen osittain tai sovelletusti ei ole sama asia kuin tutkimukseen
perustuvan menetelman kayttdminen. Tutkimukseen perustuvan menetelman sovelta-
minen muuttaa niitd reunaehtoja, joiden pohjalta tutkimusta on tehty. Sovellettu mene-
telma ei siis valttamatta ole enaa yhta vaikuttava kuin se menetelma, jonka pohjalta
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tutkimus on tehty. Toisaalta aina menetelman siirtdminen esimerkiksi erilaiseen palve-
lujarjestelmaan ei valttaméatta ole mahdollista ilman soveltamista. Talldin on keskeista
huomata, ettd vaikuttavuuden osoittaminen sovelletulle menetelmalle vaatiikin uuden
tutkimuksen.

Menetelmat on hyva tuoda Suomeen laajasti ja keskitetysti, jotta menetelmaa koske-
van tiedon levittdminen ja jalkauttaminen voidaan toteuttaa hyvin. On otettava huomi-
oon esimerkiksi materiaalien kdantaminen, menetelman kouluttaminen ja menetelman
osaamisen mahdollistaminen rakenteellisesti esimerkiksi menetelmaa kayttavien tuen
ja koulutuksen jatkuvuuden kautta. Lindholm & Laitila (2022, 881, 882—886.) korosta-
vatkin huolellisen jalkauttamisen merkitysta menetelmien kayttdonotossa. Organisaa-
tion sisalla uudet toiminnot ovat muutostekijoita, jotka vaativat perustoiminnasta eril-
listd panostusta. Nayttéon perustuvien menetelmien jalkauttamisessa vaikuttavat
osallistava valmistelu ja sen sovittaminen organisaatioon. Jalkauttaminen on monivai-
heinen prosessi, johon kuuluvat implementointi eli kayttddnotto, juurruttaminen ja in-
tegrointi. Kaikissa naissa vaiheissa on keskeista johdon sitoutuminen ja henkildkun-
nan motivaatio muutokseen (Lindholm & Laitila 2022, 882—886).

231 YouthCan IMPACT

YouthCan IMPACT on Torontossa Kanadassa kehitetty malli, jonka avulla on pyritty
parantamaan nuorten mielenterveys- ja paihdepalveluja. Se heijastaa kansainvalista
suuntausta kohti integroituja palveluja. Taustalla on pyrkimys vaikuttaa palvelukentan
pirstaleisuuteen ja hoitoon paasyn hitauteen, mahdollistaa yhteistyd erilaisten ammat-
tilaisten, nuorten ja perheiden kesken seka tarjota kokonaisvaltaista tukea nuorelle ja
tdman perheelle (Henderson ym. 2017, 2-3). Mallissa korostetaan myds saavutetta-
vuutta ja nuorisolahtdisyytta. Kaytannodssa tama tarkoittaa yhteisdperustaisia matalan
kynnyksen palvelukeskuksia — hubeja — joissa nuoren tarpeisiin vastaavat yhteis-
tydssa toimivat ammattilaiset. Nama moniammatilliset tiimit auttavat nuorta taman ela-
masta ja tarpeista lahtdisin, systeemisen ajattelun hengessa. Palvelut jaetaan tuen in-
tensiivisyyden tason suhteen matalaan, keskitasoon ja korkeaan.

YouthCan IMPACT on erityinen malli myds siksi, etta siihen on rakennettu kiintedna
osana tutkimusosio, jonka avulla mallin vaikuttavuutta voidaan tarkastella. Arvioin-
nissa kaytetdan satunnaistettuja vertailukokeita alueen sairaaloissa tehtavan hoito-
tydn kanssa ja tuloksia seurataan pitkakestoisesti. Mallin kehittaminen ja arviointi ta-
pahtuu eri toimijoiden valisena yhteistydona. Mukana ovat palveluntarjoajat, tutkijat,
nuoret, perheet ja muut sidosryhmat (Henderson ym. 2017, 2—-3). Nuoria ja perheita
on myos sitoutettu mukaan kehittamistoimintaan seka tutkimukseen etta palvelujen
varsinaiseen jarjestdmiseen. Nuorista osa osallistuu kehitystydéhon pitkajanteisesti,
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enemmistd puolestaan periodimaisemmin, ja heitd otetaan mukaan jaettuun paatok-
sentekoon. Nuorten osallistumista tutkimuksen lahtdkohtien muotoiluun pidetaan kes-
keisena (Henderson ym. 2018, 10).

2.3.2  AFINet: Five Step

Monet nuoret ja nuoret aikuiset kokevat surua ja hapeaa vanhemman tai muun Iahei-
sen paihde- tai rahapeliriippuvuuden takia. Toisen kayttaytymisen kuormituksen vai-
kutukset jadvat usein tunnistamatta tai niitd on vaikea ottaa puheeksi. Viiden askeleen
(Five Step) -menetelma on suunnattu I&heisen riippuvuuden ongelmana kokevien tun-
nistamiseen ja tukemiseen (Orford ym. 2010; Pitkanen ym. 2021). Tutkimukseen pe-
rustuva menetelma on kehitetty kansainvélisessa yhteistydssa ja sen ympaérille on ke-
hittynyt laaja verkosto nimeltdan Addiction and the Family International Network
(AFINet 2022). Menetelma auttaa puheeksi ottamisessa, tilanteen tunnistamisessa,
tiedon levittdmisessa ja konkreettisten tukikeinojen etsimisessa. Lyhyen koulutuksen
jalkeen menetelmaa voi kayttaa niin sosiaali- ja terveydenhuollossa kuin jarjestotyos-
s&kin. Five Step -malli toimii tutkitusti myos nuorten ja nuorten aikuisten palveluissa ja
soveltuisi hyvin kaytettdvaksi myds sosiaalitydhon.

Tutkimukseen perustuvan menetelman tuominen Suomeen on osoittautunut hanketoi-
minnan puitteissa vaikeaksi ja kalliiksi. Tarvitaan pitkajanteista ja laaja-alaista yhteis-
tyota, jotta tallainen yksinkertainen ja vahaista lisdkoulutusta vaativa tutkimukseen pe-
rustuva menetelméa saadaan suunnitelmallisesti koulutettua, levitettya ja juurrutettua
tukemaan myos sosiaalihuollon arkea. Five Step -menetelmaa ei vield ole Suomeen
tuotu, mutta Irti Huumeista ry:n ja Sininauhaliiton yhteistyoéna on valmistunut Five Step
-menetelman pohjalta Palasista eteenpain- eli Palaset-malli (Palasista eteenpain
2022). Se on kehitetty tydmenetelmaksi tukemaan Iaheisia nuoren huumeiden kaytén
synnyttamassa kriisissa.
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3 Raportin aineistot ja menetelmat

Tutkimushankkeessa keskeisena tehtavana oli kerata, analysoida ja
levittda tietoa sosiaalihuollossa ja matalan kynnyksen palveluissa
kaytossa olevista hyvista kaytannoista ja vaikuttavista menetelmista
nuorten hyvinvoinnin tukemiseksi. Tutkimuskysymyksia (luku 1.5)
tarkasteltiin eri nakokulmista useita tutkimusmenetelmia kayttaen.
Aineistojen ja analyysimenetelmien tarkemmat kuvaukset I6ytyvat
tulosluvuista (4-8). Tassa luvussa esitellaan tutkimusaineistojen
kokonaisuus ja tutkimuksen tekemisen yleisia ja eettisia periaatteita
seka kuvataan tutkimuksen kohteeksi otettujen neljan paikkakunnan
valinta.

Tuuli Pitkanen, Helena Huhta, Jouni Tourunen, Teemu Kaskela

3.1 Tutkimusaineistot

Tama raportti tehtiin Nuorten mielenterveys- ja paihdety6: Tutkittua tietoa kehittamis-
tyon tueksi (NUMPA) -tutkimushankkeessa, joka toteutettiin valtioneuvoston tutkimus-
ja selvitystoiminnan (VN TEAS) rahoituksella maaliskuun 2021 ja lokakuun 2022 va-
lilla. Tutkimushankkeen tavoitteena oli monimenetelmallinen ja monia ndkdkulmia
(palvelujen toteuttajat, tydntekijat, paattajat ja nuoret) yhdistava tiedonkeruu. Hank-
keen toteutus jakautui tydkokonaisuuksiin, jotka kukin vuorollaan rakensivat kokonai-
suutta pohjustaen seuraavia tyOvaiheita. Hankkeessa kerattiin uusia aineistoja ja hyo-
dynnettiin aiemmin kerattyja aineistoja.

Tyodkokonaisuuksia (work package eli WP) oli kaikkiaan kuusi:

o WHP1: Kartoitus kirjallisuudesta ja olemassa olevista tydmenetelmista,
tydmuodoista ja hyvista kaytanndista sekd nuorista palvelujen kayttajina
valmiiden aineistojen pohjalta

o WP2: Paikkakuntakohtaiset kartoitukset nuorten mielenterveys- ja paih-
depalvelujen yleistilanteesta neljalla paikkakunnalla

o WHP3: Nuorten ndkemykset palveluista ja niihin liittyvat odotukset

o WP4: Nuorten kanssa tyoskentelevien nakemykset palveluista

o WPS: Viestinta

o WP6: Hankkeen suunnittelu ja johto seka tulosten yhteenveto ja suosi-
tusten laatiminen
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Taman raportin luvuissa 4—-8 on raportoitu tutkimusten kysymyksen asettelu ja tulok-
set. Lapileikkaava tutkimustulosten yhteenveto on koottu lukuun 9. Keratyn ja tutkitun
tiedon pohjalta muodostettiin suosituksia tukemaan hyvien ja toimivien tydtapojen ke-
hittamista ja levittdmista valtakunnallisesti, ja ne esitetdan luvussa 10.

Valittujen menetelmien ja aineistojen tavoitteena oli tuottaa tietoa eri nakokulmista
seka julkisen sektorin ettd jarjestdjen sosiaalihuollon ja matalan kynnyksen palveluihin
liittyen. Erityisesti kartoitettiin kokemuksia menetelmista ja hyvista kaytanndista. Tau-
lukkoon 2 seka taman luvun lyhyisiin tekstikappaleisiin on koottu kuvaukset kayte-
tyista tutkimusaineistoista kokonaisuuden ymmartamisen tueksi. Haastattelu- ja chat-
aineistoja analysoitiin sisallonanalyysia kayttaen. Analyysien tarkemmat kuvaukset on
esitetty tuloksien ja tarkemman aineiston kuvauksen yhteydessé luvuissa 4-8.
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VALTIONEUVOSTON SELVITYS- JA TUTKIMUSTOIMINNAN JULKAISUSARJA 2022:65

Taulukko 2. Tutkimushankkeessa kaytetyt tutkimusaineistot

Raportin Tutkimus- Tutkimus- Lahde Aineiston Tutkimuskohde  Aineiston kuvaus Alue Ajankohta  Tavoitteet
luku aineisto kys.nrot  aineiston keruun tapa (tdman raportin kannalta)
kuvaukselle
6 Webropol-ky- TK1-2,4-6 Uusi aineisto  Verkkokysely: ~ Sosiaalihuollon, 26 kyselyvastausta Valitut paikka- 11.11.2021-  Kartoittaa nuorten mielenter-
sely ammatti- strukturoituja ja matalan kynnyksen (19 kysymysta) kunnat 7.12.2021 veys- ja paihdepalvelujen
laisille avoimia kysy-  yksikdiden seka yleistilannetta ja menetelmia
myksia jérjestdjen ammat- erityisesti sosiaalitydn ja mata-
tilaiset, jotka teke- lan kynnyksen palveluiden na-
vat tyota nuorten kdkulmista.
parissa
3,6 Nuorisotoimea TK6-7 Kivijarvi ym. Kaksi maaral-  Suomen kunnalli- ~ Kyselylomakkee-  Koko Suomi  22.4.- Kunnallisen nuorisotyon tar-
koskeva (2022) listd aineistoa: nen nuorisoty6 seen vastasi 158 17.6.2021 kastelu Suomessa ja sen to-
OSKE-tutki- kyselylomake  (kuntien nuorisotoi- kuntaa. Lokikirja- teuttaminen seka 1. ko-
mus seka Lokikirja- mesta vastaavat  aineistoon on ke- ronavuoden vaikutukset nuori-
aineisto henkilét, nuoriso-  ratty pidemmalta sotyéhon
tyontekijat) ajalta nuorisoty6n

kavijatilastoja, toi-
mintatunteja seka
eri toimintojen
muistiinpanoja.
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teemahaastattelua kolme muuta
suomalaista
paikkakuntaa

roidut teema-
haastattelut ja
lomake

paihdehoitoon

Raportin Tutkimus- Tutkimus- Léahde Aineiston Tutkimuskohde  Aineiston kuvaus Alue Ajankohta  Tavoitteet
luku aineisto kys.nrot  aineiston keruun tapa (tdman raportin kannalta)
kuvaukselle
6 Tydntekijdiden TK1-2,4-6 Uusi aineisto ~ Ryhmahaastat- Sosiaalihuollon, 15 teams-keskus-  Valitut paikka- 2.6.2021- Kartoittaa nuorten mielenter-
haastattelut telut teamsissa, matalan kynnyksen telua, joihin osallis- kunnat 7.12.2021.  veys- ja paihdepalvelujen
teemahaastat- yksikbiden sek&  tui yhteenséd 48 yleistilannetta erityisesti sosi-
telut jarjestéjen ammat- ammattilaista. aalitydn ja matalan kynnyksen
tilaiset, jotka teke- palveluiden nakdkulmista.
vat tyota nuorten
parissa
7 Kaytannon TK1-6,8  Uusiaineisto  Yksilo-, pari- ja Sosiaalihuollon 15 haastattelua,  Valitut paikka- 15.2.2022-  Ymmartaa nuorten paihde- ja
ty6ntekijoiden ryhmahaastat- paihde- ja mielen- joihin osallistui yh- kunnat 3.5.2022 mielenterveystyon menetel-
haastattelut telut, teema-  terveysty6td nuor- teensd 20 tyonteki- mien kayttod kaytannon tyon-
haastattelut ten parissa tekevat jaa. tekijoiden nakokulmasta.
tyontekijat
5 Sekasin Chat- TK1,3,4,6 www.sekasin.fi Nuorten ja pai- 12-29-vuotiaat, 700 keskustelua, Koko Suomi  15.8.2021-  Tavoittaa valtakunnallisesti
keskustelut vystdjien valiset jotka hakeutuvat ~ maks. 45 min kes- 30.9.2021 nuoria, jotka etsivat tukea mie-
anonyymit on-  chattiin ja heille kustelua lenterveysongelmiin ja tarkas-
line-keskustelut vastaavat ammatti- tella erityisesti avun saannin
laiset kynnyksia.
8 Nuorten haas- TK1,3-7 Mé&kil& ym. Yksildhaastatte- 18-39-vuotiaat, 13 tutkijan kanssa Valitut paikka- 7.10.2021-  Tuoda esiin nuorten n&ko-
tattelut 1 (2022) lut, puolistruktu- jotka hakeutuneet kasvotusten tehtyd kunnat ja 29.10.2021  kulma saamastaan avusta ja

kaytetyista tydmenetelmista, -
muodoista ja hyvista kaytan-
noista.
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vuotiaat nuoret ja kahdella paihde-
hoidon poliklinikalla
olleen ihmisen re-

kisteritietoja
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Raportin Tutkimus- Tutkimus- Léahde Aineiston Tutkimuskohde  Aineiston kuvaus Alue Ajankohta  Tavoitteet
luku aineisto kys.nrot  aineiston keruun tapa (tdman raportin kannalta)
kuvaukselle
8 Nuorten haas- TK1-7 Uusi aineisto  Yksilohaastatte- 15-29-vuotiaat, 17 tutkijan kanssa Valitut paikka- 14.12.2021- T&ydent4a ensimmaisessa vai-
tattelut 2 lut, teemahaas- joilla on sosiaali-  kasvotusten tehtyd kunnat 16.3.2022 heessa tehtyja nuorten haas-
tattelutjalo-  huollon asiakkuus haastattelua tatteluja erityisesti sosiaalitoi-
make ja joilla on péihde- men nakokulmasta.
jaltai mielenter-
veysongelmia
4 Nuorisobaro- TK4 Berg & Mylly-  Puhelinhaastat- 15-24-vuotiaat nuo- 1215 puhelinhaas- Koko Suomi  1-2/2020 Tarkastella koronan ja poik-
metri 2021 niemi (2021)  telu, strukturoitu ret tattelua keusolojen yhteyksia nuorten
palveluiden kayttoon.
4 Korona-ajan  TK4 www.nuorisotut- Puhelinhaastat- 15-24-vuotiaat nuo- 779 + 765 puhelin- Koko Suomi  5-6/2021 ja  Tarkastella koronan ja poik-
tiedonkeruut kimus- telu, strukturoitu ret haastattelua 10-11/2021  keusolojen yhteyksia nuorten
seura.fi/poik- palveluiden kayttoon.
keusolot
4 RIPE-rekisteri- TK3 Pitkdnen ym.  Hoitotieto ja re- Paihdehoitoon ha- 1949 Jarvenpdan Koko Suomi  1990-2018  Paihdehoitoa nuorena saanei-
tutkimus 1 (2017) kisteritutkimus  keutuneet alle 28- sosiaalisairaalassa den nuorten eldmankulun sel-

vittdminen (sairaalahoidot,
koulutus, rikollisuus ja kuollei-
suus).
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dossa olleet lapset perheosastolla
vanhempien mu-
kana olleen lapsen
rekisteritietoja
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Raportin Tutkimus- Tutkimus- Lahde Aineiston Tutkimuskohde  Aineiston kuvaus Alue Ajankohta  Tavoitteet
luku aineisto kys.nrot  aineiston keruun tapa (tdman raportin kannalta)
kuvaukselle
4 RIPE-rekisteri- TK3 Pitkdnen ym.  Hoitotieto ja re- Vanhempien mu- 1100 Jarvenpdén Koko Suomi  1990-2018  Paljon palveluja kayttaneiden
tutkimus 2 (2020) kisteritutkimus  kana paihdehoi-  sosiaalisairaalan perheiden nuorten seuranta

(sairaalahoidot, koulutus, rikol-
lisuus ja kuolleisuus).



Kirjallisen materiaalin ja asiantuntijatiedon kartoittaminen

Tutkimushankkeen alkuvaiheessa kartoitettiin olemassa olevia hankkeita ja ohjaavia
asiakirjoja seka kirjallisuutta. Otimme yhteytta useisiin toimijoihin ja kehittamishank-
keisiin, kuten Yhdessa aikuisuuteen — Elamassa Eteenpain (YEE) -hanke (THL
2022d) ja Sininauhasaation Nuoli-toiminta (Sininauhasaatio 2022). Nama "hanke-
vierailut” tehtiin koronapoikkeustilan takia lahinna Microsoft Teamsissa, ja lisaksi osal-
listuimme ajankohtaisiin seminaareihin. Kirjallista materiaalia ja tietoa kerattiin vuonna
2021 hanketutkijoiden Webropol -tietokantaan, jonne kirjautui kaikkiaan 144 kuvausta
— muun muassa tieteellisia tutkimuksia, tutkimuspohjaisia teksteja, selvityksia, ohjaa-
via asiakirjoja, lehtiartikkeleita ja nettisivustoja. Kartoittaaksemme asiantuntijoiden na-
kemyksia tutkimusteemoista kutsuimme koolle kaksi asiantuntijatydpajaa (26.5.2021
ja 23.8.2021), joista jalkimmainen oli suunnattu erityisesti sosiaalitydntekijoille. Lisaksi
jarjestimme tieteellisen tutkijaseminaarin (10.6.2021), jonka avulla kartoitettua materi-
aalia ja tietoa hyddynnettiin erityisesti tutkimustydn valmistelun tukena.

Asiantuntijoiden nakemykset tutkimuspaikkakunnilla

Valituilla neljalla tutkimuspaikkakunnalla tutustuttiin erilaisiin nuorille kohdennettuihin
hankkeisiin verkkosivujen ja vierailujen avulla. Tutkimuspaikkakunnilla sosiaalihuol-
lossa tyoskenteleville 1ahetettiin Webropol-lomake, jolla hankittiin tietoa kaytdssa ole-
vista tydmenetelmista. Aineistoa hyédynnettiin myéhempien haastattelujen suunnitte-
lussa. Lisaksi kaytettavissa oli kunnalliseen nuorisotoimeen suunnattu OSKE-kysely-
aineisto (Kivijarvi ym. 2022). Sen avulla voitiin verrata valittuja tutkimuspaikkakuntia
muihin Suomen kuntiin koskien nuorisotoimessa koettua yhteisty6ta sosiaali-, mielen-
terveys- ja paihdepalvelujen kanssa.

Tyontekijoiden haastattelut

Tyontekijdiden Teams-haastattelujen avulla kartoitettiin nuorten paihde- ja mielenter-
veyspalvelujen yleistilannetta valituilla neljalla kohdepaikkakunnalla erityisesti sosiaa-
lityon ja matalan kynnyksen nakdkulmista. Vuoden 2021 kevaalla ja syksylla jarjestet-
tyihin 15 haastatteluun osallistui yhteensa 48 sosiaalihuollon, matalan kynnyksen, jar-
jestdjen tai sosiaalialan osaamiskeskuksen tyontekijaa. Haastattelut koskivat tutki-
muskysymyksia 1-3 seka 5 ja 6.

Kaytannon tyontekijoiden haastattelut

Yksil6-, pari- ja ryhmahaastatteluiden tavoitteena oli syventada nykyista tietopohjaa
siitd, miten suomalaiset kaytannon tyodntekijat nakivat menetelmat osana nuorten pa-
rissa sosiaalihuollon kontekstissa tekemaansa paihde- ja mielenterveystyota. Aineisto
keréattiin helmi-toukokuussa 2022. Siihen haastateltiin yhteensa 20 nuoria tyéssaan
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kohtaavaa tydntekijaa 15 haastattelussa. Haastateltujen tyénkuvat liittyivat lastensuo-
jeluun, jalkihuoltoon, Ohjaamo-toimintaan ja etsivaan tydhon. Haastattelut valottivat
tutkimuskysymyksia 1-6 ja 8.

Sekasin-chat

Sekasin-chatin keskustelujen avulla tarkasteltiin nuorten kokemuksia mielenterveys-
palveluista ja niihin paasysta. Sekasin-chat (2022) on valtakunnallinen chattipalvelu
(http://www.sekasin.fi), jossa nuoret voivat anonyymisti hakea tukea mielenter-
veyteensa ja muihin elaman haasteisiin. Sekasin-chat toteutetaan jarjestdjen yhteis-
tydna, ja sen koordinoinnista vastaavat MIELI Suomen Mielenterveys ry, Suomen Pu-
nainen Risti, Setlementtiliitto ja SOS-lapsikyla. Chatti on tarkoitettu 12—29-vuotiaille
nuorille ja nuorille aikuisille, ja heille vastaavat sosiaali- ja terveysalan ammattilaiset
seka koulutetut vapaaehtoiset, joita on kaikkiaan yhteensa 1 400. Tutkimushanketta
varten aineistoa tallennettiin aikavaliltd 20.8.2021-20.1.2022. Keskusteluista tutkijat
saivat kayttdonsa ainoastaan ne, joiden kohdalla seka nuori ettd paivystaja olivat an-
taneet luvan tutkimuskayttdon. Nain keratty aineisto kasittaa yhteensa 2 159 keskus-
telua, joista tata raporttia varten kaytiin [api 700 elo-syyskuuhun ajoittunutta keskuste-
lua. Sekasin-chat-aineiston kautta paastiin tutkimaan erityisesti palveluihin paasemi-
sen ja varhaisen tuen esteitd nuorten itsensa nakokulmasta. Chat-keskustelujen poh-
jalta tarkasteltiin tutkimuskysymyksia 1, 3, 4 ja 6.

Nuorten haastattelut

Nuorten nakodkulmaa palvelukokemuksiin syvennettiin haastattelemalla 30 nuorta,
jotka kahta lukuun ottamatta olivat 15-29-vuotiaita. Haastatteluista 17 on tehty
NUMPA-tutkimushankkeessa ja 13 Polkuja paihdehoitoon (PAM) -hankkeessa (Makila
ym. 2022). NUMPA-hanketta varten tehdyt haastattelut toteutettiin valituilla neljalla
tutkimuspaikkakunnalla ajoittuen loppuvuoteen 2021 ja alkuvuoteen 2022. PAM-haas-
tatteluja tehtiin naiden neljan lisaksi kolmella muulla paikkakunnalla vuoden 2021 lo-
kakuussa. Teemahaastatteluissa kasitellddn nuoren kokemuksia tarpeistaan ja saa-
mastaan avusta. Nuorten haastattelut peilaavat tyontekijdiden nakemyksia omasta na-
kdékulmastaan haastaen, syventden ja vahvistaen niitd. Nuorten haastattelut koskivat
tutkimuskysymyksia 1-7.

Nuoret palvelujen kayttajina

Aiemmin koottuja kysely- ja rekisteriaineistoja analysoitiin taustoittavan laajemman
perspektiivin saamiseksi seka valtakunnallisesti etta ajallisesti. Kyselyaineistoista ana-
lysoitiin 15—24-vuotiaiden nuorten kokemuksia sosiaalitydn, mielenterveys- ja paihde-
palvelujen kaytosta seka omasta hyvinvoinnistaan. Nuorisobarometrin puhelinkysely-
aineisto oli keratty alkuvuonna 2020 (Berg & Myllyniemi 2021) ja koronapandemian
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aikaiset aineistonkeruut vuonna 2021, mikd mahdollisti muutosten tarkastelun pande-
mian aikana (Lahtinen ym. 2022). RIPE-rekisteritutkimusaineiston (Pitkdnen ym.
2020) analysoiminen mahdollisti paljon palveluja kayttdneiden lasten ja nuorten ela-
mankulun tarkastelua pitkalla aikavalilla rekisteritiedon valossa.

Aineistojen hyodyt ja rajoitteet

Tutkimuksessa kaytetyt valmiit ja uudet aineistot vastasivat asetettuihin tutkimuskysy-
myksiin useasta eri ndkdkulmasta. Hankkeen teemaan rajatut tutkijaseminaari ja asi-
antuntijatydpaja toivat esiin ajankohtaisia kysymyksia seka pohjustivat ja suuntasivat
uusien aineistojen keruun suunnittelua. Lisaksi rekisteri- ja kyselyaineistot antoivat ku-
vaa tutkittavasta ilmista, sen laajuudesta ja vakavuudesta.

Tutkimuspaikkakuntien palvelujen kartoitukset seka johtavien sosiaalitydntekijdiden ja
jarjestotoimijoiden Teams-haastattelut tarjosivat ensin laajemman kontekstin paikalli-
sista palvelutilanteista. Seuraavassa vaiheessa toteutetut haastattelut nuorten kanssa
tydskentelevien kunnan ja jarjestdjen tydntekijdiden kanssa toivat keskustelun lahelle
arkea ja kaytannon ty6ta nuorten kanssa. Lopulta nuorten haastatteluissa katsottiin
palveluja seka niissa kaytettyja menetelmia ja tydmuotoja nuorten kokemusten kautta.
Nain syntyi kokonaisuus, jossa eri aineistot keskustelevat keskenaan toisiaan tayden-
téen ja syventaen.

Tutkimushankkeessa valitut paikkakunnat mahdollistavat keskittymisen muutamaan
rajattuun — vaikkakin laajaan — palvelukokonaisuuteen. Eri tasoilla toimivien tyénteki-
jéiden ja nuorten kokemuksia samoista palveluista, tydmenetelmistd ja tydbmuodoista
on voitu kartoittaa. Valtakunnallisella tasolla tietoa saatiin kysely-, rekisteri- ja chat-ai-
neistoja hyédyntaen. Tutkimuksen rajoitteeksi voi todeta, ettei siind tuotettu kattavaa
kuvaa suomalaisesta palvelujarjestelmasta, joka on pirstaleinen ja jopa aluetasolla
vaikeasti hahmotettava.

Tutkimuksessa haasteina olivat erityisesti kunnan sosiaalitydntekijéiden tavoittaminen
haastatteluihin ja Webropol-kyselyyn saadut niukat vastaukset. Nuorten kohdalla vai-
keutena oli tavoittaa erilaisia vahemmist6ja. Heidan kokemuksensa esimerkiksi palve-
luihin hakeutumisen esteista ja kohtaamiseen liittyvista toiveista olisivat tarkea jatko-
tutkimuksen kohde.

Tutkimuksen aineistoilla on pystytty vastaamaan annettuihin tutkimuskysymyksiin va-
hintaankin jostakin nakdkulmasta. Kysymykseen erilaisten tydmenetelmien ja -muoto-
jen toimivuudesta ja hyodyllisyydesta on vastattu tydntekijdiden ja abstraktimmalla ta-
solla nuorten kokemuksiin pohjaten. Eri menetelmien vaikuttavuusarviointi ei ollut
téssa tutkimuksessa mahdollista, mutta suosituksiin (luku 10) on koottu tietoa siita,
mitd vaikuttavuuden arvioinnissa tulisi huomioida.
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Jatkotutkimusta tarvitaan tutkimushankkeelle annettujen tutkimuskysymysten jatko-
tydstadmiseen. Esimerkiksi hallinnonalat ylittavan verkoston tehokkaan johtamisen
mahdollistamisen tutkiminen (TK8) vaatisi koeasetelmaa ja konkreettisia toimia, joiden
toteutumista ja kustannuksia seurataan. Myods kustannustehokkaan ja vaikuttavan pal-
velumallin tutkiminen (TK7) vaatisi yhteisty6ta tietyn alueen johdon kanssa seka yh-
teistd suunnittelua. Kaytetyt tutkimusaineistot tuottivat tietoa tallaisten jatkotutkimus-
ten toteuttamisen tueksi.

3.2 Eettiset periaatteet

Nuoria ja etenkin erityispalveluja kayttavia nuoria koskeva tutkimus on tarkeaa suun-
nitella ja toteuttaa eettisia periaatteita huolellisesti ja sensitiivisesti noudattaen. Tutki-
joiden tehtavana on varmistaa, ettei tutkimuksesta aiheudu nuorille valiténta tai pitka-
aikaista haittaa. Nuorten itsensa lisaksi haittaa voi aiheutua my6s mydhemmille tutki-
muksille sekd suhtautumiselle tutkittua tietoa kohtaan, mikali nuori kokee tulleensa
huonosti kohdelluksi tai luottamuksen jollain tavalla pettaneen.

Tutkimusta tehdessa on noudatettu Tutkimuseettisen neuvottelukunnan ohjeita ihmis-
tieteiden tutkimuksen eettisista periaatteista ja hyvasta tieteellisestd kaytdnndsta
(TENK 2019), joihin Nuorisotutkimusseura ja A-klinikkasaatio ovat sitoutuneet. Hank-
keessa kerattyjen nuoria koskevien aineistojen hankintatapojen eettiselle kestavyy-
delle haettiin lausunto Nuorisotutkimusseuran yhteydessa toimivalta Lapsuuden ja
nuoruuden tutkimuksen tutkimuseettiselta toimikunnalta.

Tutkimuseettinen toimikunta antoi tutkimussuunnitelmalle puoltavan lausunnon eika
edellyttanyt siihen muutoksia. Toimikunta teki suosituksia rekisteriselosteen sisaltéon,
joka muokattiin suositusten mukaiseksi. Aineistojen kasittely ja suojaaminen on suun-
niteltu tietoturvaa ajatellen aina haastatteluhetkesta raportointiin. Tutkimuksesta on
laadittu tiedotteet erikseen kaikille tutkittaville ryhmille. Tutkittavat ovat ilmaisseet
suostumuksensa seka suullisesti etta kirjallisesti. Kirjalliset suostumukset sailytetdan
lukituissa tiloissa vuoteen 2023 saakka.

Nuorten haastatteluja (sekda PAM- ettd NUMPA-hankkeissa) suunniteltaessa ja toteu-
tettaessa tutkimusryhmamme oli hyvin tietoinen haastattelujen aihepiirin raskaudesta
ja siita, ettéd eldamantarinan summaaminen paihde- ja mielenterveysteemojen nakokul-
masta voi aiheuttaa tavanomaiseen arkielamaan verrattuna enemman henkista rasi-

tusta. Nuorten liiallista kuormitusta ehkaistiin pyrkimalla rekrytoimaan sellaisia nuoria,
joilla ei ollut akuuttia hatatilannetta elamassaan. Haastatteluissa kuitenkin joissain ta-
pauksissa selvisi, ettei tdssa ollut onnistuttu. Tutkijoille jarjestettiin haastattelukoulu-
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tus, jossa mahdollisia riskeja ja niista selviytymista pohdittiin. Vaikka paihde- ja mie-
lenterveyspalvelut koettiin usein vaikeaksi aiheeksi, ei palvelujen suunnittelua ja kehit-
tadmista tulisi tehda kuulematta nuorten ndkemyksia. Nuorten kuuleminen voi parhaim-
millaan voimistaa heidan kokemustaan siita, etta he ovat oman eldamansa ja samalla
yhteiskunnan asiantuntijoita ja ettéd heidan panoksensa voi auttaa muita vaikeissa ti-
lanteissa olevia nuoria. Haastattelut pyrittiin tekem&an nuoria kunnioittaen ja heidan
moninaisia elamantilanteitaan ymmartaen.

Nuorten haastattelujen luottamuksellisuudesta ja informanttien anonymiteetista on pi-
detty tarkasti huolta. Raportin haastattelusitaattien yhteydessa ei anneta nuorista yksi-
IGivia tietoja (kuten sukupuoli, ika, paikkakunta, palvelu), jotta he eivat olisi tunnistetta-
via edes kayttamissaan palveluissa. Nimet, paikkakunnat, yksiléidyt palvelut ja mur-
reilmaukset on poistettu sitaateista.

Sekasin-chat-aineiston tutkimuskayttéa valmisteltiin huolella. Erityisesti tutkittavien riit-
tavaa informointia pohdittiin yhdessa Sekasin Kollektiivin kanssa varoen, ettei tutki-
muskayttd hairitsisi palvelun ensisijaista tarkoitusta. Chat-keskusteluista tallennettiin
ainoastaan ne, joiden kohdalla seka nuori ettd paivystaja olivat antaneet luvan tutki-
muskayttddn. Analyysi on raportoitu Sekasin Kollektiivin pyynndsta ilman sitaatteja.
Raportissa annetaan ainoastaan tyyli- ja muotonayte, joka havainnollistaa aineiston
luonnetta. Aineiston kaytosta tehtiin sopimus Sekasin Kollektiivin ja Nuorisotutkimus-
seuran valilla 18.8.2021.

3.3 Tutkimuspaikkakuntien valinta

Hankkeeseen valittiin nelja tutkimuspaikkakuntaa tyontekijdiden ja nuorten haastatte-
luja varten. Paikkakuntakohtaiset keskustelut (luku 6) antoivat yleiskuvaa nuorten pal-
velujen tilanteesta seka tietoa kaytdssa olevista toimintamalleista, hyvista kaytan-
ndista ja myos palveluverkoston ongelmakohdista ja kehittamistarpeista (tarvekuvauk-
sen tutkimuskysymykset 1-3, 5-9). Tydntekijahaastattelut (luku 7) ja nuorten haastat-
telut (luku 8) toteutettiin paaasiassa nailla paikkakunnilla. Tutkimukseen valittuja paik-
kakuntia ei raportoida osallistuneiden tyontekijdiden ja erityisesti nuorten yksityisyy-
den turvaamisen takia.

Kohdepaikkakuntien valinnassa painotimme maantieteellisen sijainnin seka paikka-
kuntien ja niiden palvelujarjestelmien erilaisuutta. Tavoittelimme kohdepaikkakunniksi
eri puolilta Suomea eri kokoisia kuntia, joissa oli erilaisia nuorten mielenterveys- ja
paihdepalvelujen kaytantoja tai kehittamishankkeita. Valitsimme tarkasteltaviksi yhden
suuren kaupungin etelaisestd Suomesta, yhden keskisuuren kaupungin keskisesta
Suomesta seka pienen kaupungin ja maalaiskunnan pohjoisesta Suomesta.
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Paikkakunnat valikoituivat olemassa olevien yhteistyéverkostojen, asiantuntija- ja tut-
kijaseminaarissa saatujen kontaktien seka kartoittavan sahkdisen Webropol-kyselyn
avulla. Ensimmaiseksi paikkakunnaksi valitsimme ison kaupungin, jossa toimi tdman
hankkeen hakijakonsortion organisaatioiden nuorten palveluja. Naiden palvelujen
kautta pddsimme ”sisdan” kaupungin nuorten palvelujen tilanteeseen ja saimme tar-
keita tausta- ja yhteystietoja keskeisista toimijoista. Toiseksi paikkakunnaksi valit-
simme keskisuuren kaupungin, jossa yhteistyokumppaniksi 16ytyi eri hallinnonalojen
nuorten palveluja yhdistava kaupungin kehittdmishanke. Kolmantena yhteistyOkump-
panina toimi jarjestd, johon yhteys syntyi jariestamamme asiantuntijaseminaarin
kautta. Kolmanneksi ja neljanneksi paikkakunnaksi valitsimme pienen kaupungin ja
pienen kunnan, joiden kanssa yhteistyojarjesto teki erityisesti nuorten matalan kyn-
nyksen toiminnan, kuntouttavan tyétoiminnan ja tydpajatoiminnan kehittamistyota.
Kahden pienen paikkakunnan valinta helpotti tydntekijoiden ja nuorten anonymiteetin
sailyttamisessa.

Nuorisotutkimusseuran kuntien osaamiskeskus (OSKE) -kyselyyn vastasi vuonna
2021 158 kunnan nuorisotoimen edustaja (Kivijarvi ym. 2022). NUMPA-hankkeen nel-
jan kohdepaikkakunnan nuorisotoimen edustajien vastaukset vastasivat kyselyn tulos-
ten yleislinjaa (ks. luku 6.5). Suurimmassa osassa kunnista vastaajat arvioivat, etta
nuorten eriarvoisuus, yksinaisyys ja paihteiden kaytto olivat lisdantyneet viimeisen
vuoden aikana. Nakemykset nuorten mielen hyvinvoinnin kehityksesta vaihtelivat
enemman.
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4 Nuoret sosiaali-, mielenterveys-

ja paihdepalvelujen kayttajina

Tassa luvussa esitelladan hankkeen toteuttamiseksi koottua taustatietoa.
Yleisviaestod koskevaa tietoa analysoitiin vertailukohdaksi
mydohemmissa luvuissa esitellyille tutkimustuloksille, jotka kohdistuivat
palveluihin hakeutuneisiin nuoriin. Puhelinkyselyvastaukset antoivat
suuntaa palvelujen kayton yleisyydesta ja nuorten luottamuksesta
palveluihin. Rekisteritutkimusaineistojen avulla valotettiin
palvelupolkujen pitkdkestoisuutta ja monialaisuutta. Toimintoja
kuvaavien esimerkkien avulla tavoitteena oli havainnollistaa
sosiaalihuollon ja matalan kynnyksen toimintojen moninaisuutta.

Tuuli Pitkanen, Riku Laine, Alix Helfer, Teemu Kaskela

4.1 Palvelujen tarve ennen koronapandemiaa
ja sen aikana

Nuorten palvelujen tarjonnasta ja tarpeesta on viime vuosina kayty paljon julkista kes-
kustelua erityisesti mielenterveyspalvelujen osalta, ja keskustelu voimistui korona-ai-
kana. Nuorten ja nuorten aikuisten palvelujen kaytén maarasta on kuitenkin vaikea
koota eksaktia tietoa, koska sosiaalihuoltoa ja matalan kynnyksen palveluja tarjotaan
erilaisissa hallinnollisissa yksikoissa sosiaali-, terveys-, sivistys- ja tyoéllisyystoimen ra-
japinnoissa seka julkisten palvelujen etta jarjestdésektorin tuottamina. Kuntien ja aluei-
den valiset erot ovat suuria. Nuoruusidssa tapahtuva taysi-ikaistyminen vaikuttaa tar-
jolla oleviin palveluihin seka niitd ohjaavaan lainsaadantdon. Lisaksi tarjottavien pal-
velujen kirjo vaihtelee kuten myds nuorten tarpeiden laajuus ja sisalto.

Tilastotietoja sosiaali- ja terveyspalveluista kerdavat muun muassa Tilastokeskus,
Terveyden ja hyvinvoinnin laitos (THL), Kela, Laakealan turvallisuus- ja kehittdmiskes-
kus ja Kuntaliitto (Sosiaali- ja terveysministerio 2020b). SOTKAnet-tilastotietokanta
(Sotkanet.fi) sisaltaa tilastotietoja ja indikaattoreita sosiaali- ja terveyspalveluista ja
sinne on koottu aikasarjoja koko maasta alueittain ja kunnittain. Tutkimushank-
keemme sisaltdédn liittyvia tietoja nuorten palvelutarpeista ja palvelujen kaytosta 16ytyy
SOTKAnNetista esimerkiksi seuraavien paaotsikoiden alta: “Hyvinvointi, terveys ja toi-

mintakyky”, “Alkoholi, tupakka ja riippuvuudet”, “Mielenterveys”, “Lapset, nuoret ja
perheet” ja “Palvelut ja resurssit”.
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Palvelujen kayttda koskevan tarkastelun monimutkaisuus kay hyvin ilmi myds Leske-
[an ym. (2022) syrjaytymisen ehkaisyn palvelujarjestelman tutkimuksesta, jossa analy-
soitiin nuoriin kohdennettuja suoria ja epasuoria rahavirtoja ja hydédynnettiin jakoa ke-
vyisiin, tukeviin ja raskaisiin palveluihin. Tutkijat joutuivat tekemaan rajauksia, joiden
takia isoja asiakokonaisuuksia jai tarkastelun ulkopuolelle. Tutkijoiden tyd toi kuitenkin
nakyvaksi monia kehittdmiskohteita, kuten rakenteellisen selkeyttdmisen ja indikaatto-
rien tydstamisen tarpeen seka asiakastasolla tarpeen mukauttaa suunnitelmia nuorille
yksildllisesti ja vastuuhenkildiden tukea hyddyntaen.

Tilastotiedon sijaan paadyimme hyédyntdmaan aiemmin kerattyja aineistoja ja analy-
soimaan niista uusia asioita. Puhelinkyselyaineistojen avulla kartoitimme 1) kuinka
suuri osa 15-24-vuotiaista nuorista oli kayttanyt sosiaali-, mielenterveys- ja/tai paihde-
palveluja ennen koronapandemiaa ja sen aikana seka 2) kuinka palveluja kayttaneet
voivat verrattuna muihin vastaajiin ja kokivatko nuoret luottamusta palvelujen saami-
seen. Esitetyt tulokset pohjautuvat kahteen puhelinhaastatteluna toteutettuun aineis-
tokokonaisuuteen, joista analysoimme 15—-24-vuotiaiden vastauksia.

411  Kyselytutkimusaineistoista tietoa nuorten
palvelujen kdayton muutoksista

Nuorisobarometri on valtion nuorisoneuvoston ja Nuorisotutkimusseuran vuosittain to-
teuttama kysely, jolla kartoitetaan suomalaisten nuorten kasityksia ja asenteita. Baro-
metrit I0ytyvat sivustolta tietoanuorista.fi (Valtion nuorisoneuvosto 2022). Vuoden
2020 alussa keratyn Nuorisobarometrin aiheena oli nuorten palvelujen kayttd seka ko-
kemukset palveluista, niiden saatavuudesta ja riittdvyydesta (Berg & Myllyniemi
2021). Tata raporttia varten oli 15—24-vuotiaita koskevasta aineistosta (n=1215) mah-
dollista vertailla niiden nuorten vastauksia, jotka kertoivat kayttdneensa viimeisen vuo-
den aikana mielenterveys-, paihde- ja/tai sosiaalipalveluja muiden nuorten vastauk-
siin. Liséksi korona-aikana keréttyjen vastaavien aineistojen avulla selvitettiin mahdol-
lisia muutoksia pandemian aikana.

Nuorisotutkimusseuran Nuorten kokemuksista korona-aikana -tutkimushankkeessa on
selvitetty puolivuosittain lasten ja nuorten ndkemyksia ja palvelukokemuksia poikkeus-
tilan aikana (Nuorisotutkimusseura 2022). Hyédynsimme kahta vuoden 2021 aikana
koottua aineistoa, joissa 15-24-vuotiaita vastaajia oli touko-kesakuussa 779 ja loka-
marraskuussa 765. Tulokset on esitetty taulukoissa suhteellisina frekvensseina eli
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prosenttiosuuksina®. Keskiarvojen eroja verrattiin varianssianalyysilla (ANOVA). Luku-
maarien ja suhteellisten osuuksien muutosta analysoitiin tilastollisesti khiin nelio -tes-
tilla tai Fisherin tarkalla testilla.

41.2 Mielenterveyspalvelujen kaytto lisaantyi

Puhelinkyselyihin vastanneista 15—24-vuotiaista nuorista terveydenhuollon palveluja
oli viimeisen 12 kuukauden aikana kayttanyt kaksi kolmesta ja kouluterveydenhuollon
palveluja lahes puolet (taulukko 3). Yleisterveydenhuollon palvelujen kaytdssa ei
esiintynyt muutosta eri ajankohtien valilla, mutta kouluterveydenhuollon palveluja oli
kayttanyt koronan aikana hieman pienempi osuus vastaajista. Mielenterveyspalvelu-
jen kaytéssa havaittiin noin viiden prosenttiyksikon kasvu. Naisilla mielenterveyden
palveluja kayttaneiden osuus kasvoi 20 %:sta 26 %:iin, miehillda 10 %:sta 13 %:iin.

Noin 4 % vastanneista kertoi tavanneensa lastensuojelun tydntekijan ja hieman use-
ampi muun sosiaalitydntekijan. Lastensuojelun sosiaalitydn tapaamisesta nuorilta ai-
kuisilta kysyttdessa olisi tarkeda tarkentaa hanen eldmantilannettaan, koska lastensuo-
jelu voi kohdistua myds nuoren omaan lapseen. Puhelimitse toteutetussa kyselyssa ei
ollut aikaresurssia elamantilanteen tarkempaan kartoittamiseen, joten tulkitsimme ti-
lannetta sosiaalipalvelujen kaytosta yleisemmin. Kun yhdistettiin tiedot siita, olivatko
vastaajat tavanneet lastensuojelun tai muun sosiaalitydntekijan tai molemmat, oli
osuus koronaa edeltdvana aikana vajaa 8 % ja korona-aikana hieman reilu 10 %
(osuuksien kasvu ei ollut tilastollisesti merkitseva).

1 Haastatteluissa noudatettiin kiintidpoimintaa ja kaikissa tiedonkeruissa kiintiot maari-
tettiin sukupuolen (mies ja nainen), ikaluokan (Koronatiedonkeruut: 12—-14, 15-19, 20—
24; Nuorisobarometri: 15—-19, 20-24, 25-29) ja aidinkielen (suomi, ruotsi, muu) mu-
kaan. Nuorisobarometrin aineisto on painotettu sukupuolen, ian ja aidinkielen mukaan,
korona-aineistot painotettiin vain ian ja sukupuolen mukaan. Tiedonkeruut on tarkem-
min kuvattu vuoden 2020 Nuorisobarometrissa (Berg & Myllyniemi 2021, 11) ja Ko-
rona-tutkimushankkeen sivuilla (Nuorisotutkimusseura 2022).
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Taulukko 3. Puhelinkyselyyn vastanneiden 15-24-vuotiaiden nuorten palvelujen kéytto ja tarve
ennen pandemiaa ja sen aikana.

Palvelu Ei Olisi Kaytti  En osaa
kayttanyt tarvinnut, palvelua tai halua
palvelua ei vastata

kayttanyt

Koulu- tai opiskelijaterveydenhuollon

palveluja

Nuorisobarometri 1-2/2020 (n=1215) 51,3% 1,5 % 46,3 % 1,0 %

Koronatiedonkeruu 5/2021 (n=779) 57,2 % 1,4 % 40,9 % 0,5%

Koronatiedonkeruu 10/2021 (n=765) 56,1 % 1,3 % 40,9 % 1,7 %

Terveydenhuollon palveluja

Nuorisobarometri 1-2/2020 (n=1215) 30,6 % 0,9 % 68,1 % 0,3 %

Koronatiedonkeruu 5/2021 (n=779) 32,5 % 1,4 % 65,7 % 0,4 %

Koronatiedonkeruu 10/2021 (n=765) 28,6 % 1,2 % 69,4 % 0,8 %

Mielenterveyspalveluja***

Nuorisobarometri 1-2/2020 (n=1215) 83,1 % 1,8 % 14,9 % 0,2 %

Koronatiedonkeruu 5/2021 (n=779) 77,3 % 2,7% 20,0 % 0,0 %

Koronatiedonkeruu 10/2021 (n=765) 74,2 % 3,0 % 21,9 % 0,9 %

Paihdepalveluja

Nuorisobarometri 1-2/2020 (n=1215) 98,7 % 0,2% 0,9 % 0,2 %

Koronatiedonkeruu 5/2021 (n=779) 98,6 % 0,3% 1,2 % 0,0 %

Koronatiedonkeruu 10/2021 (n=765) 98,0 % 0,4 % 1,2 % 0,4 %

Lastensuojelun sosiaalityéntekija

Nuorisobarometri 1-2/2020 (n=1215) 96,2 % 0,1% 3,4 % 0,3 %

Koronatiedonkeruu 5/2021 (n=779) 95,0 % 0,3 % 4,6 % 0,1 %

Koronatiedonkeruu 10/2021 (n=765) 95,4 % 0,1% 3,9 % 0,5 %

Muu sosiaalityontekija

Nuorisobarometri 1-2/2020 (n=1215) 92,9 % 0,4 % 6,1 % 0,6 %

Koronatiedonkeruu 5/2021 (n=779) 91,9 % 0,5% 75% 0,1%

Koronatiedonkeruu 10/2021 (n=765) 91,1 % 0,5% 75% 0,9 %

%5 <0,001; ** p<0,01; *p < 0,05
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4.1.3  Koettu stressi yhteydessa palvelujen kayttoon ja
tarpeeseen

Koetun stressin maaraa tarkasteltiin yhteydessa erilaisten palvelutyyppien kayttoon,
kayttamattomyyteen ja patoutuneeseen tarpeeseen. Nuorten kokema stressi vaihteli
korona-aikana heijastellen tautitilannetta (Lahtinen ym. 2021). Stressin maaraa tutkit-
tiin seuraavalla Kansalaispulssin kysymyksella: "Stressilla tarkoitetaan tilannetta,
jossa ihminen tuntee itsensa jannittyneeksi, levottomaksi, hermostuneeksi tai ahdistu-
neeksi taikka hédnen on vaikea nukkua asioiden vaivatessa jatkuvasti mieltd. Tunnetko
sind nykyisin tallaista stressid?” Vastausvaihtoehdot olivat “En lainkaan”, “Vain va-
han”, “Jonkin verran”, “Melko paljon”, “Erittdin paljon” ja “En osaa sanoa”. Kansalais-
pulssin kysymys stressista tuli mukaan vasta koronatiedonkeruisiin, joten vertailukoh-
taa pandemiaa edeltavaan aikaan ei ole.

Odotetusti mielenterveyspalveluja kayttaneilla oli enemman stressia kuin niilla, jotka
eivat olleet mielenterveyspalveluja tarvinneet tai kayttaneet. Mielenterveyden palve-
luja tarvinneilla, mutta niita syysta tai toisesta kayttamatta jattaneilla, stressikokemuk-
sia oli yhtd paljon kuin mielenterveyden palveluja kayttaneilla. Sosiaalitydn asiakkuus
oli my6s yhteydessa kohonneeseen stressiin verrattuna tata palvelua kayttamattomiin.

4.1.4  Sosiaalityon asiakkailla tyytyvaisyys
taloustilanteeseen heikkeni

Vastaajia pyydettiin arvioimaan tyytyvaisyyttdan oman elamansa erilaisiin osa-aluei-
siin kouluarvosana-asteikkoa (4—10) kayttaen. Ymmarrettavasti pelkka terveydenhuol-
lon palvelujen tarve oli yhteydessa heikompaan tyytyvaisyyteen omasta terveydesta.
Yleisterveydenhuollon palveluja kayttaneiden tyytyvaisyys terveyteen putosi ko-
ronapandemian alun jalkeen tasaisesti. Sosiaalitydn ja erityisesti mielenterveyspalve-
lujen kaytolla oli selva yhteys heikompaan tyytyvaisyyteen omasta terveydentilasta.

Ne nuoret, jotka olivat tavanneet joko lastensuojelun tai muun sosiaalityontekijan, oli-
vat kokeneet enemman talousongelmia pandemian alun jalkeen verrattuna kyselyiden
muihin vastaajiin. Heidan tyytyvaisyytensa omaan taloudelliseen tilanteeseen oli las-
kenut, kun muilla se oli jopa kasvanut pandemian alkuun verrattuna. Tama notkahdus
oli kuitenkin vahentynyt syksyyn 2021 mennessa. On huomion arvoista, etta sosiaali-
tyéntekijoilla on muiden palvelujen tyontekijoihin verrattuna enemman mahdollisuuk-
sia tehdd my0ds asiakaan taloustilanteeseen vaikuttavia paatoksia. Tutkimuksessa ei
kuitenkaan kysytty asiasta tarkemmin.
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Sosiaalitydn asiakkaat erottuivat muista vastaajista kaikilla kysytyilla tyytyvaisyyden
osa-alueilla jo ennen korona-aikaa (kuvio 1). He olivat kokonaisuudessaan tyytymatto-
mampid omaan eldmaansa noin puolikkaan kouluarvosanan verran ennen pandemiaa
ja noin 0,75 arvosanan verran pandemian alun jalkeen. Taman eron syveneminen voi
osittain heijastua taloudellisen tilanteen eroista. Tulokset kertovat kaikkiaan siita, etta
pandemian tyyppisissa erityistilanteissa jo valmiiksi heikommassa tilanteessa olevien
tukemiseen on tarvetta panostaa entistd enemman, jotta erot eivat entisestaan kasva.

Kuvio 1. Sosiaalityon asiakkaiden tyytyvaisyys eldman eri osa-alueisiin ennen pandemiaa ja
sen aikana kouluarvosana-asteikolla 4—10. (NB20 = Nuorisobarometri 2020; KT2 =
koronatiedonkeruu kevat 2021 ja KT3 = koronatiedonkeruu syksy 2021.)
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41.5 Joka neljannella vastaajalla paihde-,
mielenterveys- tai sosiaalityon palvelujen
asiakkuus

Sosiaali-, mielenterveys- ja paihdepalvelujen asiakkuuksia on usein samoilla ihmisilla,
ja toisaalta palvelujen tarve ja saaminen eivat aina kohtaa. Tasta syysta tarkasteltiin
myds sitd, miten naiden palvelutyyppien — eli sosiaalitydn ja paihde- seka mielenter-
veyspalvelujen — asiakkaiden tilanne vertautui kyselyjen muihin vastaajiin. Heidan
suhteellinen osuutensa kasvoi pandemia-aikaa edeltavasta 19,6 %:sta pandemian
alun jalkeiseen 26,2 %:iin. He jakautuivat tasaisesti ian, aidinkielen ja asuinpaikan
mukaan (p > 0,05). Naisista naita palveluja oli kayttanyt 29,9 %, miehista 16,8 %, ero
oli merkitseva.

Kokonaisuudessaan nama henkil6t olivat tyytymattémampia kaikkiin elamansa osa-
alueisiin kuin muut vastaajat. Pandemia-aikana heidan tyytyvaisyytensa paaasiassa
noudatteli muussa joukossa havaittuja muutoksia. Esimerkiksi sosiaalitydn asiakkailla
havaittua taloudellisen tilanteen erityistéd notkahdusta ei havaita, mutta erot jokaisessa
kategoriassa ovat erittdin suuret. Tyytyvaisyys omaan terveydentilaan oli nailla vas-
taajilla reilun yhden arvosanan huonompi verrattuna muihin vastaajiin, tyytyvaisyys
omaan elamaan kaiken kaikkiaan on noin 0,75 kouluarvosanaa vahaisempi.

4.1.6 Luottamus palvelujen saatavuuteen polarisoitui
hieman

Nuorilta kysyttiin heidan luottamustaan erilaisten palvelujen saatavuuteen. Vaitetta
"Luotan siihen, ettd saan tarvittaessa...” jatkettiin eri palveluihin liittyvilla fraaseilla, ku-
ten "hoitoa paihdeongelmiin”, "hoitoa mielenterveyden ongelmiin” ja "yhteyden sosiaa-
litydntekijdan”. Kysymykseen vastattiin viisiportaisella Likert-asteikolla. Taulukossa 4
on esitetty vastaukset vastausvaihtoehdoittain, ja tilastollinen testaus kasitti koko tau-

lukon.

Mielenterveyden palveluihin kohdistuvassa luottamuksessa havaittiin suurimpia muu-
toksia. Osuus, joka oli vahintaan jokseenkin eri mielta vaitteesta "Luotan siihen, etta
saan tarvittaessa hoitoa mielenterveyden ongelmiin”, oli ennen pandemian alkua noin
8 % ja pandemian alun jélkeen 13—14 %. Niiden osuus, jotka taysin luottivat siihen,
ettd saavat yhteyden sosiaalitydntekijaan, laski pandemian aikana 45 %:sta 39 %:iin.
Kun asteikkoa kasiteltiin jatkuvana, eri ajankohtien valilla ei havaittu eroja luottamuk-
sessa palvelujen saatavuuteen. Taulukko antaa kuvaa asenteiden polarisaatiosta.

59



VALTIONEUVOSTON SELVITYS- JA TUTKIMUSTOIMINNAN JULKAISUSARJA 2022:65

Taulukko 4. Puhelinkyselyyn vastanneiden 15-24-vuotiaiden nuorten luottamus erilaisten pal-

velujen saatavuuteen ennen pandemiaa ja sen aikana.

Luotan siihen, etta saan
tarvittaessa...

Taysin eri
mielta

Jokseenkin
eri mielta

Ei samaa
eika eri
mielta

Jokseenkin
samaa
mielta

Taysin
samaa
mielta

En osaa
sanoa

Hoitoa paihdeongelmiin

Nuorisobarometri 1-2/2020
(n=1215)

Koronatiedonkeruu 5/2021
(n=779)

1.1 %

2,1 %

3.1 %

3,9 %

14,3 %

13,4 %

34,0 %

28,2 %

38,6 %

44,0 %

8,9 %

8,5%

Koronatiedonkeruu 10/2021
(n=765)

Kiireellista hoitoa
akilliseen vakavaan
sairauteen

Nuorisobarometri 1-2/2020
(n=1215)

Koronatiedonkeruu 5/2021
(n=779)

2,2 %

0,7 %

1,5 %

3,9 %

1,8 %

2,3%

13,0 %

6,0 %

47 %

31,4 %

26,5 %

24,4 %

38,0 %

64,1 %

66,4 %

11,5 %

0,9 %

0,6 %

Koronatiedonkeruu 10/2021
(n=765)

Saannollista hoitoa ja
seurantaa
pitkaaikaissairauteen*

Nuorisobarometri 1-2/2020
(n=1215)

Koronatiedonkeruu 5/2021
(n=779)

1,2 %

0.4 %

1,0 %

1,7 %

2,1%

3,6 %

3,3 %

7,8 %

7,6 %

27,5 %

32,6 %

27,2 %

65,1 %

54,4 %

58,2 %

1,3 %

2,6 %

23%

Koronatiedonkeruu 10/2021
(n=765)

Hoitoa mielenterveyden
ongelmiin***

Nuorisobarometri 1-2/2020
(n=1215)

1,0 %

1,3 %

2,2 %

6,8 %

6,0 %

16,7 %

32,3 %

34,5 %

55,9 %

37,0 %

2,5%

3,7%

Koronatiedonkeruu 5/2021
(n=779)

3.2 %

9,8 %
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3,1%



Luotan siihen, ettd saan Taysineri  Jokseenkin Eisamaa Jokseenkin  Taysin En osaa

tarvittaessa... mielta eri mielta eika eri samaa samaa sanoa
mielta mielta mielta

Koronatiedonkeruu 10/2021 4.1 % 9,7 % 1,4 % 31,8 % 40,0 % 3,1%

(n=765)

Yhteyden

sosiaalityontekijaan**

Koronatiedonkeruu 5/2021 1,2 % 2,6 % 13,2 % 31,2 % 45,4 % 6,4 %

(n=779)

Koronatiedonkeruu 10/2021 1,4 % 2,5% 9,1 % 38,6 % 39,0 % 9,3%

(n=765)

***p<0,001;**p<0,01;*p<0,05

4.1.7 Poikkeustilanteisiin olisi hyva varautua

Tassa esitetyt tutkimustulokset antoivat tietoa vuoden sisalla palveluja kayttaneista tai
niitd tarvinneista sekd heidan hyvinvoinnistaan ennen koronapandemian alkamista ja
pandemian aikana. Joka viides nuori kertoi olleensa mielenterveys-, paihde- ja/tai so-
siaalityon palvelujen piirissd kuluneen vuoden sisalld ennen pandemiaa. Luku on
suuri, silla on oletettavaa, etteivat puhelinkyselyt tavoita monia niista, joilla vaikeudet
ovat kasaantuneet ja joilla palvelun tai avun tarve on suurta. Palvelujen kayttdjien
osuuden arvioiminen yleisvaestdssa on haastavaa, koska vertailuun vaikuttaa palve-
lun ajankohta (esim. viimeisen vuoden aikana vai jossain elamanvaiheessa) ja tyyppi
(esim. terveydenhuollon vai sosiaalihuollon palvelu). Rekisteritutkimukseen pohjautu-
van Kohortti97-tutkimuksen (Ristikari ym. 2018) mukaan joka viidennelle (20 %) 21-
vuotiaalle oli asetettu jokin mielenterveysdiagnoosi, minkad perusteella voisi arvioida,
etta erilaisia sosiaali-, mielenterveys- ja paihdepalveluja kayttdneiden osuus on huo-
mattavasti suurempi.

Sosiaalityon, paihde- ja/tai mielenterveyspalvelujen asiakkaiden suhteellinen osuus
kasvoi aineistojemme perusteella pandemia-aikaa edeltavasta 19,6 %:sta pandemian
alun jalkeen 26,2 %:iin. Erityisen huomion arvoista oli se, ettd korona-aikana ryhmien
valiset hyvinvointierot olivat entisestdan kasvaneet. Palveluja kdyttavien nuorten hei-
kompi tyytyvaisyys ja hyvinvointi erottuvat muista jo normaalitilanteessa ja ero suureni
pandemia-aikana. Kyselyjen tulokset herattivat miettimaan, mutta eivat tarjonneet
vastausta hankkeelle asetettuun viidenteen tutkimuskysymykseen (TK5): "Millaista tu-
kea ja osaamista palvelujen jarjestajat tarvitsisivat kyetakseen jarjestamaan nuorten
monialaisen tarpeen mukaiset palvelut?” Erityisesti kriisitilanteissa olisi hyva olla ny-
kyistd enemman valmiuksia toimia palvelujen tarpeessa olevien nuorten tueksi.
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Erilaisiin poikkeustilanteisiin varauduttaessa olisi hyva varmistaa, ettad valmiiksi hei-
kommassa asemassa olevien henkildiden tukeminen pystytaan jarjestamaan. Tervey-
dentilan on aiemmin todettu olevan yhteydessa korona-ajan hyvinvointiin ja avun tar-
peisiin erityisesti sote-palvelujen piirissa olevien henkildiden keskuudessa (Helfer ym.
2021). Pandemian aikaista tutkimustietoa on syyta hyddyntaa tulevaisuuden suunnit-
telussa, ja erityisesti kasvokkaiselle kohtaamiselle vaihtoehtoja voidaan kehittda myos
normaaliolojen aikana, jotta mahdollisissa kriiseissa voidaan toimia aiempaa nopeam-
min. Marraskuussa 2022 ilmestyvaan Nuoret poikkeustilassa — Nuorten elinolot 2022-
julkaisuun (Kekkonen ym. 2022) on koottu tutkimustietoa suomalaisten nuorten koke-
muksista korona-aikana. Puhelinkyselyjen mukaan nuorten kokema eldmantyytyvai-
syys putosi pandemian alettua noin puolen arvosanan verran ja korona-ajan elama-
tyytyvaisyyteen kytkeytyi kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin kannalta merkittavia tekijoita,
kuten sosiaaliset suhteet ja taloudellinen tilanne (Lahtinen ym. 2022).

Puhelinkyselyihin vastanneet sosiaali-, terveys- ja paihdepalveluja kayttaneet nuoret
olivat keskimaarin tyytymattémampia ja stressaantuneempia, mutta toisaalta tulokset
vahvistivat sita, etta eroja oli eri osa-alueilla. Toisin sanoen palvelujen kayttajat ovat
monenlaisia, eivatka yhtenainen ryhma. Jatkossa olisi tarkea tutkia syvemmin palve-
lun tarpeessa olevien ja muiden nuorten valisia eroja ja yhtalaisyyksia seka paneutua
palveluihin luottamisen ja luottamattomuuden yhteyksiin nuorten kohdalla. Vuoden
2022 alkupuolella keratysta nuorisobarometriaineistosta on analysoitu palveluja kayt-
taneiden nuorten hyvinvointia ja resilienssia, ja alustavien tulosten perusteella erityi-
sesti vahemmistoihin kuuluvien nuorten tukemisen kehittdmiseen on suurta tarvetta.
Tulokset julkaistaan maaliskuussa 2023.

4.2 Seurantatietoa rekistereista

Paihdepalvelujen kayttda voidaan tutkia monella tavalla, kuten asiakkaalta kysymalla
tai palvelujen tuottajien rekisteréimia tietoja hyddyntaen. Tutkimuksen tapa vaikuttaa
kaytettavissa oleviin aineistoihin seka siihen, kenen nakdkulmasta asiaa tarkastellaan
sekd mika vaikutus asiakkaalla ja tyOntekijéilla on tiedon luotettavuuteen. Vaikuttavuu-
den tutkiminen vaatii selkean tavoitteen asettamista tutkittavalle toiminnalle seka seu-
rantatiedon kokoamista. Nuoruusidssa eldmassa tapahtuu kehityksen myoéta paljon
muutoksia, mika vaikeuttaa vaikuttavuuden arviointia. Tassa luvussa tarkastellaan re-
kisteritutkimuksen keinoin nuorten palvelujen kayttda seka eldmankulun seuraamista.

Tutkimuksessa hyddynnettiin Rekisteri- ja hoitotietoihin perustuvaa seurantatutki-
musta paihdehuollon avo- ja laitospotilaiden eldmankulusta eli RIPE-rekisteriaineistoa
(mm. Pitkdnen ym. 2020; Kaskela & Pitkanen 2021). Aineisto sisaltda seurantatietoa
12 500 henkil6sta, jotka olivat olleet paihdepalveluissa asiakkaana vuosien 1990 ja
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2009 valilla. Tutkimusasetelma on hyvaksytty eettisessa toimikunnassa ja aineiston
kasittelyyn saatu kaytto- ja tdydennysluvat (Pitkanen ym. 2017). Aineistoa on tayden-
netty niin, ettd seuranta jatkuu tietyiltéd osin vuoteen 2018 saakka. Tata lukua varten
tarkastelimme kahta osa-aineistoa, joista ensimmainen koskee paihdepalveluihin ha-
keutuneita alle 28-vuotiaita nuoria (n=1949) ja toinen vanhempien mukana paihdehoi-
dossa olleita alaikaisia lapsia (n=1100).

Monilla paihdehoidon asiakkailla on tarvetta myos muille yhteiskunnan palveluille. Va-
litettavasti rekisteriaineistossa ei ollut kaytettavissa tietoa sosiaalihuollon palvelujen
kaytdsta. Muihin rekisteri- ja hoitotietoihin kohdistuva tutkimus voi tulevaisuudessa
auttaa sosiaalihuollon palvelujen kirjaamisen kehittdmista seka vaikuttavuuden seu-
raamisen suunnittelua.

4.21 Paihdehoidossa nuorena olleilla oli usein
muitakin kuin suoraan paihteisiin liittyvia vakavia
ongelmia

Nuorena (alle 28-vuotiaana) paihdehoidossa olleiden osalta rekisteriaineiston avulla
luatiin yleiskuvaa paihdeongelmien vuoksi nuorena hoitoon hakeutuneiden ihmisten
elamantilanteesta alle 20-vuotiaana ja tarkasteltiin heidan elamankulkuaan 28 ikavuo-
teen saakka. Taman avulla pyrittiin ymmartamaan paremmin paihdeongelmaan kie-
toutuneita muita ongelmia ja ymmartdmaan nuorten moninaisia tarpeita. Tata varten
RIPE-aineistosta poimittiin alle 28-vuotiaana paihdehoidossa olleet nuoret (n=1949).
Tarkastelu kohdistui ndiden nuorten koulutukseen (koulutus ennen 20 ikavuotta) Ti-
lastokeskuksen koulutustietojen avulla, sairastavuuteen (psykiatrinen sairaalahoito
16—18-vuotiaana) HILMO-tietokannasta saatujen sairaalajaksotietojen kautta, vaka-
vampaan tai toistuvaan rikolliseen kayttaytymiseen vankirekisterin tietojen avulla ja
kuolleisuuteen nuoruusiassa (alle 28-vuotiaana) Tilastokeskuksen kuolinsyytietojen
avulla. Rekisteritutkimuksen kohteena olivat alle 28-vuotiaana Jarvenpaan sosiaalisai-
raalassa tai tietyilla helsinkilaisilla avohoitoklinikoilla paihdehoidossa vuosina 1990—
2009 olleet henkildt. Tilastollisia eroja tarkasteltiin keskiarvojen osalta riippumattomien
otosten t-testilla ja kategoristen muuttujien osalta Fischerin tarkalla testilla.

Tutkittujen keskimaarainen syntymavuosi oli 1980 (1973-1990). Kaksi kolmasosaa oli
miehia. Tutkittavien keski-ika oli ensimmaisen tiedossa olleen paihdehoidon alkaessa
22,2 vuotta. Kaytettavissa ollut rekisteritieto ei kuitenkaan ollut kattava, silla heilla
saattoi olla aiempia hoitoja muissa kuin tutkimuksen kohteena olleissa yksikoissa. La-
hes kaikilla nuorilla (96,3 %) oli my6és muihin paihteisiin kuin alkoholiin liittyvia ongel-
mia. Suurimmalla osalla (59,4 %) oli vahintaan yksi paihdeongelmiin liittyva sairaala-
jakso jossain suomalaisessa sairaalassa.
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Nuoruuden mielenterveyshairiét olivat yleisia: 12 %:lla nuorista oli jokin sairaalahoi-
dossa diagnosoitu mielenterveysongelma 16 ja 18 ikdvuoden valissa. Mielenterveys-
diagnooseja tarkasteltiin ICD-9 tautiluokitusta kayttden. Yleisimpia sairaalajaksoilta
I0ytyneitd mielenterveysdiagnooseja olivat episodiset mielialahairiét (4,5 %), persoo-
nallisuushairiét (2,8 %), sopeutumishairidt (2,6 %) ja erilaiset ahdistuneisuuteen ja
dissosiatiivisuuteen liittyvat hairiét (2,0 %). Naisilla (17,4 %) oli miehia (9,4 %) useam-
min jokin sairaalajaksolla diagnosoitu mielenterveyden hairié 16—18-vuotiaana
(p<0.001).

Vain viidesosalla (20,4 %) paihdehoidossa olleista nuorista oli toisen asteen koulutus
20 ikdvuoteen mennessa. Naisten ja miesten valilla ei ollut eroa koulutuksen suoritta-
neiden osuudessa. Noin kaksi viidesosaa (40,3 %) toisen asteen koulutuksen suoritta-
neista oli suorittanut lukiokoulutuksen, alle prosentti opistoasteen tutkinnon ja loput
ammatillisen koulutuksen. Yleissivistavan lukiokoulutuksen jalkeen yleisimpia koulu-
tusaloja olivat mekaniikka ja metalliala (10,3 % koulutuksen suorittaneista), hotelli- ja
ravintola-ala (9,3 %), rakentaminen ja rakennussuunnittelu (7,6 %) ja séhko ja energia
(5,3 %).

Yhteensa 27,3 % nuorista oli tehnyt vankilaan johtavan rikoksen tai rikoksia 19-28-
vuotiaana. Ensimmainen vankeuteen johtanut rikos oli tehty keskimaarin 22,2 vuoden
idssa. Ensimmainen rekistereista 16ytyva paihdehoito edelsi ensimmaista vankeuteen
johtanutta rikosta noin puolella (48,1 %) tallaisia rikoksia tehneista, ja noin puolet oli
tehnyt ensimmaisen vankeuteen johtaneen rikoksen ennen paihdehoitoa. Yleisimpia
nuorten vankeustuomioihin liitettyja rikostyyppeja olivat omaisuusrikokset (23,0 % kai-
kista nuorista), huumerikokset (16,6 %), liikennerikokset (14,1 %), rattijuopumukset
(12,6 %), seka terveyteen ja henkeen kohdistuneet rikokset (12,4 %). Yksi tuomio
saattoi koostua useasta rikoksesta. Miehista (35,1 %) vankeuteen johtavan rikoksen
oli tehnyt naisia (13,2 %) merkittdvasti suurempi osuus (p<0.001). Ero miesten ja
naisten valilla oli tilastollisesti merkitseva kaikkien lueteltujen rikostyyppien valilla.

Kuusi prosenttia (n=116) nuorista oli kuollut ennen 28 vuoden ikda. Kuolinsyyt (Tilas-
tokeskuksen kansallinen 54-luokkainen kuolemansyyluokitus) olivat suureksi osaksi
tapaturmaisia tai vakivaltaisia. Yleisimpia kuolinsyita olivat ei-alkoholiperaiset myrky-
tykset (32,8 %), itsemurhat (29,3 %), muut sairaudet (12,1 %), alkoholiperaiset taudit
ja tapaturmaiset alkoholimyrkytykset (6,0 %) ja murhaan, tappoon tai muuhun tahalli-
seen pahoinpitelyyn liittyvat kuolemat (5,2 %).

Yhteenvetona voidaan todeta, etta tarkasteltavassa paihdeongelmien vuoksi nuorena
hoitoon hakeutuneiden joukossa harvalla oli nuoruudessa suoritettua toisen asteen
koulutusta ja suhteellisen monella oli ollut sairaalahoitoa vaativia mielenterveyden hai-
riditd jo nuorena. Tama heijastui siind, etta joukossa poikkeuksellisen moni oli tehnyt
vankeuteen johtaneita rikoksia tai kuollut nuoressa aikuisuudessaan. Vaikka toteutettu
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tarkastelu on hyvin pelkistetty, se luo osaltaan kuvaa siitd, ettd nuoruuden mielenter-
veyshairidihin ja paihteiden ongelmalliseen kayttoon liittyvat ongelmat kertautuvat
nuoressa aikuisuudessa. Siksi nuorten paihde- ja mielenterveyshoidon kehittdminen
on tarkeaa.

4.2.2 Vanhempien mukana osastohoidossa olleilla
lapsilla ongelmat yleisempia kuin vaestossa

Vanhempien paihteiden ongelmakayttd voi vaarantaa lapsen kehitysta, terveytta ja
hyvinvointia seka aiheuttaa my®&s riskin ongelmien siirtymisesta seuraaville sukupol-
ville (Holmila ym. 2009). Lastensuojelulaki painottaa lapsen ndkdkulman huomioon ot-
tamista silloin, kun hoidetaan lapsen vanhempia aikuisille suunnatuissa palveluissa.
Rekisteritutkimuksen avulla tarkastelimme sellaisten lasten elamankulkua, jotka olivat
olleet toisen tai molempien vanhempiensa paihdehoidossa osastojaksolla mukana.
Tietoa yhteistydsta lastensuojelun kanssa ei ollut saatavissa, mutta on todennakaista,
etta suurin osa tutkituista oli lastensuojelun asiakkaita. Aineisto antaa tietoa palvelu-
jen piirissa olevista ja todennakdisesti paljon palveluja tarvinneista perheista.

RIPE-rekisteriaineistosta poimittiin henkildt, jotka olivat olleet Jarvenpaan sosiaalisai-
raalan perheosastolla vanhempien mukana vuosien 1990-2009 valilla. Tavoitteena oli
selvittaa, milta perheelle suunnattuja paihdepalveluja lapsuudessaan saaneiden nuor-
ten eldamankulku nayttaytyy rekisteritietojen valossa vuoteen 2019 mennessa.

Kaikkiaan rekisteritutkimusaineistosta 16ytyi 1 076 vanhempien mukana osastohoi-
dossa ollutta lasta, heista tasan puolet oli tyttdja (n=538). Tutkittavista 190 oli syntynyt
vuosien 2000-2009 valilla, 508 vuosien 1990-1999 valilla, 351 vuosien 1980-1989
valilla ja 27 vuosien 1975-1979 valilla. Nuorimmat, eli vuonna 2009 syntyneet, olivat
vuonna 2018 yhdeksanvuotiaita.

Monilla vanhempien paihdehoidossa mukana olleilla nuorilla elama naytti edenneen
rekisteritiedon perusteella ilman suuria vaikeuksia. Koulutustietojen vertailuun otettiin
mukaan vain ne, jotka olivat vuonna 2018 vahintdan 25-vuotiaita. Naista 306 tytdsta
72,9 % ja 305 pojasta 61,0 % oli suorittanut toisen asteen koulutuksen. Tama maara
on toisaalta suuri ja kertoo siita, ettd monella koulutus on tullut suoritetuksi. Tama ei
kuitenkaan vastaa suomalaisten yleistd koulutustasoa, silla toisen asteen koulutuksen
suorittaminen 25 ikdvuoden jalkeen on harvinaista. Tilastokeskuksen tietojen mukaan
vuonna 2018 suomalaisesta 25-64-vuotiaasta vaestosta oli naisista 91,2 % ja mie-
histd 85,2 % suorittanut toisen asteen tutkinnon (Opetushallinto 2022).
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Vuoteen 2019 mennessa kaikista tutkituista oli kuollut 19, joista ainoastaan kolmen
kuoleman syihin ei ollut kirjattu merkintda paihteista tai vakivallasta. Kuolleiden luku-
maara ei sindnsa ollut suuri ja poikkesi keskimaaraisesta vaestdstd hieman vain aikui-
siksi kasvaneiden poikien osalta (Tilastokeskus 2019).

Terveydenhoitoon ja vankirekisteriin kirjautuu yleensa merkintdja vain ongelmista. Re-
kisteritietojen perusteella monilla ndistd nuorista oli merkint6ja, ja joillekin niita oli ka-
sautunut runsaasti. Esimerkiksi varhain vanhemmaksi tulleita tytt6ja ja vankeuteen
tuomittuja poikia oli suhteellisesti paljon, mutta heidan maaransa olivat vahaisempia
kuin oman paihdeongelman takia hoitoon hakeutuneiden henkildiden keskuudessa.
Tulosten ja ylisukupolvisen vertailun tutkimuksellinen kuvaus eivat ole taman raportin
puitteissa mahdollisia, mutta aineistosta on valmisteilla erillisia artikkeleita.

4.2.3 Rekisteritutkimuksesta hyotya kirjaamisen
suunnittelussa

Rekistereihin kertyvien tietojen avulla voidaan saada hieman tietoa palveluketjuista ja
palveluja saaneiden ihmisten elamankulusta. Rekisteritutkimuksessa hyédynnetaan
muun toiminnan ohessa kertyvaa tietoa. Kirjausten avulla kertyy pitkdaikaisesti seu-
rattavissa olevaa tietoa laajasta joukosta erilaisten palvelujen kayttjia, mutta tiedon
laatu ja maara ovat yhteydessa kirjaamisista annettuihin ohjeistuksiin, tekniseen to-
teutukseen ja kirjaamisohjeiden noudattamiseen. Rekisteritietoa kertyi aiemmin niu-
kasti, mutta digitalisaation my6ta kirjaaminen ja tietojen kaytettavyys ovat lisaanty-
neet. Usein talla hetkelld kansallisista rekistereistd saatava kuva ei ole kovin yksityis-
kohtainen, ja palvelutuottajien yksityiskohtaisemman tiedon kirjaamiskaytannot vaihte-
levat yksikoittain tai vuosittain. Rekisterien kautta saatava tieto avaa kuitenkin tulevai-
suudessa sosiaalihuollon palvelujen ja menetelmien arvioinnille ja seurannalle paljon
mahdollisuuksia.

Palvelutietojen kirjaaminen vaatii paljon suunnittelua muun muassa toiminnan tavoit-
teisiin ja sisaltdihin, tiedon kaytettavyyteen, tietojen luottamuksellisuuteen ja yhteisty6-
hon liittyen. Esimerkiksi psykososiaalisten vaikeuksien maarassa hoidon aikana ta-
pahtuneen muutoksen seurannassa tarvitaan tavoitteen asettamista ja muutoksen ar-
vioimiseen soveltuvaa mittaria (esim. Cabello ym. 2019) sekd menetelman saannol-
listd kayttda ja kirjaamista, mikd suomalaisessa palvelutoiminnan arjessa voi olla vai-
keaa (esim. Levola ym. 2021). Rekisteritutkimusten tuottamaa osaamista kannattaa
hyddyntaa suunniteltaessa kayntikirjauksien, hoitosuunnitelmien ja menetelmien kay-
ton seka tulosten kirjaamista seka tiedon kaytettavyytta yhteistyon, rajapintojen ja vai-
kuttavuuden arvioinnin hyvaksi.
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4.3 Nuorten mielenterveytta tukevia
hankkeita ja kehittamistoimia

Tutkimushankkeen alkuvaiheessa kartoitettiin olemassa olevia hankkeita, ohjaavia
asiakirjoja ja kirjallisuutta. Otimme yhteyttd muutamaan kymmeneen toimijaan tai ke-
hittdmishankkeiseen. Teimme hankevierailuja ja kutsuimme koolle myo6s kaksi asian-
tuntijatydpajaa, joista toinen oli suunnattu erityisesti sosiaalitydntekijoille. Lisaksi osal-
listuimme tieteellisiin ja kehittdmisseminaareihin seka jarjestimme tieteellisen tutkija-
seminaarin, joiden avulla kartoitettiin asiantuntijoiden ndkemyksia hankkeen tee-
moista. Kirjallista materiaalia ja tietoa kerattiin vuonna 2021 hanketoimijoiden Webro-
pol-tietokantaan, jonne kirjautui kaikkiaan 144 kuvausta — muun muassa tieteellisia
tutkimuksia, tutkimuspohjaisia teksteja, selvityksia, ohjaavia asiakirjoja, lehtiartikke-
leita ja nettisivustoja. Kartoitettua materiaalia ja tietoa on hyddynnetty erityisesti tutki-
mustyon valmistelun tukena.

Tiedon kartoittaminen osoitti, ettd Suomessa on talla hetkella kdynnissa hyvin paljon
erilaista hanke- ja kehittamistydta. Hankkeilla on usein tietty maaritelty tavoite ja
kesto. Kaynnissé olevista hankkeista monet ovat Sosiaali- ja terveysjarjestdjen avus-
tuskeskus STEA:n rahoittamia. Hankkeilla on paljon merkitysta niille, jotka paasevat
niiden tarjoamien palvelujen piiriin, mutta saadun hyddyn pysyvampi toteuttaminen
hankkeen jalkeen on tunnistettu ongelmakohdaksi.

Alkuperainen tavoitteemme raportoida koottua tietoa ei osoittautunut taman raportin
kannalta mielekkaaksi myoskaan siksi, etta sosiaalihuollon ja matalan kynnyksen pal-
velukentta on laaja-alainen samoin kuin nuorten ikaryhma. Erityisesti paihde- ja mie-
lenterveyskysymyksissa on oleellista se, onko nuori viela alaikainen, jolloin nuoren
polulla on usein mukana lastensuojelu. Kaikkialla ei ole kdytdssa nimenomaan nuo-
rille kohdistettua keskitettya avun ja tuen tydmuotoa, esimerkiksi nuorisoasemaa,
vaan nuori on joko alaikaisten tai taysi-ikaisten palvelujen piirissa. Ero palvelujen vel-
voittavuudessa, saavutettavuudessa ja intensiivisyydessa on merkittava. Erityisesti
lastensuojelun sijaishuollon piirissa olevat nuoret eroavat suuresti 18 vuotta taytta-
neista siind, millaisia palveluja heidan kaytéssaan on ja miten heidan itsemaaraamis-
oikeuteensa ja palvelupolkuunsa voidaan vaikuttaa.

Olemassa olevan tilanteen listaamisen ja erittelyn sijaan paadyimme esittdmaan muu-
taman esimerkin palveluista ja hankkeista. Tavoitteena on luoda kuvaa nuorten sosi-
aalihuollon palvelukentan arkisen todellisuuden moninaisuudesta.
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4.3.1  Julkiset palvelut luovat pohjan nuorten
sosiaalihuollon kentalle

Tyo6ta nuorten parissa tekevat muun muassa lastensuojelu, nuorisotoimi ja aikuissosi-
aalityd. Sosiaalitydhon ohjautuu nuoria muun muassa koulun, poliisin tai terveysase-
mien kautta. Myds nuoren vanhemmat voivat olla lastensuojeluilmoituksen takana.
Sosiaalihuoltolain mukainen palvelutarpeen arvio ja suunnitelma tehdaan yhdessa
nuoren kanssa tarvittavista toimenpiteista ja avusta, ja se sisaltaa toimenpiteet esi-
merkiksi paivittdisten asioiden hoitamiseen, palveluohjaukseen tai yleensa muihin so-
siaali- ja terveyspalveluihin hakeutumiseen. Iso osa sosiaalitydntekijan tyosta on oi-
kean palvelun etsimista, palveluverkoston koordinoimista ja viranomaispaatdsten te-
kemista. Muun tyon tekee se paikka, johon nuori ohjataan. Sosiaalityontekijan parina
toimii usein sosiaaliohjaaja, jolta asiakas saa ohjausta, apua ja tukea.

Kohtaaminen ja motivoiminen korostuvat sosiaalitydntekijan tydssa. Sosiaalityé on ko-
konaisvaltaista, silla ty6 kattaa kaikki nuorten eldaman osa-alueet. Erityisesti lasten-
suojelussa sosiaalitydntekijan rooli on hyvin moninainen. Nuoria tavataan yksin ja per-
heen kanssa. Perhekeskuksissa tydta tehdaan koko perheen kanssa ja mietitadan, mi-
ten kotia voidaan tukea. Tehostetun perhetydn ja nuoren tukihenkilén avulla voidaan
I&hted kannattelemaan nuorta niin, etta tama kiinnittyisi esimerkiksi harrastukseen,
kouluun ja arjen menoihin. Yhteisty6ta tehddan verkostomaisesti muun muassa kou-
lun, nuorisotoimen ja etsivan nuorisotydn kanssa.

Esimerkiksi Vantaan kaupungin nuorten aikuisten sosiaalityd tarjoaa nettisivujen pe-
rusteella jokaiselle 18—24-vuotiaalle katuosoitteen perusteella oman sosiaalitydnteki-
jan, johon voi ottaa yhteytta. Vaihtoehtoisesti nuori voi ottaa yhteyttd samalla tavoin
maarittyvaan sosiaaliohjaajaan tai erityissosiaaliohjaajaan. Nimet ja puhelinnumerot
I6ytyvat kaupungin verkkosivuilta. Soittaminen on mahdollista virka-aikaan, mutta
tyontekijalle voi myds lahettaa teksti- tai WhatsApp-viestin. Sosiaalityontekija tarjoaa
keskusteluapua elamantilanteen ja tulevaisuuden pohtimiseen seka uusien nakdékul-
mien ja ratkaisuvaihtoehtojen 16ytymiseen. Ohjausta ja neuvontaa saa esimerkiksi
asumiseen, koulutukseen, tydasioihin, terveyteen ja sosiaalisiin suhteisiin. Tarvitta-
essa nuorelle tarjotaan tukea kriiseihin ja yllattaviin elamantilanteisiin, sosiaalista kun-
toutusta, tietoa muista nuorille suunnatuista palveluista ja ennaltaehkaisevaa taloudel-
lista tukea. Tarjolla on myds jalkihuoltoa lastensuojelussa sijoitetuille nuorille.

Ohjaamo-toiminta on "kehittynyt 2010-luvulla merkittavaksi osaksi aikuistuvien nuor-
ten palvelujarjestelmaa” (Maatta & Souto 2020). Ohjaamo-toimintaa jarjestettiin
vuonna 2020 yli 70 kunnan alueella (Valtakari ym. 2020). Ohjaamoiden ideana on pal-
veluohjaus alle 30-vuotiaille nuorille, jota pyritdan toteuttamaan matalan kynnyksen ja
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yhden luukun periaatteiden mukaisesti. Ohjaamoihin on jalkautuneena useiden eri vi-
ranomais- ja (mahdollisesti) jarjestdétahojen edustajia, joita voivat olla esimerkiksi TE-
asiantuntijat, etsivda nuorisotydta tekevat, sosiaaliohjaajat ja -tyontekijat, nuorisotydn-
tekijat, tydvalmentajat tai terveydenhuollon henkilékunta. Konseptina Ohjaamot ovat
I6yha, ja edelld mainitut perusajatukset mukautuvat siind muun muassa kunnan koon,
alueellisen palvelujarjestelman ja tarpeiden mukaan. Oleellista Ohjaamo-toiminnassa
on, ettei nuoren tarvitse itse tietdd, minka viranomaisen palvelua tarvitsee, vaan "Oh-
jaamo on aina oikea paikka” riippumatta ongelmasta (Ohjaamo 2022).

4.3.2  Jarjestot kehittaneet malleja erityisryhmien
ongelmiin vastaamiseksi

Laaja-alaiselta jarjestokentalta valitsimme esimerkin, joka havainnollistaa konkreetti-
sia toimia ja kohtaamisia. Sininauhasaation ja Vailla vakinaista asuntoa ry:n kumppa-
nuushankkeena alkanut (2019-2021) NUOLI — Nuorten kohtaamis- ja tukipiste tarjoaa
alle 30-vuotiaille asunnottomille nuorille maksutonta matalan kynnyksen apua. Nuoli ei
ole sidonnainen kotipaikkakuntaan, vaikka tukipiste sijoittuukin Helsingin Vallilaan.
Nuoli tavoittaa haavoittuvassa eldmantilanteessa olevia nuoria, joilla ei valttdamatta ole
paikkaa, minne menna: asiakkaiden taustalla on paihteiden kaytt6a tai muuta turvatto-
muutta. Tavoitteena on asiakkaiden arjen rauhoittaminen ja myds paihteiden kaytdsta
aiheutuvien haittojen vahentaminen. Toiminta perustuu luottamukseen ja vuorovaikut-
teisuuteen. Nuoli tarjoaa vuorokauden ympari lepopisteen, jossa nuori saa ruokaa, voi
pesta pyykkia tai saada puhtaita vaatteita, ja vastaa siten asiakkaan perustarpeisiin.
Lisdksi paikan paallad nuori voi saada asiointitukea ja palveluohjausta, joilla hoitaa
omia asioitaan eteenpain. Nuoleen on jalkautunut sdanndllisesti esimerkiksi nuorten
sosiaalityd, Helsingin kaupungin Asumisen tuki (ASTU), Rikosseuraamuslaitos, A-kli-
nikkasaation Katuklinikka, Etsiva Lahityd ja Helsingin Diakonissalaitoksen Tukialus.

Monikulttuurisuuden mukanaan tuomiin kysymyksiin on tarvetta etsia uusia toimintata-
poja. Toiset esimerkkimme valottavat paihdejarjestoissa tehtavaa kulttuurisensitiivista
ehkaisevaa tyota, jossa pyritddn ymmartdmaan nuoren kulttuuriset uskomukset, iden-
titeetti ja elamantavat. Ehkaiseva paihdetyd EHYT ry:n (2022) koordinoiman Hadiya-
hankkeen (2020-2023) tavoitteena on arabian- ja somalinkielisten nuorten hyvinvoin-
nin edistdminen tarjoten anonyymia ja maksutonta keskustelutukea paihde- ja rahape-
liasioissa. Hankkeessa on myds tuotettu materiaaleja eri kielilla, kuten tietopaketteja
alkoholista ja nikotiinituotteista arabiaksi ja somaliksi. Nuorten ryhmat toimivat Van-
taalla, Helsingissa, Tampereella ja Oulussa. My6s A-klinikkasaation (2022) Jalma-
hanke tekee jalkautuvaa ja etsivaa ty6ta maahanmuuttajataustaisten nuorten parissa.
Tavoitteena on ohjata nuoria palvelujen piiriin, tarjota ratkaisuja eldmantilanteeseen
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sekd madaltaa kynnysta paihteisiin ja mielenterveyteen liittyviin palveluihin. Esimer-
kiksi joihinkin uskontoihin liittyy se, ettd voi olla vaikea avautua ongelmistaan tai
yleensa puhua paihteidenkaytéstadan. Molemmat hankkeet toteutetaan Sosiaali- ja ter-
veysjarjestdjen avustuskeskuksen (STEA) rahoituksella.

4.3.3  Digitaalisten sovellusten merkitys lisaantyy

Digitalisaation aikana kasvaneet, eli Z-sukupolvi (vuonna 1997 tai sen jalkeen synty-
neet), ovat elaneet digitaalisen muutoksen aikaa. Siihen mennessa, kun heista on tul-
lut teineja, digitaaliset laitteet ja tietoverkot ovat muodostuneet keskeisiksi nuorten
kommunikaation valineiksi.

Digitaalisten sovellusten kaytosta on tullut osa nuorten arkea. Niinpa sovellukset tar-
joavat myds luontevan tavan tukea nuorta erilaisissa mielen pulmissa sekd menetel-
mia& omasta hyvinvoinnista huolehtimiseen. Nuorten mielenterveyspalvelujen ja mo-
nialaisen yhteistydn kehittdmisen ohella yksi ratkaisu nuorten hyvinvoinnin tukemi-
seen ja ongelmien ennaltaehkaisyyn on tarjota nuorille lisdtukea digitalisoitujen harjoi-
tusohjelmien, kuten Nuorten Kompassi -ohjelman, muodossa. Jyvaskylan yliopiston
psykologian laitoksen tutkijoiden kehittdman viiden viikon pituisen digitaalisen Nuorten
Kompassi -ohjelman tavoitteena on tukea nuorten psyykkista hyvinvointia. tavoitteena
on tukea nuorten psyykkista hyvinvointia.

Digitaalisen oma-apu- tai hoito-ohjelman etu on siin3, ettd se on helposti saatavilla
eika vie paljoakaan henkiléresurssia. Se on kaytettavissa silloin, kun nuorella itsellaan
on aikaa. Lisaksi koronapandemian aikana tallainen terapiamuoto oli hyvin terveystur-
vallinen, eika se altistanut potilasta mahdolliselle covid-tartunnalle. Se on vastaavasti
tyontekijalle myos hyvin terveysturvallinen. Sosiaalihuollon puolella digitaalisten sovel-
lusten kehittdmisessa on hyva ottaa huomioon muualla saatuja kokemuksia. Suoma-
laisia nuorille suunnattuja alustoja ovat muun muassa A-klinikkasaation Nuortenlinkki
(https://nuortenlinkki.fi) Sekasin Kollektiivin Sekasin-chat (https://sekasin247.fi), Man-
nerheimin lastensuojeluliiton Nuortennetti (https://www.nuortennetti.fi), EHYT ry:n net-
timummola Muruset (www.muruset.fi), Diakonia-ammattikorkeakoulun ja eri jarjestdjen
Zekki (www.zekki.fi) seka Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri HUS:n Nuorten
mielenterveystalo ja sen itsearviointi- ja oma-apu-osiot (http://nuortenmielenterveys-
talo.fi).
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5 Chat-keskusteluissa esiin
nousseet tarpeet ja
palvelukokemukset

Nuorten kokemuksia ja ndkemyksia mielenterveys-, paihde- sekd muista
erilaisissa haasteissa tukevista palveluista kartoitettiin tarkastelemalla
matalan kynnyksen Sekasin-chatissa kaytyja keskusteluja. Laaja chat-
aineisto tarjosi mahdollisuuden tavoittaa erityisesti sellaisia nuoria, joille
kasvokkaisiin ja paikallisiin palveluihin paasemisessa tai
kiinnittymisessa oli ollut vaikeuksia. Sekasin-aineiston avulla kierrettiin
tai pienennettiin seka tutkimusta etta palveluntuottamista koskevaa
ongelmaa, jossa palautetta ja kokemuksia saadaan tavallisesti sellaisilta
palvelunkayttdjilta, jotka ovat palveluun jokseenkin sitoutuneita.
Sekasin-aineisto sisalsi paljon nuorten kokemuksia erilaisten nuoria
tukevien palvelujen toimivuudesta. Suositun Sekasin-chatin erilaiset
kayttotavat kertoivat myos siitd, mita nuorten tarvitsemaa
palvelukentalta puuttuu.

Janne Takala ja Helena Huhta

5.1 Anonyymeista nuorten chat-
keskusteluista koostuva aineisto

Sekasin-chat on valtakunnallinen jarjestdjen yllapitama chat-palvelu, jossa nuoret voi-
vat anonyymisti hakea tukea mielenterveyteensa ja muihin elaméanhaasteisiinsa.
Chatti on tarkoitettu 12—29-vuctiaille nuorille ja nuorille aikuisille, mutta kenenkaan
ikaa ei palvelussa tarkasteta. Lahes kolmannes yhteydenottajista ilmoitti idkseen 20—
24-vuotta. Viime vuosina kasvanut ryhma on 25-29-vuotiaat. Palveluun ei edellyteta
diagnooseja tai lahetteitd. Nuorille vastaavat sosiaali-, nuoriso- ja terveysalan ammat-
tilaiset seka koulutetut vapaaehtoiset, joita on yhteensa 1 400. Ty6otteeksi ilmoitetaan
ratkaisu- ja voimavarakeskeisyys. Sekasin-chattia yllapitda Sekasin Kollektiivi, johon
kuuluvat MIELI Suomen mielenterveys ry., Suomen Punainen Risti, Setlementtiliitto ja
SOS-lapsikyla.

Sekasin-chatin vuosiraportin mukaan vuonna 2021 nuorten yhteydenottoja oli 170 000
ja kaytyja keskusteluja 28 000 (Sekasin 2021). Ylivoimaisesti yleisin syy ottaa yhteytta
oli nuoren kokema paha olo. Muita yleisia syita olivat ihmissuhdeongelmat, arjessa
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selviytymisen haasteet, itsetuhoisuus ja halu kertoa kuulumisista. Riippuvuudet ovat
hyvin harvoin paaasiallinen syy ottaa yhteyttd Sekasin-chattiin. Opiskeluun ja ty6ela-
maan liittyvat haasteet sekd uupuminen ovat useammin chattiin hakeutumisen taus-
talla kuin pettymykset tai vaikeudet palveluissa. Tutkimushanketta varten tallennettiin
aineistoa aikavalilta 20.8.2021-20.1.2022. Keskusteluista tallennettiin ainoastaan ne,
joiden kohdalla seka nuori etta paivystaja antoivat luvan tutkimuskayttéén. Nain ke-
ratty aineisto kasittda yhteensa 2 859 keskustelua. Keskusteluista analysoitiin 700
aloittaen ensimmaisista tallennetuista haastatteluista, jotka on kayty Sekasin-palve-
lussa elo-syyskuussa 2021. Aineisto koodattiin Atlas.fi-ohjelmalla. Alla on nayte kes-
kustelupatkasta:

Chat-péivystédja: "Mikéa sun koulupsykologissa oli parasta?

Tyttdé 15-17 v.: "Hén oli, mukava, avulias, super psykologi, kuunteleva, kannus-
tava, tarkee, luotettava ainaki”

Chat-péivystédja: “lhan MAHTAVA tyyppi! <3"

Sekasin-chat tarjoaa ainutlaatuisen paasyn nuorten anonyymina ja omilla ehdoillaan
kirjoittamiin kokemuksiin avun hakemisesta, sen esteista ja avun hyddyllisyydesta.
Osin aineisto kertoo sellaisista nuorista, joiden kohdalla kasvokkaisiin palveluihin ha-
keutumisessa on ollut ylitsepaasemattdémia kynnyksia, ja siltd osin chat-aineisto tay-
dentaa nuorten kanssa tehtyja haastatteluja. Toisaalta aineisto kertoo myos saaduista
palveluista ja niihin liittyvistéd kokemuksista. Chat-keskustelujen analyysin avulla esi-
tdmme ensiksi, miten nuoret peilasivat saamissaan palveluissa kaytettyjen tydorien-
taatioiden, tydmuotojen, tydmenetelmien ja hyvien kaytantdjen toimivuutta ja puut-
teita. Toiseksi Sekasin-aineiston avulla vastataan kysymykseen palvelujarjestelman
yleisemmista kehitystarpeista. Sekasin-chatin saamat erilaiset merkitykset nuorten
auttamisessa kertovat palvelujarjestelman puutteista. Nuorten kuvaamat vaikeudet
avun hakemisessa kertovat puolestaan siitd, mita palvelujen matalan kynnyksen var-
mistamisessa tulisi huomioida.

5.2 Nuorten arvioita saamistaan palveluista

5.2.1  Mika palveluissa on auttanut

Aineistosta 16ytyy paljon mainintoja mydnteisistd omaa vointia parantaneista palvelu-
kokemuksista. Nuoret eivat kirjoittaneet suoraan tydmenetelmista, mutta heidan arvi-
onsa saadun avun hyoddyllisyydesta joiltain osin heijastavat kaytettyja menetelmia ja
tydmuotoja. Kertomukset avun onnistumisesta eivat mydskaan liity minkaan tietyn
profession tai organisaation toiminnan arviointiin, vaan ennemmin auttaneen tyonteki-
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jan asenteeseen, osaamiseen ja persoonaan. Onnistuneet palvelukokemukset tydnte-
kijan kanssa jakautuvat yleisella tasolla kahteen osa-alueeseen: 1) keskustelun ja pu-
humisen mahdollistavat arvostavat kohtaamiset seka 2) kokemukset ammattitaitoi-
sesta neuvonnasta seka uusien selitysten ja ndkdkulmien saamisesta omiin vaikeuk-
siin. Parhaimmillaan ndma kaksi ulottuvuutta ovat toteutuneet samassa hoitokontak-
tissa.

Puhuminen, kohtaaminen ja ammattilaisen neuvot

Sekasin-aineistossa usein mainittu myonteiseksi koettu palvelukokemus oli sellainen,
jossa nuori koki voivansa puhua asioistaan vapaasti. Téallaisia kokemuksia ovat nuo-
rille tarjonneet ainakin terapeutit, psykiatriset sairaanhoitajat, jarjestojen ja projektien
tyéntekijat, tukihenkildt seka koulun henkilokunta. Kertoessaan keskusteluista, joista
he kokivat saaneensa apua, nuoret eivat korostaneet ammatillista toimintaa tai mene-
telmia — tarkeaa oli ihminen, jolle on helppo puhua. Nuorten kertomuksista ilmenee,
etta terapiassa tai psykologin luona kaymisen ohessa voi tarvita myds muuta reflek-
toinnin mahdollistavaa keskustelutukea.

Hyvaan kohtaamiseen liittyivat auttajan omistautunut asenne, aito kiinnostuneisuus,
kuunteleminen ja dialogisuus. Nuori halusi kokea, ettd auttaja on aidosti hanen puolel-
laan ja hanta varten, ystavallinen ja empaattinen. Hyva auttaja osasi luoda uskoa ja
toivoa ja kertoa nuorelle siita, millainen prosessi kohti toipumista ja parempaa vointia
voi olla. Eri ammattilaisilla oli erilaisia mahdollisuuksia helpottaa nuoren elamaa. Esi-
merkiksi aineistossa merkille pantavan usein toistuvaan koulusuorituksista stressaa-
miseen voi auttaa paitsi keskusteluavulla myds konkreettisesti joustamalla opintovaa-
timuksissa ajallisesti.

Hyddyllista neuvontaa nuoret olivat saaneet esimerkiksi ahdistustilanteiden ja muiden
mielenterveydellisesti vaikeiden hetkien kohtaamiseen. Selityksen I6ytyminen vaikeille
olotiloille helpotti. Diagnoosin saaminen oireille taas saattoi olla itsetunnon kannalta
helpottava tekija. Nuoret kertoivat hydtyneensa myoés vaihtoehtoisten nakdkulmien ja
ajatusten tarjoamisesta.

Vaikka nuorille oli tarkeaa paasta puhumaan, mainitsi muutama aineiston nuorista,
etta keskustelun kuljettamisen tulee olla ammattilaisen vastuulla. Hiljaisen kuuntelijan
nuori saattoi kokea passiiviseksi ja epakiinnostuneeksi. Nuoren palvelukokemusta pa-
ransi myds se, ettd ammattilainen oli ollut mukana ohjaamassa tai saattamassa hanta
palvelusta toiseen. Jarjestelman joustaminen nuoren tilanteen mukaan oli harvinaista,
mutta toteuduttuaan sai kiitosta.
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5.2.2  Nuoret kritisoivat saamiaan palveluja

Palvelukokemusten epakohtia ilmaistiin runsaasti. Nuorten kritiikki koski erityisesti
tuen riittamattomyytta ja tydntekijdkohtaamisia.

Tuen riittamattomyyteen liittyvat ongelmat

Hoidon riittdmattémyytta omaan tilanteeseen nahden kritisoidaan kaiken asteisten tu-
kitarpeiden kohdalla. Palvelupolun alkupaassa esimerkiksi koulukuraattori ei ollut otta-
nut kerrottuja huolia tarpeeksi vakavasti. Vaikeisiin tilanteisiin [ahtokohtaisesti tarkoite-
tuissa kriisipalveluissa kohtaaminen voi olla liian teknisen tuntuista ja oman olon pur-
kaminen voi jaada kaytannon neuvomisen jalkoihin. Terapiakontaktit koettiin toisinaan
liian harvoiksi tiheydeltdan. Moni nuori koki myds, ettd tapaamiskertoja oli harvennettu
liian jyrkasti hanen vointinsa kohentuessa. Edelleen osastohoitojaksojen koettiin ole-
van kiven takana silloinkin, kun keskusteluavun ja mahdollisen 1dakityksen ei ollut kat-
sottu auttavan. Kaiken kaikkiaan aineistossa toistui usein asetelma, jossa nuori koki
jarjestelman nakoékulmasta vahvan tuen riittamattémaksi.

Huoli avunsaannista vaivasi monia. Omia ongelmia pelattiin vaaranlaisiksi: pelattiin,
ettd hoidosta heitetdan pois, jos ongelmat eivat ole tarpeeksi suuria, tai ettei hoitoon
paase, jos ammattilaisella ei heraa huolta nuoren itsetuhoisuudesta. Toisaalta kaikista
omista ongelmista ei uskalleta kertoa hoitosuhteen menettdmisen pelossa. Saatu tuki
oli nuoren nakdkulmasta usein liian lyhytkestoista tai sen jatkuvuus oli huolenaihe.
Monista nuorista tuntui, etta palvelun jarjestajat yrittavat paasta heista eroon.

Pitkat jonot olivat yleisin nuorten kokema este palveluihin pddsemisessa. Jonoja koh-
dattiin kaikenlaisissa nuorten mielenterveyspalveluissa: YTHS:II4, nuorisopsykiatrian
poliklinikan vastaanotolla seka erilaisissa tutkimuksissa. Toisaalta nuoret puhuivat
usein yleisesti “julkisen puolen”, terveydenhuollon tai mielenterveyspalvelujen pitkista
jonoista, jolloin jaa hieman epaselvaksi, onko kyseessa mielikuva vai kokemus jo-
noista. Nuoret raportoivat jopa vuoden kestoisista odotusajoista ensimmaisten vaka-
vana pitdmiensa oireiden jalkeen. Nuoresta saattoi tuntua raskaalta myds ohjaaminen
luukulta toiselle tai siirto uuteen pitkdan jonoon hoidontarpeen tarkennuttua. Nuori
saattoi kokea tulleensa siirrellyksi palvelusta toiseen, kunnes vastassa oli umpikuja.

Vaikka muutama aineiston nuorista arvioi resurssipulan yhteiskunnalliseksi arvokysy-
mykseksi, tavallisemmin avun piiriin paasseet nuoret kokivat, ettd heidan tulee olla
hoidosta kiitollisia sellaisenaan pitkien jonojen ja palvelujen ruuhkautumisen vuoksi.
Jotkut ilmaisivat syyllisyytta toisten nuorten jaamisesta palvelujen ulkopuolelle. Hoi-
don laatua ja sen uudelleensuuntaamisen tarvetta ei ollut uskallettu ottaa puheeksi.
Henkildstovaihdokset olivat nuoren kannalta iso asia, koska kohtaavan aikuisen hen-
kilokohtaisilla ominaisuuksilla tuntui olevan nuorelle iso merkitys.
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Katkoskohdat murentavat palvelukokemusta. Valivaiheet esimerkiksi lahetteen saami-
sen ja osastohoitojen jalkeen olivat nuorille vaikeita jaksoja, joihin liittyi epatietoisuutta
jatkosta. Chat-keskusteluissa selvisi, ettei nuori monesti tiennyt seuraavan hoitokon-
taktin ajankohtaa. Tallainen tilanne aiheuttaa arvottomuuden tunnetta. Hoitoon liitty-
vien paatdsten ja tehtyjen diagnoosien kommunikoinnissa nuorelle hdnen ymmarta-
mallaan tavalla esiintyi selvasti puutteita. Joissain tapauksissa nuori oli myds havain-
nut terveystiedoistaan diagnooseja tai muita merkint6ja, joista hanelle ei ollut ker-
rottu. Hoidon katkoskohtiin kuului usein jonottaminen uuteen palveluun. Saumakohdat
tuntuivat pitkilta, eika niihin ollut jarjestetty saattajaa. Erilaisissa siirtymissa piilee riski
hoitokokemusten epdonnistumiseen. Monesti nuoren elamassa hyvat tukisuhteet lop-
puivat jonkin elamanvaiheen my6ta, esimerkiksi opiskelu- tai tydelamastatuksen
muuttuessa, tai tyontekijan vaistyessa tehtavastaan.

Yksi suurimmista chat-keskusteluissa esiin nousseista ongelmista oli akuutin avun
puute. Apua pahaan oloon ei ollut tarjolla silloin, kun tilanne olisi sitd vaatinut. Kun
apua ei ollut tarjolla oikeaan aikaan, myds varatut ajat helposti peruuntuivat. Tama
kuormittaa jarjestelmaa turhaan. Kun tarve ja apu eivat kohtaa, nuoren tilanne voi pa-
hentua ja hanen tarvitsemansa avun luonne syventya.

Aineistossa oli runsaasti kertomuksia saadun avun tai hoidon riittamattomyydesta.
Useat nuoret arvioivat, ettd heidan vaikeutensa ja pahoinvointinsa olivat niin vakavia,
ettei heidan saamansa tuki ollut riittdvaa. Nuoret mainitsivat muun muassa vaikeuden
puhua sinansa turvallisessakin kontaktissa. Terapia tai muu tihea keskusteluapu ei
kaikille riittdnyt, vaan joissain tapauksissa niiden koettiin jopa heikentdneen hyvinvoin-
tia.

Edella on kerrottu puhumismahdollisuuksien luomisen ja aidon kohtaamisen merkityk-
sellisyydesta nuorelle. Liika ratkaisukeskeisyys saatettiin kokea naille esteeksi. Nuoret
kritisoivat ammattilaisen keskittymista vaariin asioihin, kuten netinkaytén maaraan, so-
maattiseen terveyteen, liilkuntaan tai koulunkayntiin. Osa nuorista moitti liiallista kes-
kittymista erilaisiin tekniselta tuntuviin asioihin, kuten lomakkeiden ja testien tayttami-
seen tai harjoituksiin.

Henkilostoon liittyvat puutteet

Toisinaan hoitokontaktin toimimattomuuden syyksi mainittiin hoitavan henkilon tai
henkiléston piirteet. Mainintoja saivat sekd ammattitaidon puute, henkildn persoona
ettad erilaiset henkilokohtaiseen suhteeseen liittyvat ongelmat. Hoitava henkild oli ko-
ettu muun muassa epaluotettavaksi, salassapitovelvollisuuttaan rikkovaksi, valinpita-
mattdmaksi, paneutumattomaksi, nuoren ongelmat kevyesti sivuuttavaksi tai sel-
laiseksi, joka ei ymmarra nuoria.
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Ongelma paikantui joidenkin nuorten kohdalla kohtaamiseen, jossa tydntekija ei kuun-
nellut ja ottanut huomioon nuoren tarpeita tai jossa nuori ei kokenut voivansa vaikut-
taa saamansa avun luonteeseen. Asetelma heikensi nuoren luottamusta siihen, etta
han osaa sanoittaa tilannettaan auttajalle. Siina missa osa nuorista koki ongelmaksi
liiallisen ratkaisukeskeisyyden, toiset nakivat ongelmaksi neuvomisen ja ratkaisujen
puuttumisen. Nuori voi siis myds nahda konkreettiset neuvot hyddyllisyyden mittariksi
ja niiden puuttumisen turhauttavaksi. Nuoren tarpeiden ja toiveiden eroavaisuudet ko-
rostavat kuuntelun ja vuorovaikutuksen merkitysta palvelun sisallén muodostami-
sessa.

Tulkintoja murheista palvelupolulla

Mielenterveytta tukevien palvelujen kayttamista vaikeuttivat myds monenlaiset nuoren
omat esteet, joista osa toistui aineistossa useita kertoja ja oli luonteeltaan sellaisia,
jotka palvelunkehittdjien ja jarjestdjien kannattaisi huomioida. Alentunut omanarvon-
tunne vaikeuttaa nuoren suhdetta palveluihin. Arvottomaksi itsensa tunteva ihminen ei
koe olevansa subjektiivisesti oikeutettu tukeen. Jarjestelman puutteet han saattaa tul-
kita henkil6kohtaiseksi viakseen: ongelmanikin ovat vaaranlaisial

Haluttomuus pyytaa apua nayttaisi liittyvan paitsi heikkoon itsetuntoon my®os joillakin

toisilla pyrkimykseen viimeiseen asti todistella itselleen, viiteryhmilleen tai perheenja-
senilleen parjaamista. Tallainen yksin parjaamisen eetos lisaa tarpeetonta inhimillista
karsimysta ja voi pitkittda ja syventaa nuoren ongelmia.

Yksin parjadmisen eetos eldd myods palvelun aiheuttaman stigman tai konkreettisem-
pien ei-toivottujen seurausten pelkdamisen takia. Pelattyja seurauksia ovat esimer-
kiksi vanhemmille kertominen, lastensuojeluilmoitus tai erilaisten interventioiden, ku-
ten osastohoidon, pelko. Usein nama liittyvat itsetuhoiseen kayttaytymiseen, kuten it-
sensa viiltelyyn. Nuori ei usko voivansa vaikuttaa hoitotapahtumiin, jos kertoo asiois-
taan.

5.3  Sekasin-chat ikkunana palvelujen
kehittamiseen

Tassa luvussa tarkastellaan ensiksi lyhyesti sita, mita Sekasin-aineiston saamat mer-

kitykset nuorten auttamisessa kertovat palvelujarjestelman kehittdmisen tarpeista.

Toiseksi pureudutaan kysymykseen matalasta kynnyksesta ja sen toteuttamisesta
nuorten mielenterveys- ja paihdepalveluissa.
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5.3.1  Chatin merkitys nuorille

Sekasin-chat on valtavan suosion saanut nettipalvelu, johon nuori voi tulla nimetto-
masti puhumaan mieltdan painavasta aiheesta. Palvelua kayttavat nuoret ovat keske-
naan hyvin erilaisissa tilanteissa palvelujen suhteen. Osa nuorista on useamman yh-
teiskunnan tarjoaman palvelun piirissa, kun taas osa ei saa minkaanlaista apua. Osin
tasta johtuen chattiin hakeutumisella on nuorille erilaisia funktioita.

Osalle nuorista Sekasin on helppo keskustelumahdollisuus silloin, kun ei haluta tai
tarvita kasvokkaista palvelua. Tama on kuitenkin vain yksi chatin erityisista tehtavista.
Lisaksi Sekasin-chatissa rohkaistaan ja motivoidaan hoidon hakemiseen, annetaan
konkreettista palveluohjausta seka tuetaan oman tilanteen ja avuntarpeen arvioimi-
sessa. Sekasin kannattelee myo6s palvelujen tai tapaamiskertojen valilla.

Chatin ruuhkautuminen? ja kyvyttémyys vastata kaikille sinne ohjautuneille kiireellisen
avun tarpeessa oleville nuorille kertovat siita, ettd tamanhetkisessa palvelujarjestel-
massa on puutteita chatin erityistehtdvind mainittujen asioiden osalta.

Chatti nuoren ainoana palveluna

Osalle nuorista chat-keskustelu on kontaktin ottamisen hetkella riittava tuen muoto.
He saavat apua akuuttiin vaikeaan elamantilanteeseen, jannitykseen tai ahdistuk-
seen. Kyse voi olla vaikkapa koulun aloittamisesta tai parisuhdekriisista. Nama nuoret
osaavat artikuloida ongelmansa ja olotilansa ja saavat keskustelusta neuvoja, kan-
nustusta, lohdutusta ja rohkaisua. Chat-paivystajat jakavat myds itseapuohjeita, jotka
monet nuorista ottavat kiinnostuneina vastaan. Keskustelujen etenemisesta voi lukea
nuoren kokeman helpotuksen, kun hanen asiaansa on kuunneltu, hanet ja hanen tun-
teensa on kohdattu ja hanelle on vakuutettu, ettd han on kaikista vaikeuksistaan huoli-
matta arvokas.

Sekasin-chatin suuressa kayttajajoukossa on paljon niin ensikertalaisia kuin uudel-
leentulijoitakin. Nuoret kokevat palvelun olemassaolon jo sinalldan huojentavana —
sinne voi aina palata, jos huolia ilmaantuu. Jotkut aineiston nuorista mainitsevat cha-
tin tarjonneen heidan elamaansa myds pysyvampaa tukea, vaikka paivystavan henki-
I6n jatkuva vaihtuminen voi rajoittaa tatd kokemusta.

2 Sekasin-chatin ruuhkautumisen syita ovat palveluun hakeutuvien nuorten suuri
maara seka palvelun jarjestdépohjainen luonne, jossa toimitaan ammattilaisten ja koulu-
tettujen vapaaehtoisten yhteistyona.
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Palveluohjausta: informointia, motivointia ja rohkaisua

Chat-paivystajat ottavat systemaattisesti puheeksi sen, onko nuorella ihmisia, joille
puhua. Jos asiassa on epavarmuutta, paivystaja auttaa nuorta I0ytamaan taman koti-
paikkakunnalta tai netistd sopivia palveluja. Konkreettisimmillaan palveluohjaus on
siis auttajatahojen kartoittamista, katu- ja sdhkdpostiosoitteiden etsimista ja aukioloai-
kojen selvittdmista. Kadesta pitden opastamista kaipaavat myds parjadavan oloiset
nuoret.

Palveluohjaus on Sekasin-chatissa laaja-alaista. Nuorta rohkaistaan ja varustetaan
palvelujenhakemistaidoilla. Hanta voidaan tyynnytella siihen, ettei avun hakemisen
tarvitse olla sujuva suoritus. Saa itked, takellella, osata olla sanoittamatta asioita — on
ammattilaisen tehtava kuljettaa keskustelua. Paivystaja auttaa konkretisoimaan asiat,
jotka nuoren kannattaa yhteydenotossa toiseen palveluun mainita, neuvoo nuorta esi-
merkiksi kirjoittamaan niista listaa ja ehka jopa meilaamaan sellaisen etukateen en-
nen keskustelua. Nuori myos vakuutetaan siita, ettd hdnen ongelmansa ovat riittavia
oikeuttamaan avun hakemisen.

Kannattelu muiden palvelujen tukena

Nettipalvelut ndhdaan usein ensiaskeleena avun pariin ja ponnahduslautana varsinai-
siin palveluihin. Nakemys on aineiston perusteella puutteellinen. Nuoret kayttavat Se-
kasin-chattid myods meneilladn olevan muun hoidon ohessa, tyypillisesti terapiaistun-
tojen tai psykologin tapaamisten valilla. Usein syyna on tarve paasta puhumaan jolle-
kulle palvelujen harvan tahdin vuoksi. Omat ajatukset saattavat painaa ja vaatia pur-
kautumiskanavia. Joskus nuoret myds haluavat reflektoida toisessa palvelussa kes-
kusteltuja asioita rauhallisesti toisen luotettavan aikuisen kanssa.

Sekasin-chatilla on merkittava tehtava myos nuoren kannattelijana palvelujen vaih-
doskohdissa. On hyvin tavallista, ettd Sekasin-chatissé oleva nuori odottaa ja jannit-
taa jonkin toivomansa palvelun alkamisesta. Chat-paivystaja voi toimia myoétaelajana
ja auttaa nuorta I6ytamaan elinpiiristdan asioita ja ihmisia, jotka voisivat tukea hanta
odottaessa. Han voi myds antaa konkreettisia ohjeita tilanteissa, joissa nuorella on
ahdistusta tai tarvetta satuttaa itseaan.

Kun ongelma koskettaa laheisia

Chat tarjoaa myds mahdollisuuden kysya neuvoja kaverin tai perheenjasenen autta-
miseen. Kasvokkaisessa palvelussa kynnys menna pyytdmaan neuvoja toisen puo-

lesta voi olla lilan korkea. Toinen laheisiin liittyva hydtynakdkulma on, ettd moni nuori
kayttaa chattia, jos ei halua kuormittaa heitad keskusteluaiheillaan. Chattiin tulemisen
motiivina on pikemmin keskustelu aikuisen kanssa kuin ammatillisen avun saaminen.
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5.3.2  Nuoret avun portilla ja kynnysten hoylaaminen

Palvelujarjestelman toimijoiden arvoissa usein mainittu matalan kynnyksen ideaali on
nuorten kokemuksista varsin kaukana. Olisikin oleellista tdsmentaa, mita kynnykset
palveluihin hakeutumisessa ovat ja miten niité eri palveluissa voisi madaltaa.

Apua heti - tai ainakin hyvin pian

Nuorelle matala kynnys tarkoittaa Sekasin-aineiston analyysin perusteella palvelua,
jossa han paasee puhumaan silloin, kun on hata. Chatti palvelee arkisin kello yhdek-
sasta puoleen ydhon ja viikonloppuisin iltapaivan kolmesta puoleen yohon. Chattiin
paasee mista vain, kunhan kaytdssa on jokin alylaite ja verkkoyhteys. Vaikka chattiin
on usein jonoa, on jonotusaika laskettavissa minuuteissa tai tunneissa. Monissa kun-
nallisissa palveluissa jonotusaika puolestaan lasketaan usein paivissa, viikoissa tai
kuukausissa.

liman lahetetta ja anonyymisti

Monien muiden jarjestdjen ja julkisen sektorin chat-palvelujen tavoin Sekasin ei vaadi
kayttajaltd minkaanlaista l1ahetettd. Nuoren ei tarvitse antaa henkilétietoja paastak-
seen keskustelemaan, eika hanen ole myodskaan pakko kertoa itsestaan mitaan tiettya
asiaa. Palvelu on siis anonyymi. Nuori voi huolettomammin kertoa asioista, joista han
ehka pelkaa tulevan lastensuojelullisia tai rikosoikeudellisia seurauksia tai merkintdja
rekistereihin. Toisinaan vaikeista tai kiusallisista asioista kertominen voi olla helpom-
paa, jos kyse on tuntemattomasta henkildsta, joka myds jaa tuntemattomaksi.

Vaikka nuoren arjessa olevilla aikuisilla on tarkea rooli palvelujen pariin ohjaamisessa,
voi laheisyys olla myos este. Kaikki eivat halua puhua ongelmistaan omalla koululla.
Esteena joidenkin nuorten kohdalla oli pelko, huhu tai kokemus siita, ettd oppilashuol-
lon ammattilaiset kertovat nuorelta kuulemiaan asioita vanhemmille. Avun hakemisen
seuraukset, kuten stigmatisoivat rekisterimerkinnat tai ei-toivotut interventiot, mietityt-
tavat nuoria.

Kun soittaminen ja kasvokkaisuus jannittavat

Nuoret kokevat usein vaikeaksi ottaa yhteytta palveluihin. Mitad puhelimeen vastaa-
valle tyontekijalle pitaisi kertoa? Soittamiseen ei tunnu koskaan |6ytyvan sopivaa tilan-
netta. Samalla tavoin kasvokkaiset ensikohtaamiset vieraiden tydntekijéiden kanssa ja
keskustelu vastaanotolla tuntuvat jannittavilta. Nuori ei tieda, ettad keskustelun kuljetta-
minen on ammattilaisen vastuulla. Lukkoon menemisen pelko ahdistaa monia nuoria
jo etukateen.
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Kirjoittaessa voi ottaa tarvitsemansa sekunnit tai minuutit aikaa sanojen hakemiseen.
Paatteen aarella kipeista asioista kirjoittaminen ja toisaalta empatian ja avun vastaan-
ottaminen voi tuntua helpommalta kuin kasvokkaisessa tapaamisessa. Kirjoittaessa ei
tarvitse pelata aanen varisevan tai pidatella itkua. Myds tunteiden ilmaiseminen voi
tuntua turvallisemmalta tietokoneyhteyden antaman etdisyyden ansiosta. Sama kos-
kee chatin paivystdjia, joille valittdmisen ja [lBmmaon osoittamiseen voi olla chatissa
pienempi kynnys kuin kasvokkaisessa kohtaamisessa. Myé6tatunto valittyy keskuste-
luista voimakkaasti myds tutkijalle.

Chat-keskusteluista tuli ilmi, ettd universaaleissa palveluissa, kuten koulun terveystar-
kastuksissa, jaavat monilta tarkeimmat hyvinvointiin liittyvat vaikeudet sanomatta.
Johtui tdma sitten kasvokkaisen kohtaamisen vaikeudesta tai lastensuojelun pelosta,
nayttaa silta, ettd chatti voi monessa tapauksessa olla hyva ensimmainen yhteyden-
oton muoto.

Chat ei tunnusta rajoja

Vaikka osassa Sekasin-chattiin ohjaavista sivuista ja uutista mainitaan sen olevan
nuoren hyvinvointiin ja mielenterveyden ongelmiin keskittyva palvelu, voi nuori Seka-
sin-chatissa aloittaa keskustelun mista tahansa asiasta. Tata painotetaan myos sovel-
luksen avaussivulla. Nain ollen jokainen Sekasin-chattiin tuleva nuori voi jokaisella
kerralla maaritella oman asiansa ja saada siihen keskusteluapua tai muuten vain ai-
kuisen seuraa. Tukimuotona Sekasin on tassd mielessa hyvin ei-jarjestelmalahtdinen.
Jokunen nuori aineistoissa kirjoittaakin auki, ettei chatissa oleteta nuorista asioita tai
olla tuomitsevaisia.

Nuoren kannalta Sekasin-chatin kategorioimattomuus tarkoittaa, ettéd han ei tule maa-
rittelyksi yhden aihepiirin, ominaisuuden tai ongelman nakdkulmasta. Tama saattaa
olla yksi syy, miksi palvelu on aineiston perusteella saavuttanut suosiota muun mu-
assa transnuorten parissa. Nuori voi myds valita kertoa Sekasin-péivystajalle niista
asioista, joihin han ei halua arkiyhteisdssaan erityisesti leimautua. Kun Sekasin on tul-
lut tutuksi, nuori hakeutuu sinne erilaisissa mieltd vaivaavissa tilanteissa jatkossa-

kin. Nuoret osaavat kayttdad Sekasin-chatin vapautta. Jotkut heista nayttavat tulevan
mukaan Iahinna aikuisen ajanvieteseuran kaipuussa. Useat mukana olevat nuoret ko-
kevat, ettd Sekasin-chatissa aiheen ei tarvitse olla tietyn tyyppinen tai huolen suuri,
kun taas ammattiauttajille pitaisi jaksaa puhua raskaista asioista.

Chattikaan ei ole kynnykseton

On huomattava, etta analyysi perustuu chattiin tulleiden kokemuksiin. Kynnys chat-
palveluunkin osallistumiseen oli ainakin joidenkin nuorten kertoman mukaan korkea.
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Siind, missa osa chattiin tulleista nuorista kirjoitti nopeasti johdonmukaisen tiivistel-
man tilanteestaan, toisille tdma tuntui olevan vaikeaa ja kesti kauan ennen kuin paas-
tiin kasiksi siihen, mista nuori halusi keskusteltavan. Joissain tapauksissa keskuste-
luun varattu 45 minuutin aikaraja oli tassa vaiheessa jo kaytetty. Tallaiset keskustelut
paattyivat nuoren tyytymattdmyyden osoituksiin.

Taman tutkimuksen toisessa aineistossa haastatelluista 16 nuoresta kukaan ei ollut
hyddyntanyt chat-palveluja. Syyksi he kertoivat, etteivat uskoneet chat-keskustelusta
tuntemattoman kanssa olevan hyotya. He kaipasivat pitkdjanteisempia kasvokkaisia
kontakteja. Yhtaalta palvelun matala kynnys tarkoittaa myds sita, ettéa nuorella taytyy
olla tietoa palvelusta. Osa haastatelluista nuorista ei ollut kuullut Sekasin-chatista. Li-
saksi huomioitavaa on, ettd Sekasin-verkkosivut ovat ainoastaan suomeksi, ja vaikka
paivystajat kielitaitonsa puitteissa olivat valmiita vastaamaan myds muilla kielilla, on
palveluun varauduttu kdytdnnbssa vain suomeksi.

54 Yhteenveto

Sekasin-aineisto vastasi erityisesti kysymykseen siita, mita varhaisen mielentervey-
den tuen saamisen esteitd nuorilla on. Sekasin-aineisto toi osin myds tietoa siita, min-
kalaista osaamista jarjestajat tarvitsisivat vastatakseen nuorten tarpeisiin ja miten yh-
teistyd eri toimijoiden valilla voisi toimia paremmin.

Palvelujarjestelman puutteita

Sekasin-chatin saamat merkitykset nuorten auttamisessa ovat moninaiset. Kysynta
chattiin on valtava. Vajaaseen viidesosaan keskustelupyynnoista voidaan vastata,
mika kuvastaa sita, ettei Sekasin pysty naitd nuorten tarpeita yksin tayttamaan. Seka-
sin-chatin saamat roolit kertovat nain siis palvelujarjestelman puutteista. Sekasin kan-
nustaa ja rohkaisee hakemaan apua, jakaa tietoa siitd, mistd apua kannattaa lahtea
hakemaan, kannattelee tapaamiskertojen vélising aikoina ja siirryttdessa palvelusta
toiseen seka silloin, kun apua ei saada hakemisesta huolimatta. Sekasin myds vastaa
akuutteihin ja valittdmiin avuntarpeisiin. Kaikista naista perustarpeista on nuorten na-
kékulmasta puutetta.

Varhaisen tuen esteita

Nuorten varhaisen avun saamisen tielld on monenlaisia esteitd. Osa esteista liittyy
palvelujarjestelmaan, jolloin ongelmiksi muodostuvat palvelujen, ohjauksen tai tiedon
levittdmisen puutteet. Toisaalta esteet ovat nuorille usein myos henkisia. Pelko seu-
rauksista, hapea, omien ongelmien vahattely, yhteyden ottamisen jannittdminen tai
muuten sosiaalisten tilanteiden aristelu olivat esteitd, joita nousi jo avun hakemisen
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tielle. Palvelujarjestelman puutteet ja nuorten henkiset esteet yhdistyivat muun mu-
assa nuorten peloksi siita, ettd heidat kdannytetaan pois tai etteivat heidan ongel-
mansa ole oikeanlaisia. Saadessaankin palvelua he tuntisivat huonoa omaatuntoa
siita, etta veivat paikan palveluissa joltakin toiselta, viela enemman apua tarvitsevalta
nuorelta. Nuoret kaipasivat myos kannustusta avun piiriin hakemiseen.

Varhaisen tuen saamisen moninaisista esteistad on johtopaatdksiin nostettava liséksi
anonyymien palvelujen saamisen tarkeys, joilla nuorelle paastaan kertomaan hanen
oikeuksistaan ja avun piiriin hakeutumisen seurauksista. Nuorten pelot siitd, miten
avun hakeminen vaikuttaa heidan lahipiiriinsa, miten heidan kertomiaan asioita kasi-
tellddn palveluissa ja minkalaisia merkint6ja heista kirjoitetaan rekistereihin, olivat
merkittavia esteitd palveluihin hakeutumiseen.

Tuesta hyotymisen esteita

Tuen saamisen esteitd voi tarkastella myos avun mielekkyyden nakokulmasta ja koke-
muksena siitd, onko saatu tuki oikeanlaista tai riittdvaa. Chat-aineistossa nuoret toivat
toistuvasti esiin sen, miten mielenterveytta tukevissa palveluissa tapaamiskertojen vali
oli pitka, hoitojaksot liian lyhyitd eika auttava taho ollut saavutettavissa silloin, kun
apua olisi tarvittu akuutisti. Nuoret olivat toisinaan epétietoisia seuraavan kaynnin
ajankohdasta. He havaitsivat ongelmia myos eri auttajatahojen vélisessa yhteis-
tydssa. Palveluista toiseen siirryttdessa nuoret olivat usein jaaneet yksin. Palveluntar-
joajan muutos johtui muun muassa eldmankulullisista siirtymistad esimerkiksi nuoren
opiskelijastatuksen tai tydmarkkina-aseman muuttuessa. Yhteistydn ongelmat nakyi-
vat myds siing, ettei nuori aina ymmartanyt edellisestd palvelusta saamiaan lausun-
toja, diagnooseja ja jatkohoitosuunnitelmia.

Chatissa keskustelleet nuoret olivat kokeneet ongelmaksi liiallisen ratkaisukeskeisyy-
den tai keskittymisen lomakkeiden ja testien tayttamiseen. Toisinaan nuorten mielesta
keskityttiin kokonaan vaariin asioihin, mika viittaa vakavaan kohtaamattomuuteen
nuoren ja tyontekijan valilla. Ongelmat kohtaamisessa vaivasivat nuoria laajemminkin.
Kokemukset muun muassa ongelmien vahattelysta toistuivat aineistossa ja tulivat
esille myds haastatteluaineistossa.

Kynnykset matalaksi palvelukohtaisesti

Hyvin monenlaisia palveluja kutsutaan matalan kynnyksen palveluiksi. Kynnyksia on
hyvin erilaisia, ja niiden muodostumista pitaisi tarkastella jokainen palvelu ja sen ta-
voittelema asiakaskunta erikseen arvioiden. Samalla tulisi huomioida, etta nuorilla on
keskenaan erilaisia kynnyksia esimerkiksi yhteydenottamisessa. Parhaimmassa ta-
pauksessa samaan palveluun on olemassa useita reitteja. Joissakin tapauksissa avun
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vastaanottamista vaikeuttaa tyontekijan tuttuus (esim. koulun kuraattori) tai hanen vie-
rautensa, jolloin samankaltaisia palveluja tulisi saada useamman tahon jarjestamana.

Matalan kynnyksen palvelujen tehtdvana on usein toimia porttina tarvittaviin korkeam-
man kynnyksen palveluihin. Digitaaliset keskustelufoorumit voivat ohjata myés muihin
digipalveluihin (esim. nettiterapia ja digisosiaalityd). Tallaisia yhteistydmahdollisuuksia
ja teknisia ratkaisuja olisi syyta kartoittaa.

Mika auttaa

Chatissa keskustelleet nuoret toivat jonkin verran esiin onnistumisia ja kokemuksia
siitd, miten palvelut olivat heitd auttaneet. Ensimmainen asia, jonka nuoret toivat esiin,
oli arvostavat kohtaamiset, jotka mahdollistivat avoimen keskustelun. Nuorten kerto-
mukset avun onnistumisesta eivat liity niinkaan tietyn profession tai organisaation toi-
minnan arviointiin, vaan ennemmin auttaneen tyontekijan asenteeseen, osaamiseen
ja persoonaan. Toinen asia, mistd nuoret kokivat saaneensa apua, oli ammattitaitoi-
nen neuvonta seka uusien selitysten ja nakdékulmien saaminen omiin vaikeuksiin. Ku-
ten mydhemmin ndhdaan, nama tekijat nousevat esiin myos tassa tutkimuksessa to-
teutetuissa nuorten ja tydntekijéiden haastatteluissa.
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6 Tyontekijoiden nakemykset
paikkakuntakohtaisista nuorten
palveluista

Tyokokonaisuuden tavoitteena oli kartoittaa nuorten mielenterveys- ja
paihdepalvelujen yleistilannetta neljalla kohdepaikkakunnalla erityisesti
sosiaalityon ja matalan kynnyksen palvelujen nakokulmista.
Tyontekijoiden kanssa kdaydyt ryhmakeskustelut antoivat tietoa nuorten
palveluesteista, kaytossa olevista menetelmista ja kaytannoista,
palveluntarjoajien tuen ja osaamisen vahvistamisen tarpeista seka
yhteistyon haasteista. Kartoitus pohjusti myos tyontekijoiden ja
palveluja kayttavien nuorten yksilohaastatteluja nailla samoilla
paikkakunnilla.

Alix Helfer ja Jouni Tourunen

6.1 Tietoa kerattiin tapaamisissa ja kyselylla

Taman tyokokonaisuuden tavoitteena oli saada tietoa neljan kohdepaikkakunnan
nuorten mielenterveys- ja paihdepalveluista ja niiden saavutettavuudesta, palveluissa
kaytettavistd menetelmista, hyvista kaytannoista ja kehittdamishankkeista, nuorten pal-
veluesteista seka eri toimijoiden valisesta yhteistydsta ja sen kehittamistarpeista
(haastattelurunko liitteena 1). Paikkakuntakohtaisia nakemyksia koskeva luku perus-
tuu paaasiassa kahteen aineistoon: tydntekijdiden Teams-tapaamisiin ja nuorten pal-
velujen tydntekijoille 1ahetettyyn Webropol-kyselyyn neljalla kohdepaikkakunnalla.
Taydentavina aineistoina on kaytetty lisdksi Nuorisotutkimusseuran kuntien nuoriso-
toimen edustajille tekeman OSKE-kyselyn tuloksia (Kivijarvi ym. 2022).

TyoOntekijoiden ryhmatapaamiset neljalla paikkakunnalla toteutettiin Teams-yhteyden
valitykselld kesékuun ja joulukuun vélisend aikana 2021. Teams-tapaamisia oli kaiken
kaikkiaan 15 ja niihin osallistui yhteensa 48 tyontekijaa. Otimme yhteytta paikkakun-
tien sosiaali- ja terveyspalvelujen johtajiin, paallikdihin tai johtaviin sosiaalitydntekijoi-
hin, joiden kanssa sovimme Teams-tapaamisen. Yhteystiedot saimme hakijakonsor-
tion organisaatioiden tyontekijdiden ja yhteistydbkumppanien avulla. Tapaamisiin osal-
listui liséksi sosiaalityontekijoitd, muita nuorten parissa toimivia asiantuntijoita sekd
matalan kynnyksen palvelujen, jarjestdjen ja sosiaalialan osaamiskeskusten paikalli-
sia tyontekijoitd. Tapaamisten keskusteluja ei nauhoitettu, mutta tutkijat tekivat niiden
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aikana tarkkoja muistiinpanoja, jotka he kirjoittivat puhtaaksi heti keskustelujen jal-
keen. Jasensimme muistiinpanot teemakohtaisesti sisallénanalyysia kayttaen. Tassa
luvussa esittelemme tyontekijdiden ndkemyksia edelld kuvatuista keskeisista tee-
moista.

Lahetimme neljalla kohdepaikkakunnalla keskeisten toimintayksikoiden tyontekijoille
marraskuussa 2021 myo6s séhkodisen Webropol-kyselyn, jossa kysyimme kaytdssa
olevia yleisia viitekehyksia, tydmenetelmia ja tyovalineita, koettuja nuorten tuen saan-
nin palveluesteita, palvelujen toteuttajien tuen ja osaamisen vahvistamisen tarpeita
seka yhteistydverkostojen koordinaation haasteita. Jaoimme sahkdista kyselya sahko-
postitse kohdepaikkakuntien yhteyshenkildiden kautta, joita pyydettiin valittdmaan ky-
sely kaikille nuorten kanssa tydskenteleville omassa yksikdssaan. Kyselylla haluttiin
kerata tietoa erityisesti terveydenhuollon yksikdiden ulkopuolella tehtavasta mielenter-
veys- ja paihdetydsta eli esimerkiksi sosiaali- ja terveydenhuollon yhteisissa yksi-
kdissa seka sosiaalihuollon toimipisteissa tehtavasta tydsta. Kyselyyn vastasi 30 tyon-
tekijaa paaasiassa sosiaalihuollon, nuorisotydn ja jarjestojen yksikoista. Suurimman
vastaajaryhman muodostivat sosionomit (sosiaaliohjaajat) ja sosiaalityOntekijat, minka
lisdksi vastaajien joukossa oli muutamia sairaan-, terveyden- ja lahihoitajia, psykolo-
geja ja nuoriso-ohjaajia. Tassa luvussa esittelemme kyselyn keskeiset tulokset seka
monivalinta- etta avointen kysymysten osalta. Jasensimme avovastaukset kysymys-
kohtaisesti sisalldnanalyysia kayttaen. Tekstissa esiintyvat sitaatit ovat kyselyn avo-
vastauksista.

6.2  Tyontekijoiden kuvauksia tyotavoista

6.2.1  Yleisia tyoorientaatioita

Sosiaali- ja matalan kynnyksen tydntekijat korostivat tapaamisissa kohtaamisen ja
motivoinnin merkitysta (vrt. Hakkinen ym. 2022; Jahnukainen 2022). Tydntekijoiden
mielestd nuoren kohtaamiseen kannattaa kiinnittdd huomiota, silld se on asiakassuh-
teen syntymisen kannalta keskeista. Kohtaamiseen voivat vaikuttaa monet pienetkin
asiat — nuorelle voi tarjota aluksi vaikkapa kahvia ja kysya kuulumisia. Tydntekijoiden
mielesta kommunikointi erityisesti paihdetydssa ei saa olla syyllistavaa vaan motivoi-
vaa ja siind kaytettyjen menetelmien tulisi olla esimerkiksi ratkaisukeskeisia. Voimava-
rakeskeisessa tydotteessa taas korostetaan usein opiskelua ja tulevaisuuden suunni-
telmia.

Jokainen nuori, joka on hoidon piiriin 16ytényt, kannattaisi kohdata sillé ajatuk-
sella, etté tdssé on nyt ainutlaatuinen tilaisuus hénté auttaa - nuorella on voinut
menné vuosia siihen, ettd hdn on hakeutunut avun piiriin.
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SosiaalityOntekijoiden puheissa toistui tydn kokonaisvaltaisuuden merkitys. Sosiaali-
tyd kattaa periaatteessa nuoren kaikki elaméan osa-alueet. Tyontekijéiden mukaan so-
siaalitydssa ongelmat pilkotaan ja ratkaistaan yleensa yksi kerrallaan. Tydta kuvattiin
usein identiteettitydna ja ehean narratiivin rakentamisena: nuoren tulee oppia tunte-
maan itsensa, tietdmaan, kuka han itse on. Tyontekijat pitivat dialogisuutta ja reflektii-
visyyttd asiakastyon tarkeina periaatteina (vrt. Karjalainen ym. 2021).

TyoOntekijdéiden mukaan systeemiseen ajattelumalliin perustuva monialainen verkosto-
ty6 oli kaytOssa erityisesti perhe- ja lastensuojelutydssa (vrt. Petrelius 2021; Petrelius
ym. 2021). Asiakastapaamisissa voivat olla mukana esimerkiksi 1adkari, paihdehoitaja
seka nuoren vanhemmat tai vaikkapa sosiaaliohjaaja. Systeemisen mallin katsottiin
vaativan usein monia tapaamisia, joihin resurssit eivat valttamatta aina riitd. Tyonteki-
jat kertoivat myos erilaisia toimivia kaytantéja monialaisesta yhteistyosta. Esimerkiksi
rikoksilla oireileville nuorille apua ja tukea tarjoavassa toiminnassa sosiaalityontekija,
sosiaaliohjaaja, psykiatrinen sairaanhoitaja, rikosseuraamustyontekija ja erityisopet-
taja muodostivat monialaisen tiimin, joka huomioi koko perheen ja antoi nuorelle tukea
rikoksettomaan eldmaan.

SosiaalityOntekijat nakivat sosiaalitydn perustehtavana etsia ja saattaa nuoria oikeisiin
palveluihin sekd auttaa arkisten ja viranomaisasioiden hoitamisessa. Taloudellisen ja
asumistilanteen vakiinnuttaminen voi tukea kuntoutumista. Tarkastelun kohteena ole-
villa paikkakunnilla oli tydntekijdiden mielesta vaikea 16ytaa asuntoja runsaasti paih-
teitéd kayttaville nuorille aikuisille. Heidan mukaansa monella paikkakunnalla tarvittai-
siin lisda resursseja tuettuun asumiseen, silld vakaa asumisratkaisu tukisi nuorten ela-
manhallintaa. Tehostetun perhetydn tai tukihenkildn avulla voidaan lahtea kannattele-
maan nuorta niin, etta tdma kiinnittyisi kouluun, harrastukseen tai muihin arjen hallin-
taa tukeviin toimintoihin.

Tyontekijat pitivat tukihenkildétoimintaa hyvana toimintatapana, koska nuoret tarvitse-
vat luottamuksellisia aikuisia ihmissuhteita (Malm 2018). Tukihenkildita on tyontekijoi-
den mielesta kuitenkin lilan vahan lastensuojelussa. Nuorilta uupuu arjen tukihenki-
I6itd — aikuisia, joiden kanssa voi kdyda luottamuksellisia keskusteluja. Naita voivat
olla vaikkapa urheiluseuran tai taideharrastuksen ohjaajat, joita tietyt jarjestoét koulut-
tavat nuorten tarpeiden kohtaamiseen (esim. Gutsy Go, MIELI ry, NMKY, Suomen Pu-
naisen Ristin Nuorten turvatalojen tukikummit). Nuoren nakdkulmasta ei aina ole olen-
naista, mikd ammattinimike tydntekijalld on. Ammatillinen tukihenkil® voisi taas toimia
nuoren hoitokontaktina psykiatrian puolella. Sairastuneen Iaheisia tulisi ohjata omai-
sen omaa hyvinvointia vahvistavan vertaistuen piiriin.

Laheisten lisaksi vertaiset voivat tydntekijoiden mielesta olla sitouttamassa ja tuke-
massa nuorta palvelujen piiriin. Erityisesti matalan kynnyksen palvelujen tyontekijat
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kertoivat tarjpamastaan ryhmamuotoisesta vertaistoiminnasta, jota tarjottiin esimer-
kiksi paihteilla oireileville nuorille. Vertais- ja kokemusasiantuntijatoiminnasta on saatu
myodnteisid kokemuksia muun muassa Ripa- ja KATU-hankkeissa, Veturointi-toimin-
nassa seka lastensuojelun kehittdmisyhteis® Pesapuu ry:n tydssa.

6.2.2 Tyossa kaytettyja menetelmia

Motivoiva haastattelu oli tapaamisten ja kyselyn perusteella tyéntekijdiden eniten kayt-
tama yksittainen menetelma, joka "tulee jo selkaytimesta”. Motivoivaa haastattelua
edeltaa tyontekijdiden mukaan usein keskusteleva alkuhaastattelu. Tydntekijat pitivat
motivoivan haastattelun hyvana puolena muun muassa sita, etta siina valtetaan diko-
tomisia ei/kylla-vastauksia. Myds laitosmuotoista paihdehoitoa ja -kuntoutusta koske-
vassa selvityksessa motivoiva haastattelu ja kognitiiviseen kayttaytymisterapiaan pe-
rustuvat menetelmat olivat kaytetyimpia (Nevalainen ym. 2022).

Tapaamamme tydntekijat kertoivat kayttdvansa tydnsa tukena, tyévalineina, esimer-
kiksi paihteidenkayton Audit-C-testia seka omia kyselyja esimerkiksi itsetuhoisuudesta
ja vakivaltariskista. Mielenterveystestien katsottiin kuuluvan enemman terveyden- kuin
sosiaalihuollon puolelle. Tydntekijéiden mielestd myds paihdeseulat voivat osaltaan
motivoida asiakasta paihteettémyyteen ja interventiokaynneilla voidaan yhdessa poh-
tia asiakkaan suhdetta paihteisiin. Tydntekijat ovat kayttdneet diskursiivista pienryh-
matyOskentelya paihteitd kayttavien nuorten kanssa. Paihdehoidon yhteydessa mai-
nittiin myos intervallijaksot ja tukihenkilétoiminta.

Nuoren itsetuntoa ja -tuntemusta tutkittiin ja tuettiin esimerkiksi hyvaksymis- ja omis-
tautumisterapian (HOT) menetelmilld, jotka perustuvat kognitiivisen kayttaytymistera-
pian yhteen suuntaukseen. Sen vaikuttavuudesta on saatu lisdantyvaa nayttdéa (esim.
Wang ym. 2017; Lassander 2021). Tydskentelyssa kirkastetaan asiakkaan elamanar-
voja ja opetetaan tietoisuustaitoja (mindfulness), jotka auttavat kasittelemaan epa-
miellyttavia tai tuskallisia ajatuksia ja tunteita uudella tavalla.

Tyovaélineina oli kaytdéssa myos esimerkiksi vahvuuskortteja. Toisaalta tyontekijat ker-
toivat, ettd osa nuorista on kyllastynyt erilaisiin kortteihin ja muihin kartoittaviin struktu-
roituihin kyselyihin. Tilalle onkin pyritty tarjoamaan vapaamuotoisempaa keskustelua
rennossa ymparistdssa. Erityisesti matalan kynnyksen toimijat kayttavat motivoivia ja
ohjaavia nuorten ryhmia, jotka keskittyivat tunnetydskentelyyn, yksiléllisiin voimavaroi-
hin ja tulevaisuuden nakdkulmiin. Asiakkaita tavattiin tiiviisti, mutta tapaamisilla valtet-
tiin liiallista neuvontaa. Luottamusta on rakennettu myos kdymalla nuoren kanssa ret-
killa, ulkoilemassa, museoissa tai muissa nuoria kiinnostavissa kohteissa. Tarkastelta-
villa paikkakunnilla nuorten tueksi oli kdytéssa myos luovia menetelmia. Naita olivat
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kyselyn mukaan muun muassa kirjoittaminen, erilaiset taidelahtéiset menetelmat, ku-
vakortit ja kuvataideterapian menetelmat. Myds luontoa hyddynnettiin tuetussa asumi-
sessa mielenterveys- tai paihdehairion hoitoon.

Yhdelld kohdepaikkakunnalla on tydntekijéiden mukaan uusien asiakkaiden kanssa
kaytetty viime aikoina Kaynti kerrallaan -terapiamallia (engl. Single session therapy),
jossa pyritdan hoitamaan yhdella kerralla mahdollisimman monia nuoren asiakkaan
asioita eteenpain (ks. esim. Raunio 2022; Riihonen 2021). Usein yksikin kayntikerta
voi riittda, mutta joka kerralla arvioidaan, tarvitaanko lisda tapaamisia. Kaynti kerral-
laan -tyGskentelytavassa pyritddn myods ohjeistamaan nuoria erinaisten testien ja séh-
koisten itseapupalvelujen kayttddon esimerkiksi, jos nuori joutuu jonottamaan paasya
vaikkapa psykiatriseen hoitoon. Tydntekijéiden mukaan kokemukset ovat olleet lupaa-
via ja menetelmasta on oltu innostuneita.

Muita keskusteluissa mainittuja menetelmia olivat muun muassa lyhytterapiaan seka
kognitiiviseen ja dialektiseen kayttaytymisterapiaan perustuvat menetelmat, joilla on
pyritty esimerkiksi parantamaan nuorten tunteidensaatelyn hallintaa. Kognitiiviseen
kayttaytymisterapiaan pohjautuvaa Cool Kids -ohjelmaa on sovellettu ryhmamuotoi-
sesti 7—17-vuotiaille lapsille ja nuorille, joilla on arkea haittaavaa ahdistuneisuutta
(esim. Haugland ym. 2020). Menetelman avulla voidaan tunnistaa ajatuksia ja tunteita
seka harjoitella kognitiivista uudelleenmuotoilua ja vaiheittaista altistamista. Tarpeen
mukaan menetelmassa harjoitellaan myds ongelmanratkaisua, sosiaalisia taitoja, kiu-
saamisesta selviytymista sekd hengitys- ja rentoutusharjoituksia. Perheterapeuttisista
menetelmista tydntekijat mainitsivat monimuotoisen perheterapeuttisen tydskentelyn
(MDFT), jota voi kayttaa eri yhteyksissa ja kriisiytyneissa tilanteissa (esim. Ehrling
2014). Yksi kaytdssa ollut toimintamalli oli Lapset puheeksi -perheinterventio, jossa
tavoitteena on yhteinen koko perhetta koskeva rakentava keskustelu (esim. Solantaus
ym. 2009).

6.2.3  Kaytetyimmat tyoorientaatiot, -menetelmat ja -
valineet kyselyn perusteella

Webropol-kyselyssa kysyimme vastaajilta 31:n eri tydorientaation, tydmenetelman tai
tyévalineen kaytdsta nuorten kanssa tydskenneltaessa (vastausvaihtoehdot: “kay-
t0ssa” / “ei kaytossad” / “en tunne”). Tassa kaytetaan myos kasitetta “tyovaline”, jolla
tarkoitetaan tyon tekemista ja tydmenetelmaa tukevaa konkreettisempaa apukeinoa,
kuten esimerkiksi kyselylomaketta (Karjalainen ym. 2021). Kysytyt orientaatiot, mene-
telméat ja valineet olivat tulleet esille tydntekijatapaamisissa tai kirjallisuuden kautta.
Listausta taydensi my6s ohjausryhma. Lisaksi vastaajalla oli mahdollisuus kirjata mui-
takin kayttamiaan menetelmia "muu mika” -kohtaan.
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Vastausten perusteella eniten kaytdssa olevia yleisempia tydorientaatioita olivat sys-
teeminen viitekehys, ratkaisukeskeinen ajattelu ja psykoedukaatio (taulukko 5). Tyon-
tekijoiden eniten mainitsemia kaytdssa olevia menetelmia olivat motivoiva haastattelu,
vertaistuki, toiminnalliset menetelmat ja ryhmat sekad mindfulness ja muut tietoisuus-
taitoharjoitukset. Selvasti kaytetyin kyselylomake tai mittari oli Audit/Audit-C. (Tau-
lukko 6.) Kaikkia naita katsottiin voitavan soveltaa niin nuorten mielenterveys- ja péih-
deongelmien ennaltaehkaisyssa ja hoidossa kuin myds nuorten yleisessa tukemi-

sessa (taulukot 5 ja 6).

Taulukko 5. Eri tydorientaatioiden kayttd nuorten mielenterveys- ja paihdeongelmien ennalta-
ehkaisyyn ja hoitoon seka nuorten yleiseen tukemiseen. Webropol-kyselyn vas-
tausten lukumaaréat (n=30). Eniten kaytossa olevat on tummennettu ja vahiten tun-

netut kursivoitu.

Menetelmat Ennalta- Tukeminen Hoito  Kaytossa Ei En tunne
ehkaisy yhteensa  kaytossa

Tyoorientaatioita

Hypnoterapia 0 0 0 0 11 9

Hyvéksymis- ja omistautumisterapia 1 2 2 5 10 10

(HOT)

Koulutuksellinen terapia 4 9 5 18 7 4

(psykoedukaatio)

Multidimensionaalinen perheterapia 1 1 1 3 8 10

(MDFT)

Muutosvaihe- tai toipumisen vaihemalli 1 4 4 9 7 7

Psykodynaaminen psykoterapia tai 1 1 2 4 13 4

psykodynaaminen lyhytterapia

Ratkaisukeskeinen 4 5 7 18 10 3

terapia

Systeeminen viitekehys tai 6 9 6 21 4 7

toimintamalli

Verkostoterapia 2 3 4 9 11 5

Avovastauksissa hyvina kaytantéina mainittiin lisdksi muun muassa nuorten oma mie-
lenterveys- ja paihdevastaanotto, moniammatilliset tydryhmat, ymparivuorokautinen

matalan kynnyksen kriisikeskus, toiminnalliset ja teemalliset ryhmat, vertaistukiryhma
psyykkisesti oireilevien nuorten sisaruksille, retkahduksen ehkaisyn menetelmat seka
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verkostotapaamiset. Kyselyssa tydntekijoiden vahiten tuntemia menetelmia olivat puo-
lestaan Cool Kids -interventio, interpersoonalliseen psykoterapiaan perustuvat
IPC/IPT-N, Yhteis6vahvistusohjelma (CRA) seka valineitd Adsume (Nuorten paihde-
mittari) ja EuroADAD-haastattelulomake (taulukko 6).

Taulukko 6. Eri tydmenetelmien ja tydvalineiden kayttd nuorten mielenterveys- ja paihdeongel-
mien ennaltaehkaisyyn ja hoitoon seka nuorten yleiseen tukemiseen. Webropol-
kyselyn vastausten lukumaarat (n=30). Eniten kaytdssa olevat tummennettu ja va-
hiten tunnetut kursivoitu

Menetelmat Ennalta- Tukeminen Hoito  Kéaytossa Ei En tunne
ehkaisy yhteensd  kadytossa

Tyomenetelmia

Aggression Replacement 1 1 1 3 7 10
Training (ART)

Cool Kids -interventio 1 1 1 3 6 13
Dialektiseen kayttaytymis- 1 4 6 1 6 8
terapiaan perustuva mene-

telma (DKT)

Interpersoonalliseen psyko- 2 2 4 8 5 11

terapiaan perustuva mene-
telmé (esim. IPC tai IPT-N)

Kannustava vuorovaikutus - 0 4 1 5 8 6
ohjelma (ICDP)

Kognitiiviseen kayttaytymis- 1 3 5 9 9 6
terapiaan (KKT) perustuva

menetelmé

Kriisi- tai traumatydn mene- 4 9 3 16 10 2
telma

Reflektiivinen itse- ja ver- 1 3 0 4 10 6
taisarviointimenetelma (Ku-

vastin)

Lyhytneuvonta (mini-inter- 7 9 3 19 6 2
ventio)

Mindfulness (tai muut tie- 8 9 5 22 9 1
toisuustaitoharjoitukset)

Motivoiva haastattelu 9 17 9 35 4 1
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VALTIONEUVOSTON SELVITYS- JA TUTKIMUSTOIMINNAN JULKAISUSARJA 2022:65

Menetelmat Ennalta- Tukeminen Hoito  Kéaytossa Ei En tunne
ehkaisy yhteensd  kédytossa

Neuropsykiatrinen valmen- 3 6 9 18 9 3

nus

Skeematerapeuttinen me- 1 3 3 7 9 7

netelma

Toiminnalliset menetel- 1 12 3 26 8 1

maét (esim. retki- tai ruu-

anlaittoryhma)

Voimaperheet-ohjelma 2 2 0 4 10 6

Yhteisévahvistus-ohjelma 0 0 1 1 7 11

(CRA)

Vanhempainohjaus 5 5 3 13 9 3

Vertaistuki 10 12 8 30 6 1

Voimaannuttava valokuvaa- 4 6 3 13 13 2

minen

Luovat tai taideterapeuttiset 0 3 1 4 11 2

menetelmat

Tyovalineita

Adsume (Nuorten paihde- 4 2 3 9 6 10

mittari)

Audit tai Audit-C 9 10 4 23 5 3

EuroAdad 0 0 0 0 5 14

6.3 Palvelujen toteuttajien tuen ja osaamisen
vahvistamisen tarpeita

Kyselyssamme hieman yli puolet (54 %) vastaajista arvioi, ettad kaytdssa olevat mene-
telmat riittivat tyydyttavasti mielenterveys- ja paihdepalveluja tarvitsevien nuorten
kanssa tyoskentelyyn ja vajaa kolmannes arvioi menetelmien riittdvan hyvin tai erittain
hyvin ja vajaa viidennes heikosti (kuvio 2). Vastaajat nakivat yleisesti ottaen tarvetta
paihde- ja mielenterveysosaamisen vahvistamiseen erityisesti moniongelmaisten
nuorten kohtaamisessa. Naiden nuorten avun ja tuen tarve seka niiden oikea-aikaisen
saannin puuttumisen merkitys on suuri. Vastaajat nékivat lisdkoulutustarpeita myds
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neuropsykiatristen oireiden ja traumaoireiden hoidossa. Osa vastaajista oli kiinnostu-
nut saamaan koulutusta kyselyssa mainituista heille toistaiseksi tuntemattomista me-
netelmista. Yhden tydntekijan mukaan “jokainen tarvitsisi vahintddn motivoivan haas-
tattelun menetelmaosaamiseen koulutusta”. Vastaajat kertoivat myds omassa yksi-
kdssaan toteutetuista koulutuksista, jotka késittelivat muun muassa motivoivaa haas-
tattelua, ratkaisu- ja voimavarakeskeista tydskentelyd, masentuneen ja itsetuhoisen
nuoren tukemista seka neuropsykiatrista osaamista. He mainitsivat myds MIELI Suo-
men Mielenterveys ry:n Mielenterveys voimaksi- ja Mielenterveyden ensiapu -koulu-
tukset. Kaksi vastaajaa oli huolissaan koulutusmahdollisuuksien ja resurssien vahai-
syydesta.

Kuvio 2. Kuinka hyvin kaytdssasi olevat menetelmat mielestasi riittavat tydssasi mielenterveys-
ja paihdepalveluja tarvitsevien nuorten kanssa? (% vastaajista; n=24)

54% 21% 0

= heikosti tyydyttavasti hyvin = erittain hyvin

Monen tapaamamme tydntekijan mukaan omassa yksikdssa voisi olla enemman kou-
lutusta erityisesti mielenterveys- ja paihdehairididen hoitoon soveltuvista menetel-
mista. Sosiaalitydntekijat kuitenkin muistuttivat tapaamisissa, etta aika ei aina riita
opittujen menetelmien soveltamiseen arjessa, kaytannén tasolla. Nykyiset resurssit
olivat tydntekijdiden mukaan niin sosiaali- kuin nuorisotydssa hyvin niukat. Toivottiin
myds psykologi- ja 1ddkariresurssien lisddmistd moniammatillisiin tiimeihin.

Tydntekijat nakivat tarvetta sellaisten ennaltaehkaisevien palvelujen ja toimintojen ke-
hittdmiseen, joissa palveluja voisi tarjota oikea-aikaisesti ja 1ahelld nuoria. Kouluissa
ja oppilaitoksissa tuen tarpeita on mahdollista tunnistaa jo varhaisessa vaiheessa, en-
nen kuin ongelmat paasevat kasautumaan. Esimerkiksi HUS:n, Helsingin yliopiston,
Espoon kaupungin ja THL:n yhteishanke tuotti hyvid tuloksia mielenterveysinterven-
tion liittdmisesta yldkoulujen opiskeluhuoltoon nuorten lievan ja keskivaikean masen-
nuksen hoitamiseksi (Ranta ym. 2018; Heikkila 2021). Ylakoulujen koulukuraattoreita,
-psykologeja ja -terveydenhoitajia koulutettiin antamaan oppilaille interpersoonalli-
sesta terapiasta sovellettua IPC-hoitoa. Kokeilu osoitti, ettd kouluissa on mahdollista
hoitaa tehokkaasti nuorten depressiota.
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Yksi tyontekijdiden mainitsema kehittdmistarve liittyi omaisten ja laheisten asemaan.
Tyontekijoéiden mukaan mielenterveys- ja paihdepalveluissa on tarkeaa huomioida
koko perheen tilanne ja tarpeet. Nuorten mielenterveys- ja pdihdeongelmat juontavat
juurensa yleensa nykyhetkea syvemmalle ja kauemmaksi. Moni lapsi tai nuori elaa
perheessa, jossa vanhemmalla on mielenterveys- tai pdihdeongelma. Lapset ja nuoret
joutuvat usein toimimaan myo6s mielenterveysomaisina ja nuorina hoivaajina. Tulevien
hyvinvointialueiden tavoittelema ehkaiseva ja ennakoiva tyd edellyttaa tyontekijdiden
mielesta omaisten tilanteen ja tuen tarpeen tunnistamista. Aikuisten palveluissa tulee
huomioida perheen lasten ja nuorten tuen tarpeet ja vastaavasti nuorten palveluissa
vanhempien tarvitsema tuki. Omaisten huomioiminen palveluissa nahtiin parhaimmil-
laan ehkaisevana mielenterveystyona, joka vahvistaa palvelujen oikea-aikaisuutta.
Erityisesti pienemmilta paikkakunnilta puuttui helposti saavutettava matalan kynnyk-
sen ammatillinen palvelu, jonne nuorten vanhemmatkin voivat tulla mukaan.

6.4  Nuoret palvelujarjestelman sokkeloissa:
koettuja palveluesteita

Suurin osa Webropol-kyselyyn vastanneista tyontekijoista arvioi nuorten mielenter-
veys- ja paihdepalveluja olevan paikkakunnallaan "tyydyttavasti”. Vastaajat arvioivat
sekad mielenterveys- etta paihdepalveluissa olevan vahiten nuorten matalan kynnyk-

sen yksikkdjen, kohtaamispaikkojen ja paivékeskusten palveluja. (Kuviot 3 ja 4.)

Puuttuu tuettu asuminen, nuorten katko ja ybpaikka.
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Kuvio 3. Miten seuraavia mielenterveyspalveluja nuorille on mielestasi saatavilla paikkakunnal-
lasi (% vastaajista; n=19-24)

Matalan kynnyksen yksikk
Perustason palvelut
Kohtaamispaikka/paivakeskus
Etsivé/jalkautuva tyd

Nuorten sosiaalityd/ohjaus
Avohoito (ldhete)

Paivytys

Laitoshoito

= eilainkaan = heikosti

20% 40% 60% 80% 100%

tyydyttdvasti = hyvin ~ m erittdinhyvin ~ eos

Kuvio 4. Miten seuraavia paihdepalveluja nuorille on mielestasi saatavilla paikkakunnallasi (%
vastaajista; n=21-25)

Matalan kynnyksen yksikk
Perustason palvelut
Kohtaamispaikka/paivakeskus
Etsivé/jalkautuva tyd

Nuorten sosiaalityd/ohjaus
Paivytys

Laitoshoito

= eilainkaan = heikosti

1 ]
]
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] ]
[ ]
] ]
] ]
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tyydyttdvasti = hyvin = erittdinhyvin  eos



Parhaiten saatavilla arvioitiin olevan nuorten paivystys- ja sosiaalitydn seka sosiaa-
liohjauksen palveluja. Kyselyyn vastanneet tyontekijat olivat myds ohjanneet omia
nuoria asiakkaitaan eniten naihin palveluihin perustason mielenterveys- ja paihdepal-
velujen lisaksi. MyOs etsivaa tai jalkautuvaa tyéta nuorten parissa arvioitiin tehtavan
varsin paljon. (Kuviot 3 ja 4.)

Kotiin annettavat palvelut ovat toimiva apu avopalveluihin kiinnittymisen tueksi.

Pirstaleisuus on sana, jota on kaytetty kuvaamaan suomalaisten nuorten mielenter-
veyden oireiden ja hairididen hoitoon tarkoitettuja palveluja. Palvelurakenteissa on
usein epaselvaa, mihin palveluun nuori kuuluu, ja moni jaa taysin palvelujen ulkopuo-
lelle (Aula ym. 2016). Tapaamiemme tyOntekijdiden mielesta sosiaalitoimessa tulisi
kehittda keinoja pitdad nuorista tiukemmin kiinni. Nuoria asiakkaita kuvattiin "kuin liuk-
kaaksi saippuaksi’: asiakkuudet vaativat nuorten jatkuvaa motivointia seka joustoja
niin kaytettdvien menetelmien kuin kohtaamisen ymparistdjen osalta. Tyodntekijat ku-
vasivat mielenterveyspalveluja jaykkana jarjestelmana: jos nuori ei sitoudu palvelujen
kaytantoihin, myodskaan palvelut eivat sitoudu pitdmaan nuoresta kiinni. Jos nuori esi-
merkiksi myodhastyy tai ei paase tapaamiseen, nuori voidaan kirjata nopeasti ulos hoi-
topolulta. Palvelujen joustamattomuus voi johtaa siihen, etta apua saavat lahinna hy-
vakuntoisimmat tukea hakevat nuoret. Joustavuutta tarvitaan erityisesti kaikista vai-
keimmassa asemassa olevien nuorten kanssa. Monet sosiaalihuollon tyontekijat naki-
vat roolinsa kanssakulkijana: sosiaalitydssa on tarkea tutustua nuoreen ja tukea hanta
pitkakestoisesti.

SosiaalityOntekijat kertoivat mielenterveyspalvelujen ruuhkautumisen nakyneen asia-
kaskunnassa jo useamman vuoden ajan. Jonot psykiatriseen hoitoon ovat olleet pitkia
ja tilanne on entisestdan huonontunut koronakriisin aikana. Tydntekijdiden mielesta
monia palveluja markkinoidaan edelleen matalan kynnyksen palveluina, vaikka niihin
saattaa olla useampien paivien tai viikkojen jonotusajat. Myds paihdepalveluja ja paih-
dehuollon laitoshoitoa kuvattiin aliresursoiduiksi. Tyontekijéiden mielesta kunnolliset
resurssit mahdollistaisivat sen, ettd ammattilaiset saisivat tehtya tydénsa hyvin ja vasy-
matta. Kansanterveydelliset kustannukset kasvavat sitd enemman, mitd vahemman
palveluja ja asioihin tarttumisen valineitd ammattilaisilla on ty6ssaan kaytettavissa.
Myds sosiaali- ja terveysalan ja lupa- ja valvontavirasto Valvira on kiinnittdnyt huo-
miota nuorten mielenterveys- ja paihdepalvelujen alueelliseen vaihteluun, hoitoon
paasyn vaikeuksiin ja jarjestamisen puutteisiin (Valvira 2022).

Matalan kynnyksen palveluihin pitaisi pystyd hakeutumaan helposti ilman terveyden-
huollon tai sosiaalityon lahetetta. Matalan kynnyksen palveluihin oli silti muodostunut
jonoja monilla paikkakunnilla. Yhtena syyna nahtiin koronapandemian aiheuttamat ra-
joitukset. Jonot palveluihin olivat keskeisimpia mainituista varhaisen mielenterveyden
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tuen saamisen esteistd. Ensimmainen kohtaaminen tai puhelu jarjestyvat, mutta ta-
man jalkeen jonotus kestaa liian pitkdan. Tydntekijat kaipasivat myos oppilas- ja opis-
keluhuoltoon seka Ylioppilaiden terveydenhoitosdation toimintaan enemman resurs-
seja nuorten mielenterveyden tukemiseksi.

TyoOntekijdiden mielesta palvelujen saavutettavuutta lisaisi se, etta niita olisi tarjolla eri
vuorokaudenaikoihin. Vastaanotot tai soittoajat ovat monilla paikkakunnilla rajoitetusti
tunnin tai parin aikana aamupaivasta, mika asettaa haasteita koulussa tai tydssa kay-
ville nuorille, saati vakavimmista terveysongelmista tai unettomuudesta karsiville nuo-
rille. Palveluja tarjottiin myos virastojen ulkopuolella. Saavutettavuusongelmaan oli yh-
della paikkakunnalla vastattu jarjestamalla satunnaisesti “iltasossun” eli sosiaalityon-
tekijan vastaanottoja iltapaivisin kello kuuteen saakka. Yhdellad paikkakunnalla sosiaa-
lityontekijat jalkautuivat myos kaupungille "puistosossuina”.

Yksi keskeinen teema haastatteluissa ja kyselyn vastauksissa oli kaksoisdiagnos-
tiikka-asiakkaat ja kuilu mielenterveys- ja paihdepalvelujen valilla. Kyselyyn vastannei-
den tydntekijoiden mielesta yhteistyd toimi heikoiten mielenterveys- ja paihdepalvelu-
jen valilla. Nuori ei talla hetkelld valttdmatta paase mielenterveyspalveluihin, jos ha-
nella on paihteiden kayttdad, koska paihteet nahdaan esteena hoitoon sitoutumiselle.
TyOntekijat kuvasivat tilannetta noidankehana: huumeita kaytetddn huonoon oloon,
mutta mielenterveyshoitoa ei saa, jos kayttda paihteitd. Myds esimerkiksi ADHD-1a3ki-
tys voi olla kalliimpi ja vaikeammin saavutettavissa kuin amfetamiini katukaupasta
(Makila ym. 2022).

Sosiaalityontekijoiden mukaan monet nuoret asiakkaat karsivat kiintymyssuhdeongel-
mista. Aina kun nuori aloittaa uuden palvelun, luottamus tyontekijaan pitaa rakentaa
uudelleen. Tydpaineen alla moni sosiaalitydntekija paatyy vaihtamaan tyopaikkaansa,
eika tieto ei aina siirry uudelle tydntekijalle. Sosiaalitydntekijdiden vaihtuvuus on myods
haaste nuoren sitoutumiselle ja luottamuksellisen suhteen muodostumiselle. Tydnteki-
jéiden mielesta nuorten aktivointia ei saa myo6skaan liikaa kiirehtid, silld nuoret aistivat
helposti, jos tydntekija ei ole aidosti kiinnostunut heidan asioistaan. Luottamussuhde
vaatii tapaamisia myds ilman lomakkeita. Toisaalta sitoutuneelle nuorelle tarjottu apu
voi olla joskus lilan vahaista, jos tapaamisia on maksimissaan pari kertaa kuukau-
dessa. Yhdella paikkakunnalla tyontekijat mainitsivat myos nuoret “pyoréovipotilaat”,
jotka paasevat osastohoitoon vain paivaksi tai pariksi ja jotka joudutaan lopulta sijoit-
tamaan esimerkiksi lastenkotiin. Naihin tilanteisiin kaikista vaikeimmassa asemassa
olevien nuorten kanssa olisi tydntekijdiden mukaan 16ydettava ratkaisukeskeisia ja
joustavia tapoja.
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Viltettéisiin ndenndisté asiakkaana oloa - tapaamisia harvakseltaan, joista nuori
ei koe hyétyvénséa. Jos nuori on ilmaissut haluavansa apua, niin aika on silloin
oikea - jos hén ei apua saa, hdn voi vuosiksi jaadéa kotiin eikd halua myéhemmin
hakeutua hoitoon, koska "siité ei ollut apua”

Pienilla paikkakunnilla palveluesteiksi voivat muodostua palvelujen puute ja pitkat vali-
matkat Iahimpiin palveluihin. Resurssien puutteen vuoksi monesta toiminnasta voi
puuttua jatkumo.

Pienilla paikkakunnilla se, ettad tydntekijat tuntevat asiakkaat ja heidén perheensa, voi
aiheuttaa epatasa-arvoa palvelujen saannissa. TyOntekijat kertoivat my6s nuorista,
jotka eivat halunneet menna kunnalliseen paihdehoitoon, koska palveluja leimasivat
nuorten mielesta "kovan luokan korvaushoitolaiset”. Paihteiden kayttéon ja paihdehoi-
toon hakeutumiseen liittyy edelleen leimautumisen riski. Tyontekijdéiden mielesta erityi-
sesti alaikaiset nuoret eivat uskalla kertoa paihteiden kaytosta tai hakeutua paihdepal-
veluihin, koska jalkiseuraukset, kuten mahdolliset lastensuojelun toimenpiteet, pelotta-
vat monia. Apua haetaan vasta, kun tilanne on kriisiytynyt. Tydntekijat ehdottivat paih-
depalvelujen toimintatapojen kehittdmista jalkautuvammiksi.

Tyontekijdiden mielesta aikuisuuteen siirtymisen nivelkohtaan tulisi kiinnittdéa enem-
man huomiota (vrt. Hirschovits-Gerz ym. 2022, 182; Lastensuojelun jalkihuollon uu-
distamistydryhman loppuraportti 2019). Lapsuuden juridisesti tuoma tuki voi joskus
loppua paivassa. Tyontekijoiden mukaan on edelleen lukuisia tukea ja apua tarvitse-
via nuoria, jotka olivat "kateissa”. Jalkautuvalla tydotteella olisi mahdollista tavoitella
nuoria, jotka ovat koulutuksen, tyoén tai palvelujen ulkopuolella. Riittava etsiva ja jal-
kautuva tyo tulisi yhdistaa korjaavaan tyohon.

6.5  Yhteistyon koordinoinnin haasteita

TyoOntekijat mainitsivat palveluketjujen nakdkulmasta keskeisena palveluesteena pal-
velujen monihallinnollisen rakenteen. Nuorten mielenterveys- ja paihdepalvelut on hal-
linnollisesti sijoitettu osin sosiaalihuollon, osin terveydenhuollon ja osin sivistystoimen
alaisuuteen, mika vaikeuttaa toimintojen ja tuen jarjestdmisen moniammatillista koor-
dinointia seka palvelujen kehittamista (Aula ym. 2016). Myds nuorten syrjaytymisen
ehkaisyn palveluja koskevassa selvityksessa (Leskeld ym. 2022) korostuu valtakun-
nallisen kokonaisvastuun ja koordinoinnin puute, joka vaikeuttaa palvelujen johtamista
ja yhteensovittamista. Syrjaytymisen ehkaisyn onnistuminen perustuu kuitenkin ennen
kaikkea toimivaan palveluverkostoon ja yhteistydmalleihin, joissa nuorta tuetaan mo-
niammatillisesti moninaisissa tarpeissa.
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Tyontekijdiden mielesta eri organisaatioiden alla toimivat palvelut eivat useinkaan
keskustele riittdvasti keskendan, mika aiheuttaa epaselvia palvelupolkuja ja asiakkaan
siirtelya edestakaisin palvelusta toiseen — eli systeeminen verkostotyd ei kdytanndssa
toimi. Tama voi pahimmassa tapauksessa pudottaa nuoria palvelujen ulkopuolelle.
Epéaselvyyksia voi olla esimerkiksi oppilaitoksissa opiskelevien nuorten mielenterveys-
palvelujen toteuttamisessa. Lastensuojelun tyontekijat ovat kokeneet terveydenhuol-
lon palvelujen ruuhkautumisen siind, ettd huonosti voivat nuoret eivat paase esimer-
kiksi erikoissairaanhoitoon tai mielenterveyspalveluihin vaan jaavat lastensuojelun so-
siaalityontekijdiden vastuulle.

Webropol-kyselyssa kysyimme yhteistydn toimivuutta nuorten asioissa sosiaali- ja ter-
veyspalvelujen, mielenterveys- ja paihdepalvelujen, sosiaalipalvelujen ja sivistystoi-
men seka terveyspalvelujen ja sivistystoimen valilla. Parhaiten yhteistyon (eniten “tyy-
dyttavasti’- tai “hyvin”-vastauksia) nahtiin toimivan sosiaali- ja terveyspalvelujen seka
sosiaalipalvelujen ja sivistystoimen valilla. Heikoiten (eniten “heikosti”-vastauksia) yh-
teistydn nahtiin toimivan mielenterveys- ja paihdepalvelujen valilla. Sivistystoimea
koskevissa kysymyksissa oli huomattavan paljon “en osaa sanoa” -vastauksia.

Nuorisotutkimusseuran OSKE-kyselyyn vastanneissa 158 kunnassa nuorisotoimen
yhteistydkumppaneiksi oli raportoitu sosiaalipalvelut (81 %), mielenterveyspalvelut (62
%) ja paihdepalvelut (66 %), joskin nykymuotoista yhteisty6ta ei kaikkialla ollut koettu
tyydyttavaksi (Kivijarvi ym. 2022). OSKE-kyselyaineistosta tehtiin kohdepaikkakun-
tiemme erillistarkastelu. Kaikilla neljalla kohdepaikkakunnallamme nuorisotoimi oli teh-
nyt yhteisty6ta seka sosiaali- ettd paihdepalvelujen kanssa ja pitanyt yhteisty6ta hyo-
dyllisena. Yhteisty6ta mielenterveys- ja muiden terveyspalvelujen kanssa oli kolmen
paikkakunnan nuorisotoimen edustaja arvioinut hyoédylliseksi, mutta yhden paikkakun-
nan edustajan mukaan tehty yhteistyd ei kummankaan kanssa ollut tuottanut toivottua
lopputulosta.

Niita, jotka olivat kokeneet mielenterveys- ja paihdepalvelujen kanssa tehdyn yhteis-
tyon hyodylliseksi, pyydettiin kertomaan, minkalaista yhteistyd on ja miksi se on hyo6-
dyllistd. Yhdessa vastauksessa esille nousi verkostotyd ja toisessa tyontekijdiden vali-
nen yhteistyd nuorten asioiden edistamisessa. Kolmas vastasi seuraavasti: "He ovat
kouluttaneet tyontekijditdmme ja vaihdetaan tietoja nuorten paihdetilanteesta ja suun-
nitellaan ja toteutetaan monialaisesti toimenpiteita tilanteen parantamiseksi. On tar-
keaa, ettad naita ratkotaan eri ammattilaisten yhteistydlla.”

Kahden paikkakunnan nuorisotoimen edustaja arvioi yhteistydn mielenterveyspalvelu-
jen kanssa lisdantyneen viimeisen vuoden aikana, muiden kanssa yhteistydn maaran
arvioitiin pysyneen ennallaan. Monialaisen yhteistydn merkitys nousi vahvasti esille
vastauksena kysymykseen siitd, mitkd vastaaja ndkee kunnallisen nuorisotydn tar-
keimmiksi tehtéviksi pandemian jélkeen seuraavien kahden vuoden aikana:
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Nuorilla on kasautuneita tarpeita ja mielen hyvinvointi on koetuksella pitkén
poikkeusolon vuoksi. Tarkeédé on kohtaava tyo, jalkautuva tyé ja nuorten ohjaa-
minen tarvitsemansa palvelun pariin. Tarke&& on tulevaisuuden uskon vahvista-
minen. Myés ilon ja yhteiséllisyyden vahvistaminen esim. kulttuurisen nuoriso-
tyén keinoin on tarkeda pitkan eristdytymisen jélkeen. Monialainen yhteistyé on
entisté tdrkedmpdéé, jotta nuorta voi auttaa kokonaisvaltaisesti.

Tapaamiemme tyOntekijdiden mielesta ihanteellisessa tilanteessa verkostoyhteis-
tydssa valtyttaisiin paallekkaisiltd palveluilta ja palvelupolut olisivat selkeat niin nuo-
relle, hanen vanhemmilleen kuin tydntekijallekin. Kaikilla nuorta tukevilla toimijoilla
olisi yhteinen ndkemys ja ymmarrys asiakkaan tilanteesta ja tarvittavista toimenpi-
teistd. Palveluja ja tukitoimia olisi saatavilla riittavan ajoissa, ilman kuukausien jonoja
ja kaikille niita tarvitseville. Valitettavasti tilanne ei kuitenkaan kaytanndssa ole tallai-
nen.

Tyontekijéiden puheissa toistui kaikilla paikkakunnilla kuvaus edelleen erillaan ole-
vista mielenterveys- ja paihdepalveluista. Kaksoisdiagnoosipotilaiden hoidossa seka
paihde- ettd mielenterveysongelmiin yhtaaikaisesti kohdistuvaa hoitoa ei ole tyonteki-
joiden mielesta riittavasti tarjolla. Psykiatrista tukea tulisi kuitenkin saada, vaikka nuo-
rella olisi samanaikainen paihdeongelma.

TyoOntekijat kaipaisivat ennaltaehkaisevaan tydhon lisda selkeampaa yhteistyota ja
koordinaatiota yli sektorirajojen. Tyontekijdiden mielesta lastensuojelussa ja sosiaali-
tydssa tarvittaisiin vahvempia tukitoimenpiteitd yhteistydssa esimerkiksi koulujen
kanssa. Naihin tarpeisiin kouluissa ei ole aina pystytty vastaamaan. Myds psykologien
rekrytointi on ollut haastavaa ja tydntekijoiden vaihtuvuus suurta. Psykologin palveluja
saadaan joillakin paikkakunnilla vain ostopalveluina, ja palvelut ovat paaosin tutkimuk-
sia eivatka asiakastyota. Tilanteeseen on pyritty vastaamaan lisaamalla esimerkiksi
kouluterveydenhuoltoon psykiatrisia sairaanhoitajia.

Tyodntekijéiden mielesta psykiatrisen osastohoidon ja avohoidon valilla on iso kuilu,
jonka ylittdmiseen tarvittaisiin uusia tukitoimia, kuten matalan kynnyksen palvelujen
tukea. Heidan mukaansa nuorten tulisi saada ohjausta ja tukea aikaisemmin, vaikka
vain kuuntelevan aikuisen antamana tukena. Psykiatrisen osaamisen koulutusta voisi
jarjestaa entista enemman myos sosiaalityontekijoille.

Matalan kynnyksen toimintaa on pyritty monilla paikkakunnilla edistdmaan, mutta ko-
konaisuuden koordinointi on tydntekijoiden mukaan takkuillut. Heidan mielestaan ma-
talan kynnyksen mielenterveys- ja paihdepalveluja tulisi olla helposti saatavana nuo-

rille oikea-aikaisesti ilman kuukausien jonottamista ja tydntekijéiden vaihtumista, jotta
luottamuksellisen suhteen syntyminen mahdollistuisi nuoren ja tydntekijan valille.
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Monialaista yhteisty6ta voivat vaikeuttaa myds salassapitovelvollisuuteen ja tietosuo-
jaan liittyvat tekijat seka asiakastietojen hajautuminen sosiaali- ja terveydenhuollon eri
tietokantoihin. Vaikka tietojen saamiseksi olisikin asiakkaan lupa, tieto ei valttamatta
kulkeudu palvelusta toiseen. Tama hankaloittaa etenkin uusien asiakkuuksien hoitoa.
Tydntekijat pitivat yhteisia verkostotapaamisia toimivana ratkaisuna tiedonkulun haas-
teisiin. Uusissa yhteistydmalleissa olisi heidan mielestdan madallettava ammattilais-
ten kynnysta olla toisiinsa yhteydessa. Myds etdpalveluja ja -yhteyksia hyddyntamalla
voitaisiin ratkaista esimerkiksi asiakkaiden palvelusta toiseen siirtymiseen liittyvia
haasteita.

TyoOntekijat pitivat verkostoyhteistydn ongelmana sita, ettei sitéd koordinoi kukaan, mi-
kali nuorelta puuttuu oma sosiaalitydntekija. Eri virkojen ja organisaatioiden vélisessa
viestinnassa ja yhteistydssa nahtiin parannettavaa. Kun asiakkuus syntyy esimerkiksi
erikoissairaanhoitoon, psykiatriseen hoitoon tai paihdehoitoon, voi sosiaalitydntekijan
yhteys nuoreen katketa. Yhteyden pitaisi kuitenkin kulkea terveys- ja sosiaalitoimen
valilla vastavuoroisesti. Siirtymien ja tiedonkulun varmistamisen pitaisi kuulua jarjes-
telman toimintaan, esimerkiksi vahvistamalla sosiaali- ja terveydenhuollon yhteisia, ja-
ettuja asiakkuuksia. Mielenterveys- ja paihdepalvelut ovat sektorirajat ylittdvaa toimin-
taa, joka vaatii erityisesti nuorten kanssa uudenlaista yhteisty6ta niin julkisen sektorin
sisalla kuin yhteistydssa esimerkiksi jarjestdjen kanssa.

Kun nuori ilmaisee tarvitsevansa apua, hdnen ei tarvitsisi jonottaa, vaan saisi ai-
nakin muutaman kerran intensiivisen jakson jollekin tydntekijélle, joka kohtaisi,
kuuntelisi, paasisi sisélle nuoren tilanteesta ja hoidon tarpeesta, tapaisi nuoren
yhdessé laékérin kanssa. Ohjaisi nuoren tarvittaessa hakemaan kuntoutuspsy-
koterapiaa heti, laékarinlausunnon hakemusta varten pyytaisi hoitaja, ei niin,
ettd nuori joutuu varaaman ajan sité varten toisesta hoitoyksikésta (tk-laakérilté).
Kuntoutuspsykoterapiahakemuksen tekisi nuoren kanssa yhdesséa sosiaalioh-
Jjaaja, hoitaja vélittaisi sosiaaliohjaajalle tiedon siita, ettéd nuori tarvitsee siiné
apua. Esim. sosiaaliohjaaja auttaisi psykoterapeutin etsimisesséa (ihan kdytén-
néssé, selaisi terapeutteja lapi, laittaisi yhdessé nuoren kanssa tiedusteluséhké-
posteja) - ja hoitaisi homman nuoren kanssa yhdesséa maaliin. Hyédynnettaisiin
ohjaamista Kelan tarjoamille kuntoutuskursseille (esim. itu-kuntoutuskurssi).

Sosiaalityd pyrkii huomiomaan nuoren tilanteen kokonaisuuden, mutta kokonaisuutta
hoidetaan pala kerrallaan ja yhteistydssad muiden kanssa. Tyontekijat kuvasivat yh-
teistydta suuremmissa kaupungeissa byrokraattiseksi ja valilla "pelkkien [&hetteiden
kirjoittamiseksi”. Pienilla paikkakunnilla, joilla tydntekijat tuntevat toisensa, yhteistyd
kuvattiin joustavammaksi ja vapaamuotoisemmaksi. Sosiaalitydntekijat pitivat tar-
keana jatkuvaa vuoropuhelua muiden toimijoiden kanssa. Pienemmilla paikkakunnilla
myds kolmannen sektorin tydntekijat ovat mukana auttamassa ja tukemassa esimer-
kiksi saattamalla nuoria terveyskeskukseen tai muihin palveluihin.
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6.6 Palveluista saavutettavampia
sahkoisesti?

Verkkopalveluissa voi hakea apua mielenterveys- ja paihdekysymyksiin nimettémasti.
Sosiaalinen media ja anonyymit verkkopalvelut mahdollistavat uudenlaisia toimintata-
poja. Avun hakemisessa helpottavat selkeat kanavat, kuten informatiiviset ja henkil6-
kunnan yhteystiedoilla paivitetyt nettisivut.

Kyselyymme vastanneet tyontekijat kertoivat ohjaavansa nuoria sahkdisiin palveluihin,
mikali se tuntuu nuorelle sopivalta vaihtoehdolta. Vertaistukiryhmia tarjottiin myds ver-
kossa. Tydntekijat hyddynsivat tydssdan muun muassa omaa chat-palvelua ja ohjasi-
vat nuoria my6s muiden toimijoiden chatteihin ja vertaistukiryhmiin.

Kyselyn perusteella tyontekijat hyodyntavat tydssaan asiantuntijoiden mielenterveys-
ja paihdeasioita koskevia verkkoluentoja. Valtakunnallisia verkkoymparistdssa toimi-
via kanavia, joista 16ytyy asianmukaista tietoa, ovat esimerkiksi Sekasin-chat, Paihde-
ja Nuortenlinkit sekd Omaolo.fi- ja Mieli.fi-sivustot. Muita verkkopalveluja voivat olla
esimerkiksi Nuortenmielenterveystalo.fi-sivusto, joka sisaltda itsearviointitesteja (mm.
Alkoholinkayton riskit Audit-C, Masennuskysely BDI 21 ja Mielialakysely RBDI), vink-
keja omahoitoon ja muita oppaita. Retkahduksen ehkaisykeskusteluissa tydntekijat
kertoivat kayttdvansa esimerkiksi Paihdelinkin kasikirjaa ja Mielenterveystalon oma-
apuoppaita.

Kyselyyn vastanneiden tyontekijéiden mukaan nettiajanvaraus voi helpottaa joidenkin
nuorten hakeutumista palveluihin. Chat-palvelusta nuoret saavat parhaimmillaan no-
peasti yhteyden terveydenhuoltoon ja varattua ajan esimerkiksi |&akarille. Tydntekijat
kannustivat nuoria nettiterapiaan ja itseapuoppaisiin erityisesti paikkakunnilla, joissa
oli resurssipulaa. Yksi kyselyyn vastannut tyontekija kuvasi sdhkdisten palvelujen
kayttéa nain:

Kylla pyritdédn yhéd enenevasséd méaéarin hybdyntdmaan néité palveluja, joita nuo-
ret varsin hyvin oftavat vastaan. Yksin ne eivét valitettavasti riitd. Ty6 nuorten
valistamiseksi tulisi aloittaa hyvin varhain, nykyinen malli on riittdmé&ton.

TyOntekijat olivat hyddyntaneet toiminnassaan puhelin- ja videoyhteydenottoja. Ko-
ronapandemian aiheuttama digiharppaus on tuottanut kokemuksia siita, ettd verkkota-
paamiset olivat helpompia tietyille asiakkaille, jotka aiemmin peruivat tapaamisaikoja.
Korona toi tydhdn myds omat haasteensa, kun tapaamiset siirtyivat verkkoon ja asiat
keskusteltaviksi Teamsissa. Tydntekijéiden mukaan nuoria ei aina saa motivoitua
verkkopalveluihin. Kaikki nuoret eivat ole kokeneet verkkoymparistéa mielekkaana,
vaan kaipaavat tyOntekijan aitoa ldsndoloa. Toisinaan tydntekijat tutustuvat yhdessa
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asiakkaan kanssa verkossa tarjottavaan apuun. Lisaksi tyontekijat hyddynsivat erilais-
ten sivustojen tehtavasisaltoja esimerkiksi etatehtavina ja keskustelujen aiheina.

Nuoret voivat olla yhteydessa tydntekijéihin myds sosiaalisen median valityksella. Ta-
voitettavuutta voidaan lisata viestimalla palveluista esimerkiksi Discordissa, Tiktokissa
ja Instagramissa. Alylaitteet, pikaviestimet ja moninaiset sosiaalisen median toiminnot
tavoittavat paivittdin suurimman osan nuorista. Esimerkiksi paljon mediahuomioita
saaneella Sossut-tililla (HS 2021) tuotiin sosiaalityota Iahemmas nuorten arkea Tikto-
kissa. Tili oli tavoittanut joulukuuhun 2021 mennessa yli 24 000 seuraajaa.

Verkkoterveysneuvontaa tehdaan paihdeasioissa muun muassa salatun Tor-verkon
sivustoilla ja anonyymissa Wickr Me -sovelluksessa. Naita verkostoja on hyddynnetty
myods etsivassa paihdetydssa. Suomessa on kehitetty laajasti digitaalisia sosiaalisia
innovaatioita hyvinvoinnin edistdmiseksi. Esimerkiksi Diakonia-ammattikorkeakoulun
3X10D®-elamantilannemittarista (Kainulainen 2019) kehitetty Zekki-digipalvelu valit-
tiin Euroopan sosiaalisten innovaatioiden kilpailun voittajaksi joulukuussa 2021. Mak-
suton digipalvelu on tarkoitettu 15—-25-vuotiaille nuorille seka nuorten kanssa tyésken-
televien ammattilaisten tydvalineeksi. Vastaamalla kysymyksiin nuori saa kokonaisar-
vion hyvinvoinnistaan seka tarvittaessa myds suosituksia matalan kynnyksen palve-
luista (Nuorten palvelupolut 2021).

6.7 Toimivan nuorten mielenterveys- ja
paihdetyon palvelumallin ominaispiirteita

Neljan kohdepaikkakuntamme tydntekijéille suunnatussa Webropol-kyselyssa ky-
syimme, millainen on vastaajien mielestd "mahdollisimman vaikuttava ja kustannuste-
hokas nuorten mielenterveys- ja paihdetydn palvelumalli’. Sama kysymys esitettiin jo
aiemmin kahteen hankkeemme asiantuntijatydpajaan osallistuneille ammattilaisille.
Kysymykseen saimme yhteensa 22 vastausta. Vastauksissa korostettiin lukuisia nuor-
ten tukemisessa tarkeita toimintaperiaatteita tai tavoitteita (vrt. myés Kankanen ym.
2019). Vastauksissa ei suoraan esiintynyt yhta aikamme avainsanaa “osallisuus”,
mutta se saattaa siséltya vastaajien ajatuksiin esimerkiksi asiakaslahtoisyydesta ja
dialogisuudesta. Vastaajien mielesta palvelumallissa ovat keskeisia seuraavat peri-
aatteet:

Ennaltaehkaiseva. Riskitekijoiden tiedostaminen, tunnistaminen ja varhainen puuttu-
minen kouluissa, oppilaitoksissa ja perhetydssa.
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Saavutettava. Monipuoliset matalan kynnyksen vaihtoehdot yhteydenottoihin — ilman
ajanvarausta, lahetettd ja kynnyksia.

Oikea-aikainen. Huomiota etenkin hoitoon hakeutumiseen ja hoitopolun alkuun. Ti-
lanteisiin ja tarpeisiin reagoidaan mahdollisimman nopeasti ja ketterasti. Palveluja ja
tukitoimia on saatavilla riittdvan ajoissa, ilman kuukausien jonoja ja kaikille niita tarvit-
seville.

Tunnistamisen taitava. Kotiin tehtavilla arviointikaynneilla ja verkkovalitteisilla ohjel-
milla pureudutaan juurisyihin ja tehdaan valittdmasti arviota jatkohoidon tarpeista.

Asiakaslahtoinen. Avoin ja keskusteleva ilmapiiri. Tukea ilman leimaamista ja ran-
gaistusta.

Dialoginen. Nuoren kohtaaminen, elamantilanteen ymmartaminen ja tarpeiden kuule-
minen. Luottamuksen rakentaminen. Itsetuntemuksen ja -tunnon vahvistaminen. Toi-
von ja tulevaisuudenuskon herattaminen. Identiteettityd ja narratiivinen ote.

Nuorten arkeen jalkautuva. Nuoren voi olla haastavaa lahted hakemaan apua. Riit-
tava jalkautuva tyd yhdistettynd korjaavaan tyéhon.

Perheen huomioiva. Koko perheen ja laheisten tukeminen. Monialainen systeeminen
palvelutarpeiden kartoitus. Perhevalmennus ja -terapia.

Yhden oven systeemi. Vahva verkostoyhteisty0 eri toimijoiden kanssa, jotta paallek-

kaisilta palveluilta valtytdan. Moniammatillinen eri toimijoiden valinen yhteistyd on en-

nemmin saanto kuin poikkeus, ja kaikilla nuoren ymparilla olevilla toimijoilla ja nuorella
on yhteinen ndkemys ja ymmarrys nuoren tilanteesta ja toimenpiteista.

Kiinnipitava. Yhteyttd asiakkaaseen pidetdan hyvin aktiivisesti ja tiiviisti. Nuoren rin-
nalla kuljetaan, vaikka han olisi kuinka haasteellinen ja sitoutumaton.

Sitouttava. Riittavasti tekemista kuntoutumisvaiheeseen. Kokemusasiantuntijat ja
vertaiset otetaan mukaan yhteisty6hén. Ryhmamuotoinen tuki. Huomioidaan perhe
kokonaisuutena.

Rinnakkaishoitoon pyrkiva. Psykiatrista tukea voi saada, vaikka olisi samanaikainen
paihdeongelma.

Monialainen. Eri hallinonalojen yhteistyd, verkostoyhteistyd, moniammatilliset tyéryh-
mat.
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Koordinoitu. Kokonaiskuva ja -vastuu nuoren tilanteesta selkeasti jollakin, jotta paal-
lekkaista ja pirstaleista tyota ei tehda.

6.8 Yhteenveto

Kohdepaikkakunnilla vaikutti olevan tarjolla varsin paljon seka julkisen ettd kolmannen
sektorin mielenterveys- ja paihdepalveluja seka -hankkeita nuorille. Suurin osa kyse-
lyyn vastanneista tydntekijdista arvioi palveluja olevan "tyydyttavasti’. He arvioivat
myo6s kaytettavissaan olevien menetelmien riittdvan paaosin "tyydyttavasti” tydssa
nuorten kanssa. TyOntekijat nakivat ongelmakohtia palvelujen saavutettavuudessa ja
eri toimijoiden valisessa yhteistydssa. Monen tukea tarvitsevan nuoren arvioitiin jaa-
van palvelujen ulkopuolelle. Tydntekijéiden mielesta palveluihin hakeutumisen proses-
sit ovat nuorten nakoékulmasta usein monimutkaisia, odotusajat erityisesti mielenter-
veyspalveluihin pitkid ja monihallinnollisen yhteistydn koordinointi haasteellista. Erityi-
sesti sekd mielenterveys- etta paihdehairidista karsivien nuorten hoidossa ja mielen-
terveys- ja paihdepalvelujen valisessa yhteistydssa ndhtiin edelleen kehittdmisen va-
raa.

Paihde- ja mielenterveysongelmien Kaypa hoito -suositukset, Terveydenhuollon
Palko-suositukset tai Kasvun tuki -sivuston varhaisten menetelmien arvioinnit eivat
vaikuttaneet olevan tyontekijoille erityisen tuttuja tai aktiivisesti seurattuja. Tydntekijat
korostivat yksittaisia menetelmida enemman kohtaamisen, vuorovaikutuksen rakenta-
misen ja motivoinnin merkitysta. Tyontekijat mainitsivat kuitenkin monia menetelmia
kuten esimerkiksi motivoiva haastattelu, systeemiseen viitekehykseen perustuvat me-
netelmat tai toiminnalliset ryhmat, joita he kayttavat tydssdan nuorten kohtaamisessa
ja tukemisessa. Erilaiset digitaaliset menetelmat seka palveluihin hakeutumisen ettd
nuorten kanssa tehtavan tyon tukena ovat lisdantymassa. Tyontekijat kuvailivat myos
monia toimivan palvelumallin keskeisia periaatteita, kuten esimerkiksi saavutetta-
vuutta, oikea-aikaisuutta tai dialogisuutta. Hyvan toimintamallin piirteitd tunnistetaan
hyvin, mutta keinoja niiden siirtdmiseksi vakiintuneiksi kaytannoiksi puuttui Yksi asian-
tuntijatapaamisemme kyselyyn vastannut tydntekija tiivisti asian kuvaavasti:

Kaikki hyvét toimintamallit (hyvét tyénkuvat, osaava koulutettu henkiléstd, kyn-
nyksettémét ajanvarauksettomat palvelupisteet, liikkuvat ja nuorten luokse kotei-
hin tai julkisiin tiloihin jalkautuvat palvelut, monikanavaisuus, ml. digi, monialai-
sen yhteistyén ryhmét, verkostot ja ringit) ovat periaatetasolla olemassa ja jo tie-
detéén, kyse on nyt vain siita, etta niistd saadaan vakiintunutta ja tuntuvaa to-
dellisuutta, ei ainoastaan kangastuksenomaisia hdivdhdyksia sinne tdnne.
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7 Hyvat menetelmat ja kaytannot

tyontekijoiden haastatteluissa

Tyokokonaisuuden tavoitteena oli selvittda nuorten parissa
sosiaalihuollon pédihde- ja mielenterveystyota tekevien tydntekijoiden
nakemyksia kaytossa olevista menetelmista. Luku syventaa luvussa 6
luotua yleistilannetta ja tarkastelee menetelmallisyytta, yhteistyota ja
koulutustarpeita viela lahempana kaytannon tyota. Tulokset pohjautuvat
haastatteluihin, joihin osallistui kiytannon mielenterveys- ja paihdetyota
nuorten kanssa sosiaalihuollon kontekstissa tekevia ihmisia. Aineisto
kerattiin samoilta neljilta paikkakunnalta kuin luvuissa 6 ja 8.

Teemu Kaskela

7.1 Tyontekijahaastattelujen merkitys ja
toteutus

Helmi-toukokuussa 2022 haastateltiin 20 eri tydntekijaa 15 haastattelussa. Haastatel-
taviksi tydntekijoiksi valittiin ihmisia, jotka tekivat nimenomaan kaytannén mielenter-
veys- ja paihdetydta nuorten kanssa sosiaalihuollon kontekstissa osana tydnku-
vaansa. Haastatteluja tehtiin samoilla neljalld paikkakunnalla kuin ammattilaisten ryh-
mahaastatteluja (luku 6) ja nuorten haastatteluja (luku 8). Isolla etelasuomalaisella
paikkakunnalla toteutettiin kuusi haastattelua (9 henkil6a), keskisuuressa kaupun-
gissa toteutettiin kolme haastattelua (3 henkil6a), pienessa kaupungissa kolme haas-
tattelua (3 henkil6d) ja pienessa kunnassa kolme haastattelua (5 henkil6d). Haastatel-
tavia rekrytoitiin Iahestymalla kuntien ja jarjestdjen yksikoita, joista oli saatu tietoa
paikkakuntakohtaisia kokemuksia ja kaytantdja kartoittaessa (luku 6). Haastateltavien
rekrytointi oli tyélasta tydntekijoiden kiireisyyden vuoksi, eika kaikilta paikkakunnilta
saatu sen vuoksi samaa maaraa haastateltavia. Haastateltavien kokonaismaaran
osalta paastiin kuitenkin tavoitteeseen.

Haastatteluihin osallistui sosiaalihuollon kontekstissa nuorten kanssa paihde- ja mie-
lenterveystyota tekevia ammattilaisia. Kaikki haastateltavat olivat naisia. Haastatelta-
vien keski-ika oli 40 vuotta (vaihteluvali 26—56-vuotta). Yhdellatoista haastatellulla oli
sosionomin koulutus, neljalla sosiaalitydntekijan koulutus ja yhdelld molemmat koulu-
tukset. Lisaksi kaksi haastateltua omasi terveydenhoitoalan koulutuksen, mutta toimi
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sosiaalihuollon tehtavissa, ja kahdella oli muu tehtdvaan soveltuva koulutus. Tydnku-
vat vaihtelivat: haastateltavia oli lastensuojelusta, jalkihuollosta, Ohjaamoista tai
muista matalan kynnyksen palvelupaikoista, laitoksista, jarjestdista ja etsivasta tyosta.

Haastattelujen sisaltd oli seuraava (tarkempi kuvaus liitteessa 2):

1. Keskusteltiin siitd, millaisia tydmenetelmia, tydmuotoja ja hyvia kaytan-
toja tyontekijoilla on kaytdssa.

2. Pyydettiin tyontekijoita valitsemaan yksi heidan mielestdan hyva tydme-
netelma ja yksi heidan mielestaan hyva tydmuoto, joista kyseltiin tarken-
tavia kysymyksia.

3. Keskusteltiin tyontekijoiden tekemastd monialaisesta yhteistyosta.

4. Lopuksi kysyttiin kysymyksia koulutusmahdollisuuksista ja koulutustar-
peista.

Haastattelut &anitettiin ja litteroitiin. Yhden haastattelun tallenne ei toiminut, mutta
tastd haastattelusta tehtiin kattava muistiinpanotiivistelma heti haastattelun jalkeen
kayttden apuna haastattelun aikana tehtyja muistiinpanoja ja tuoreita muistikuvia
haastattelusta. Litteroidut haastattelut (mukaan lukien em. muistiinpanotiivistelma)
analysoitiin kayttden apuna NVivo12-ohjelmaa. Haastattelut luettiin ensin kertaalleen
l&pi. Toisella lukukerralla haastattelut koodattiin kysymysrungon kysymyksia vastaa-
viin luokkiin. Hyvien menetelmien osalta teksti koodattiin myds sen mukaan, mita me-
netelmaa haastattelukohta koski. Sen jalkeen vastaukset luettiin uudelleen koodeittain
samalla kirjoittaen muistiinpanoja ja keraten pelkistetympaa tietoa taulukkomuotoon.
Lopulta taulukkojen ja muistiinpanojen pohjalta kirjoitettiin raportin tekstirunko.

7.2  Sosiaalihuollon tyontekijoiden kayttamia
menetelmia

Haastatellut tydntekijat luettelivat suuren maaran erilaisia ja eri tasoisia menetelmia,
joita he kayttivat osana tydtansa. Luvun 2 mukaisesti menetelmia on tassa luvussa
luokiteltu rajatummiksi tydbmenetelmiksi, laajempia tydn osa-alueita kasitteleviksi ty6-
muodoiksi, tydn kokonaisuutta maarittaviksi tydorientaatioiksi ja epavirallisemmiksi hy-
viksi kdytanndiksi. Osa menetelmista oli vaikeasti maariteltavissa joko tydmenetel-
maksi tai tydmuodoksi, mutta niidenkin osalta tutkija on tehnyt tulkinnan ja sijoittanut
ne toiseen luokista.
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7.21  Tyomenetelmat

Yhteensa tyontekijat mainitsivat 50 erilaista tydmenetelmaa (taulukko 7). Eniten mai-
nintoja saivat erilaiset kortteihin perustuvat menetelmat (mm. Spectro-valokuvakortit,
vanhemmuuskortit, Aku Ankka -kortit, Elaman tarkeat asiat -kortit, nallekortit) ja moti-
voiva haastattelu. Lapset puheeksi -menetelma ja verkostokartta mainittiin viildessa
haastattelussa.

Enemmistd menetelmista oli jonkinlaisia vuorovaikutustekniikoita (esim. motivoiva
haastattelu tai kortteihin perustuvat menetelmat), joita kaytettiin keskustelun tukena.
Menetelmien tavoitteena vaikutti usein olevan ymmartaa asiakkaan tilannetta tai
saada asiakas ndkemaan tilanteensa eri nakdkulmasta, motivoitumaan tai voimaantu-
maan. Nama menetelmat saattoivat olla hyvin yksinkertaisia, ja ne oli voitu oppia
osana sosiaalialan opintoja (esim. elamanjana) tai vanhempien tyontekijdiden seka
ohjekirjan avulla (esim. erilaiset kortit).

Osa kuvatuista menetelmistd oli mittareita, lomakkeita tai haastattelurunkoja (esim.
masennuskysely BDI tai Lapset puheeksi -menetelma), joiden avulla saatiin asiak-
kaan avuntarpeista tietoa, jota voitiin kdyttdd oman tydn tukena ja todisteena avuntar-
peesta esimerkiksi mielenterveyspuolta Iahestyttaessa. Tyontekijat kertoivat useasti,
ettad he kayttivat tiettyja lomakkeita tai haastattelurunkoja, koska ne toimivat hyvin sy-
vemman keskustelun mahdollistajina. Esimerkiksi eras tydntekija kertoi, ettd kavi aina
BDI-lomakkeen vastaukset kysymys kysymykselta lapi yhdessa nuoren kanssa kes-
kustellen. Lisaksi mainittiin erilaisia harjoituksia, kuten TIPP-taidot tai turvapaikkahar-
joitus.

Taulukko 7. Tyontekijahaastatteluissa (n=15) mainitut tydmenetelmat

Menetelmat Mainintoja  Menetelmat Mainintoja
Kortteihin Perustuvat 10 Kolmen talon malli 1
menetelmét

Motivoiva haastattelu 8 Lapset puheeksi -neuvonpito 1
Lapset puheeksi 5 Lahisuhdevakivaltakartta 1
Verkostokartta 5 M asenngksep . 1

itsehavainnointi

Eldméanjana 4 Mindfulness-harjoitukset 1
ADAD2 2 Missa mennéan -mittari 1
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Menetelmat Mainintoja  Menetelmat Mainintoja
Masennuskysely (BDI) 2 Nelikenttamalli (hyddyt/haitat) 1
Dialektiseen

kayttaytymisterapiaan 2 Paradise24fin 1
nojautuvat menetelmat

Mindmap-tydskentely 2 Parisuhteen roolikartta 1
Psykoedukaatio 2 Perhearviointi 1
Sukupuu 2 Psykoterapeuttiset valmiudet 1
ASRS 1 Rentoutusharjoitukset 1
ADAD2 1 SDS-péihdekysely 1
ADSUME-mittari 1 Sukupuu 1
A sicksen 1 SWOT-analyysi 1
Ahdistuksen

itsehavainnointi
Ahdistuskysely
Alkuhaastattelulomake

Altistaminen
sosiaalisille tilanteille

ARVOA-menetelma
Audit-testi
Cool Kids

Elaman tarkeat asiat -
kortit

Esitietolomake

Isomman lapsen
haastattelu

TIPP-taidot

Tulevaisuudenmuistelu

Tulevaisuuskysymykset
Tulohaastattelu

Turvapaikkaharjoitus
Turvasuunnitelma

Vanhemmuuden roolikartta
Vireystilan saatelyikkuna
Voimaannuttava valokuva

Voimavarakartta
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7.2.2 Tyomuodot

Tyomuodot ovat luonteeltaan laajempia kokonaisuuksia, joten niita kuului tyontekijoi-
den tydnkuvaan tydmenetelmiin verrattuna pienempi maara (taulukko 8). Erilaisia tyo-
muotoja mainittiin 34 kappaletta. Tyontekijoiden kayttamiksi tydmuodoiksi mainittiin
yleisimmin palveluohjaus ja erilaisten ryhmien ohjaaminen. Liséksi systeemiseen toi-
mintamalliin perustuva tyétapa mainittiin yhdelld paikkakunnista kolmesti. Tydmuoto-
jen lisaksi mainittiin muutamia tydorientaatioita: voimavara- ja ratkaisukeskeiseen tyo-
otteeseen liittyva tydorientaatio mainittiin nelja kertaa ja kognitiivinen viitekehys ker-

ran.

Taulukko 8. Tydntekijdhaastatteluissa (n=15) mainitut tydémuodot

Menetelmat Mainintoja Menetelmat Mainintoja
Palveluohjaus 6 Nuorten kokous 1
Systeeminen toimintamalli 3 Nuorten aitien ryhma 1
Nepsy-valmennus 2 Oiva-perhetydskentely 1
Ratkaisukeskeinen ty6ote 2 Omaohjaajaparityoskentely 1
Verkostopalaverit 2 Omaohjaajatunnit 1
Verkostotyd 2 Omaohjaajatuokiot 1
Avoin vastaanotto 1 Omaohjaajatydskentely 1
Ehkéisevan paihdety6n koulutus 1 Pida kiinni -malli 1
IPC-menetelma 1 Retkahduksen ehkaisy 1
Jannittajaryhma 1 Retkahduksen ehkaisyn ryhma 1
Kokonaistilanteen kartoitus 1 Ryhmien ohjaaminen 1
Kaynti kerrallaan 1 Siirtopalaveri 1
Laheisneuvonpito 1 Sovittelu 1
Matalan kynnyksen avoin olohuone 1 TyOparityoskentely 1
Miesten ryhma 1 Vertaistydnohjaus 1
Monialainen hoitoryhma 1 Yksilétapaaminen 1
Naistenerityinen ryhma 1 Yksildvastaanottotyd 1
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7.2.3  Hyvat kaytannot

Varsinaisten menetelmien liséksi tyontekijat kertoivat erilaisista epavirallisista hyvista
kaytannoista (taulukko 9). Haastatteluissa mainitut hyvat kaytannét ovat luokitelta-
vissa viiteen erilaiseen luokkaan. Osa hyvista kaytanndista liittyi vuorovaikutuksen
helpottamiseen: vuorovaikutustilanteesta pyrittiin tekemaan asiakkaalle mahdollisim-
man rento ja helppo ymmartavalla suhtautumisella, viihtyvyydella ja kayttamalla nuo-
relle sopivia kommunikointivaylia. Toiseksi tapaamiskynnysta pyrittiin madaltamaan
esimerkiksi iltapainotteisella tydajalla ja tapaamalla neutraalissa tilassa toimiston ulko-
puolella. Kolmantena mainittiin hyvia kaytantéja, joiden tavoitteena oli tavalla tai toi-
sella aktivoida nuorta: nuorta muistuteltiin tehtavista ja tydntekijan olemassaolosta,
sovittujen asioiden suhteen luotiin maaraaikoja ja nuorta haluttiin valilla myds tavata
kasvotusten. Lisaksi oli hyvid kaytantdja, jotka liittyivat ammattilaisten valiseen tyonja-
koon ja tydskentelytapoihin. Yksi hyva kaytanto liittyi laitosolosuhteissa sdantdihin.

Taulukko 9. Tyontekijahaastatteluissa (n=15) mainitut epaviralliset hyvat kaytannot

Kommunikointi ja vuorovaikutus

Avoin suhtautuminen nuoreen

Istuminen niin, ettei pOytaa valissa
Joustavuus

Tarjotaan kahvia asiakkaalle

Vanhemmille mahdollisuus ruokailuun
Whatsappin kayttd kommunikoinnissa

Kysy nuorelta aina ensimmaisend "mit4 on mielessé tanaan?”
Nuoren aktivoiminen

(Teksti)viestien I&hettdminen

Deadlinejen luominen

Muistuttelu

Tsekkaussoitot

Tapaaminen myds kasvotusten

Saannot

Nuoret eivat saa menna toistensa huoneisiin
Tapaamiskynnyksen madaltaminen:
Tapaaminen viraston ulkopuolella

Asioiden hoitaminen toimiston ulkopuolella
lltatyd

Joku tydntekija ottamassa aina aulassa vastaan
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Koira mukana / saa tulla

Ty0ajan iltapainotteisuus

Tyontekijoiden valiset kdytannot:

Kokemuksen tuoman hiljaisen tiedon soveltaminen
Monikanavainen tyoskentely

Oma alkukartoituspatteristo

Tehostetun nuorisotydn verkoston perustaminen

Tyonjako sijaisten ja vakituisten valilla

Mahdollisuus kontaktoida muita tahoja
Péaihdesairaanhoitajan soittoaika tyontekijille ja asiakkaille

7.3 Hyvat menetelmat ja niita yhdistavat
piirteet

Jokaisessa haastattelussa tyontekijoita pyydettiin valitsemaan yksi haastateltavien
omasta mielesta hyva tydmenetelma ja yksi hyva tydmuoto. Tekstissa kaytetaan sa-
naa "menetelma”, kun viitataan tydmenetelmiin ja tydmuotoihin yhtaaikaisesti. Yh-
dessa haastattelussa haastateltava ei osannut mainita yhtaan hyvaa tydmuotoa, ja
yhdessa haastattelussa hyvana tydmuotona kasitelty menetelma tulkittiin mydhemmin
tydmenetelmaksi. Hyvia tydmenetelmia analyysissa oli nadista syista kuusitoista ja hy-
via tydmuotoja kolmetoista.

7.3.1  Mita tyomenetelmia ja tyomuotoja nostettiin
hyviksi?

Nuoren tilannetta osana perhetta kasittelevan Lapset puheeksi -menetelman kerrottiin
olevan hyva tydmenetelma kolmessa eri haastattelussa, minka lisdksi Lapset pu-
heeksi -neuvonpito (LPNP) arvioitiin hyvaksi tydomenetelmaksi yhdessa haastatte-
lussa. Muita hyviksi tydmenetelmiksi nostettuja menetelmia olivat Beckin masennus-
kysely (BDI), dialektiseen kayttaytymisterapiaan pohjaava menetelma, dialoginen oh-
jaus, motivoiva haastattelu, psykoedukaatio, retkahduksen ehkaisy, eldamanjana, eri-
laiset kuvakortit, voimaannuttava valokuva, tulevaisuuden muistelu, Kokemukselliset
valppaat (hankkeessa kehitetty kokemusasiantuntijamalli) ja SWOT-analyysi.
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Hyviksi tydmuodoiksi nostettiin neljassa haastattelussa palveluohjaus, kahdessa
haastattelussa systeemiseen tybotteeseen pohjautuvat mallit seka lisdksi omaohjaaja-
paritydskentely, yksilévalmennus, alkukartoitus, jannittdjaryhma, nuorten kokous,
Oiva-tyOskentely ja mindmap-tyGskentely.

7.3.2  Mita hyvilla menetelmilla tavoiteltiin?

Maé ajattelen, ettd se on se mahdollisuus sen asiakkaan itse tuoda se, ettd mika
se hénelle térkein asia on. Koska sehén voi olla, ettd mé néen eri lailla. Ja totta
kai mé& sitten sanoitan sita, ettd mun mielesté tdssa tilanteessa akuutein on nyt
tdma toinen asia. Mutta mé ajattelen, ettd se on kuitenkin tarkeaa, etté se asia-
kas saa itse tuoda, koska loppujen lopuksi hdnen eldmaéstéén siiné sitten on
kyse, ettd mik4 se on se ensimmaéinen ja térkein mielessé oleva asia.

Tyontekijan kuvaus motivoivasta haastattelusta

Tyontekijat mainitsivat yhteensa neljantoista hyvaksi nostamansa menetelman yh-
deksi tavoitteeksi sen, ettd asiakas tulee kuulluksi ja etta tyontekija saa sen avulla ka-
sityksen siitd, mita tavoitteita ja ongelmakohtia asiakkaalla oli hdnen omasta nakokul-
mastaan (taulukko 10). Tyontekijat kuvasivat usein, ettd ensimmaisissa kohtaamisissa
ei usein ole lainkaan selvaa, mita nuoren ongelmat ovat. Siksi tydssa keskeista onkin
saada ongelmat ja asiakkaan omat tavoitteet esille. Tydntekijdiden mielesta nuoren
oman aanen kuuleminen oli tarkeda, koska ongelmat ja tavoitteet asetettiin helposti
ulkopuolelta vanhempien tai tydntekijoiden toimesta.

Joo, kyllé se silleen heréttdd miettimaan niité asioita luovasti, ja ehké ottamaan
irti esteisté tai niisté negatiivisista asioista, mitké siiné hetkessé oikeasti jotenkin
on suurena esteena.

Tydntekijan kuvaus tulevaisuuden muistelusta

Kymmenen hyvéaksi nostetun menetelman tai tydbmuodon osalta tavoitteeksi mainittiin,
ettd se sai asiakkaan miettimdan ongelmia jostain uudesta ndkdkulmasta. Tyontekijat
kuvasivat, ettd monissa kesken&an erilaisissa ongelmatilanteissa ratkaisun lahtékohta
oli I16ytaa ensin "oivallus” tai erilainen tapa ajatella ongelmaa, joka puolestaan avasi
mahdollisuuden ratkaisuiden etsimiseen.

Sitten omaohjaajat tekee myds nuoren kanssa viikko-ohjelman. Eli ihan konk-

reettisesti sen, ettd mitd nuoren kulloinenkin viikonpéivéa pitéaa siséllaan. Etta
siihen tulee koulu, ja siihen tulee sovitut menot, jos on jotain tapaamisia, tai
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palavereja, tai terapioita, tai jotain muuta. Ja sitten siihen tulee aina omat ul-
koiluajat. Ja sitten tietysti tarvittaessa myds kotilomat tai timmoiset, ne kaikki
sovitaan. Ja ne on siind mustaa valkoisella. Ja nuori allekirjoittaa sen ja oma-
ohjaaja allekirjoittaa sen. Ja se tehdédén aina viikoksi kerrallaan. Etta siinéd on
semmoinen tietty ennakoitavuus nuorelle.

Tydntekijan kuvaus omaohjaajaparitydskentelysta

Hyvan menetelman avulla tavoiteltaviin asioihin kuului usein se, ettd sen avulla pystyt-
tiin asettamaan konkreettisia tavoitteita, toimintamalleja tai askelia nuoren tilanteen
parantamiseksi. Yhteensa kahdeksan menetelman kohdalla tdma mainittiin yhtena ta-
voitteista. Tavoitteiden asettaminen jasensi tydskentelya ja loi sille pitkajanteisyytta.

Psykoedukaatio ei missdén nimessé saa olla sellaista, ettd mé opetan jotakin,
vaikka se edukaatio antaa sellaisen kuvan. Vaan se on sité, ett§ liittd& ne siihen,
antaa sen tarvittavan tiedon, jotta nuorella on mahdollisuus ryhtyd nékeméén se
asia niin, etté tédssé on yleisidkin totuuksia osittain ja néihin asioihin voidaan vai-
kuttaa téllaisilla ja téllaisilla tavoilla. Tulee se kokemus siita, ettd mulla on mah-
dollisuus tehdé asioita.

Tydntekijan kuvaus psykoedukaatiosta

Kahdeksan kertaa tavoitteeksi mainittiin se, ettd menetelma auttoi asiakkaita tunnista-
maan ja ymmartamaan omaa kayttaytymistaan. Tahan liittyi usein se, ettd ymmarryk-
sen kautta asiakkaan voimavarat vahvistuivat. Hyvan menetelman osalta tavoitteeksi
mainittiin seitseman kertaa asiakkaan voimavarojen vahvistaminen tai motivoiminen
ongelmien ratkaisemiseen.

Erityisesti palveluohjauksen osalta korostui jatkopolkujen tai verkostojen I6ytaminen
nuorelle. Vahintaan viisi kertaa mainittuja tavoitteita hyvalle menetelmalle olivat vuoro-
vaikutuksen helpottaminen, tiedon kerddminen asiakkaan tilanteesta ja asioiden kasit-
telemisen helpottuminen. Lisaksi kolmasti mainittiin tavoitteeksi asioiden konkretisoi-
tuminen, osallisuuden vahvistaminen, asioiden priorisointi ja luottamuksen rakentami-
nen.
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Taulukko 10. Mita asioita tydntekijat nimesivat hyvien tydmenetelmien (n=16) tai tydmuotojen
(n=13) tavoitteiksi.

Mita hyvalla menetelmalla tavoiteltiin? Mainintoja
Asiakas tulee kuulluksi / asiakkaan kuunteleminen / omien tavoitteiden [dytdminen 6
Saa asiakkaan miettimaan asioita uudesta ndkdkulmasta 3
Konkreettisten tavoitteiden / askelten / toimintamallien luominen 2
Asiakas tunnistaisi’lymmartaisi omaa kayttaytymistaan 2
Voimavarojen vahvistaminen / motivointi 2
Jatkopolkujen tai verkostojen 16ytaminen nuorelle 2
Vuorovaikutuksen helpottaminen/vahvistaminen 1
Tiedon kera@minen asiakkaan tilanteesta 1
Asioiden kasittelyn helpottuminen 1
Asioiden konkretisoituminen 1
Osallisuuden vahvistaminen 1
Asioiden priorisointi 1
Luottamuksen rakentaminen 1
Yhteistydkumppaniverkoston luominen 1
Oppii tuntemaan asiakkaan 1
Tiedon vélittdminen asiakkaalle 1
Tiedon valittdminen muille tydntekijoille 1
Ahdistuksen helpottaminen/sietaminen 2
Systemaattisuus 2
Lasnaolo 1
Asiakkaan valmistaminen johonkin muuhun 1
Jannityksen vahentédminen 1
Asiakkaan vastuuttaminen 1
Opettaa asiakasta 1
Aktivoiminen 1
Auttaa nuorta |6ytamaan itse ratkaisut 1
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7.3.3  Mika teki tietyista menetelmista hyvia?

Tutkija: Miten te kuvaisitte, ettd mitkd on semmoiset asiat, mitké tekee tésté hy-
védn menetelmén?

Haastateltava dialogisesta ohjauksesta: No ehké nuorten palautteet, jos
heiltd kysytéén, ettd miké on, niin he kokee, ettd heité oikeasti kuunnellaan.

Kun tydntekijoitd pyydettiin perustelemaan, mika heidan valitsemistaan menetelmista
teki hyvia, vastauksissa korostuivat samat asiat kuin mita oli mainittu menetelmien ta-
voitteiksi. Yleisimmin menetelma koettiin hyvaksi, koska asiakasta kuultiin, hdnen ta-
voitteensa tulivat selville ja han oppi tunnistamaan, ymmartamaan seka kasittelemaan
ongelmiansa.

Menetelman hyvyytta perusteltiin myds asioilla, jotka eivat olleet suoraan johdetta-
vissa menetelman tavoitteista. Kolmessa haastattelussa menetelmaa kuvailtiin hy-
vaksi, koska 1) se otti kokonaisvaltaisesti huomioon eldman eri osa-alueet, 2) asiak-
kaat olivat ilmaisseet pitdvansad menetelmasta ja 3) menetelma auttoi visualisoimaan
ongelmia tai ratkaisuja.

7.3.4  Kenelle hyviksi nostetut menetelmat soveltuivat?

Suurin osa hyvistd menetelmista ei kohdistunut vain tietyn ongelman hoitamiseen.
Sen sijaan ne sopivat laajasti erilaisten asioiden, myds mielenterveyteen ja paih-
teidenkayttoon liittyvien haasteiden, kasittelyyn. Tiettyja poikkeuksia oli: esimerkiksi
retkahduksen ehkaisy liittyi paihteidenkayttoon ja jannitysryhma jannittamiseen. Tyon-
tekijat kohtasivat nuoria, joiden moninaisista ongelmista paihteidenkayttén ja mielen-
terveyteen liittyvat kysymykset olivat usein vain yksi osa vyyhtia. Usein ei edes ollut
selvaa, mihin nuori tarvitsi apua. Sen vuoksi tyontekijat vaikuttivat kaipaavan erityi-
sesti menetelmid, jotka sopivat useiden erilaisten ongelmien esiin kaivamiseen ja ka-
sittelemiseen seka asiakkaan motivointiin tai voimaannuttamiseen riippumatta ongel-
mista.

Esimerkiksi ndmaé taitoharjoittelut on sellaisia etté jos se nuori ei, no, voisi ver-
rata vaikka johonkin fyssariin, etté jos fyssari ettéd no niin, ettd tehdddnpdés tésséa
tdma venytysharjoittelu, teepd ndma kotona, ja sitten se ihminen ei ikiné tee
niité sielld kotona niin eih&n se kuntoudu, etté kyllé se vaatii myés silté [nuo-
relta].

Tydntekija dialektiseen kayttdytymisterapiaan pohjaavasta menetelmasta
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Vaikka useimmat menetelmat sopivat monien erilaisten ongelmien kasittelyyn, tyonte-
kijat kuvailivat joitain asiakkaan piirteita, jotka estivat tai haittasivat hyvina pidettyjen
menetelmien kayttda (taulukko 11). Ylivoimaisesti yleisin rajoite hyvan menetelman
kaytolle oli asiakkaalta puuttuva motivaatio. Motivaation puuttumiseen liittyvana ongel-
mana mainittiin valilld erikseen se, ettd nuori oli tullut paikalle jonkun muun tahdosta.

Vaikka jotain vaikeaa hyvéksikayttdasiaa, niin ei meilld ole ammattitaitoa sen
asian sen enempéén Késittelemiseen. Etta, sité tdytyy punnita kuinka paljon ru-
peaa sitten kaivelee jotain asiaa, vai antaako sen vaan siiné kohtaa olla. Ja sit-
ten ohjaa asiakkaan keskusteluavun piirin juttelemaan niistéa.

Tyontekija elamanjanasta

Lisaksi tyontekijat mainitsivat usein, etta jotkut menetelméat eivat soveltuneet kaytetta-
vaksi, mikali nuorella oli liian vakava akuutti mielenterveysongelma, liian vakava paih-
deongelma tai han oli akuutisti paihtynyt. Naiden osalta monesti huomautettiin vaka-
vien tapausten kuuluvan terveydenhuollon ammattilaisten osaamisen piiriin, johon
nuoret tallaisissa tapauksissa pyrittiin ohjaamaan.

Taulukko 11. Kenelle mainitut hyvat tydmenetelmat (n=16) tai tydmuodot (n=13) eivat soveltu-

neet.
Mita hyvalla menetelmalla tavoiteltiin? Mainintoja
Ei motivaatiota 12
Liian vakava akuutti mielenterveyden ongelma 6
Akuutti paihtymys tai lilan vakava paihdeongelma 5
Nuori tullut jonkun muun tahdosta 3
Jos ei luottamusta rakentunut 2
Véhintaan ylakouluika 1
Vakavat kielelliset haasteet 1
Kyky itsereflektioon 1
Sosiaalisten tilanteiden pelko 1
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7.3.5 Millaisia haasteita hyvien menetelmien kayttoon
liittyi?

TyoOntekijoiltd kysyttiin haastatteluissa myos, millaisia haasteita heidan mainitsemiinsa
tydémenetelmiin ja tydmuotoihin liittyi. Kaikkien menetelmien osalta tyontekijat eivat
maininneet yhtaan haastetta. Tydntekijdiden mainitsemat haasteet voitiin karkeasti
luokitella kolmeen ryhmaan: tydntekijoiden osaamiseen ja jaksamiseen liittyvat haas-
teet, vuorovaikutukseen liittyvat haasteet ja rakenteelliset haasteet (taulukko 12).

Vaatiihan se semmoista herkkyytté sen tilanteen lukemiseen, etté jos on tosi
masentunut nuori, tosi jotenkin ehkéa jopa védhén itsetuhoinen tai semmoinen,
niin se voi olla tosi ahdistavaa ottaa niitd kehuja vastaan tai kuunnella niitéd hyvié
asioita, koska se on niin kaukana siitd hdnen omasta ajatusmaailmastaan kun
hén nékee vain sen kaiken mustan ja synkkyyden sielld, ja hdn on niin kuin tosi
syvélla sielld. Niin siiné pitdéd aina véhén tilannetta katsoa, etté kuinka paljon
voi, mitd sanoja kéyttaa ettéd se ei tunnu hdnesté entistéd pahemmalta. Etta sitten
ne voi olla tosi niin kuin semmoisia pienié, etté kiva kun tulit ja sitten ldhdetdan
siihen asiaan, ja toiselle taas voi niin kuin enemmén nostaa niitéd mikéa siiné on
hyvéa.

Tydntekijd voimaannuttavan valokuvan menetelmaan liittyvista haasteista

Tyodntekijéiden osaamiseen ja jaksamiseen liittyvat haasteet liittyivat usein tilanneta-
juun ja herkkyyteen lukea nuorta. Menetelman kayttédn piti kouluttautua, mutta tyén-
tekijat kertoivat, ettd monesti vasta kokemuksen mydta syntyi menetelman kaytén
kannalta térkea kyky tunnistaa tilanteita ja ymmartaa nuoria ihmisina. Joissain haas-
tatteluissa nostettiin esille myos tyontekijdiden henkiseen kuormittumiseen liittyvat
haasteet.
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Taulukko 12. Millaisia haasteita tydntekijat mainitsivat hyvien tydmenetelmien (n=16) ja tydmuo-
tojen (n=13) osalta?

Mita hyvalla menetelmalla tavoiteltiin? Mainintoja

Tydntekijan osaaminen ja jaksaminen:

Tyontekijan kyky kayttad menetelmaa 9
Tyontekijan kyky ymmartaa, milloin menetelmé sopii ja ei sovi 6
Tyontekijan kyky ymmartaa nuorta ihmisena 5
Tyontekijéiden henkinen kuormittuvuus 2
Tyontekijan usko menetelman toimivuuteen 1
Vuorovaikutus:

Asiakas ei halua tai sitoudu kéyttdmaan menetelméé 5
Asiakas ei tuota puhetta/tekstia 4
Asiakas kertoo liikaa asioita 4
Asiakkaan toiveita ei ole ymmarretty tai saada esiin 3
Luottamusta ei ole syntynyt 3
Asiakas ohitetaan keskustelussa 2
Asiakkaalle sysataan likaa vastuuta 1
Asiakas ei halua jatkopalveluihin 1
Ryhmadynamiikka 1
Rakenteelliset haasteet:

Ei ole aikaa kayttdd menetelmaa 8
Jatkopalvelua ei ole, sita ei I0ydy tai sinne on pitkat jonot 3
Tyontekijan turvallisuus 1
Yhteistydtahot eivat kaytd samaa menetelmaa 1
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[...] etté jos ei se asiakas oikeasti halua tuottaa sité tekstia. Niin onhan se vdhéan
sellaista — en méa tiedé voiko nyt ndin sanoa — mutta vdhdn semmoista kivireen
raahaamista, etta ei sitd voi tietysti toista ihmista pakottaa puhumaan, jos hén ei
halua. Ett§ sitten se on vdhén sellaista kalastelua, ettd sano nyt jotain, ettd mi-
hin suuntaan ldhdetéén. Ja ehké, etta silloin nédissé tilanteissa se sitten helposti
menee siihen, ettéa sitten puhutaan ammattilaiset keskenéén ja se asiakas vé-
hén jaa.

Tydntekijd motivoivaan haastatteluun liittyvistd haasteista

Toinen ryhma haasteita olivat erilaiset vuorovaikutukseen liittyvat haasteet. Haasteet
saattoivat ilmeta siina, ettei asiakas halunnut kayttdd menetelmaa, ettei han puhunut
tai etteivat tyontekijat ymmartaneet, mita asiakkaan tarpeet ja toiveet olivat tai etté he
ohittivat ne. Joidenkin menetelmien kayton edellytyksena nahtiin myos se, etta asiak-
kaan ja tydntekijan valille oli jo muodostunut riittdvan luottamuksellinen suhde. Moni
tyéntekija mainitsi haasteeksi myds sen, etta piti osata tunnistaa, milloin asiakas avasi
liiaksi asioita, joiden kasittelemiseen tydntekijalla ei ollut osaamista.

Rakenteellisista haasteista mainittiin erityisesti menetelmien kayton haasteellisuus
osana perusty6ta, koska niiden opettelu ja kayttd vei paljon aikaa. Palveluohjauk-
sessa haasteena olivat jonot ja oikean jatkopalvelun puuttuminen.

7.4  Esimerkkeja hyvista menetelmista

Alla on kuvattu tarkemmin esimerkkeind muutamia menetelmia, jotka nostettiin use-
ammassa haastattelussa hyvaksi menetelmaksi. Menetelmaa ja siihen liittyvaa tutki-
musnayttdéa on pyritty kuvaamaan lyhyesti kirjallisuuden pohjalta, ja kuvausta on sy-
vennetty tyontekijdiden luonnehdinnoilla menetelmista.

7.41 Lapset puheeksi

Se oikeasti toimii siind kdytdnnbssé, ja oikeasti meidén nuorilla ja vanhemmilla
tulee se kokemus, etté he tulee kuulluksi. Ja he tulee jotenkin: se heidén tari-
nansa saa enemm@n tilaa.

Tyontekija Lapset puheeksi -menetelmasta

Lapset puheeksi -menetelma koostuu kahdesta osasta: yhden tai muutaman tapaa-
miskerran Lapset puheeksi -keskustelusta ja Lapset puheeksi -neuvonpidosta, jota
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kaytetaan, mikali keskustelussa l6ytyy lisatuen tarpeita. Lapset puheeksi -menetelma
tai sen osa Lapset puheeksi -neuvonpito (LPNP) nostettiin hyvaksi tydmenetelmaksi
neljdssa haastattelussa. Tydmenetelmaa kaytetddn muuttuneissa elamantilanteissa,
esimerkiksi vanhempien tai nuoren mielenterveyteeen tai paihteidenkayttdéon liitty-
vissa ongelmatilanteissa. Tydmenetelma on rakenteeltaan perheen kanssa kaytava
strukturoitu muutaman tapaamiskerran keskustelu, jota voidaan tarvittaessa pidentaa
neuvonpidoksi. Menetelman sisalla on eri sisaltdja ikavaiheittain, nuorten osalta 13—
18-vuotiaille. Osa tydntekijdista saattoi tilanteesta ja aikataulusta riippuen kayttaa me-
netelmasta vain tiettyja osia. Kasvun tuki -sivuston (kts. Merikukka 2021) mukaan on
kohtuullista tutkimusnayttoa siita, ettd menetelma parantaa lasten, nuorten ja perhei-
den parjaavyytta.

Usein me ldhdetédén tekeen sita silloin, kun se on se vuorovaikutus ihan tukossa
sen vanhemman ja nuoren kanssa. Etta, jos meilld on se ajatus, ettd he on kau-
hean kaukana toisistaan. Mitdédn semmoisia akuutteja kriisejé ei voi sen kautta
l&hteé& selvitteleen. Mutta ettd jos vanhemmalla on kauhean jotenkin semmoinen
musta kuva omasta lapsestaan, ettd on unohtunut kokonaan se, etté se lapsi on
rakastettava olento.

Tyontekija Lapset puheeksi -menetelmasta

Tyontekijat nostivat esiin useita hyvia puolia menetelmassa. Sen liséksi, ettd asiak-
kaat pitivat menetelmasta, hyvana puolena mainittiin, ettd se heratti aikuisia nake-
maan ja pohtimaan asioita lapsen tai nuoren nakoékulmasta. Tdma saattoi vuorostaan
l&hted avaamaan tulehtunutta tilannetta perheessa.

Siind on ydin minun mielesté se, ettd menndan systemaattisesti askel askeleelta
eteenpdin kohti jotakin isompaa tavoitetta. Ja ne ovat konkreettisia asioita, jotka
puhutaan yhdessé, sovitaan yhdessé, kirjataan yhdessé. Ja jokaiselle jaa siité
samalla istunnolla se lappu itselleen. Jolloin seuraavan kerran, kun on [neuvon-
pito], me kdymme lépi, ettd onko tdmé& homma hoidettu.

Tyodntekija Lapset puheeksi neuvonpito -menetelmasta

Kolmessa haastattelussa menetelman hyvaksi puoleksi nahtiin sen systemaattisuus ja
tavoitteellisuus. Menetelméan kuvattiin kdyvan kokonaisvaltaisesti, monipuolisesti ja
systemaattisesti lapi asioita, minka pohjalta voitiin asettaa tavoitteita. Tavoitteiden
asettaminen opetti my6s vastuullisuutta. Haasteina menetelman kaytoélle nahtiin asi-
akkaiden motivaation puuttuminen, menetelmaan kuluva aika ja se, jos tydntekijat ei-
vat ymmartaneet antaa riittavasti tilaa asiakkaille.
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7.4.2  Systeeminen toimintamalli

Edeltavassa luvussa 6 kavi ilmi, ettd monilla haastattelupaikkakunnilla oli kaytossa
systeemiseen ajattelumalliin pohjautuvaa tydotetta. Tydntekijdiden haastatteluissa
systeeminen toimintamalli mainittiin kuitenkin vain yhdella paikkakunnalla, jossa se
mainittiin kolmessa haastattelussa ja nostettiin kahdesti hyvaksi tydmuodoksi.

Systeemisen mallin 13htdkohtana on ndhda lapset ja perheet "kokonaisuutena, jonka
osaset vaikuttavat toisiinsa” (THL 2022e). Kaytanndssa systeemisessa mallissa tyo
organisoidaan moniammatillisten toimintayksikoiden alle, joiden tydntekijat on koulu-
tettu systeemiseen toimintamalliin (Fagerstrém 2016). Toimintayksikoiden tydntekijat
tapaavat saanndllisesti ja tydnjakoa on strukturoitu eri ammattiryhmien valilla (Lahti-
nen ym. 2017).

Systeemisen toimintamallin pohjana olevan Reclaiming Social Work (RSW) -menetel-
man toimivuudesta on saatu kansainvalisesti tutkimusnayttéa. Sen on todettu keskit-
tavan organisaation ajankayttda perheeseen hallinnon sijaan, selkeyttavan sosiaali-
tydn prosesseja ja nostavan tuloksellisuutta (Cross ym. 2010). Suomessa mallia pilo-
toitiin laajasti vuosina 2017 ja 2018 (Aaltio & Isokuortti 2019), jossa sen kayttddnotto
nayttaytyi ristiriitaisena. Toisaalta kayttdonotto koettiin raskaana, mutta moni tyonte-
kija halusi pilotin jalkeen jatkaa mallin kayttamista. Pilotoinnista ei ole viela julkaistu
vaikuttavuuteen liittyvaa osuutta.

Se etta se tydskentely oikeasti etenee, tai silld tavalla, ettéd se on tavoitteellista,
ettei se ole vaan sellaista ettéd he tulee tdnne nyt nuoret hengailemaan kuukau-
deksi.

Tyontekija systeemisesta toimintamallista

Perheen tukena voi olla sosiaalitybntekijé, -ohjaaja, perheohjaajat semmoisena
tiimind, ja sitten pohditaan niité asioita ja yritetédén 16ytda yhdesséa niitd mitka
siiné sitten auttaisi.

TyoOntekija systeemisesta toimintamallista

Tyontekijat kuvasivat systeemisen toimintamallin tekevan tydsta tavoitteellista. Tavoit-
teellisuuteen liittyi se, etta tyolla oli selkea rakenne ja kaikki tiesivat, mita ollaan teke-
massa. Oli selkeat tiimit, ja eri vaiheessa pidettavilla palavereilla oli tietyt agendat.
Moniammatillisuus ndhtiin myds voimavarana, jossa eri ammattiryhmat oppivat toisil-
taan asioita ja nakokulmia. Paikkakunnalla, jossa systeeminen malli mainittiin, esi-
miesten ja johdon sitoutumista kuvattiin siten, etta tyontekijat oli syvallisesti perehdy-
tetty ja kaikki tuntuivat ymmartavan, mihin malli tahtasi. Tyontekijat viittasivat (myds
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Aaltion ja Isokuortin (2019) raportoimiin) mallin k&yttdonottoon liittyviin vaikeuksiin, ja
eras tydntekija kuvasi toimintamallin alkavan juurtua "vasta vuosien kuluttua”.

Se on hyvin sisddnrakennettu ajatus siita, ettd vahvistetaan sité asiakkaan osal-
lisuutta omiin asioihin ja sitd asiakkaan toimijuutta ja sité etta asiakas saa mééri-
telld niité tavoitteita, ettd aidosti se olisi semmoista asiakasléhtéisté se tyésken-

tely.
Tyontekija systeemisesta toimintamallista

Yhtena toimintamallin vahvuutena nahtiin, etta se otti asiakkaat hyvin mukaan proses-
siin. Haasteena nahtiin se, ettd systeemisyys ei ollut kdytdssa kaikissa muissa organi-
saatioissa, mika teki mallin toteuttamisesta vajavaista.

7.4.3  Palveluohjaus

Tutkija: Mutta mitéd sé ajattelet, ettd miten séa kiteyttéisit sen palveluohjauksen
idean?

Tyontekija: Mun mielesté se on se, etté I6ydetdédn sen asiakkaan ympairille se
oikea verkosto. Tai ettd onko se sitten verkosto vai yksi toimija vai useampi toi-
mija. Mutta etté I6ydetéén sen asiakkaan tarpeisiin ne oikeat tahot.

Palveluohjaus mainittiin tydmuotona kuudessa haastattelussa ja neljassa se nostettiin
hyvaksi tydomuodoksi. Kiteytetysti palveluohjauksella asiakastyén muotona tarkoite-
taan tapaa "maarittaa asiakkaan yksildlliset voimavarat ja palvelutarpeet ja 16ytaa tar-
peisiin parhaiten vastaavat palvelut ja tukimuodot” (Hanninen 2007). Palveluohjausta
tekevan tyotekijan roolina on luoda luottamuksellinen suhde asiakkaaseen ja saattaa
hanet yhteen eri toimijoiden kanssa. Palveluohjauksen kohderyhmat ja toteutustavat
vaihtelevat ja yleistettavan tutkimusnaytdn saaminen on siksi vaikeaa, mutta esimer-
kiksi Hannisen (2007) ja Blomgrenin (2005) suomalaisiin tutkimuksiin ja arviointeihin
pohjautuvat kirjallisuuskatsaukset antavat viitteita tydmuodon toimivuudesta nuorten,
paihteitd ongelmallisesti kdyttavien ihnmisten ja mielenterveysongelmia omaavien ih-

misten kohdalla.

Se ei ole sita niin sanofttua luukulta toiselle hyppyyttémista, vaan oikeasti kartoi-
tetaan se tilanne ja mietitdén, etté pystyttaisiin heti ohjaamaan mahdollisuuksien
mukaan sinne oikeisiin palveluihin. Ja varaamaan yhdesséa ne ajat, ettei tule sel-
laista oloa, etté jaé yksinddn siind vaan ollaan oikeasti kiinnostuneita siitéa tilan-

teesta.
Tydntekija palveluohjauksesta
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Kaikki palveluohjauksen hyvaksi tydmuodoksi nostaneet tydntekijat kuvasivat mene-
telman hyvaksi puoleksi sen, etta silla saatiin hyddynnettya tehokkaasti eri organisaa-
tioiden resursseja ja useamman alan ammattilaisten osaamista. Nuoren nakdkulmasta
palveluohjauksen erityisena hyvana puolena kuvattiin se, ettd ongelmasta riippumatta
nuoren ei tarvinnut tietda itse, minne menna. "Tama on aina oikea paikka”, eras tyon-
tekija kiteytti idean. Palveluohjaus tavoitteli tydntekijéiden mukaan sita, ettei nuori jaa-
nyt yksin, ja yhdessa palveluohjaajan kanssa tekemalla nuorta voitiin vastuuttaa ha-
nen omien voimavarojensa mukaan.

Jos olisi verkossa paéivittyvé, missé olisi koottu kaikki mahdollinen, se olisi kylla
alyttbmén hyva.

Tydntekija palveluohjauksen haasteista

Palveluohjauksen haasteeksi nahtiin yhteistyétahojen maara, vaihtuvat hankkeet seka
vanhenevat tiedot eri palveluista ja palveluntarjoajista. Suurimmaksi osaksi tyontekijat
etsivat itse tietoja palveluntarjoajista eri kanavia pitkin. Liséksi ongelmana oli valilla
se, ettei ollut tahoja, joihin ohjata, tai ettei tahoja saatu kiinni. Oma haasteensa oli
myds saada nuoria saapumaan tapaamisiin yhteistydtahojen kanssa tai kertomaan,
mitd he oikeasti tarvitsivat. Toisin kuin suurimmassa osassa menetelmia, tyontekijat
eivat olleet saaneet palveluohjaukseen varsinaisesti koulutusta. Opinnoissa sita oli
saatettu jollain tavalla kasitelld, mutta varsinainen oppiminen tapahtui Iahinna yksin
tyota aloittaessa.

7.5  Tyontekijoiden esiin nostamat
koulutustarpeet

7.5.1 Koulutusmahdollisuudet

Kaikkiin, etenkin ilmaisiin koulutuksiin tybnantaja kehottaa osallistumaan ja kan-
nustaa. Mutta kylla meille nyttenkin tuli kysely&, esimiehet aina tasaisin véliajoin
kyselee, ettd minkélaista koulutusta me haluttaisiin ja tarvittaisiin, ja sitten he
sen pohjalta suunnittelee jotain isompia koulutuksia. Ettd se menee véhén sil-
leen, ettéd varmaan vuosittain kysytéén, koska vuosittain on ne koulutusmééréra-
hat, niin sitten he niitten puitteissa jarjestada meille jotain sellaista koulutusta mitéa
me ollaan koettu, etté olisi hyvé saada. Ja sitten yhteistybkumppanit, jos jérjes-
tdé koulutuksia niin niihin osallistutaan.

Tyontekija koulutusmahdollisuuksista tydpaikallaan
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Kaikki haastateltavat kertoivat, ettd heidan tyénantajansa tarjosi hyvat mahdollisuudet
osaamisen vahvistamiseen ja kouluttautumiseen. Lahtdkohtaisesti tyontekijoita kan-
nustettiin koulutuksiin. limaisiin ja lyhyehkdihin koulutuksiin osallistumiseen sai poik-
keuksetta luvan. Lyhyita ja ilmaisia koulutuksia tarjosivat hankkeet, jarjestét ja viras-
tot. Lyhyet koulutukset loivat ymmarrysta johonkin aihepiiriin (esim. huumeet), mene-
telmaan (esim. henkildkeskeinen voimavaravalmennus) tai lakimuutokseen. Toisinaan
koulutuksissa hyddynnettiin tyOpaikan sisalta 16ytyvaa osaamista.

Osalla haastatelluista oli mahdollisuus osallistua myds maksullisiin tai pidempiin kou-
lutuksiin tydnantajan tukemana, jos ne pystyi perustelemaan hyvin. Naiden osalta
koko tydyhteisdn toiveita sovitettiin yhteen maararahojen puitteissa. Joillain tyopai-
koilla oli liséksi tiettyja menetelmallisid koulutuksia, jotka kaikki tydntekijat kavivat
(esim. motivoiva haastattelu, Lapset puheeksi ja dialoginen ohjaus).

7.5.2  Koulutustarpeet

Haastatteluissa kysyttiin erikseen, millaisia koulutustarpeita tydntekij6illa oli. Yleisim-
min mainitut koulutustarpeet liittyivat mielenterveystydohon, paihdetyéhon, traumoihin
ja traumainformoituun tyéotteeseen seka perheterapeuttiseen osaamiseen (taulukko
13). Lisaksi mainintoja saivat vuorovaikutusta edistavat menetelmat, maahanmuutta-
jaerityinen tyd, yhteistydkumppaneiden tyén ymmartdminen, neuropsykiatrisen
(nepsy-) ja sukupuolierityisen osaamisen vahvistaminen, talousasiat, sukupuu-mene-
telmakoulutus, asiakasosallisuus ja dialoginen tyoote.

Taulukko 13. Millaisia koulutustarpeita haastatteluissa (n=15) mainittiin?

Mita hyvalla menetelmalla tavoiteltiin? Mainintoja
Mielenterveysty6 7
Mielenterveystyon "kevyet" menetelmat 3
Paihdetyd 7
Paihdeongelmaisen kohtaaminen 2
Riippuvuudet 1
Traumat ja traumainformoitu tyoote 4
Perheterapeuttinen osaaminen 3
Perhearviointimenetelmé 1
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Mita hyvalla menetelmalla tavoiteltiin? Mainintoja

Vuorovaikutusta edistavat menetelmat 2

Maahanmuuttajaerityinen tyé

Toisten ammattilaisten tyd 2
Nepsy-koulutus 2
Talousasiat 1
Sukupuutydskentely 1
Sukupuolierityinen tydtapa 1
Asiakasosallisuus 1
Dialoginen tycote 1

Mulla tietysti itse henkilbkohtaisesti varmaan, koska ne mielen hyvinvointiin liitty-
vét asiat on niin vahvasti I&sné, niin toki vélilld mybds ehké kaipaisi niihinkin, etté
vaikka joutuu aina itsedén muistuttamaan, ettd me ei tehdé hoitotyété eiké tera-
piaa, ettéd tdmé on enemmaén kuitenkin semmoista kannattelevaa ja néin, mutta
itselld on vélilla semmoinen olo, ettei sekééan pahitteeksi olisi, siihen maailmaan
ehka jotain lisékoulutusta.

Tyontekija koulutustarpeista

Mielenterveys- ja paihdetydhdn kaivattiin osaamista, koska niihin liittyvat ongelmat na-
kyivat monien tyontekijdiden arjen tydsséa vahvasti. Tyontekijat ymmarsivat, ettei hei-
dan tydnkuvaansa kuulunut varsinainen terapia, mutta monesti he kokivat, etta jonkin-
laisista "kevyempien” menetelmien osaamisesta olisi hydtya heidan tydssansa, koska
erityisesti mielenterveyspuolelle oli pitkat jonot. Paihdetydn osalta toivottiin myds spe-
sifimmin osaamista nimenomaan paihdeongelmaisen ihmisen kohtaamisesta ja riippu-
vuuksista.

Ehké se, mité on ajateltu, ettd mihin kaivataan edelleen tietoa, joka meillé nékyy
taélléd meidén arjessa, on just nédmé tdmméoiset mielenterveyteen liittyvét asiat,
nédmad traumajutut. Niin niihin meilld varmaan, ollaan ihan yhteisesti puhut tu
téélla tybyhteisbssé, etté niihin halutaan edelleen sité tietoa lisdé. Ja sitten sii-
hen ollaan ihan tdssé porukassa mietitty, ettd ostettais jotakin ihan meille tuotet-
tua koulutusta. Ne on ehk& semmoisia. Kun meillé nékyy tosi paljon téélld mei-
dén arjessa se, ettéd nuorilla on elémésséa sattunut ja tapahtunut asioita, niin se
vaikuttaa siihen heidédn olemiseen aika paljonkin.

Tyontekija koulutustarpeista
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Traumainformoitua tydotetta toivottiin myods, silld traumojen ymmartdmisen ja niiden
huomioon ottamisen koettiin olevan keskeistd haastateltujen kohtaamien nuorten ela-
massa. Erityisesti paikkakunnalla, jossa oli laajasti kdytdssa systeeminen tydote, toi-

vottiin perheterapeuttista osaamista.

7.6 Monialainen yhteistyo
7.6.1  Yhteistyota laajan verkoston kanssa

Kysyttdessa keskeisimpia yhteistydtahoja tyontekijdiden haastatteluista muodostui
laaja ja monialainen joukko toimijoita (kuvio 5). Koulujen ja erilaisten mielenterveys- ja
paihdepalvelujen rooli keskeisind yhteistydtahoina nousi selkeimmin esiin. Kaiken
kaikkiaan voidaan kuitenkin sanoa, ettd yhteisty6ta tehtiin moneen suuntaan, ja esi-
merkiksi poliisin ja Rikosseuraamusviraston rooli nostettiin sosiaalipalvelujen rinnalla

vahvasti esiin.

Kuvio 5. Sanapilvi tydntekijahaastatteluissa mainituista yhteisty6tahoista luokiteltuna.
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7.6.2  Hyvan yhteistyon elementit

Jos haastateltavat kokivat yhteistyon jonkun tai joidenkin tahojen kanssa sujuvan eri-
tyisen hyvin, heitd pyydettiin kuvaamaan, mika teki tasta yhteistydsta hyvaa. Yhteis-
tyéta parantaviksi elementeiksi kuvattiin esimerkiksi fyysinen laheisyys, asiakkaaseen
littyvan tiedon valittyminen, matala kynnys ottaa ja saada yhteys yhteistydkumppanei-
den valilld seka yhteistydkumppanien valinen toistensa tyén tunteminen.

Jotenkin tdméa verkosto miké tdhén on rakennettu, niin se on jotenkin niin toi-
miva ja tosi matalan kynnyksen oikeasti, ettd me pystytdén keskendmme sopi-
maan ja sumplimaan ja tiedetédén kun meillé on lupa puhua niisté asioista, niin
ne toimii tosi joustavasti sitten. Ett4 omavalmentajat on varmaan yksi semmoi-
nen tosi hyvé ja tarked, ettd kun on ne TE-palvelut ja tyénhakuun liittyvét asiat,
niin heidén kanssahan me tehdéén, ja kun hekin on tasséa péivittain ldhes pai-
kalla, niin asiakkaan luvalla pystytéén tosi helposti hoitamaan ja saamaan.

Tyontekija hyvasta yhteistyodsta

Yhteistydkumppaneiden fyysinen laheisyys tuntui edeltavan usein muita mainittuja hy-
van yhteistydn elementteja. Kun ihmiset muutenkin tapasivat kahvitunneilla tai kayta-

villa, voitiin asioita hoitaa ja tietoja vaihtaa matalalla kynnyksella. Samalla opittiin tun-
temaan toistensa tyota.

Ohjaamo on minun mielestd maailman paras keksinto, ja musta on surullista,
ettéd [Paikkakunnan nimi] sitd ei enéa ole.

Tyontekija Ohjaamo-toiminnan loppumisesta paikkakunnalla

Eras organisatorinen tapa luoda tyontekijdiden valille fyysista kohtaamista olivat Oh-
jaamot, joita oli ollut jokaisella paikkakunnalla, joissa haastatteluja tehtiin. Osassa nii-
den toiminta oli loppunut kunnan ulkopuolisen rahoituksen paatyttya. Myos esimer-
kiksi sote-keskukset saattoivat tuoda tyontekijoita fyysisesti Iahekkain.

7.6.3  Yhteistyon muodostuminen ja koordinointi

Jos joku tarve tulee, mé soitan hirvedn maéréan puhelinnumeroita ja epétoivoi-
sesti yritdn saadan jonkun Kiinni.

Tydntekija yhteistydverkoston muodostamisesta
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Vaikka yhteistyon tekeminen eri tahojen kanssa nayttaytyi merkittdvana osana kaik-
kien ty6ta, yhteistydn koordinoimiselle ei ollut usein olemassa selkeita rakenteita. Tyy-
pillisin tapa koordinoida yhteisty6ta oli (usein sdanndéllisten) palaverien pitdminen yh-
teistydbkumppaneiden kanssa. Lisaksi mainintoja oli siita, etta johto koordinoi asiaa, ja
joillain oli kaytdssa palvelukarttoja. Erikseen kysyttdessa moni haastatelluista pohti,
ettd paremmalle koordinaatiolle olisi tarvetta.

Yleensé, jos miettii jotain palvelua, mité joku oma asiakas tarvitsee ja siité pu-
huu &éneen, niin yleensé aina jollain tulee joku juttu mieleen tai joku tietdd, etté
hei semmoistakin on. Etté se on varmaan se tyypillisin, miten niisté kuulee. Tai
Jos tulee joku uusi juttu, niin Kylldhén yleensé siité tulee joku s&hkdéposti tai joku
haluaa tulla esitteleméaén jotain uutta hankettaan, ettd on hyvié yhteistydkuvioita,
tullaan kdyméén téélla tai me mennéén johonkin.

Tyontekija yhteistydverkoston muodostamisesta

Tyypillisesti yhteistydtahojen etsimisen koettiin kuuluvan vahvasti omaan tydnkuvaan.
Koska tarvittava yhteistyoverkosto riippui kulloisenkin asiakkaana olevan nuoren tar-
peista, oli verkoston rakentaminen jatkuva prosessi. Pienimmilld paikkakunnilla eri toi-
mijoita oli vhemman ja kokonaisuus vaikutti helpommalta hahmottaa. Yhteisty6tahoja
etsittiin aktiivisesti etsimalla tietoa netista, soittelemalla, kdymalla esittaytymassa ja
myds olemalla I&sné erilaisissa tapahtumissa. Myods tydpaikan siséiset keskustelut ja
muiden tydntekijdiden kokemukset auttoivat I6ytdmaan oikeat ja hyvat yhteistyétahot.

7.6.4  Yhteistyon haasteet

Joskus mé olen [mennyt] esimerkiksi tuonne meidén terveyskeskukseen MT- ja
paihdepuolelle, kun méa en ole saanut moneen péaivaéan sielta ketaan kiinni. Sah-
képostin laitoin, pliis voiko joku soittaa? Ne ei soita, on miljoona lukematonta
sdhképostia, niin mé olen hurahtanut pihaan ja sanonut, ettd mé en lahde taalta
ennen kuin joku antaa tédlle mun nuorelle ajan tai se on tuolla erikoissairaanhoi-
dossa suljetulla osastolla.

Tydntekija yhteistyon haasteista

Suurin esiin noussut haaste yhteistydlle oli se, ettei asiakkaan tarvitsemaan palveluun
saatu yhteytta tai ettei palveluun ollut realistista paasta ainakaan riittdvan nopeasti.
Useimmin haastateltavat kertoivat ongelman koskevan mielenterveyspalveluja, mutta
myOs muiden toimijoiden (paihdepalvelut, Kela, sosiaalityd, nuorisotyd) kohdalla oli
joidenkin osalta ollut ongelmia saada ketaan kiinni.
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Viranomaisia on valtavan vaikea saada kiinni, kun kaikilla on puhelinajat. Ja on
tilanteita, etta ei ole saanut mistéaan kiinni.

Tydntekija yhteistydn haasteista

Yhtena erityisena ongelmana oman tydn kannalta oli se, ettd mielenterveyspalveluihin
jonottamiseen saattoi menna omaa tydaikaa jopa tunti, jos sieltd piti saada joku kiinni.
Kaytannoéssa ammattilaisilla oli usein samat soittoajat kuin muilla.

Muita useasti esiin nousseita haasteita oli, ettd palvelurakenne oli sekava ja etta oi-
kean henkildn tai tahon selvittdmiseen meni aikaa. Myds organisaatiorajojen kerrottiin
valilla etddnnyttavan yhteistydsta joidenkin tahojen kanssa. Muutama tyontekija nosti
ongelmallisina esiin erityisesti maaraaikaiset hankkeet, koska he eivat pysyneet sel-
villa siitd, oliko hanke enaa olemassa vai ei. Lisdksi erds mainittu ongelma oli se, etta
taysikaa lahestyvan nuoren osalta aikuispuolelle pystyi tekemaan mielenterveyspuo-
len lahetteita vasta juuri ennen 18-vuotissyntymapaivaa, jolloin pitkat jonot aiheuttivat
katkoksia hoidossa.

1.7 Yhteenveto

Haastatellut tydntekijat kertoivat usein haastattelun alussa, etteivat he juuri kdyta me-
netelmia osana tyotansa, mutta tydnkuvaa tarkemmin purettaessa 15 haastattelussa
mainittiin yli 100 erilaista tydmenetelmaa, tydmuotoa tai hyvaa kaytantéa. Laajimmin
kaytdssa haastateltujen tydpaikoilla olivat tydmenetelmista erilaiset kortteihin pohjaa-
vat menetelmat ja motivoiva haastattelu seka tydmuodoista palveluohjaus. Tyontekijat
nimesivat myds erilaisia epavirallisempia kaytantoja, jotka helpottivat vuorovaikutusta,
madalsivat nuorten kynnysta tavata tydntekijoita ja aktivoivat tai helpottivat tyon teke-
mista.

Voikin sanoa, ettd nuorten paihde- ja mielenterveystyo sosiaalihuollon kontekstissa on
menetelmallistd, mutta menetelmat eivat ole yhta selkeita ja tarkkarajaisia kuin tervey-
denhuollossa. Menetelmid kaytettiin soveltaen ja tilannekohtaisesti. Tama oli luonte-
vaa, koska usein tydskentelyn alussa ei edes tiedetty nuoren ongelmaa. Samalla
joustavuus menetelmien kaytdssa tekee kaytettyjen menetelmien vaikuttavuuden mit-
taamisesta hankalaa.

Haastatellut arvioivat eri menetelmien paremmuutta subjektiivisesti valitsemalla kayt-
tamistaan menetelmista yhden erityisen hyvan tydmenetelman ja tydmuodon, joista
kysyttiin tarkempia kysymyksid. Hyviksi menetelmiksi valikoitui suuri maara eri mene-
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telmid, mutta menetelmien tavoitteiden ja hyvyyden kuvailussa oli paljon yhtenevai-
syyksia. Asiakkaana olleiden nuorten ongelmat vaihtelivat paljon. TAma lienee syyna
siihen, ettd monet hyvaksi valituista menetelmista olivat nuorta kokonaisvaltaisesti tar-
kastelevia "yleismenetelmia”, joita pystyi kayttdmaan riippumatta ongelman luon-
teesta. Monesti tydn tavoitteena oli asiakkaan ongelmakohtien selvittdminen, moti-
vointi ongelmien ratkaisemiseen, uusien nakoékulmien I6ytdminen ja tavoitteiden aset-
taminen ongelmasta riippumatta.

Menetelmien kaytdn suuremmaksi esteeksi nahtiin se, jos asiakkaalla itselldan ei ollut
lainkaan motivaatiota ongelman kasittelyyn. Monet hyvaksi nostetut menetelmat tah-
tasivatkin asiakkaan motivointiin, voimaannuttamiseen tai ongelmien ymmartamiseen.
Toinen usein mainittu haaste oli tydntekijdiden mukaan aika: menetelméan koulutuk-
seen kului tietty aika, mutta vasta menetelman kaytén myota syntyi herkkyys ja tilan-
netaju, jota menetelman kaytté usein vaati.

Huolimatta yleismenetelmien nostamisesta hyviksi menetelmiksi haastatteluissa myoés
mielenterveys- ja paihdetydn osaamisen lisaaminen nahtiin usein koulutustarpeeksi.
Erityisesti mielenterveystyon osalta moni haastateltu kaipasi "’kevyempien” menetel-
mien kouluttamista, koska terveydenhoidon mielenterveyspalveluja oli heikosti saata-
villa. Paihdetydn osalta kaivattiin lisaa tietoa riippuvuusproblematiikasta ja osaamista
paihdeongelmaisen ihmisen kohtaamiseen. Kaikissa haastatteluissa tydnantajan ker-
rottiin suhtautuvan kouluttautumiseen ja osaamisen vahvistamiseen positiivisesti, ja
erityisesti maksuttomiin ja suhteellisen lyhyisiin koulutuksiin paasi osallistumaan poik-
keuksetta.

Tyontekijat kuvailivat tekevansa hyvin laajasti yhteistydta erilaisten tahojen kanssa.
Hyvan yhteistydn piirteiksi kuvattiin fyysista laheisyytta, matalaa yhteydenottokyn-
nysta, asiakasta koskevan tiedon valittymista ja molemminpuolista toisen tydn tunte-
mista. Hyvaksi esimerkiksi tallaisesta yhteistydsta mainittiin usein Ohjaamo-toiminta.
Haasteena yhteisty6lle mainittiin mielenterveyspuolen resurssipula. Tama haittasi
usein tyontekijan omaa ty6ta: tyontekija saattoi onnistua motivoimaan nuoren hake-
maan apua yhdessa sosiaalihuollon tyéntekijan kanssa, mutta lopulta tydaika meni
hukkaan puhelimessa jonottaessa tai koska paikkoja mielenterveyspalveluun ei ollut
saatavilla jarkevassa ajassa.
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8 Nuorten palvelujen kayttajien
haastattelut

Tassa luvussa aani on annettu nuorille ja heiddan kokemuksilleen
palveluista sekd niissa kaytetyista tyomenetelmista, tyomuodoista ja
hyvista kdytiannoista. Nuoria on haastateltu paaasiassa neljalla
tutkimuspaikkakunnalla. Luku kasittelee nuorten palveluesteita ja tuo
esiin heidan ndkemyksensa siita, mika heita on auttanut ja mita he
tarvitsevat. Haastattelut tuovat peilauspintaa asiantuntijoiden ja
tyontekijoiden esiin nostamiin asioihin. Samalla nuorten haastattelujen
kautta piirtyy kuva ilmiosta, jota tyomenetelmilld, tyomuodoilla ja hyvilla
kaytannoilla pyritaan ratkomaan.

Helena Huhta

8.1 Nuoria tavoitettiin laajasti
palvelujarjestelman kautta

Nuorten nakodkulman esiintuomiseksi on haastateltu 30 nuorta ja nuorta aikuista.
Haastatteluista 17 on tehty NUMPA-tutkimushankkeessa ja 13 Polkuja paihdehoitoon
(PAM) -hankkeessa (Makila ym. 2022).

NUMPA-hanketta varten haastatellut 17 nuorta rekrytoitiin paaasiassa kuntien sosiaa-
litoimen ja kolmannen sektorin palveluntarjoajien avulla. Haastateltavien kriteeristona
oli kunnallisen sosiaalitoimen asiakkuus seka mielenterveys- ja/tai paihdeongelma.
Haastateltaviksi etsittiin ja saatiin 15—29-vuotiaita nuoria. Haastattelut tehtiin hank-
keessa valituilla neljalla tutkimuspaikkakunnalla. Teemahaastatteluissa kartoitetaan
nuoren saamia palveluja, heidan omia kasityksiaan tarpeistaan seka heidan kokemuk-
siaan palveluista ja niiden oikea-aikaisuudesta (ks. liite 3).

PAM-tutkimuksen puolistrukturoiduissa teemahaastatteluissa fokus oli paihdepalvelui-
hin paasemisessa, mutta haastatteluissa kasitellaan myds nuorten kokemuksia onnis-
tuneista ja epaonnistuneista palvelukokemuksista seka heidan toiveitaan palveluihin
liittyen (ks.liite 4). PAM-tutkimukseen haastatelluista valtaosalla oli pdihdeongelman
lisdksi mielenterveydellisida ongelmia, ja myos naitd palveluja kdydaan lapi haastatte-
luissa. Nuoret rekrytoitiin paihdepalveluja tarjoavien yksikéiden, matalan kynnyksen
palvelujen ja kolmannen sektorin palveluntarjoajien avulla. Yhta hiukan vanhempaa
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henkil6a lukuun ottamatta haastatellut olivat 18-30-vuotiaita. Haastattelut on tehty
kuudella paikkakunnalla, joista nelja on samoja kuin NUMPA-hankkeessa valitut tutki-
muspaikkakunnat.

Molemmissa tutkimuksissa haastattelut on tehty paaosin palveluja tarjoavan kunnalli-
sen toimijan tai jarjestotoimijoiden tiloissa. Vaikka tyontekijéiden rooli nuoren rekry-
toinnissa ja motivoinnissa oli tdrked, haastattelut tehtiin kahden kesken haastattelijan
kanssa. Yksi haastattelu tehtiin nuoren kotona ja yksi haastattelijan matkamajoituksen
tiloissa.

Tassa luvussa pohditaan erityisesti sitd, minkalaiset tydmuodot ja menetelmat ovat
nuorten mielesta olleet hyddyllisia ja mistd he ovat kokeneet saavansa apua. Kaikki
nuoret eivat nimed menetelmia, vaan kuvaavat yleisemmin, minkalaisista tydskentely-
tavoista he ovat hydtyneet. Epasuorasti nuoret tuovat myos esiin sita, minkalaisia
seurauksia menetelmilla ja tydémuodoilla on heille ollut. Nain he kertovat myds siita,
minkalaisia tavoitteita menetelmilla, tydmuodoilla ja hyvilla kdytanndilla tulisi heidan
mielestaan olla. Nuorten puheessa onnistumiset ja epaonnistumiset alleviivaavat ja
selittdvat toisiaan; hyvia toimintamalleja haettaessa ei voi unohtaa epaonnistumisia.

Tutkimukseen haastatellut ovat keskendan hyvin erilaisissa eldmantilanteissa ja he
painivat monenlaisten haasteiden kanssa. Kaikki haastatellut kuitenkin kertoivat mie-
lenterveysongelmistaan ja huomionarvoista on, etta Idhes kaikki kuvasivat myos on-
gelmaksi koettua paihteidenkayttoa.

Kertoessaan hakemastaan ja saamastaan avusta nuoret eivat useinkaan erottele,
onko avun tarjoajana ollut sosiaali- vai terveyshuollon toimija. Terveydenhuollon puo-
lelle mieltyva ajatus “hoidosta” ei nuorten nakdkulmasta maarity ndin kapeasti. Nuo-
rilla ei ole aina paasya terveydenhuollon mielenterveyspalveluihin, ja he hakevat apua
ja tukea sosiaalihuollosta. Nuorten toiveena on saada tukea, ratkaisuja ja helpotusta
tilanteeseensa, mika helposti rinnastuu hoitoon. Nuorten kokemuksia tarkasteltaessa
sektorirajat ylittyvat ja niiden annetaan ylittya.

Haastateltavien ian keskiarvo oli haastatteluhetkella 24. Aineistoon on sisallytetty eri-
tyisen taustansa vuoksi yksi henkild, joka oli haastateltaessa 39-vuotias. Tuota PAM-
tutkimukseen tehtya haastattelua on kaytetty tdssa raportissa harkiten. Tyttoja ja nai-
sia oli haastateltavista 16 ja poikia ja miehid 12. Kaksi nuorta ei halunnut vastata su-
kupuolikysymykseen. Kaikki nuoret olivat Suomen kansalaisia ja heidan aidinkielensa
oli suomi. Nuorista 17 asui haastatteluhetkelld isossa kaupungissa, viisi pienessa kau-
pungissa ja nelja pienessad maaseutumaisessa kunnassa. Peruskoulu oli kesken kol-
mella nuorella, ja 11 nuorella peruskoulu oli ylin suoritettu koulutus. Keskiasteen oli
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suorittanut 13 ja ylemman keskiasteen kaksi nuorta, yhden nuoren kohdalla tieto puut-
tuu. Puolet nuorista oli haastatteluhetkella joko opiskelijana (7) tai tdissa (7), yksi oli
kotiaitina.

Nuorista 16 sai haastatteluhetkella tai oli saanut aiemmin paihdepalveluja ja 19 mie-

lenterveyspalveluja. Nuorista 21 oli saanut toimeentulotukea. Lastensuojelun palvelu-
jen piirissa oli ollut 14 nuorta. Vain kaksi haastatelluista nuorista oli hyédyntanyt digi-
taalisia avun kanavia.

8.2  Tekijat, jotka mahdollistavat tai estavat
palveluista hyotymisen

Haastateltaessa nuoria heidédn saamastaan avusta ja avun hyddyllisyydesta paallim-
maiseksi nousevat tekijat, jotka liittyvat niihin puitteisiin, joissa he ovat apua saaneet,
seka heidan suhteeseensa eri tahojen tydntekijoihin. Avun vastaanottaminen vaatii
nuorelta usein paljon. Puhuminen ja luottaminen ovat usein pitkan prosessin tulos, ja
nuorille tarjotuissa palveluissa puitteet tdman prosessin mahdollistamiselle vaihtelevat
suuresti. Palveluissa pysymisen ja niista hyotymisen edellytyksena on tavallisesti ko-
kemus siita, ettéd on hyvaksytty ja on voinut tuoda esille ongelmia luottamuksellisesti.

Nuori: Mulla oli se esim. pelkédstaan se et méa saan puhuu siitd. Ma saan puhuu
jJjonkun turvallisen ja tutun ihmisen kanssa siitd asiasta minkd ma tiedén et on
vaitiolovelvollinen. Niin tai keté ei ala pateméaan taal kukaan néista ikind. Méa ker-
ron tossa oli sille. M& en oo siis mul on tds onks se nyt ollu kaks vuotta niin ettéa
mé& en oo Kkertaakaan piikittdny amfetamiinia ja nyt mulla oli toi muuttostressi niin
siiné oli semmoinen parin péivén, ettd meni vdhan niinku lujaa. Mé& soitin tdnne
niin se kolme pé&ivéa siiné ja kerroin ihan rehellisesti mité tapahtu niinku. Ja ku-
kaan ei millaéan tavalla mollannu mua tai niinku saarnannu mulle tai mitdén
niinku sen vastaista. Mutta jos sé meet soittaan laékarille ja kertomaan tommo-
sista. Niin ensimméinen. No sun téytyy nyt sit varmaan tulla tdnne hoitoon etté
voidaan vahén kattoo et ook sé kunnossa. Aletaan heti tidtké niinku mollaamaan
sitd asiaa. Taélla ndéa on niinku. Nd& on niinku siis tidtké miten ma selitdn sen.
T&aéalla naéa tydntekijat huomioi ne mun tunteet ja sen ajatuksen, et mé en oo
voinu véalttdmatta sille mitdan ettd mul on pdasséa vikaa ja mé oon syntyny téllai-
sena. Niin tidtké et ei 0o aina niin helppoo vélttémétta niinku puhuu niista asi-
oista. Mut sit en md menis mun laékarillekdén sitd kertomaan.

Edella lainattu nuori puhuu turvallisuuden tunteesta, jota han on kokenut tutun tydnte-
kijan kanssa toimiessaan. Turvallisuus tuli nuorten haastatteluissa esille monella ta-
valla. Vaikka nuori ei aina sanallistanut tilannettaan juuri turvallisuutena, tavallisesti
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myOnteiset kokemukset palveluista ja toisaalta optimistiset ajatukset haasteiden selat-
tdmisesta liittyivat tilanteeseen, jossa nuoren kokonaistilanne oli onnistuttu huomioi-
maan ja nuorella oli turvallinen olo eldmantilanteestaan kokonaisuutena (ks. myds
Honkatukia ym. 2022).

Turvallisuuden tarvetta korosti monen nuoren kohdalla se, etta heidan perheisiinsa oli
kasaantunut monenlaista huono-osaisuutta mukaan lukien paihde- ja mielenterveys-
ongelmia. Vaikka perheet olivat useimmiten monin tavoin Iasna lapsen elamassa viela
lastensuojelunkin puuttumisen jalkeen, olivat perheiden resurssit olla tukena monesti
rajalliset. Vanhempien paihdeongelmien on katsottu periytyvan paitsi geneettisten ris-
kitekijoiden my6s sosiaalisesti opittujen ajatus- ja kaytdsmallien kautta (Makela 2010).
Vanhempien mielenterveyden ongelmat aiheuttavat myés usein perheissd monen-
laista epavarmuutta ja -vakautta, joiden vaikutus lasten psyykkiseen kehitykseen on
epasuotuisa (Jahi 2004, Solantaus 2001, 21).

Turvallinen ymparistd oli osalla haastatelluista nuorista perhetukikeskus, joka oli tar-
jonnut kodinomaisen ympariston ja jossa nuoren elamaa kannattelivat selkeat raamit
ja moniammatillinen henkildkunta. Toisissa tapauksissa turva oli 16ytynyt lastenko-
dista, mutta myos avohuollon puolelta jarjestdjen tarjoamista sosiaalisen kuntoutuk-
sen paikoista ja kunnallisen sosiaalitydn palveluista. Turvaa nuoren tilanteeseen toi
seuraaminen myods kotikdyntien muodossa. Yhteinen tekija naissa palveluissa oli se,
etta niissa oli otettu kokonaisvastuu nuoren eldmantilanteesta. Nuorten kokemuksissa
juuri turvallinen ymparisto oli se, joka palvelujen osalta oli ollut merkittdvaa elaman-
suunnan kadannekohdissa. Vakaa ymparisto oli mahdollistanut isojakin muutoksia.
Seuraavassa lainauksessa nuori kuvaa, miten turvallinen ymparist6 oli hanen kohdal-
laan ollut tarvittava ja riittava paihdepalvelu:

Haastattelija: Ja mites, sit mua kiinnostaa myés toi se kohta kun sitten. Mut s&
kuitenkin siellé lastenkodissa pystyit niinku kaks vuotta kdyttdmé&an?

Nuori: Joo ei kukaan huomannu musta ees sité.

Haastattelija: Kukaan ei huomannu ok. Sit kun sé péétit et se lopetat niin sé sa-
noit et sé sait sielld lastenkodissa apua siihen lopettamiseen?

Nuori: Joo siis méa ekat kaks viikkoo mitd ma oksensin niin se meni niinku ma-
hataudin piikkiin. Siis kyllahdn kun alko kestaé kolmatta ja neljatta viikkoo sita.
Kun ma niinku kyselin et misté nyt niinku mist kiikastaa. Ja mé vaan sanoin mun
omal hoitajal. Mé kerron sit kun mé oon valmis kertomaan. Nelja ja puol kuukaut
myb&hemmin mé otin sitd kddesté kiinni ja me istuttiin alas ja mé kerroin kaiken.
Ihan kaiken sen kahden vuoden ajalta. Méa en ikind ndhny et keta ihminen ois
niin jérkyttyny kun se jai ja niinku se kuunteli sen mitd méa kerroin sille. Mut siis
ja sen jélkeen niinku he autto mua niinku pddsemaéaén siité yli. He ehdottivat
mulle, etté katkolle ja niinku néin. Mé& sanoin et mé en haluu menné, et mé ha-
luun olla mieluummin taélla et tdd on kodinomainen. Mun on turvallinen olo
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tédélld mé en halua. Niin méa hoidin mun oman vieroittautumisen ihan itse. Etta
olihan ne siinéd niin kun tukemassa joo.

Haastatelluista nuorista viisi kertoi tallaisen tarinan vahintaankin valiaikaisesta irrot-
tautumisesta paihteista. Kaksi heista kuvasi paihderiippuvuutta, ja kayton lopettami-
nen aiheutti heille merkittavia vieroitusoireita.

Sosiaalitydn menetelmista ja tydmuodoista puhuttaessa on tarkeda kuulla, mika tekee
nuoren mielesta palvelukokemuksesta onnistuneen. Tutkimuskirjallisuus on tuonut
toistuvasti ja painokkaasti esiin kohtaamisen tarkeyden (esim. Aaltonen ym. 2015;
Honkatukia ym. 2022; Pajamaki & Okker 2018; Wrede-Jantti 2018). Kohtaamisen tar-
keytta painottivat myds hyvin eri rooleissa nuorten kanssa tyoskentelevat ammattilai-
set, joita on haastateltu tutkimuksemme muissa osissa. Tydntekijan ndkdkulmasta
kohtaaminen tarkoittaa kuuntelemista, tutustumista asiakkaaseen, tiedon kerdamista
nuoren tilanteesta, vuorovaikutuksen vahvistamista asiakassuhteessa, luottamuksen
rakentamista ja lasnaoloa (ks. luvut 6.2 ja 7.3). Nama kaikki tavoitteet kuuluivat myds
nuorten haastatteluissa, joskin hiukan eri ndkdkulmasta. Nuoret kuvailivat hyvan pal-
velukokemuksen hyvin yksinkertaisena asiana.

Haastattelija: Joo ok onks sulla ollu se sama sosiaalityéntekija?

Nuori: Se oli siel [kaupungissa] yhen vuoden. Sit sen jélkeen, kun mé& muutin
takaisin tdnne [kaupunkiin] ja menin sinne sosiaalitydntekijélle tdal [kaupun-
gissal. M& menin sinne aitin kans kahestaan. Niin iti rupes ihan itkeméén siin
tapaamisel, koska se oli niin symppis se sosiaalityéntekija. Ja just se, kun oli
huonoi kokemuksii nuorisopsykiatrialta ja sitten aikuispsykiatrialta [toisesta kau-
pungista] ja sitten tai sosiaalihuollosta sielt [toisesta kaupungista]. Niin sit tuli
ensimmaéinen ihminen, joka kuunteli ja otti vastaan sellaisena mitd on. Ja mietti
vaan, et miten téasta péaésee yléspéin. Eikéd oo vaan silleen, et sun kuuluu tehéa
ne noin tai tapahtuu néinf...]

Kuulluksi ja hyvaksytyksi tuleminen ovat ensimmaisia edellytyksia sille, etta tarkem-
mista menetelmista ja toimintamalleista voi olla apua. Nuorten nakdkulmasta oli usein
samantekevad, mika taho heitd auttoi tai mika tyontekijan ammatillinen tausta oli, kun-
han tama henkild oli pysyva. Mydskaan menetelmalla tai edes tydmuodolla ei ollut
valttdmatta merkitysta, kunhan oli joku pysyva aikuinen tukena. Kysyttdessa nuorilta,
mika heita on palveluissa auttanut, he nimesivat usein yhden tai useampia henkiléita,
joita he luonnehtivat juuri inhimillisen ja valittdvan kohtaamisen nakokulmasta.

Haastattelija: Joo ok no, jos mietitdén kaikkea mitéd sé oot oot tehny ja misséa sé
oot saanu apua niin mitd sé ajattelisit, et mista on ollu hyétya? Mité on ollu sel-
laiset asiat mistd s& oot hy6tyny?
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Nuori: Hmm. Pakko varmaan sanoa, et tds on niin kun tietyt henkilbt, et téé [jar-
Jestdn tarjoaman matalan kynnyksen palvelun tybntekijé nimelta] sitten [ammatil-
lisen oppilaitoksen] yks ohjaaja minké nimi on [etunimi] ja sit yks taélté [sairaan-
hoitajan kotikéyntejé tarjoavan yrityksen] semmoinen [etunimi] niin téllaiset tyypit
on ollu mulle semmoisii tarkeit, mitk& on tuonu jaksamista ja voimaa. Et on niin
kun pysyny péé kasas. Tosin télld hetkelld en tieda, et kuin kasas toi mun p&éa
on. Mut ne on ainakin auttanu n&é tyypit mua jaksamaan ja oon sanonutkin sen
niille, etta tietdvét etta niitten tyolla on merkitystd. Koska sellaista palautetta saa
kaikki liian vdhén.

Haastattelija: Niin niinpd, ja miks just niistd on ollu apua?

Nuori: Kaikki on semmoisii symppiksii, joitten kans on mukava jutella ja jotka
kuuntelee.

Haastattelija: Joo, et ei sen ihmeempié taikoja.

Nuori: Ei sen ihmeempié taikoja.

Nuorten kertomana tarjotusta avusta ja tuesta on siis hyddytty vasta, kun menetelman
tukena on ollut onnistunut kohtaaminen ja nuorelle on tullut tunne siita, etta hanta to-
della halutaan ja yritetddn ymmartaa ja auttaa. Nuorten vastaukset tarjoavat kenties
myds jonkinlaista kritiikkid auttamisen menetelmallistdmiseen.

Nuori: Ensin oli se mies, kenen kaa ei luistanut vaan yhtéén, ei mennyt kemiat
yhteen. Ja sitten onneks [nykyinen sosiaaliohjaaja etunimelta] tuli.
Haastattelija: Osaaks sd sanoa, et miké siind kemia, ettei ne kemiat kohdannut,
et mikéa siiné sitten oli, oliks siiné jotenkin se tapa, miten hdn kuunteli tai puhu tai
minkélaisia asioita te teitte, mika ei toiminut tai...

Nuori: Se oli oikeestaan semmoinen kokonaisuus, et se oli tosi kliininen ja sem-
moinen aika robottimainen se ukko. Ja se hoiti kaikki, mité paperilla pitda, mutta
se ei oikeestaan auttanut silleen, silld ei ollut semmoista niin sanottua pelisilméé
tilanteeseen, tai sité just empatiakykya, mitd mé oisin tarvinnut. Ja se oli kans
silla tyylilla, ettd nyt otat vaan itteds niskasta kiinni, niin kyll& hommat paranee,
ku mulla ei ollut mitdéan pelimerkkeja, milld mé oisin voinut ottaa itteéni niskasta
kiinni. Ma olin ollut ihan sikareipas tyttd, mulla on se ihan todellakin reippaan ty-
tén syndrooma, mutta siiné vaiheessa oli kylla niin loppu, etté ei pystynyt, vaikka
ois halunnut.

Haastattelija: Joo, okei, ja sitten, sit jos sé vertaat sitéd [nykyistéd sosiaalityénte-
kijaaj, niin silla nyt taas teil on toiminut tosi hyvin?

Nuori: On joo, ja tuntuu, ettéd ei oo mitddn semmoista asiaa, misté ei sen kaa
vois puhua. Ja sen kaa on kaikki toiminut tosi hyvin, ja se on jotenkin tosi inhi-
millinen. Ja se on hoitanut sen tyén ihan sikahyvin, ettd oon kylla ilonen, etta
sattu just se kohalle.
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Saaduista palveluista hydtyminen oli vastaavasti estynyt erilaisten kohtaamisen ja
kommunikaation epaonnistumisten vuoksi. Osa nuorista koki, etta heidan pitkaaikaisia
mielenterveysongelmiaan oli vahatelty (ks. myds Pajamaki & Okker 2018, 77) ja seli-
tetty nuoruudella. Vahattely oli joidenkin kohdalla liittynyt myos ulkoiseen parjaami-
seen: hyvat arvosanat, jotka olivat pahoinvoinnin oire, oli tulkittu riittdvaksi merkiksi
elamanhallinnasta ja selviytymisesta. Naissa nuorten tarinoissa vahattely ehkaisi tar-
jotustakin avusta hydtymista. Avun piiriin pddseminen ja avun jatkuvuus oli heidan
kohdallaan jadnyt oman aktiivisuuden varaan, ja saatu apu oli koettu liilan kevyeksi
kuulumisten vaihdoksi. Samalla kuitenkin, samoin kuin Sekasin-chatissa keskustele-
vat nuoret, my6s muutama haastatelluista nuorista oli sisdistdnyt mielenterveyspalve-
lujen riittdmattdmyyden ja koki jopa huonoa omaa tuntoa siita, etta vie joltakulta toi-
selta paikan palveluissa.

Ongelmallisesti kayttaytyvien kohdalla nuoruus ja alaikaisyys taas nayttaytyivat ta-
keena avun saamiselle. Alaikdisena ongelmiin oli pureuduttu hanakammin ja tukea oli
ollut tarjolla. Alaikaisyys oli mahdollistanut lastensuojelulliset toimenpiteet, mika edel-
leen oli mahdollistanut intensiivisen ja monialaisen tuen. Eras nuori sanoittaa koke-
muksensa niin, etta alaikaisena hanen ongelmansa nahtiin suuremmaksi kuin taysi-
ikaistymisen jalkeen ja padsy avun piiriin oli ndhty tarkedmmaksi. Taysi-ikdistymisen
jalkeen palvelujen saaminen on jaanyt oman aktiivisuuden ja jaksamisen varaan
(my6s Honkatukia ym. 2022).

Avusta hydtyminen linkittyy tarkedlla tavalla kuuntelemisen ja kuulluksi tulemisen
kautta my6s siihen, ettd nuori kokee, ettd oikeaa ongelmaa hoidetaan. Oli tavallinen
kokemus, etta palveluissa keskityttiin erilaisiin riippuvuuksiin sen sijaan, etta olisi hoi-
dettu mielenterveyttd, jonka nuori itse koki ongelmaksi. Apuun ja hoitoon sitoutuminen
muodostui talléin ymmarrettavasti ongelmalliseksi.

Haastattelija: Niin et se on ennemminkin sit oire kun...

Nuori: Et silloin kun sitd lahettiin rajoittaan muutenkin sité pelaamista niin sit se
teki sen, et sité oli vaan séngyssé makoili ja kuunteli musiikkia eiké oikein jak-
sanu tehé yhtdan mitdédn. Kun se niin kun et menis koneelle ja hakis jotain seu-
raa, et pelais jotain niin sit se ei endé tuntunu niin kun niin semmoiselt kivalta,
kun sité rajoitettiin. Niin sit md en enéé jaksanu sité leikkii ja sit sen jélkeen on-
kin ollu masennusta aika paljon ja ei ollu kavereit oikein sen netin ulkopuolella
niin se mité se psykiatri kdytédnnés teki, niin oli se, et se sai mun vanhemmat
katkaisemaan yhteyksii sinne ne nettikavereihin joitten kans pysty puhuun
omana ittendnsé. Ja sit oli justiin taa, et kun psykiatri ei oikein kuunnellu eiké
saanu oikein terapiaakaan.

Tutkimukseen haastatellut tydntekijat toivat esiin hyvan menetelman ominaisuudeksi
sen, ettd nuori saadaan itse kertomaan ja maarittelemaan omat tavoitteensa (ks. luku
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7.3). Nuorten ja tydntekijdiden haastattelut siis tukevat toisiaan. Toinen kysymys on,
miten palvelujarjestelma pystyy reagoimaan silloin, kun koettu palveluntarve ylittda
sektorirajoja sosiaalihuollon puolelta terveydenhuoltoon.

Kuuntelemisen keskeisyyden liséksi nuoret toivat esiin kertomisen ja informoinnin tar-
keyden. Monilla nuorilla oli kokemusta siita, ettei heitd koskevista asioista kerrottu

heille itselleen tai ettei niitd selitetty niin, ettd he olisivat ymmartaneet. Nuorilla oli epa-
selvyytta erityisesti 1aakityksistad ja mahdollisuuksistaan hakeutua erilaisiin palveluihin.

Haastattelija: Koet sé&, et olis sit jotain semmosta apuu, mité sé vield ehké kai-
paisit, jotain erityyppistd, mutta mité tdéllé ei oo tarjolla? Téé& on tietysti aika
tdmménen kokonaisvaltainen, et...

Nuori: Aika, aika laaja kysymys, joo. No, varmaan kun mé en koe, et mielenter-
veyspalveluista on ollu mitdén hybtyé, et ne on aika herkésti vaan tunkemassa
Jotain l&é&kityksié, ettd kdyta tota ja kdyté tota. Ja mé oon kdyny kattoon jotain
néitten reseptejé, mitd mulle on mééréatty Maisasta vai Omakannasta, niin en mé
edes tienny, et mulle on méérétty masennusléékkeité ja ahdistusléékkeité ja
vahvoja unilédékkeitd. En mé& oo niit§ koskaan kdyny hakemassa. Sit mé sain
senkin tiedon, kun mé kévin kattomassa, et laékari on méaérénny mut ajokiel-
toon, vaikka mulla ei ole edes ajokorttia, et itsetuhoisuuden takia mé en saa
ajaa autoo. Tdmmdosiéd. Néisté vois ilmottaa ihan puhelimitse tai vaikka. ..

Tutkimushankkeessa toteutetuissa asiantuntijatapaamisissa tuotiin esiin mydés kiinni
pitamisen tarkeys (ks. luku 6.1.6). Nuorten toipumista pitéisi seurata ja heita pitaisi ta-
voitella, mikali sovittuihin tapaamisiin ei ilmestyta. Palveluista toisiin siirtymista tulisi
tukea niin, ettei nuori jaa yksin. Nuorten haastatteluissa kuvailtiin lukuisia tilanteita,
joissa palvelusuhteen loppumisen tai vaihtumisen yhteydessa nuori oli jaényt yksin ja
hanen tilanteensa oli lahtenyt jyrkkaan luisuun. Useammassa tapauksessa tilanne oli
karjistynyt itsemurhayrityksiin ja osastohoitoihin.

Yhteista nuorten ja tydntekijéiden ndkemyksissa oli myds nuoren osallistamisen tarve
(ks. luku 6.1.6). Osa nuorista koki, ettei heidan saamansa tuki ollut sita, mita he toivoi-
vat, mutta heidan oli ollut vaikea tuoda sita esiin. Haastattelussa nama nuoret saattoi-
vat taitavasti sanottaa sitd, mita toivoisivat palveluilta, mutta heille ei ollut tullut sel-
laista oloa, etta he voisivat esittda naita toiveita palveluissa.

Kohtaaminen, kuuleminen, luottamuksen rakentaminen ja osallistaminen kiteytyivat
nuorten haastatteluissa lopulta usein pitkdaikaiseen tydskentelyyn saman tydntekijan
kanssa, mika on lukuisissa tutkimuksissa (mm. Aalto 2021; Honkatukia 2022) todettu
keskeiseksi onnistuneen asiakassuhteen ja auttamisen kannalta. Nuorten kertomuk-
set kuvaavat, miten luottamuksen rakentaminen kulkee kasikkain myds motivoinnin
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kanssa. Tydntekijdiden vaihtuminen vaatii nuorelta paljon ty6ta ja voimavaroja ja luot-
tamuksen rakentamiseen menee aikaa, joka on pahimmillaan pois toipumisesta.
Tyontekijan vaihtumiset olivat tapahtuneet nuorten kuvausten mukaan hyvin eri ta-
voin. Seuraavassa ainestositaatissa nuori kuvaa, miten vaihdos voidaan suorittaa niin,
ettd nuorelle jaa varma tunne siita, ettei muutos mitatoi tehtya tyota.

Nuori: Niin kyl siin kuitenkin ku se oli nyt puhelimitse se viime kéynti, niin se oli
Jotenkin tosi silleen kivaa, et me sit luettiin niitd vanhoja néité, mité néé nyt on,
niité kirjauksia, ettd misté on alotettu ja mité ollaan kéyty lapi just niité kaikkia
pelkolistoja ja sité ikkunaharjoitusta ja kaikkee néité. Et sit se oli véhén semmo-
nen, et vaikka se mun hoitokontakti ei tdalla lopu, mut sit se kuitenkin sen
kanssa. Niin sit kdytiin kuitenkin Iapi sité, et miten ollaan kehitytty siinéd puolen
vuoden siséén. Niin se oli kuitenkin semmonen hyvé lopetus tavallaan sille.
Haastattelija: Joo, tosi hyvéa ja kuulostaa jarkevélta tavalta lopettaa se.

Nuori: Niin eiké vaan silleen, etté joo miten menee, no heippa, et tds nyt, sulle
ilmotetaan sit kun sulle tulee.

Haastattelija: Vakuuttiks han sit sita, ettéa et nyt ne mité te ootte suunnitellu ja
ne kaikki ldhetteet ja muut, et ne menee sitte eteenpdin?

Nuori: Joo, et kyl siit jai sesmmonen varma fiilis, ettd han hoitaa. Eika vaan sil-
leen, ettd no et onkohan se nyt hoitanu vai pitadaké tdssa nyt ite teha jotain.

Eraalla tutkimuspaikkakunnalla lastensuojelussa oli vaalittu asiakassuhdetta huolehti-
malla, ettd nuori voi jatkaa jalkihuollossa vanhan sosiaalitydntekijansa kanssa. Nain
taysi-ikaistyminen ei tarkoittanut sosiaalityontekijan vaihtumista tilanteessa, jossa
nuoren elamassa tapahtuu muutenkin suuria itsenaistymiseen liittyvia eldamankulullisia
siirtymia. Haastatelluilla nuorilla oli tasta mallista hyvia kokemuksia. Eras nuorista ku-
vaa, miten rajun kielteinen suhde omaan sosiaalityéntekijaan oli muuttunut parem-
maksi ian myo6ta. Nuori itse koki, ettd kyse oli hanen omasta asenteestaan ja kyvys-
tdan ottaa vastaan apua. Vastaavasti toisella paikkakunnalla nuoren asiakassuhdetta
oli jatkettu, vaikka tydntekija oli vaihtanut tydpaikkaa.

Nuoruudessa luottamuksen rakentuminen on kenties tarkedmpaa kuin myéhemmin
elamassa. Nuoruuden epavarmuus, joka liittyy identiteetin rakentamiseen, itsenaisty-
miseen ja oman suunnan ja paikan etsimiseen, edellyttda tydntekijalta erityista sensi-
tiivisyytta ja karsivallisyytta. Osa nuorista kuvasi, miten he olivat ian my6ta oppineet
puhumaan ja kasittelemaan tunteitaan. Samalla tietyn tutun tyéntekijan rooli oli ollut
merkittava.

Haastattelija: Muistak sé viela sita, ettd kévik sé sielld sdénnébllisesti tai et tuliks

sulle siella joku semmoinen hyvéa tybntekijé, etté sulla oli hyvid kokemuksia
sielté sosiaalityén puolelta?
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Nuori: Mulla oli sielléd hyvé tybntekija ja sit se vaihtu ja tdn uuden tybntekijan
kanssa en tullu niin hyvin endé juttuun. Mutta oli mukava se alkuperénen tyénte-
kijé: Mut siinékin oli ehké se, ettd mé olin vdhédn huono kédymééan niité asioita
lapi tai se oli tosi vaikeeta silloin. Ja ehké sit siiné vaiheessa, kun se ois niinku
tavallaan tullu sité luottamusta niin sit se vaihtu se tyéntekijé ja sit sitd ei niinku
sillai. V&hén huonoon véliin vaihtu.

Lopulta nuorten odotukset ja toiveet kohtaamisesta olivat hyvin vaatimattomia ja
ymmaérrettavia.

Haastattelija: Onks jotain sellaista asiaa mitd sd miten sé aattelisit, et mista
tybntekijéilla pitdis olla enemmaén tietoa?

Nuori: Siis pdihdepuolella, mt. puolella?

Haastattelija: Molemmilla.

Nuori: Tietoa siis kylld mé uskon, et ne tietédé ihan hyvin. Mutta siis jotenkin
ehka jollakin tavalla semmoista niinku ymmérrystéa, etta vélilld on ollu semmoi-
nen olo, etté ei oo tullu ehkéa ihan ymmarretyksi tai. Vaan useammin on tuntunu
silta, et ei oo tullu kuulluksi. Ehké niinké semmoinen potilaan asemaan asettau-
tumistaito ois niinku semmoinen hyva.

8.3 Menetelmat nuorten kertomana ja
arvioimana

TyoOntekijan kanssa kahden kesken kaydyt erilaiset keskustelut olivat yleisin mene-
telm3, josta nuoret kertoivat. Keskusteluapua tarjottiin kaikissa nuorten saamissa pal-
veluissa, poikkeuksena joissakin tapauksissa olivat terveydenhuollon puolella jarjeste-
tyt katkaisuhoidot, joiden sisalt6a usein kritisoitiin ja joihin olisi kaivattu toimintaa. Kes-
kusteluapu oli useimmiten myds se, mita nuoret kaipasivat ja toivoivat. Keskustelujen
teemat, syvyys, tavoitteellisuus ja struktuuri vaihtelivat, ja hyvin monenlaiset keskuste-
lut oli néhty tarpeellisiksi ja eteenpain vieviksi. Toisinaan sopivan keskusteluotteen
I6ytaminen ja tarvittaessa vaihtaminen ei ollut onnistunut, minka taustalla oli kohtaa-
misen epaonnistuminen tai nuoren tunne siita, ettei han voi pyytda muutoksia tai vai-
kuttaa kaytettyihin menetelmiin.

Kevyimmillaan keskustelu oli nuoren nakdkulmasta kuulumisten kyselya ja kertomista.
Monet nuoret nakivat tallaisen kuulumisten vaihdon hyddylliseksi, mutta samalla kes-
kustelujen keveys oli selkein kritiikki, jota nuoret kohdistivat nimenomaan keskustelu-
apuun. Kokemus keskusteluavun riittdmattdémyydesta koski erityisesti nuoria, jotka
saivat apua A-klinikalta. Lisdksi A-klinikan tapaamisissa kaytiin 1api paaasiassa paih-
teidenkayttda, kun nuoret olisivat kokeneet tarvetta selvittaa syita, joita paihteidenkay-
ton taustalla oli.
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Nuori: [...] No en ma tiid. Joku erilainen keskusteluapua ehka tai siis just kun
mitd me nyt jutellaan niin se on l&hinn& niin just vaan. Tai on tdhdn mennessé
ainakin aika paljon vaan sellaista niinku. Puhutaan siit mitd mul on kuulunu, mité
mé teen ja miten juominen on menny tai ei 0o tai siis (naurahdus). Tai miten al-
koholin kulutus on mennyt viime aikoina ja télleen. Ja sit ehkd. En ma tiid. Méa
oon miettiny, et voisko siité olla apuu, jos menis vdhén tavallaan tai olis enem-
mén sellaist niin kun terapiatyylisté ja tavallaan jotenkin koittanu taas ettii jotain
syvempii syité kaikille.

Vaikka A-klinikallakin kaytyjen keskusteluiden oli koettu helpottavan oloa ja lisdavan
ymmarrystd omasta kayttaytymisesta ja paihteidenkaytostd, tuntui kevyesta kuulumis-
ten vaihdosta ja keskustelusta toisinaan puuttuvan tavoitteet. Tallaisessa tilanteessa
nuori voi menettda uskonsa kayntien hyodyllisyyteen.

Nuorten haastatteluissa toistui kokemus siita, ettd monenlaiset keskusteluissa kayte-
tyt orientaatiot ja menetelméat olivat tarpeen. Menetelmien vaihtelu ja moninaisuus oli
koettu hyvaksi. Seuraavassa lainauksessa nuori kuvailee, miten erilaisten menetel-
mien vaihtelulla voi I0ytaa tasapainon, jossa raskaat menneisyyteen pureutuvat me-
netelmat ja vapaamuotoinen kerronta vaihtelevat.

Nuori: No yleensé sieltd tulee, mun mielest se on sinénsé ihan kiva, ettad kun is-
tuu 1&hinné& suorittajalle, ettd kun istuu siihen penkkiin, niin ei tavallaan tiijd mihin
se keskustelu vie. Eiké tarvii viija ite sitd mihinkaéan, vaan voi vaan puhua. Niin
siitd ma tykkaan. Sit toisaalta tietenkin semmonen jollain tavalla myés struktu-
roidumpi vois olla semmonen tai tavallaan ehka just siinéd skeematerapiassa,
niin se tavallaan toi paljon aika uusia ajatuksia. Ja se oli tavallaan semmonen,
sekin oli tosi hyvésta. Mut sitte sen tekeminen kun siind joutuu miettiméan niin
paljon niitéd vanhoja asioita, niin se on myds tavallaan vélilla aika raskastakin.
Jotenkin ne jéé vélilla silleen alitajuntaan, niin sillekin on oma paikkansa. Mut
mun mielest se on hyva, etta et pystyy tavallaan vaihtaa erilaisten tommosten
vélilld sen mukaan, et mikd on se oma fiilis.

Keskustelumenetelmien vaihtelun lisdksi osa nuorista oli kokenut hyvaksi ja tarpeel-
liseksi monenlaisen keskusteluavun rinnakkaisuuden. Keskusteluja oli kayty eri am-
matillisten toimijoiden kanssa, jolloin kunnallisen sosiaalitydn rinnalla oli toiminut ma-
talan kynnyksen jarjestopalveluja ja terveydenhuollon toimijoita. Parhaimmillaan saan-
ndllisia terveydenhuollon tapaamisia oli tdydentanyt joustavammin saavutettava kevy-
empi keskusteluapu.

Juuri joustavuus ja tuen saaminen silloin, kun tilanne oli vaikea, oli nuorten nakokul-
masta tarkeaa. Viikoittaisilla tai muuten ajanvarauksella toimivilla tyontekijakontak-
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teilla oli tarkea paikkansa, mutta ne nayttaytyvat etaisina ja jahmeina verrattuna mo-
niin matalan kynnyksen jarjestdpalveluihin, joissa aikaa ja tilanteita puhumiselle oli
paljon. Sekasin-chatin nuoret toivat vastaavasti esiin, miten he olivat |0ytédneet cha-
tistd kannattelevan voiman silloin, kun valit tapaamisten valilla tuntuivat liian pitkilta
(ks. luku 5.3.1). Erés haastatelluista nuorista kuvasi, miten lastensuojelulaitoksissa
keskustelut, joita ei ollut aikataulutettu, olivat jadneet mieleen erityisen merkitykselli-
sind. Nuoren ndkdkulmasta aikuinen, joka oli tavoitettavissa ja I&asna, oli luottamuksen
arvoinen. Ajan I6ytyminen kohtaamiseen viestii nuorelle valittamisesta.

Nuori: Mutta siellé oli kylla sillein, etté tosi hyvin pysty puhumaan kaikkien oh-
Jjaajien kanssa. Toisissa paikoissa en mé olis ikind osannu puhua siellé oikein
kellekdén ohjaajalle, tai kellekdén. Mutta [pienellé paikkakunnalla] oli sitten mun
oma ohjaaja, joka oli ihan uus ohjaaja, se oli justiinsa tullu sinne tbihin, kun mé
vittuilin sille. Se oli sitten ainoa semmonen. Se oli muittenkin nuorten mielesta
ainoa semmonen ohjaaja, kelle pysty puhumaan. Mutta [toisella paikkakunnalla]
monesti joku, sielld kdytavélla oli sohvia, niin vélilld meni siiné joku tunti tai kaks,
kun juteltiin niitten kanssa. Vélilld saatto ohjaaja tulla kysyméaéan vaan kuulumisia
mun huoneeseen, ja sitten yhtdkkiad me oltiinkin puhuttu pari tuntia siella. Siellé
oli helppo puhua.

Haastatellut nuoret mainitsivat jonkin verran keskustelujen tukena kaytettyja tehtavia.
Sopivissa maarin erilaiset tehtavat ja strukturoidut keskustelut olivat tukeneet tydsken-
telya vaikeiden aiheiden kanssa. Tehtavat oli nahty intensiivisempana tydskentelyna
kuin vapaaksi koettu keskustelu, ja tehtavien avulla nuoret olivat kokeneet saaneensa
ymmarrysta tai uusia ndkdékulmia omaan tilanteeseensa. Myos tyOntekijahaastatte-
luissa nama tavoitteet nostetaan tarkeiksi hyvan menetelman ominaisuuksiksi (ks.
luku 7.3).

Seuraavan sitaatin nuori oli kasitellyt mielenterveysongelmiaan muun muassa ela-
manjana-tehtavalla, Joharin ikkunatehtavalla, kirjoittamalla listaa peloista ja seuraa-
malla omaa tilannetta palaamalla harjoitteisiin. Sitaatissa nuori pohtii hyvan tyénteki-
jan ominaisuuksia tdman kayttdmien menetelmien nakdékulmasta.

Nuori: [E]hkd semmonen kans sen tybntekijan semmonen tydskentelytapa, et
onks se vaan sellasta keskustelua vai tehdénks vaikka jotain harjotuksia tai an-
netaanks mulle vaikka kotiin jotain kotiléksyé tai, et onks se vaan semmosta
keskustelua tai, no tietty mika toimii kellekin. Mut ite méa oon tykénny siit, et on
monipuolisesti silleen kaikkee ja pistda vahan just silleen ajattelee vaikka sit ko-
tiinkin niité asioita, et hei, et mulle tuli mieleen vaikka téa. Tai jotain, et se ei
vaan oo sellasta mukavaa rupattelua tyyppisesti. Niin, et se on véhdn semmosta
tyoskentelyakin.
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Strukturoidut keskustelut, tehtavat ja kotilaksyt olivat saaneet tydskentelyn tuntumaan
tavoitteelliselta. Nuori, jonka mielenterveyden ongelmat ovat jatkuneet pitkdan, voi ko-
kea turhauttavaksi kevyet tsemppauskeskustelut ja olla kdrsimaton I6ytdmaan harjoit-
teita ja tehtavia, joiden kautta itseymmarrys voisi lisdantya ja olo parantua.

Nuori: Mé ehka ite just toivoisin, etta sielléd ois enemméan jotain konkreettista
kun pelkastaan sita puhetta, etté vois vaikka ihan oikeesti se tyyppi siella, et te-
kis jonkun lyhyen hengitysharjotuksen mun kanssa tai antais jonkun lippulappu-
sen Kotiin, jossa ois jotain harjotuksia tai jotain tehtéavié, ettd ehkd mun mielesté
hyvié juttuja on ollu se, et sielt on saanu semmosen jonkun persoonallisuuslo-
makkeen mis oli paljon kysymyksié ja niité téytettiin ni se oli silleen kiva, koska
siiné sitten sai miettid niitd asioita kotona ja vdhan pohtia eri ndkbkulmista, etta
mité niihin vastaa. Ja sitten mé oon saanu sieltd kans semmosen semipitkén
Jjoku elédménkertalappusen missé kerrotaan mikd on senhetkiset ongelmat ja
mité fiiliksid on ja néitéd ni ne on ollu musta ehké hyvié, koska niitd voi sitten
miettia kun niité tdyttda kotona ni saa niitten tapaamisten vélissa mietittya, etta,
mietittya jotenkin loogisesti niitd, et ne ei oo vaan niitd mun péaéssé pyorivia jat-
kuvia samoja ajatuksia, vaan sielté paperilta tulee jotain muita kysymyksiéa, etté
Ja sit ne heréttelee taas ehké niité asioita misté sielld voi jutella sielld hoitajalla
sitten ni ne on ehkd musta ollu hyvid, mutta jotenkin ite kaipaisin semmosta
enemman toimintaa néihin perustapaamisiinkin.

Keskustelun pohjana kaytettavia tehtavia kaivattiin myds silloin, kun nuorelle oli tullut
epamiellyttava tunne siitd, ettd hanen pitaisi kannatella keskustelua ja tietda, miten
vastaanottoaika tulisi kadyttdd. Muutaman nuoren mukaan kotitehtavat olivat sitoutta-
neet heitd kdymaan vastaanotolla ja antaneet tunteen siita, etta aloitettu prosessi jat-
kuu.

Haastattelija: Onks jotain muuta sellasta mika, miké tavallaan sitouttaa siihen
kdyméén sielld, et miké saa, saa sitte ldhtemé&an sinne vastaanotolle?

Nuori: No, siis mulla on ainakin toiminu just silleen, et jos on ollu jotain kotildk-
sytyyppisté tai silleen, et mieti ens kerralle aihetta X tai et tavallaan jotenkii men-
néén sitten silld kdynnilld niin siitd loppup&asta, niin sit silleen, et no mité ens
kerralla tyyppisesti. Et sitte tulee semmonen olo, et okei tdmé jatkuu. Eikd vaan
oo silleen, etté no okei, téllaista sulle kuulu tdnéaén, etté heippa tyyppisesti. Et
tulee vdhan joku semmonen, etté ajatus siita, et se jatkuu silleen.

Samoin kuin Sekasin-chatissa keskustelleet nuoret, myds haastatellut nuoret kuvasi-
vat toisinaan pitkilté tuntuvia aikoja tyontekijatapaamisten valissa (ks. myos Pajamaki
& Okker 2018). Eras nuori kuvasi, miten liian pitkat valit saattavat vahentaa motivaa-
tiota ja johtaa jopa aikojen perumiseen. Toinen nuori ehdotti tapaamisvalien paikkaa-
miseen kotitehtavia. Tosin han ehdotti niitd vain haastattelussa. Tapaamisellaan han
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ei kokenut voivansa pyytaa tai kysya erilaista tai vaihtelevampaa lahestymista asioi-
den kasittelyyn.

Nuori: [M]utta ite ehkd semmonen toiminnallinen joku, jotain tehtévié niitten ta-
paamisten véliin kun niissdkin menee joskus 2-3 viikkoo yleensa, ettéd on se aika
pitka aika.

Haastattelija: Ooks sé& toivonu siltd, pyytény, kysyny sellasta?

Nuori: En mé& oo kehdannu.

Haastattelija: Miks et oo kehdannu?

Nuori: En mé oikein tiid, md en oo kehdannu, mé oon ollu vaan tyytyvéinen, kun
niité jotain kysymyksié lappuja on tullu. En mé oikein tiid. Ehkd mé ens kerralla
kysyn, koska mé oon alkanu miettii tdta just itekin, etté tai havahtunu, ettd kun
téa on tata perusjuttelua ni voisko olla jotain muuta.

[...] Sil on jotain niitd semmosia jotain korttipakkoja sielld néitd mitd néaa on vii-
sas eldama tai tdmmdésié eldméan aforismipakkoja, ni mékin oon miettiny, etta
voisko niité vélilla kattella.

Valtaosalla haastatelluista nuorista oli todettu tai epailty neuropsykologisia keskittymi-
sen tai tarkkaavaisuuden ongelmia. Laakkeiden saamista hankaloitti useissa tapauk-
sissa nuoren paihteiden kaytto. Tilanteissa, joissa terveydenhuolto ei sallinut heille
laakitysta, haki moni apua kadulta ostetusta amfetamiinista. Toisaalta osa paihteista
luopuneista nuorista ei itse halunnut amfetamiinipohjaisia laakkeita. Tallaisten nuorten
kohdalla Iadkkeetdn neuropsykologinen valmennus avaa mahdollisuuksia. Haastatel-
tavista nuorista yksi oli kokenut valmennuksen hyoédylliseksi. Han oli lopettanut paih-
teiden kayton ja hanen tilanteensa oli muutenkin vakaa. Toinen nuori, joka kuvasi ela-
mantilannettaan monin tavoin kaoottiseksi, piti valmennusta kuitenkin hyddyttémana.

Vaikka monet nuoret kuvasivat erilaisia tehtavid myonteisessa valossa, toi eras nuori
esiin myos sen, ettd vaikeissa elamantilanteissa ei valttamatta jaksa tehtavia. Kuntou-
tumisen eri vaiheissa tai takapakin tultua erilaiset menetelmat oli koettu hyviksi. Erilai-
set keskustelut ja erilaiset tehtavat voivat siis tuntua hyvilta tai huonoilta vaiheesta
riippuen.

Toisinaan nuorten kuvauksissa saamistaan palveluista ja niissa kaytetyistd menetel-
mista kuulsi epatoivo. Nama nuoret kokivat, ettei mikaan auta, ja pelkasivat, etta kaik-
kea on jo kokeiltu. Tarkeaa olisi halventaa tata epatoivoa luomalla uskoa siihen, etta
tilanne saadaan ennemmin tai myohemmin helpottumaan. Menetelmia ja tapoja
saada apua on monia ja se, mika ei toimi nyt, saattaa toimia myéhemmin. Myds on-
nistumistarinat voisivat luoda tallaista luottamusta selviytymisesta. Tavallisesti onnis-
tumistarinoita I0ydettiin vertaistukiryhmista, joita kasitellaan seuraavassa luvussa.
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Nuori: [M]ul on just téé ajatus, etté se apu on siiné just, ettd on psykhoitaja ja
sitten on sossu ja sit se on siind, etté ei 0o ees tiefoo mitd muuta vois olla ja
onko ees olemassa mitddn muuta ja jotenkin ite tai sitten just, ettd voisko jotain
kunnon rentoutusharjotuksia tai jotain tdmmdésté tehdéa, en ma tieda. Ja sitten no
ndistékin asioista mitd méa nyt sanon ni ma ajattelen, ettd mun pitéé tehda ne ite,
koska itehdn mé téassé nyt oon téassa tilanteessa. Mité ei ehkéa osais pyytaa tai
vaatia niita.

8.4  Tyomuodot nuorten kertomana ja
arvioimana

Tutkimillamme paikkakunnilla oli hyédynnetty nuorille tarkoitettujen palvelujen tuo-
mista samoihin tiloihin. Vaikka nuoret eivat tuoneet juurikaan esille tallaisten tydmuo-
tojen merkitysta itselleen, kavi ilmi, ettéd ainakin samoissa tiloissa olevat palvelut olivat
nimelta tuttuja. Yksi nuori kertoi I16ytaneensa Ohjaamoon sen sijainnin takia ja kay-
neensa sielld sen jalkeen useamman kerran. Palvelujen keskittdmisen hyddyt korostu-
vat luonnollisesti isoilla paikkakunnilla. Mitéd pienemmasta paikkakunnasta on kyse,
sitd helpommin palvelut ovat hahmotettavissa. Samalla etaisyyksien merkitys véhe-
nee, kun palvelut ovat kdvelymatkan paassa.

Tavallista haastatelluille nuorille oli tarve moninaiselle kaytannon avulle. Tassa koros-
tui sosiaalitydn arvo palveluohjauksen ja koordinoinnin ndkdkulmista. Asumisasioiden
jarjestdminen, tukien hakeminen ja tarvittavien terveydenhuollon palvelujen hankkimi-
nen olivat keskeisid nuoren eldmantilanteen selkiytymisen kannalta. Eras nuori ku-
vasi, miten sosiaalityOntekija oli jarjestanyt hanelle mahdollisuuden tyékokeiluun ja
edelleen tydhon, mika oli silla hetkella ollut merkittava motiivi pysya paihteettémana.
Nuorten puheessa kunnallinen sosiaalityd oli usein taustalla tarkedanad mahdollistavana
tekijana. Paihdehoitoihin hakeutuneilla nuorilla sosiaalitydntekijan rooli nayttaytyi eri-
tyisesti maksusitoumusten jarjestajana.

Tuen tarve kdytdnnon asioissa saattoi kasittdd myos esimerkiksi laskujen maksamista
ja oman eldaman budjetoinnin harjoittelua yhdessa tyéntekijan kanssa. Tallainen tuki
yhdistyi tutun tydntekijan kanssa pitkajanteiseen tydskentelyyn ja tavoitteiden asetta-
miseen.

Haastattelija: No enté sitten, mitd muuta, ootteks te sitten... te ootte varmaan
keskustellut tai

Nuori: Joo, kylla, ollaan keskusteltu. Ja se on antanut vinkkeja ja tukee ja, ja
apua oikeastaan kaikessa, mistd mé oon sille puhunut.
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Haastattelija: Onks sitten jotain sellaisia, jotain semmoisia vdhan niinku ohjel-
mallisia keskusteluja tai kotilédksyjéa, tai onks ollut sen tyyppisté, sen tyyppisiéa
keskusteluja?

Nuori: No ollaan esimerkiksi just sillon, ku mietittiin sité... se kannusti mua sii-
hen, et mitas luulet, et nyt ku laskujen avaaminen ei ahista ja velkoja on mak-
settu ja néin, niin mité luulet, ettd millon pystyisit, laittaisko joku takaraja, etté
milloin alkaisit hoitaan ite ja milloin laitetaan vélitystili ja néin, ettd se ei oo sil-
leen painostanut lilkaa, vaan enemménkin kannustanut. Ja sitten mé oon saanut
itteni tsempattua kans siihen, etté kylla se tésté nyt hoituu.

Haastattelija: Joo, eli se on toiminut

Nuori: On joo.

Haastattelija: Joo, tuleeks mieleen jotain muuta sellaista, mika ois toiminut, tai
miké ois ollut sulle hyvéksi?

Nuori: No se semmoinen... mulla ei oo ikiné ollut kovin ldheiset perhesuhteet,
et mulla ei oo ollut semmoista aikuista, kenen kaa on oikeestaan voinut hoitaa
Juttuja. M& muutin tosi nuorena, 15-vuotiaana omilleen. Ja sitten ei oo kukaan
oikeestaan opettanut, miten laskut maksetaan tai miten kannattais budjetoida tai
mitdan téllaista, niin se on ollut tosi hyvéa apu kyl siind, ettd on ollut semmoinen
aikuinen tuki, mité on tavallaan kaivannut.

YlIa lainatussa haastattelussa nuori kuvaa monissa muissakin haastatteluissa ilmen-
neen tarpeen, joka on liittynyt itsendistymisen harjoittelemiseen ja tukemiseen. Eras
nuori mainitsi merkitykselliseksi sen, ettd oli muuton yhteydessa saanut paitsi tukea
huonekalujen ja pesukoneen hankintaan, myés kantoapua asumissosiaalityosta.
Haastateltujen nuorten tarkeat elamankululliset siirtymat olivat usein viivastyneet tai
jaéneet kokonaan tapahtumatta. Nuori ei aina saanut niihin valmistautumiseen tarvit-
semaansa tukea perheesta tai lastensuojelulaitoksesta. Tallaisten tarpeiden havaitse-
minen ja niihin tarttuminen edellyttda yksil- ja nuorilahtdista ajattelua.

Nuorilta laajasti kiitosta saanut tydmuoto on henkilokohtaiset tukihenkildt. Nuoret eivat
tuoneet esiin tahoa, jonka kautta tukihenkildita oli jarjestetty, eivatka sita, toimivatko
he vapaaehtoisina vai tyontekijoina. Tukihenkildiden kanssa toteutui monta palvelun
elementtia, jotka ovat nuorille tarkeita. Tukihenkilét olivat nuorten kokemuksissa pitka-
aikaisia turvallisia aikuisia, jotka toivat jatkuvuutta silloin, kun katkoksia tapahtui
muissa palveluissa. Pitkdjanteisyys ja henkildkohtaisuus nayttaytyivat luottamukselli-
sina suhteina. Tukihenkildiden kanssa tehtiin tavallisia arkisia asioita, mika tuntui hen-
kilokohtaisemmalta kuin virastossa kdyminen. Nuorten kuvaamana tukihenkil6t olivat-
kin ylimaaraisia — muiden palvelujen rinnalla toimivia — turvallisia aikuisia, joille heidan
oli helppo puhua kaikenlaisista asioista ja joilta he saattoivat kysya neuvoa.

Nuori: No mulla on ollu joskus niinku tukihenkilé6 mik& on méérétty niinku sosi-
aalitoimesta joskus nuorempana. Niin semmoiset ainakin on mun mielestéa tosi
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hyvié varsinkin semmoisille tosi nuorille ihmisille ja sit jos ne ei uskalla. Tai ei-
hén sitéd nyt kaikkea kehtaa &idillekdan puhua, varsinkaan nuorempana. Niin
semmoiset on mun mielesta tosi hyvié, etté voi niitd huolia kertoa ja semmoista
tai oikeastaan just éidille kertoa tai jos vélttdmétta niinku ystévillekéén tai ettd ne
ei osaa ainakaan vélttaméttd antaa semmoisia neuvoja mitka ois vélttdmatta ko-
viin hyviéa.

Haastattelija: Joo se oli joku aikuinen joka sitten jota sé tapasit viikoittain vai
miten te minkélaista se oli?

Nuori: Mun mielesta se oli viikottain ainakin aluksi ja sit se vdhén vaheni. Mutta
me tehtiin toiminnan kautta keskusteltiin. Niin kun, ettd kéytiin just syébméassa tai
Jotain tdmmdaista. Niin siiné sitten tuli keskusteltua kaikesta.

Vaikka tukihenkildsuhde ei haastateltujen nuorten eldmassa ollut yksin riittava tuen
muoto, oli se koettu padosin erittain arvokkaaksi. Tukihenkil6t toivat helposti Iahestyt-
tavaa tukea ja turvaa myos silloin, kun elamassa tapahtui akillisia jarkyttavia asioita.
Naissakin suhteissa tapahtui kuitenkin katkoksia, ja kynnys uuden tukihenkildsuhteen
luomiseen oli korkea.

Osa haastatelluista nuorista saanut tukea mydés kotiin. Omien pienten lasten myota
tuen tarve keskittyi kotiin ja laajeni koskemaan perhettd. Myds omaan asuntoon it-
senaistyttaessa tuki oli saattanut seurata kotiin ja keskittya arjen hallintaan. Tarvitta-
essa nuoria oli autettu esimerkiksi Kelan tukihakemusten tayttamisessa. Niille nuorille,
joille kotoa poistuminen oli vaikeaa, toivat kotikaynnit kaivattuja sosiaalisia kohtaami-
sia. Kaikki kotikaynneista kertoneet nuoret olivat kokeneet ne hyviksi ja tarkeiksi.
Nuorten nakodkulmasta ei nayttanyt olevan merkitysta, mika kotikayntia suorittavan
tydntekijan ammatillinen tausta oli. Haastatteluista kay kuitenkin ilmi, etta osa heista
oli terveydenhuollon ammattilaisia.

Useat haastatelluista nuorista olivat mukana jarjestdjen tuottamissa matalan kynnyk-
sen sosiaalisen kuntoutuksen palveluissa. Naissa palveluissa yhdistyivat apu henkil6-
kohtaisten asioiden hoitamisessa, vertaistoiminta, pitkajanteinen tydskentely samojen
tyontekijdiden kanssa ja viikkojen rytmittyminen sdanndlliselld ohjelmalla. Tallaisiin
palveluihin ohjautuneet nuoret kokivat saavansa niistd monenlaista apua ja hyotya.

Nuori: Siis no varmaan miké aluksi just se, ettd vdhan niinké padsee oman
paén sisélle, et mita tdélla [sosiaalisessa kuntoutuksessa] just on ollu semmoi-
nen niinké tutkiskeleva toiminta ja sitten se ja sitten ihan vaan siis niinké arjen
tayttdminen jollakin toiminnalla, ettd on niinké sdanndbllista tekemista, et se on
ollu niinké kaks merkittévinté asiaa.

Toiminnan sisaltdéa ei aina ollut koettu yhta olennaisena kuin sita, etta nuori oli saanut
kokea itsensa tervetulleeksi ja paassyt ihmisten ilmoille. Nuoret kertoivat, etta heille
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tarkeaa oli saada syy lahtea liikkeelle, nahda ihmisia ja saada muuta ajateltavaa kuin
paihteet tai ahdistavat ajatukset. Tarkeda oli myds se, etta toimintaa oli jarjestetty so-
pivan kokoisissa turvallisissa ryhmissa.

Haastattelija: Joo. No, koitsé, etté tasta hoidosta, mité sé oot téélld saanu, niin
on ollu sulle apua?

Nuori: Kyl m& koen, et tasta on ollu apua. Ei pysty niin kun eristaytyyn niin pal-
jon, ja véhén pakko pysyy aktiivisena, niin se on niin kun auttanu.

Haastattelija: Oisko se sit semmonen, mit§ s& jotenkin ikdén kuin luonnostas
tekisit?

Nuori: En todellakaan. Ei, tai siis musta tuntuu, et kun mulla tulis huono olo, niin
mé todenné&kdsesti jaisin kotia, enké tekis hirveesti mitéén, ja makaisin sén-
gyssé ja voivottelisin, ja varmaan kévis aika nopee niin.

Jotkut nuoret olivat liikkuneet sosiaalisesta kuntoutuksesta kuntouttavaan ty6toimin-
taan, mutta tarvittaessa myos takaisin. Erds nuori toi esiin kielteisen kokemuksensa
kuntouttavasta tydtoiminnasta, joka liittyi nuoren omaan kokemukseen jaksamises-
taan. Hanen nakékulmastaan Kelan vaatimukset tyodllistymistoimista tuntuivat kohtuut-
tomilta. Taman nuoren kohdalla yritysta kayda kuntouttavassa toiminnassa motivoivat
ainoastaan Kelan myontamat tuet.

Toiminnallisuuden tarkeys tuli kdanteisesti esiin nuorten kuvaillessa katkaisuhoitoja.
Ne kuvattiin tavallisesti paikoiksi, joissa ei juuri hyddynnetty menetelmia eika jarjes-
tetty toimintaa. Pahimmillaan kokemus katkaisuhoidosta pelkistyi makaamiseen ja
syOmiseen. Vaikka katkaisuhoidot kuuluvat terveydenhuollon piiriin, olisi mahdollista
pohtia, mitka sosiaalitydssa kaytdssa olevista menetelmista tai tydmuodoista voisivat
toimia laitosmaisen paihderiippuvuuden katkaisun apuna.

Haastattelija: Mita siellé katkolla silleen tavallaan ihan oikeesti kdytdnnésséa
tehdaén?

Nuori: Sielléd sy6daén ja maataan. Ja sit oli iltasin sellaset niin kun iltakuulumi-
set.

Haastattelija: Okei joo, et tavallaan sillon tulee sellanen, etté kaikki pdésee jut-
teleen kesken&an?

Nuori: Niin, tai sillon niin kun kysytaan fiiliksii. Kyl sielld muuten voi jutella niin
kun muitten kaa.

Haastattelija: Onks sielld sitten tavallaan, ettd tyéntekijéitd ei sit hirveesti muu-
ten n&é, etta ne on jotenkin hirveen Kiireisii vai?

Nuori: Ei, kyl ne on sielld aika paljon. Ja niin kun tavallaan vahtii, ettei kdy mi-
taén ja.
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Haastattelija: Okei. Onks sielld sit semmonen, jos tavallaan tarviis puhuu yhték-
kid, et tulee vaikka jotenkin tosi huonot fiilikset, niin pddseeks niitten kaa puhuun
sit kuitenkin?

Nuori: No, méa koin, ettd mua vahéan sivuutettiin, tai silleen, et jos mé menin, niin
sit saatettiin sanoo, et joo, mut sit ei niin kun ndkyny sité tyéntekijaé enéa, et se
oli véahén silleen.

Siina missa katkaisuhoitoja enimmakseen kritisoitiin (ks. tarkemmin PAM-raportti: Ma-
kild ym. 2022), oli innostus erilaisista yhteis6hoidosta kasinkoskelteltavaa. Yhteis6hoi-
dot muodostivat vahvan kontrastin katkaisuhoitoihin nahden tiiviilla ohjelmalla ja suun-
nitelmallisella arjella. Nimensa mukaisesti yhteisdhoidoissa hyédynnettiin vertaisten
tukea, mika oli myo6s koettu toipumisen kannalta keskeiseksi.

Haastattelija: Koet sé&, et s& oot saanu tavallaan tést hoidost sillei apua, tai
onks niisté ollu sillei hyétyy sulle?

Nuori: No joo, siis totta kai, et mdé oon pysyny selvéné ja paéssy treenaamaan.
Ja mé& oon alkanu kdyméén niissd NA-ryhmissé ja néin. [...] Ja sit kun té& on
Just terapeuttinen yhteiséhoito, ja néin, etté tossa mista asken puhuttiin, etté kyl,
kyl mé koen, ja muutenkin, kun t&élla ollaan yhessé ja néin. Ja sit kun heréé kai-
kennékdsié tunteita ja néin, ja yleensé on sit ennen ldhteny aina kayttdén jotain
kamaa siihen, niin tavallaan ihmettelee itekin sité, etta, et miten pystyy tdhén
kaikkeen, tunnistaan niitd omia tunteita, fiiliksid. Jotenkin menee ohi vaan, ja
aina tulee seuraava péiva. Kyl ma koen, et tdsté on ollu hyotya.

Haastattelija: On vaikka sillei huono fiilis, niin sitkin tavallaan jotenkin senkin
voi sit kestééa, ja se voi menné ohi (...)

Nuori: Niin nii just, just semmosta, ja kyllé just néin. Toki sitten, et on sité ver-
taistukee ja kuitenkin tavallaan, et ehka tda on semmonen hoito, et ihmisilléd on
vdhdn enemmaén sit ongelmia kun jossain lyhyessé kuntoutuksessa, niin sit saa
tukee, aika sama, mitd on kdyny lapi, niin joku on vastaava ollu, sama juttu, ja
sit et hdnkin on padassy siité yli, ja itekin varmaan sit pdadsee kanssa téllei.

Yhteisohoidoissa®, kuten Minnesota-hoidossa tai samaan 12-askelman malliin perus-
tuvissa pidemmissa yhteisbasumista hyédyntavissa paihdekuntoutuksissa, kdyneet
nuoret kokivat hydtyneensa hoidosta ja uskoivat vahvasti pysyvansa paihteettémina
myds sen paattymisen jalkeen. Usko siihen, ettd hoidosta on apua, liittyi juuri yhteison

3 "Yhteis6hoidossa eli terapeuttisessa yhteisohoidossa opitaan elamisen ja itsensa hoi-
tamisen taitoja seka toipumista tukevia asenteita paihteettémassa ymparistéssa. Yhtei-
sbhoidon keskeinen hoitomenetelma on asiakkaiden ja henkildkunnan muodostama
yhteisd, jota luonnehtii asiakasyhteison (vertaisten) tarkoituksellinen kaytto asiakkaiden
muutoksen aikaansaamisessa ja tukemisessa. [...] Terapeuttisen yhteison menetel-
maa kaytetaan seka avo- etta laitoshoidossa.” (Paihdelinkki 2021)
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merkitykseen. Yhteiso tarjosi vertaistukea ja siten tukea myos mielenterveyden ongel-
miin.

Haastattelija: Koetko, etta tdsté [yhteisbhoidosta] on kuitenkin ollu sitten apua?
Nuori: On tasté ollu apua, joo, kyl ma uskon. Tietty noita kdyttéhaluja tulee vie-
1&kin, mité jos nyt l&htis, jossain véleissd. Mut niiden kanssa saa puhuu, henkilé-
kunnan kanssa saa puhuu, muiden yhteiséldisten kanssa saa puhua. Mut ei
niité taalla niin paljoo oo ollu.

Haastattelija: Koet sé&, et sé oot saanu tavallaan ikd&n kun jotenkin tééllé ehkéa
mielenterveysasioihin jotenkin ehk& enemmén apua kun mité sitten varsinainen
mielenterveyshoito {(...)

Nuori: Kyl, kyl mé uskoisin, kun t4éllé on ohjaajilla omakohtasta kokemusta
mielenterveysongelmista. Sitten oli se yks entinen asukaskin, jolla oli omakohta-
sia kokemuksia. Ei ollu tietenk&an niin pahoja ajatuksia tai yrityksid mitd mulla
on ollu, mut kuitenkin tiesi, mistd méa puhun.

Yhteis6hoidoissa ja AA/NA-ryhmissa merkittavaksi oli koettu toisten selviytymismeka-
nismeista oppiminen, selviytymistarinoiden kuuleminen ja kokemus siita, etta on tullut
ymmarretyksi. Naita hyotyja on tavoiteltu erilaisissa vertaistukiryhmissd myods yhteiso-
hoitojen ulkopuolella. Monille erilaiset ryhmatoiminnat olivat tuoneet arvokasta vaihte-
lua yksinaisyyteen ja tylsaan arkeen. Erityisesti suljetut pienryhmatoiminnat olivat tun-
tuneet sopivilta nuorille, jotka kuvasivat elamantilannettaan hauraaksi ja epavakaaksi.

Haastatelluilla nuorilla oli kuitenkin my6s kielteisia kokemuksia vertaisryhmista, eika
moni ollut halukas niitd edes kokeilemaan. Yksi nuorista kertoi, ettd ryhmaan osallistu-
minen tuntui mahdottomalta siksi, ettd ryhman kokoonpano vaihtui jatkuvasti ja siihen
osallistuvien taustat vaihtelivat laajasti ian ja avun tarpeeseen liittyvien tekijoiden suh-
teen. Osalla ryhmiin osallistumisen kynnysta nosti sosiaalisten tilanteiden pelko tai ha-
luttomuus kertoa asioistaan sellaisille nuorille, joilla ei ole yhta rankkaa taustaa kuin
itselld. Erdan nuoren kohdalla ryhmatoimintaan osallistumisen esti haluttomuus nayt-
taytya vaaran sukupuolisessa ruumiissa. Monet ilmaisivat myds epauskonsa vertais-
tuen hyddyllisyydesta.
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8.5 Paihteita kayttavien nuorten erityiset
haasteet palvelujen saamisessa tai
hyodyntamisessa*

Haastattelemamme nuoret olivat paasseet palvelujen piiriin erilaisten sosiaalisten on-
gelmien, mielenterveysongelmien tai paihdeongelmien vuoksi. Kuten edella todettiin,
vaikka nuori olisi palveluissa mielenterveysongelmien vuoksi, oli lahes kaikilla nuorilla
kokemusta myds ongelmallisesta paihteiden kaytdsta. Nuorille tarjotuissa palveluissa
ongelmien kytkeytyminen toisiinsa muodosti monia haasteita. Paihdeongelman kasit-
tely oli joidenkin nuorten kohdalla tormannyt erilaisiin esteisiin, ja vastaavasti paihde-
ongelmien vuoksi tukea saavat olivat tavallisimmin jdaneet ilman kaipaamiaan mielen-
terveyspalveluja.

Toistuvia tarinoita paihdehoitoon hakeutuneilla nuorilla on mielenterveyspalvelujen
katkeaminen havaitun paihdeongelman vuoksi ja se, ettd samanaikaisesti molempiin
ongelmiin tukea hakevien kaskettiin hoitaa paihdeongelma ensin. Jotkut olivat saa-
neet keskusteluapua esimerkiksi A-klinikoilta, mutta mielenterveyspalveluja hakiessa
oli tehty selvaksi, ettda ennen avun piiriin paasemista on hoidettava paihdeongelma.
Tama epakohta ja sen ongelmallisuus ovat hyvin tutkijoiden ja paihdetoimijoiden tie-
dossa.

Haastattelija: Tota miten sé oot kokenu sen pdihdehoidon sit muuten?

Nuori: No, siis tayttd paskaahan se on, ettd MTT:llekdédn ei pdése asiakkaaks,
jos niinké on A-klinikan asiakas, tai pdihdehoidon. Ei siind oo mitdén jarkee. Mo-
lemmat kuitenkin tukee toisiaan. Mielenterveysongelmia ja pdihdeongelmia ja
toisinpéin.

Nuori: Mut totuushan on se, ettd mé oon ihan vitun rikki. Ja niin on moni muu-
kin. Kun ei, niin kun tarjolla ei ole kuin katko. Tarjolla ei ole kuin jutteluapu 45
minuuttii kahessa viikossa. Ja se on se syy, miks ihmiset ei parannu. Se on se
syy, miks ihmisia kuolee. Ja se, ettd ihmiset ndhdéén narkkarina. lhan sama,
miké péihdeaine. Ja varsinkin kun mé mainitsen sanan subuteks. Vaik mé en oo
ikinéd péivaékaan vetdny suoneen. En koskaan. Se on vaan halpaa. Se on se,
milld mé saan ajatukset pois. Ei ne oo ne Cetipinorit, ei ne oo ne Mirtsapinit. Ei
ne oo mitkdén sellaset. Md ymmaérrén jenkkiléisii tosi hyvin, et miks ne niité op-
pareita kdyttaa.

4 Tassa tutkimushankkeessa kaytetyt nuorten haastattelut on osittain keréatty Paih-
deasiamiestoiminnan rahoittamassa tutkimuksessa, jonka raportissa Polkuja paihde-
hoitoon (Makila ym. 2022) kasitellaan erityisesti paihdehoitoon liittyvia puutteita ja on-
gelmia.
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Osa nuorista ei ollut edes yrittanyt paasta mielenterveyspalveluihin, koska he eivat
uskoneet sen onnistuvan. Toiset taas olivat salanneet paihdeongelman, jotta heilta ei
evattaisi mielenterveyspalveluja. Mydskaan paihdepalveluihin haluavat nuoret eivat
valttamatta uskaltaneet ottaa asiaa puheeksi, koska pelkasivat merkinnasta tulevia
seurauksia. Seuraavassa lainauksessa nuori kuvaa, miten paihdeongelman pitdminen
omana tietona oli mahdollistanut ongelman taustalla olevan pahan olon kasittelyn.

Haastattelija: Okei, tuntuuks susta, etté sulla on ollut pdihdeongelma?

Nuori: Ei se sillon tuntunut siltd, mutta jalkeenpéin katottuna joo, mutta mé oon
myas tullut siihen tulokseen, etté jos mé oisin... mé aloin sit kdymééan jossain
vaihees, ku alko tuleen sité jutteluapua, niin sitten siité se léhti tavallaan se
solmu aukeamaan tai solmut aukeamaan, etta sitten ku sai purettua sita rep-
pua... ties oikeestaan, mité niillé paihteilld ajo takaa, et koitti vaan paeta, ku oli
niin paha olo, niin sitten se j4a oikeestaan yhtékkii pois. Ja sit ma tajusin, et
mun ei tarvi paeta, enkd mé haluu eléa sité eldmaa, ettd miettii vaan, misté saa
rahaa ja mist4 saa jotain kamaa. Mé tajusin, ettéd eldméssé on paljon muutakin,
et piti vaan pééstéa sieltéd suosta ylés ensin.

Vaikka haastatelluista nuorista Iahes kaikki olivat kertomuksensa mukaan kayttaneet
paihteitd ongelmallisella tavalla, vain kaksi nuorta kertoi pitdvansa mielenterveyson-
gelmia paihteista johtuvana. Kaikissa haastatteluissa asiaa ei pohdittu, mutta taval-
lista oli, ettd mielenterveysongelmia pidettiin paihteiden kayton syyna. Tata tulkintaa
tukevat nuorten kertomukset, joissa mielenterveysongelmat olivat ajallisesti edelta-
neet paihteiden kayttda. Eras nuori kuvasi, miten paihteiden kaytto oli estanyt paasyn
opiskelijoiden terveydenhuollon mielenterveyspalveluihin. Palvelujen epaaminen oli
tuntunut paitsi epaoikeudenmukaiselta myos stigmatisoivalta. Nuori itse ei kokenut
paihteitéd paaongelmaksi, eika han siksi motivoitunut A-klinikalla kdymiseen.

Nuori: [...] Mutta tosi epéreilulta se tuntu, ja sitten mé ajattelin, ettd joo ma oon
nyt joku kova huumeidenkaéyttaja ja téllee ja sitten mulle ei kylla jaény mieleen,
ettd mitéa ne sieltéd A-klinikalta ois varsinaisesti siihen lopettamiseen tai vahenta-
miseen auttanu sanonu, ettd se oli semmosta samaa jutustelua mité ehka siellé
psykhoitajalla.

Haastattelija: Ok ja sa et ollu sillon motivoitunukaan lopettamaan siin vai-
heessa?

Nuori: No en, ku en ndhny sité sillee siind pddongelmana. Mullahan on ollu
néitd mielenterveysongelmia kuitenkin jo teini-idsta asti, enkd ma teinind oo mi-
tédén péihteita kdyttany, ettd ne on tullu vasta aikuisena mukaan.

Nuoret kyseenalaistivat paihteidenkayton selittdvan voiman. Heilla oli kokemusta siita,
miten kaikki ongelmat redusoitiin paihdekysymyksiksi. Nuoret kuvasivat vakuuttavasti
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erilaisten laakkeiden ja paihteiden vaikutuksia. Kun pahaan oloon ei 16ytynyt vas-
tausta, laakkeitd hankittiin kadulta ja kaytettiin omilla resepteilla.

Nuori: Siis md ymmérrén sen, ettd se on Suomen lain mukaan huume ja ihmi-
set pitadéa sitd huumeena. Mutta mun mielesta, jos puhutaan péihteista. Péihde
on silloin, kun sun p&é péihtyy ja sé olet paihtyneessé tilassa ja sé et pysty toi-
mimaan asiallisesti tai sé et ole taysin tietoinen. Silloin s& sanot, ettg sulla on
paihdeongelma. Mutta jos sé& kéytét sité, ettd sé pystyt tekeen tbité ja meneen
kouluun ja eldd normaalia eléméaa, niin silloin se ei oo mun mielesta péihdekéyt-
t6a. Etta silloin se on niinku apu ja mulle se on ollu aina apu.

Pitkallisen paihteiden kaytdn jalkeen laittomilla aineilla ei haettu enda paihtymysta,
vaan kykya toimia normaalisti tai sita, ettd edes paasisi kotoa liikkeelle. Nuorten paih-
deongelmilla on toisinaan kasvot, jotka eivat vastaa yleisia odotuksia tai stereotypi-
oita. Tama kenties vaikeuttaa myds ongelman havaitsemista palveluissa. Osa haasta-
telluista nuorista uskoi, ettei kukaan havaitse heidan rajuakaan paihteidenkaytt6aan.
Toisaalta haastatteluista kay ilmi, etteivat nuorten kanssa tydskentelevat sosiaali- tai
mielenterveyden ammattilaiset valttamatta tee asiasta numeroa. Paihdekysymyksista
jopa vaiettiin yhteisymmarryksessa, jotta voitiin keskittya siihen, mika nahtiin olennai-
simmaksi. Tdma kertoo siita, ettd nuorten kanssa tyéskentelevat tiedostavat ja ym-
martavat tilanteen ongelmallisuuden.

Kun paihdeongelmaan oli haettu apua, oli térmatty uudenlaisiin kohtaamisen ongel-
miin. Nuoret olivat kokeneet tdykeaa kohtelua erityisesti terveydenhuollossa, jossa
heidan kipujaan ja terveysvaivojaan oli epailty. Eras nuori, joka kertoi, etteivat hanen
kanssaan tydskentelevat sosiaalitydntekijat valttamatta tienneet hanen paihteidenkay-
tostansa, kuvaa, miten paihdeongelmien moninaisuutta ei tunnisteta eika paihteita
kayttavia kohdata yksildina. Sen sijaan kohtaamisia maarittelevat yleistykset.

Nuori: Et jos ihminen ndkee mut, ei se tieda, et ma kéytan péihteitéd. Eiké ku-
kaan mun luokkalainen osaa arvata, et mé kdytan péihteitd. Ei kukaan tiia, et
maé kéytan péihteitd. Kun mé en sekoile. Jos méa kéytan péihteitd, ma kaytén yk-
sin. Mé& en kéyta seuras. Ma en oo seuras. Ma vihaan perusnarkkeja. M& en
osallistu rikolliseen toimintaan. Ainut laiton, mitd mé teen, on se, et mé ostan ne
omaan kayttéén. Sen jélkeen, kun ma menin pyytdén apuu sillon ensimmaisté
kertaa mun péihdeongelmiin, niin sen jélkeen jokainen l4dkéari on kohdellu mua,
niin kun silleen ihan, kun se ois lukenu Kirjasta, et minkélainen henkilé on péaih-
deriippuvainen.

Nuoret kuvasivat pettymystaan siihen, etta heidat oli kohdattu stereotypioina eika
paihteiden kaytdn taustalla olevia asioita oltu kiinnostuneita selvittdmaan. Jokaisella
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nuorella on oma tarinansa, ja sen lapikdyminen vahintaan yleisella tasolla olisi nuor-
ten kuvausten perusteella valttamatonta, jotta heille tulisi sellainen olo, etta heita voi-
daan ymmartaa.

Nuori: [S]e mik& on niinku mun mielestd vdhén véaarin. Varsinkin just tdal niinku
etta sit kun sa meet hakeen sita apua. Kaikki narkkarit luokitellaan aina et kaikki
on samanlaisia narkkareita. Kun ei ees ekana kysyta, ettd miks sé oot aloittanu
kayttaén. Misté taa johtuu, onks sul tapahtunu jotain miks sé oot aloittanu? Méa
oon aloittanu traumojen pohjalta kdyttédén. Ensiks mé en halunnu bilettaa valtta-
maétta niink&én, vaan mé oon menny sinne tiétk6 hakenu semmoist helpotusta
siihen paskaan oloon. Kun sitd apuu. M& en oo saanu sitéd helpotusta mistéén
muualta. Mulle ei oo selvitetty kunnolla mik& mua vaivaa. Jos ois silloin tutkittu
ADHD ja méérétty ADHD ladékkeet mé en ois varmaan ikiné alkanu kéyttdén he-
roiinii.

Hyvidkin kokemuksia saaduista palveluista kuitenkin oli. Erds haastateltava oli 16yta-
nyt A-klinikalta tydntekijan, joka oli pitanyt kiinni nuoresta ja tarjonnut intensiivista tu-
kea vieroituksen aikana. Vaikka nuorta oli kannustettu katkaisuhoitoon, olivat tapaa-
miset kannustavan tydntekijan kanssa olleet hanelle riittavia. Tassa palataan jalleen
ensimmaisessa luvussa kasiteltyyn onnistuneen kohtaamisen ja kiinnipitdmisen kes-
keiseen merkitykseen.

Nuori: Oisko se ollu jo 2018, méa kerkesin jonkun vuoden pé&ivét siind kéyttda
kovastiki sitd Subua. Jain siihen koukkuunki, mutta ma sitte kdvin joka péiva
tuolla A-klinikalla, niin mé p&ésin siitd eroon sitten muutamassa viikossa.
Haastattelija: Okei, no se oli aika nopeeta.

Nuori: Mé& sitkeésti kdvin siella, siind se. Ne autto hyvin siin&.

Haastattelija: Miké siind autto?

Nuori: Se oli se tydntekija sielld, niin me kédytiin sen kans kdvelemassa ja jutel-
tiin, ja se pyys mut aina seuraavana péivédné uudestaan ajalle ja uudestaan
ajalle. Mé péétin, ettd nyt se sitten loppu. Enk& mé halunnu mihink&én korvaus-
hoitoon ja muuta, ettd sinnehén se vaati, mutta siind mé onnistusin, enké
oo...Eikd oo mitdén paluuta, ei puhettakaan, etté palaisin siihen hommaan.

8.6 Matalan kynnyksen palvelun ja
pitkakestoisen avun eduista

Palvelujen matalalla kynnyksella tarkoitettiin monia asioita. THL:n sotesanaston mu-
kaan matalan kynnyksen toimintamallissa tavoitteena on helpottaa ja nopeuttaa pal-
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veluihin paasya. Kyse on esimerkiksi varhaisen tuen palveluista, joihin paasy ei edel-
lyta lahetetta tai ajanvarausta. Palvelujen hyddyntadmisesta ei mydskaan valttdmatta
synny asiakkuutta. Haastatellut nuoret olivat kayttaneet tdman kuvauksen mukaisia
palveluja, kuten paihteita kayttaville tarkoitettuja avoimia olohuoneita tai liikkuvia kriisi-
keskuksia. Kenellekdan heistd nama palvelut eivat kuitenkaan olleet ensimmaisia
paikkoja, joista he olivat apua saaneet. Lisaksi niilla oli pikemminkin taydentava kuin
ensisijainen rooli nuorten auttamisessa. Poikkeuksena ovat kuitenkin SPR:n Nuorten
turvatalot, jonne ei tarvita lahetettad tai ajanvarausta ja jossa ei valttamatta synny var-
sinaista asiakkuutta. Haastattelemillemme turvataloilla kayville nuorille turvatalot olivat
merkittdvia avun tarjoajia.

Jos sotesanaston esimerkkien rinnalle lasketaan hiukan laveammin maariteltyja mata-
lan kynnyksen palveluja, voidaan turvatalojen lisdksi mukaan lukea muita kolmannen
sektorin ja kunnan tarjoamia palveluja, jotka olivat haastateltujen nuorten auttami-
sessa keskeisessa roolissa. Naissa palveluissa tarjottiin sosiaalista kuntoutusta, kun-
touttavaa tyotoimintaa ja kahdenkeskista keskusteluapua. Nuoret olivat tavallisesti
myds muiden palvelujen piirissa ja useimmilla heista oli sosiaalitoimen asiakkuus.
Kahden haastatellun nuoren kohdalla matalan kynnyksen palvelut olivat olleet ensim-
mainen vayla palveluihin. Lisdksi muutama muu oli hakeutunut ensimmaisena A-klini-
kalle, jonne sai netista varata itse ajan.

Palveluihin hakeutumisen ja paasemisen kynnyksia on tarkasteltu luvussa 5, jossa on
analysoitu teemaa Sekasin-chatista keratyn aineiston avulla. Haastatteluissa esiin tul-
leet huomiot kynnyksista tukevat tuota analyysia. Haastateltujen nuorten kohdalla ma-
tala kynnys tarkoitti paitsi padsyn myos kaymisen helppoutta. Tama toteutui erityisesti
kolmannen sektorin jarjestdmassa kuntoutustoiminnassa, jossa kdymista nuoret piti-
vat paitsi vaivattomana myds motivoivana. Kun sosiaalitoimiston ovi oli netissa ilmoi-
tettujen tietojen vastaisesti kiinni eikd koputtamalla paassyt sisdan, kuntoutustoimin-
nan isoista ikkunoista naki viihtyisiksi sisustetut tilat ja keskustelemaan oli helppo
paasta silloin, kun oma tilanne sita vaati.

Matalan kynnyksen palveluilla oli nuorten auttamisessa ja tukemisessa useita eri teh-
tavia. Ne tarjosivat kriisiapua silloin, kun apua tarvittiin valittdmasti. Viikoittainen toi-
minta toi paiviin ja viikkoihin kaivattuja rutiineja, joiden avulla paihteet ja mielenter-
veysongelmat sai hetkeksi tydnnettya taka-alalle. Matalan kynnyksen paivatoiminnat
olivat paikkoja, joissa paasi nakemaan ihmisia — eika pelkastaan tyontekijoita, vaan
myds toisia nuoria tai kokemusasiantuntijoita. Tdma koettiin tarkeaksi silloin, kun oli
muuten vaikeaa lahtea ihmisten ilmoille. Moni paihteista irtautuva nuori oli myds yksi-
nainen jatettyaan entiset kaveripiirit. Samoin mielenterveysongelmat olivat aiheutta-
neet sosiaalisten suhteiden ohentumista, minka vuoksi uudet sosiaaliset kontaktit ko-
ettiin merkityksellisiksi. Toiminnat vaihtelivat suuresti, ja toisinaan toiminnan sisaltona
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saattoi olla hyvinkin epastrukturoitua pelailua ja yhdessa oloa yhdistettyna ryhmakes-
kusteluihin ja muihin toiminnan muotoihin. Joillekin nuorille tallaiset toiminnat olivat
ensimmainen askel toipumisessa.

Haastattelija: Tuleeks sulle mieleen vielé jotain sellaista asiaa, minkéd kanssa
sé& oisit tarvinnu apua misté et oo saanu. Mielenterveysasiat me ollaan mietitty
jo. Mut onks jotain muuta sellaista?

Nuori: No ei varmaan. Siis onhan se sillai alussa, kun tuota paas korvaushoi-
toon ja siiné sitten lopetti kaiken muun. Niin oli sillai pallo hukassa, ettd mitd méa
nyt tein et, kun on k&yttdny sen ihan kaiken ajan joka pdiva. Se on jotenkin
niinku liittyny aina niinku pdéihteisiin ja ei oon niinku milldén ei oo pitdny mistaén
asioista huolta. Niin sitd on jotenkin ihan hdmilldén, ettd mité tdssé nyt pitais
teh&. Et se oli vdhén sillai. Kyll& se siitd 1&hti sujumaan just, kun ké&vi [sosiaali-
sen kuntoutuksen toiminnassaj, mutta siindkin et se oli aluks yks péivé viikossa.
Mulla oli edelleen kuus péivaéa viikossa, milloin ois pitény tehé jotaki. Mé en
tienny yhtaén, et mitd mun pitéis teha silla ajalla mité niinké mita asioita mun pi-
téis hoitaa. Niin siin oli vdhan kaikki siis niinku. On niitd kdyty [sosiaalisen kun-
toutuksen toiminnassa] lapi ja sitten jonkun verran sité on joutunu ite sillai vahan
ja on edelleen vdhén pallo hukassa. Mutta se vie aikaa.

Monet haastatellut nuoret olivat hyvin vaikeassa elamantilanteessa ja heidan tar-
peensa tuelle oli moninainen. Monessa tapauksessa palvelujen oli paikattava tarpeita,
jotka liittyivat perhesidosten heikkouteen tai kaverisuhteiden, kouluporukoiden ja har-
rasteryhmien puutteeseen. Itsendistymisen tai muiden nuoruuden siirtymien tukemi-
nen jai palveluille. Samalla haastateltujen nuorten eldamassa oli lahes poikkeuksetta
ehtinyt tapahtua traumatisoivia asioita, joiden purkaminen vaati aikaa ja pitkajantei-
syytta. Parhaimmassa tapauksessa eri toimijoiden jarjestamat palvelut loivat verkon,
jossa nuori sai tarvitsemaansa moninaista tukea.

Haastattelija: Joo. Onks jotain sellasta tarvetta tai jotakin sellasta asiaa, missa
sd tarvisit apua, missa sé et oo sitd saanu tai minkélainen fiilis sulla on?
Nuori: No mulla oli aikasemmin tuossa, ettd ois tarvinnu hirviésti jotakin juttu-
Sseuraa, mutta nyt mé oon tuon [sosiaalisen kuntoutuksen tyéntekijdn] kanssa. ..
tai no, talldkin viikolla kévin juttelemassa, ja sitten mulla kdy se asumissosiaali-
tydntekija kans kerran viikossa mun kémpélla, ja sitten mé kéayn vieléa siella A-
klinikallaki kerran viikossa, ni nyt on ainaki se, etté saa tuo... Jonkunlaisia trau-
moja sielld on pdéssé, niin saa niitéd vdhén avattua, puhuttua pois.

Osa matalan kynnyksen palveluista pystyi mukautumaan nuoren tarpeisiin kokonais-
valtaisesti ja auttamaan heita erilaisissa asioissa varsin kattavasti. Naita palveluja
nuoret kuvasivat fyysisina ja henkisina tukipisteindan, joihon he saattoivat palata viela
silloinkin, kun he olivat paasseet suurin piirtein omille jaloilleen.
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Jarjestdjen yllapitamien matalan kynnyksen palvelujen etu ja rajoite nuorten kanssa
tydskentelyssa oli niiltd puuttuva valta tehda paatoksia tuista, maksusitoumuksista tai
asumisesta. Toisaalta nuori saattoi puhua jarjestétyontekijoille vapaammin, kun hanen
ei tarvinnut laskelmoida, miten esiin tuodut asiat vaikuttavat hanen etuihinsa ja mah-
dollisuuksiinsa. Sama nuori, joka kuvasi suhdettaan sosiaalitydntekijaan varauksel-
liseksi, saattoi kertoa, etta jarjestdn yllapitdmassa matalan kynnyksen palvelussa han
voi kertoa kaikesta elamaansa liittyvasta. Samalla kokemus ymmarretyksi tulemisesta
vastasi tata jakoa.

Haastattelija: Joo. No koet sé&, ettd sua ja sun elédméntilannetta on jotenkin ym-
mérretty, vaikka sosiaalitybntekijéat?

Nuori: No ei, ei ne varmaan oo.

Haastattelija: Onks ne yrittdny?

Nuori: No, ei ainakaan se aiempi sossu.

Haastattelija: Enta taalléd [matalan kynnyksen jérjestépalvelussa]?

Nuori: No, on kai téélla sillee, en kai mé muuten noitten kans tykkéis silleen pu-
huakaan, jos ne ois siina.

Haastattelija: Onks sul sellanen olo, et téélla jotenkin yritetddn hoitaa kaikkia
sun elémaan liittyvié asioita, ettd otetaan sut sillai kokonaisuutena ja sun eldmé
kokonaisuutena?

Nuori: Oon mé pystyny sillee aina ihan kaikesta tdélld puhumaan, etta, jos jota-
kin on vaikka tapahtunu ja néin ni oon pystyny kylla puhumaan.

Julkisen sektorin tarjoama sosiaalityd nayttaytyy nuorten nakokulmasta usein jah-
meana3, virallisena ja etaisena. Jotkin matalan kynnyksen palveluiksi suunnitellut kau-
punkien ja erityisesti jarjestdjen tarjoamat palvelut olivat nuorten kokemuksissa 13-
hempana arkisia kohtaamisia, joissa omista asioista puhuminen tuntui vapautuneem-
malta ja omaehtoiselta. Kolmannella sektorilla tydskentelevat olivat usein omaksuneet
myos roolin nuoren ja kunnallisen sosiaalihuollon valissa. Jotkut nuoret kuvasivat, etta
toisin kuin jarjestotyontekijdihin sosiaalityontekijdihin oli vaikeaa saada yhteytta. Jar-
jestotyontekija saattoi soitella kunnan sosiaalityontekijoille tai [dhted mukaan kayn-
nille.

Haastattelija: Jos m& ymmarsin oikein, niin sulla on myés ihan oma sosiaali-
tybntekija?

Nuori: Joo, [etunimi].

Haastattelija: Mitd se [sosiaalityéntekijan nimi] sitte? Eiks se tee sitte, eiks siita
oo sulle ollu hydtya?

Nuori: No, ku musta tuntuu, ettd se on aika uus tuossa [paikkakunnan] sos-
sussa, etté se ei oo ollu kun muutamia kuukausia. Tuntuu véhén, etté se ei oi-
kein tiid mité pitéis tehéa.

Haastattelija: Niin, okei, et s& oot kdyny sielld tapaamassa sitd?
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Nuori: Mm. Nytten maanantaina ois tarkotus. En tiié soittaako [jarjestén tydnte-

kijé] vai soitanko méa. Me ké&-, yleensé kimppapuhelu silleen. Pitédis saada joku

ratkasu tdhén tilanteeseen, ettd enhdn ma voi loputtommiin asua tuolla [kave-

reilla ja vanhemmilla].

Haastattelija: Mm, joo. Nii, et maanantaina sulla on joku puhelinaika sitte?
Nuori: No, ei aikaa, mutta me soitetaan.

Ylla olevassa otteessa lainattu haastateltava oli yrittanyt paasta paihdekuntoutukseen
ja odotti tietoa paasysta sosiaalityontekijaltaan. Sosiaalitydntekija oli vaihtunut kah-
desti, ja nuori ei ollut varma, oliko han koskaan tavannut uusinta tydntekijaansa. Jar-
jestdtyontekija oli patistanut hanta laittamaan viestia sosiaalitoimistoon, mutta vas-
tausta ei ollut kuulunut. Lainauksesta voi lukea myds, miten sosiaalitydntekijéiden
vaihtuessa nuorten suhde matalan kynnyksen jarjestotyontekijaan saattoi tuoda tarvit-
tua jatkumoa. Jarjestotyontekijoilla oli mahdollisuus pitada kiinni nuorista, soitella pe-
raan ja myds toimia erdanlaisina nuorten edunvalvojina. Toisinaan matalan kynnyksen
toimintojen tyontekijat Iahtivat nuorten mukaan poliisille tai 1aakariin tai saattoivat fyy-
sisesti matalan kynnyksen palvelusta toiseen.

Haastatellut nuoret kuvasivat kolmannen sektorin jarjestamaa sosiaalista kuntoutus-
toimintaa poikkeuksetta mielekkaaksi ja hyddylliseksi. Nuorilla oli kokemus siita, etta
heista valitetdan ja pidetdan huolta. Seka yksilokeskustelut ettd ryhmassa toimiminen
oli koettu arvokkaiksi, ja erilaiset menetelmat, joilla omaa tilannetta ja toimintaa paas-
tiin paremmin hahmottamaan, toivotettiin tervetulleiksi. Vaikka kuntouttava toiminta
koettiin merkittdvaksi tueksi sen hetkisessa tilanteessa, osa haastatelluista nuorista
my0s toi esiin uskonsa kuntoutumiseen. Seuraavassa haastattelulainauksessa nuori
kuvaa, miten hanelle oli rakennettu polku, jossa vaatimuksia ja toisaalta apua lisattiin
vahitellen:

Haastattelija: Joo miltds taa tuntu?

Nuori: No mé kyllé tykkésin kovasti. Siiné vaiheessa oli niinké just se mitd mé
tarvittinkin

Haastattelija: Eli mité se oli tavallaan mitd s& sait tai mité sé tarttit?

Nuori: Siis kuntoutusta sillai niink6é sopivaan tahtiin aloitettu ja sit védhan lisétty
niitéd paivié. Ja sit on kadyty niitd semmoisia asioita lapi, et se oli siing vélissé tosi
hyvé mulle. Ja nythdn mulla sitten siirtyny toiseen kuntouttavaan paikkaan, joka
ei 00 niin niinku péihdepainotteinen. Mut se on mulle ihan niinku tosi hyva, etta
tdssé vaiheessa tuntuu, et se ei 0o enéa niin niinku se fokus. [...] Joo ja se oli
semmoista niinku aikalailla sosiaalista kuntoutumista ja sillai sosiaalista toimin-
taa. Jonkun verran tietenkin niinku tekemista ja tdmmoista. Niin mé koin sen sil-
lai, ettd mé oon ehké valmis liikkumaan ja enemman niinku tekemiseen, et on
niinku niitéd asioita kdyny sillai 1&pi ja enemmén semmoista tybtoimintaa tés saa.
Ja sitdhén se tuolla [kuntouttava toiminta] on se on tyédpaja. [...] Siis sielld meilla
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on niinku aina jotakin projektiluontoisia toitd mitd me tehéén aina niinku ryhmén
kans. Et se vaihtelee tosi paljon.

Haastattelija: Ja sosiaalisella kuntoutuksella tarkoitat?

Nuori: Ehké siiné niinku k&dydéén tavallaan sitd niinku omaa ajatusmaailmaa
1&pi ja sillai esimerkiks psyykkiselld tasolla kdydéaén semmoisia asioita 1api. Mie-
titdan ajatusmalleja ja kaikkia sellasia ja sité, ettd miten se oma péa toimii, kun
on kuntoutuva ihminen. Niin se on vihemmé&n semmoista kdytdnndn tekemistéa,
vaikka se on niinku siis sehdn on tosi tarkee kdydé lapi niita. [...] Ollaan kdyty
siis motivaatiota ja itsetuntoa ja kaikkee tdmmodista.

Matalan kynnyksen toiminnoissakin on kuitenkin rajoja. Kuntouttavat palvelut edellytti-
vat nuorilta puhtaita seuloja tai nuoria puhallutettiin. Toisissa paikoissa ehdot eivat ol-
leet nain tiukkoja, mutta paihteiden kayttd toimijoiden tiloissa oli ehdottomasti kiellet-
tya. Palveluja on toki monenlaisia ja ne vastaavat erilaisiin tarpeisiin. Lopulta nuorten
toiveissa oli pysyva hoitosuhde, joka kannattelisi ja auttaisi toipumaan.

Haastattelija: Joo. Onks ne sitten tdmmoiset matalan kynnyksen paikat ollut sil-
lai erilaisia kuin téd& [kunnan tarjoamat kéynnit], et onks siiné ollut jotain hyvéa,
tai parempaa tai huonompaa tai...

Nuori: No sillein semmoiseen hetkelliseen kriisitilanteeseen just se kriisikeskus
Mobile on ollut hyva, mutta vanhempana mé oon tullut siihen tulokseen, et méa
en jaksa aina aloittaa alusta sité tarinankerrontaa, et on niin paljon kaikkee ker-
tynyt elédmén varrella huonoja kokemuksia, niin se on ihan sikaraskasta aina va-
hén niinku repii ne vanhat haavat auki, niin t44 on ollut tosi térkeeté, et saa yhen
hoitosuhteen. Ja sitten kun ne pitkdkestoisemmat suhteet on katkennut, niin méa
just oon aatellut, et no niin, nyt on taas aika olla reipas tyttd, niin en jaksa alot-
taa ihan vaan alusta sitéd kaikkee, et nyt pitdé vaan sitten kestaa. Ja siinéd on hir-
vee kynnys aina alottaa se uus hoitosuhde.

Parhaimmillaan matalan kynnyksen palvelut vastaavat kulloisiinkin tarpeisiin niin, etta
niissa voi liikkua edestakaisin paihde- ja mielenterveyskuntoutuksen edetessa ja toi-
saalta ongelmien pahentuessa uudelleen.

8.7 Yhteenveto

Avusta hy6tyminen

Nuorten haastattelut toistavat heidan kanssaan tyoskentelevien ammattilaisten nake-
myksen siita, etta tarjotusta avusta ja tuesta hydtyminen edellyttda onnistunutta koh-
taamista. Nuoret kuvaavat tallaisen kohtaamisen ystavallisyytena, kuuntelemisena ja
pyrkimyksend ymmartaa. Tyontekijasta on valityttava, ettd han todella haluaa auttaa
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ja ettd han myds uskoo selviytymiseen ja nuoren tilanteen parantumiseen. Kohtaami-
sesta voisi puhua myds hyvana asiakassuhteena, silla se sisallyttaa pitkajanteisen
mukana kulkemisen ja luottamuksen saavuttamisen, jotka mahdollistavat asioiden
avoimen kasittelyn ja sita kautta edelleen kokemuksen ymmarretyksi ja hyvaksytyksi
tulemisesta. Haastatteluissa tulee esille myds onnistumisia ja epdonnistumisia nuoren
osallistamisesta tavoitteiden asettamiseen ja sopivien menetelmien valintaan. Onnis-
tunut kohtaaminen ja asiakassuhde kiteytyvat turvallisuuden tunteeseen ja kokemuk-
seen siita, ettd nuorta pyritdan auttamaan kokonaisvaltaisesti. Useimmissa tapauk-
sissa nuorten nakdkulmasta olennaista ei ollut auttajan koulutus tai auttajataho si-
nansa, vaan kyky toteuttaa edelld mainittuja kohtaamisen ulottuvuuksia.

Kokemukset hyvista ja huonoista menetelmista

Nuoret nimeéavat harvoin heidan kanssaan kaytettyja tydmenetelmia, ja heidan ku-
vauksensa ovat melko yleisia. Kaikki haastatellut kuvasivat jonkinlaista saamaansa
keskusteluapua. Monenlainen keskusteluapu oli nahty tarpeelliseksi ja hyddylliseksi.
Suurin kritiikki kohdistui kuitenkin lilan kevyeen kuulumisten vaihtoon, kun nuoret olisi-
vat mieluummin etsineet syvemmalta ymmarrysta ongelmiinsa. Keskusteluapu on par-
haimmillaan muodoltaan vaihtelevaa, ja siind vuorottelevat kevyet strukturoimattomat
ja raskaammat tavoitteelliset menetelmat. Samoin rinnakkaiset erilaiset keskustelu-
muodot eri palvelujen tarjoajien kanssa muodostivat usein nuorten nakdkulmasta toi-
mivan kokonaisuuden.

Vaikka apu ja tuki, jota nuorille sosiaalihuollossa tarjotaan, ei ole hoitoa terveyden-
huollon tarjoaman avun tavoin, nuoret eivat tee eroa tuen ja hoidon valille. He koke-
vat, ettd keskusteluista, joita he kdyvat sosiaalitydn, paihdehuollon tai kolmannen sek-
torin toimijoiden kanssa, on heille hy6tya paitsi kannattelevana myds eteenpain vie-
vana ja parhaimmillaan ongelmia ratkaisevana. Nuoret tavallisesti toivovat paase-
vansa terveydenhuollon palveluihin erityisesti mielenterveysongelmiensa mutta myds
paihdeongelmiensa kanssa. Kenties naiden palvelupolkujen mutkaisuuden ja toisi-
naan saavuttamattomuuden vuoksi nuoret odottavat sosiaalihuollon palveluista myds
hoidollisia tuloksia.

Keskustelujen lomassa kaytettyjen erilaisten tehtavien koettiin lisddvan oman tilan-
teen ymmartamista ja avaavan uusia ndkdkulmia. Tehtavat koettiin tavoitteellisem-
maksi kuin vapaamuotoiset keskustelut. Nama paamaarat nousivat myos tyontekija-
haastatteluissa tarkeiksi. Nuoret lisasivat, etta erilaisten menetelmien vuorottelu oli
mahdollistanut tasapainottelun raskaiden teemojen kasittelyn ja kevyempien kayntien
valilla. Jotkut nuoret toivat esiin, ettd he kokivat kotitehtavat motivoiviksi ja sitoutta-
viksi. Nama nuoret kertoivat, etta kotitehtavien avulla he saattoivat itsenaisesti tyos-
kennella kuntoutumisen eteen harvojen tapaamisten valilla. Tehtavat loivat myos ko-
kemuksen prosessin jatkumisesta.
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Monet palveluja kayttavista nuorista tarvitsisivat uskoa siihen, etta heita voidaan aut-
taa ja etta tyokalupakista I6ytyy vaihtoehtoja. Joistakin haastatteluista kavi ilmi, ettei
nuori ollut kokenut voivansa pyytdad muutoksia tai vaihtelua menetelmiin. Naissa ta-
pauksissa nuoren toimijuus ja osallisuus on ohitettu tavalla, joka on ehkaissyt tarjo-
tusta avusta hyotymista.

Nakemyksia onnistuneista ja epaonnistuneista tyomuodoista

Kunnallisen sosiaalitydn koordinoiva ja palveluohjaava rooli nayttaytyi olennaisena
haastateltujen nuorten tilanteissa, joissa avun tarve oli moninainen ja usein hyvin kay-
tannoénlaheinenkin. Sosiaalitydntekijat jaivat kuitenkin usein henkildina etaisiksi, ja
heille puhuttiin asioista valikoiden ja varoen. Laheisemmiksi kannatteleviksi henkildiksi
nimettiin muun muassa henkilékohtaiset tukihenkil6t, jotka olivat tarjonneet joustavaa
ja arkista apua ja tukea nuorten elamaan.

Sosiaalinen kuntoutus ennen kuntouttavaa tyétoimintaa piirtyi nuorten kertomuksissa
tarpeellisena ja hyddyllisena askelmana kohti oman elaman hallintaa. Sosiaalisessa
kuntoutuksessa kynnyksen mataluus tarkoitti sita, ettd nuoren kyvylta osallistua ei
edellytetty kovin paljon muuta kuin paikalle padsemista. Tama oli monen haastattele-
mamme nuoren kohdalla tarkeda. Mahdollisuus lilkkkua sosiaalisen kuntoutuksen ja
kuntouttavan tyétoiminnan valilld muodosti paitsi etenemisvaylan myds turvaverkon
silloin, kun kuntoutus ei ollut suoraviivaista.

Erilaisista ryhmatoiminnan muodoista nuorilla oli ristiriitaisia ajatuksia ja kokemuksia.
Niiden hyddyntaminen vaikuttaa merkittavalta, mutta samalla on ilmeistd, etteivat ne
sovi kaikkiin elamantilanteisiin tai kaikille nuorille.

Paihde- ja mielenterveysongelman kietoutumisen haaste palveluissa

Vaikka haastattelemistamme nuorista osa oli hakeutunut palveluihin mielenterveyson-
gelmien vuoksi, kuvasivat heista l1ahes kaikki myds ongelmalliseksi kokemaansa paih-
teiden kaytt6aan. Nuorille tarjotuissa palveluissa ongelmien kytkeytyminen toisiinsa
muodosti monia haasteita erityisesti siksi, ettd ongelmat haluttiin erottaa eri tahojen
hoidettaviksi.

Nuoret kyseenalaistivat hyvin argumentoiden ongelmien erottamisen toisistaan ja eri-
tyisesti paihdeongelman ensisijaisuuden ongelmien ratkomisessa. Nuoret kritisoivat
myds sitd, miten kapea ja yksioikoinen kasitys heidan kanssaan ty6skentelevilla ihmi-
silla oli paihteiden kaytdsta ja paihteita kayttavista nuorista.
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Paihdeongelmien vuoksi tukea saavat olivat tavallisimmin jadéneet ilman kaipaamiaan
mielenterveyspalveluja. Tasta epakohdasta tietoiset nuoret valitsivat usein paihdeon-
gelmasta vaikenemisen, mik& vaikeutti varhaisen tuen saamista. Ongelma on hyvin
my0s palvelujen tarjoajien tiedossa. Seka sosiaalityon etta terveydenhuollon puolella
ratkaisuna toisinaan oli, ettei paihdeongelmasta tehty numeroa, jotta voitiin keskittya
ensisijaisiksi koettuihin ongelmiin.

Ongelmien vahva yhteenkietoutuminen tarkoittaa, ettei tarjottua apua ja tukea voi yk-
siselitteisesti jakaa paihde- ja mielenterveyspalveluihin. Palvelujen kohteena on lo-
pulta yksild — nuori, jolla ndma kaksi ongelmaa ovat erottamattomia osasia vaikeassa
elamantilanteessa. Tassa palataan siihen, miten tuen ja hoidon valinen ero ei nuorten
kokemuksissa piirry yhta vahvasti kuin palvelujen jarjestajien nakokulmasta.

Matalan kynnyksen palvelujen valittava rooli

Hyvin monenlaisia palveluja voidaan kutsua matalan kynnyksen palveluiksi. Yhteista
niille on, ettd ne pyrkivat eri tavoin helpottamaan nuorten paasya palveluihin. Haasta-
teltujen nuorten ndkdkulmasta matalan kynnyksen palvelut olivat harvoin ensimmaisia
kaytettyja palveluja, mutta ne olivat silti usein muiden palvelujen joukossa merkittavia
paikkoja, joissa avun hakeminen ja saaminen tuntui helpolta ja omaehtoiselta.

Matalan kynnyksen jarjestdpalvelut olivat asettuneet usein nuoren ja kunnallisen sosi-
aalitydn valiin. Jarjeston tyontekija saattoi [ahted mukaan sosiaalitydntekijan luo, ottaa
nuoren puolesta sosiaalityontekijéihin yhteytta tai huolehtia nuoren oikeuksien toteutu-
misesta. Kunnallinen sosiaalityé nayttaytyi nuoren nakdkulmasta monesti vaikeasti ta-
voitettavana tai muuten etaisena viranomaistahona, jonka valta-aseman vuoksi nuo-
ren piti tarkoin punnita, mista asioista saattoi tapaamisissa puhua. Vastaavasti kol-
mannen sektorin palvelut, joilla ei ollut samanlaista valtaa nuorten asioihin, koettiin 1a-
heisemmiksi, luotetuiksi ja nuorten puolta pitaviksi tahoiksi. Myds kuntien tarjoamista
matalan kynnyksen palveluista nuorilla oli hyvid kokemuksia, vaikka haastatelluilla
nuorilla oli vain vahan kokemuksia esimerkiksi Ohjaamosta, jonka nuorten kanssa
tydskentelevat nostivat esiin tarkedna tydmuotona.
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9 Nuorten palveluista
johdonmukaisia mutta joustavia

Tutkimuksessa on kadytetty useita erilaisia aineistoja, joiden analyysit on
raportoitu omissa luvuissaan. Tassa luvussa aineistojen tarkeimmat
tulokset kootaan yhteen. Luvussa tyontekijoiden ja nuorten ndkemysten
annetaan keskustella keskenaan ja peilautua toisiaan vasten. Tata
keskustelua valotetaan my®os tilasto- ja rekisteriaineistojen tuloksilla.

Helena Huhta

9.1 Johdonmukaisuuden ja joustavuuden
merkitys nuorten mielenterveys- ja
paihdetyossa

Nuorten mielenterveys- ja paihdeongelmia tarkasteltaessa on tarkeda muistaa, ettei-
vat ne muodosta yhdenmukaista ja selkeédrajaista ilmiota. Nuorilla on yhtaalta lievia
hyvinvoinnin, mielenterveyden tai paihteiden kayttdéon liittyvia ongelmia, joiden koh-
dalla arjen tuki niin koulussa, kodeissa, harrastuksissa kuin matalan kynnyksen tuki-
palveluissa voi olla riittdva. Toisaalta on nuoria, joilla on vaikeita ja monimuotoisia on-
gelmia tai akuutteja kriiseja, ja he tarvitsevat ammattiapua seka nopeasti etta pitka-
kestoisesti.

Uusimman Kouluterveyskyselyn (Helakorpi & Kivimaki 2021) mukaan nuorten kokema
uupumus, ahdistuneisuus ja huoli omasta mielialasta ovat yleistyneet. Samaten nuor-
ten mielenterveys- ja paihdepalvelujen tarve on kasvanut viimeisen kymmenen vuo-
den aikana merkittavasti, mika nakyy niin julkisella sektorilla kuin nuorten parissa toi-
mivien jarjestdjen toimintaymparistoissa.

Nuorten mielenterveys- ja pdihdeongelmissa on kyse yhteisdihin ja yhteiskuntaan kiin-
nittyvasta ilmidsta. Nain ollen nuorten kokemuksia mielenterveys- ja paihdeongelmista
ei voi kasitella vain yksilon pulmina tai kriiseina. Ongelmat ovat usein ylisukupolvisia,
ja ne koskettavat monin tavoin nuoren elamankulkua, kasvua ja aikuistumisen edelly-
tyksid. Nama haasteet koskevat nuorten ohella myds heidan laheisidan. Lisaksi on ta-
vallista, ettd mielenterveys- ja paihdeongelmat kietoutuvat nuorten elaméassa yhteen.
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Nuorten mielenterveys- ja paihdeongelmien kompleksisuus edellyttaa, etta ongelmia
ennaltaehkaistdan ja lievennetdan samaan aikaan johdonmukaisesti ja joustavasti.
Johdonmukaisuudella viittaamme nuorten hyvinvointia edistavia toimia koskevan paa-
toksenteon, johtamisen ja resursoinnin, monialaisen yhteistyon, tyontekijdiden osaa-
misen sekd nuorten kohtaamisessa ja tuessa kaytettavien menetelmien pitkajantei-
seen kehittamiseen. Johdonmukaiset mielenterveys- ja paihdepalvelut toimivat sekto-
reita ylittavasti ja yhdistavasti siten, ettd voidaan tukea kokonaisvaltaisesti nuorten
kasvun ja aikuistumisen ymparistdja. Johdonmukaisuutta tarvitaan myds palvelujen
saatavuuden ja saavutettavuuden seka tarjottavan tuen yhdenvertaisuuden alueelli-
seen ja valtakunnalliseen edistdmiseen.

Palvelujen joustavuus on puolestaan edellytys sille, ettd palveluissa otetaan huomi-
oon mielenterveys- ja paihdeongelmiin tukea tarvitsevien nuorten moninaiset elaman-
tilanteet ja tuen tarpeet. Nuorilla on oikeus saada sellaista helposti saatavilla olevaa ja
kokonaisvaltaista tukea, joka auttaa heitd elamassa eteenpain kestavalla tavalla.
Avun hakemisen ja tuen vastaanottamisen kynnyksen madaltamiseksi nuorten on tar-
keaa kokea apu mahdollisimman helposti l1ahestyttavaksi — luotettavaksi ja turval-
liseksi. Nuoret kaipaavat tukea erilaisissa ymparistdissa ja kokevat tuen hakemisen ja
saamisen kynnykset eri tavoin. llman johdonmukaista palvelujen koordinaatiota, johta-
mista, kaytannon tyota ja riittdvaa resursointia myos tyontekijdiden tydolojen paranta-
minen ja nain vaihtuvuuden vahentaminen hankaloituu. Talldin joustavuus saattaa
nayttaytya pirstaleiselta, ennakoimattomasti muuttuvalta tai turhan henkilésidonnai-
selta niin nuorille kuin tyontekijoillekin.

Tutkimuksemme lahtdkohtana on ollut tarkastella nuorten mielenterveys- ja paihde-
tydssa sovellettuja menetelmia ja niiden tarkoituksenmukaisuutta seka nuorten etta
sosiaalitydn kentalla tydskentelevien ammattilaisten nakdkulmista. Tutkimuksemme
perusteella nuorten mielenterveys- ja paihdetydssa oli kaytdssa lukuisia erilaisia me-
netelmia, mutta menetelmien soveltaminen ja kehittdaminen ei ollut jarjestelmallista tai
johdonmukaista. Menetelmien johdonmukainen ja samalla joustava hyddyntaminen
vaatisikin merkittdvaa kehittdmistyota niin tydpaikka-, kunta- kuin valtakunnallisellakin
tasolla. Nykyista johdonmukaisempi tutustuminen kansainvaliseen aihealuetta koske-
vaan tutkimus- ja asiantuntijatietoon voi vahvistaa menetelmaosaamista my6s Suo-
messa. Seka tyontekijdiden ettd nuorten haastatteluissa tuli esille nuorten tilanteiden
moniulotteisuus, jota ei voida useinkaan ratkaista yhdella menetelmalla.

9.1.1  Tyomenetelmat ja -muodot nuorten kohtaamisen
ja luottamuksen tukijoina

Onnistunut kohtaaminen ja luottamuksen rakentuminen asiakassuhteessa nostettiin
tarkeimmaksi onnistuneen tuen edellytykseksi kaikissa keraamissamme aineistoissa.
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Nuorten haastattelut ja Sekasin-chat-aineisto tuovat vahvasti esiin, ettd nuoren nakoé-
kulmasta oli vahemman merkityksellista, kuka palvelun tarjoaja oli tai mika tydntekijan
koulutus oli, kunhan nuori koki tulleensa kuulluksi, ymmarretyksi ja vilpittdémasti aute-
tuksi. Toisinaan chatissa keskustelleet nuoret kokivat, ettd avun liiallinen ratkaisukes-
keisyys tai lomakkeiden ja testien tayttdmiseen keskittyvat tapaamiset veivat huomion
kohtaamiselta. Nuorille oli tarkeda kokea, ettad auttaja on aidosti hanen puolellaan ja
hanta varten, ystavallinen ja empaattinen. Merkityksellista oli omistautunut asenne,
dialogisuus seka kyky luoda uskoa ja toivoa ja kertoa nuorelle siitd, millainen prosessi
kohti toipumista ja parempaa vointia voi olla.

Huomattavaa on, ettd myds asiantuntijatydpajoissa ja tyontekijdiden haastatteluissa
kaikkein tarkeimmaksi menetelmien tavoitteeksi oli nostettu juuri niiden kyky edistaa
nuoren kokemusta kuulluksi tulemisesta. Nuoren kohdalla kuulluksi tuleminen tarkoitti
tyéntekijan osoittamaa kiinnostusta, nuorten mahdollisuuksia vaikuttaa kaytettyihin
menetelmiin seka sita, ettd nuoren mielesta pureuduttiin oikeaan ongelmaan. Tydnte-
kijan nakokulmasta onnistuneen kohtaamisen kautta paastiin kartoittamaan, purka-
maan ja tydstdmaan ongelmia nuoren kanssa. Kohtaamisen keskitssa oli luottamuk-
sellisen suhteen rakentaminen, joka edellytti usein pitkakestoista asiakassuhdetta ja
rinnalla kulkemista.

Vaikka haastatellut tyontekijatkin painottivat usein nuoren kohtaamisen merkitysta ohi
tydmenetelmien tai hyvien kaytantojen, he toisaalta tunnistivat, ettd menetelmat (ku-
ten esim. motivoiva haastattelu ja systeemiseen viitekehykseen perustuvat menetel-
mat) ovat usein toimivia tyévalineitd kohtaamiseen ja erilaisten nakdkulmien naky-
vaksi tekemiseen. Tydntekijat nostivat esiin myods epavirallisia hyvia kaytantoja, kuten
kahvittelun ja viraston ulkopuolella tapaamisen, jotka heidan mielestaan edistivat koh-
taamista.

Menetelma yksinaan ei riita, ellei tydntekija ole sisaistanyt sen kayton mielekkyytta tai
osaa kayttaa sita riittdvan hyvin, eli samaan aikaan johdonmukaisesti mutta jousta-
vasti tilanteen ja nuoren tarpeen mukaan. TyOntekija voi omalla asenteellaan tai osaa-
mattomuudellaan heikentdd menetelman vaikuttavuutta tai aiheuttaa haittaa menetel-
man mydhemmalle kaytdlle. Voidaankin ajatella, ettd menetelma muuttuu vaikutta-
vaksi vasta sen kayttéon motivoituneen ja menetelman osaavan ammattilaisen ka-
sissa ja ettd menetelman lisdksi tarvitaan tyontekijan kyky kohdata nuori ja hyddyntaa
menetelmaa joustavasti, tilanteeseen soveltuvalla tavalla. Vaikuttavuustutkimuksessa
tuodaan toistuvasti esille, ettd menetelmiin liittyvien tekijoiden liséksi seka tydntekijan
ettd asiakkaan ominaisuuksilla ja erityisesti yhteistydsuhteella (silla, syntyykd sita vai
ei) on suuri vaikutus hoidon onnistumiseen (esim. Kuusisto & Saarnio 2012).
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Onnistuneita kohtaamisia ja pitkadkestoisia luottamuksellisia asiakassuhteita syntyi eri
organisaatioissa ja eri rooleissa toimivien tyontekijdiden kanssa. Nuorten haastatte-
luissa kuitenkin ilmeni, ettd nuorten suhdetta sosiaalitydntekijéihin vaikeuttaa usein
valta-asetelma, jossa sosiaalitydntekijalla on merkittavaa paatantavaltaa suhteessa
nuoreen. Erityisesti pdihdeongelmistaan nuoret uskoutuivat mieluummin jarjestotyon-
tekijoille, joiden kanssa nuoret kokivat, ettd ongelmia paastiin luottamuksellisesti tyds-
tdmaan. Nuorten ndkdkulmasta jarjestojen tuottamat palvelut toimivat usein valittajana
nuorten ja kunnallisen sosiaalitydn valilla, jopa erdanlaisina edunvalvojina. Hyvin toi-
miva — johdonmukaisesti johdettu ja joustavasti nuorten tarpeiden mukaan kaytantéon
sovellettava — tydnjako voi helpottaa vaikeiden asioiden esiintuloa, niiden kokonais-
valtaista kasittelya eri toimijoiden kesken ja nain nopeuttaa tarpeen mukaisten palve-
lujen jarjestymistd nuoren kannalta mielekkaalla ja luottamusta herattavalla tavalla.

Seka tyontekijat ettd nuoret toivat esiin myds vertaisten merkityksen ja erityisesti hen-
kilokohtaiset tukihenkilot, jotka edustivat nuorille ennen kaikkea turvallisia aikuisia, joi-
den kanssa luottamukselliset keskustelut olivat mahdollisia. Tydntekijoiden mukaan
tukihenkil6itd on kuitenkin liilan vahan kaytdssa ainakin lastensuojelussa. Matalan kyn-
nyksen ryhmamuotoista vertaistoimintaa pitivat hyvana niin tyéntekijat kuin nuoretkin.
Monen vaikeassa elamantilanteessa sinnittelevan nuoren kohdalla se tarkoitti ensim-
maista askelta kohti tasapainoisempaa arkea.

TyoOntekijat tunnistivat, ettd nuorten kanssa tydskennellessa asiakkaasta taytyy pitaa
tiukasti kiinni, soitella perdan ja Iahetella viesteja. Kiinnipitdminen edellyttdd myds
joustavuutta ja sita, ettei luovuta asiakkaasta, jos tdma itse ei ole motivoitunut tai
muista syista kykene saapumaan vastaanotoille. Mikali tdma ei onnistu, saavat pa-
himmassa tapauksessa apua vain parhaimmassa kunnossa olevat nuoret. Monet so-
siaalityontekijat nakevat tehtavakseen kulkea nuoren rinnalla tukien hanta pitkakestoi-
sesti.

9.1.2 Hyva menetelma tavoittaa nuoren tilanteen
monimutkaisuuden

Tydntekijat nostivat nuoren tilanteen ymmartamisen yhdeksi menetelmien tarkeim-
mista tavoitteista. Toinen hyvan menetelman ominaisuus oli, etta nuori itse sai niiden
avulla uusia ndkokulmia tilanteeseensa ja sen purkamiseen, mika tuli esiin myds
nuorten omissa onnistuneen avun kokemuksissa. Nuorten haastatteluissa ilmeni sa-
malla, ettd yksi menetelma harvoin riittdad nuoren kanssa tydskenneltdessa. Nuoret
olivat kokeneet erilaisten menetelmien vaihtelun hyddylliseksi. Tama viittaa siihen,
etta sopivien menetelmien valinta on laajemman menetelmakokonaisuuden johdon-
mukaista suunnittelua organisaatio- tai vahintdan yksikkotasolla ja joustavaa sovelta-
mista tilanteen ja tarpeen mukaan.
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SosiaalityOntekijoiden puheissa toistui tydn kokonaisvaltaisuus, jolla tarkoitetaan, etta
sosiaalityd kattaa periaatteessa nuoren kaikki elaman osa-alueet. Sellaiset tydmuodot
(kotikaynnit, perhetukikeskukset, ryhmamuotoinen sosiaalinen kuntoutus, nuorten tur-
vatalot) tai eri tahojen valilla koordinoitu yhteisty0, joiden tuloksena oli nuoren elaman
haltuun ottaminen, loivat nuorelle ymparistdn tai eldamantilanteen, jossa han koki ole-
vansa turvassa ja jossa toipuminen oli mahdollista. Kokonaisvaltaisuus oli nuoren na-
kokulmasta myo6s tunne tai kokemus siitd, ettd tarvittaessa hanelle jarjestettaisiin lisa-
tukea.

Nuorten hyvid kokemuksia tydmuodoista, hyvista kaytanndista ja eri auttajatahoista
yhdisti se, ettd niissa otettiin huomioon nuoren voimavarat ja valmiudet osallistua.
Nuoret kuvasivat myds monenlaisia eldmantilanteita, joissa erilaiset tydmuodot ja hy-
vat kaytannot olivat olleet avuksi: kriisipaivystys, ryhmatoiminta, avoimet olohuoneet,
sijoitukset kodin ulkopuolelle, valiaikaisen ydpaikan saaminen, eri tahoilta saatu kes-
kusteluapu ja kotikdynnit. Nuoret myds liikkuivat palvelujen valilla edestakaisin.

Tassa tutkimuksessa on keskitytty paihde- ja mielenterveysongelmiin ja sivuttu neuro-
psykiatrisia hairidita. Nuorten haastatteluissa merkille pantavaa oli naiden vahva yh-
teen kietoutuminen. Lahes kaikilla niillakin nuorilla, jotka olivat avun piirissd mielenter-
veysongelmien vuoksi, oli myos itse arvioitu paihdeongelma — ja toisinpain. Nuoret
usein vaikenivat paihteiden kaytdstaan, silla he tiesivat, ettd paihdeongelman ratkomi-
nen nahdaan tavallisesti ensisijaiseksi, mika voi vaikeuttaa mielenterveyspalvelujen
saamista. Nuorten mukaan osa tyontekijoista oli tietoisia paihteiden kaytosta, muttei
nostanut tata esille voidakseen jatkaa aloitettua asiakassuhdetta. Nuorten nakdkul-
masta mielenterveyden ja paihdeongelman ratkominen erilldan nayttaa absurdilta.
Valtaosa haastatelluista nuorista naki mielenterveysongelman edeltdvan paihdeongel-
maa, mutta ongelmiin tartuttiin palveluissa kaanteisessa jarjestyksessa. Nuorten moti-
voituminen ja uskaltautuminen paihdehoitoon vaatii usein pohjalle ja rinnalle mielen-
terveystukea. Myo6s haastatellut tyontekijat nakivat merkittavia ongelmia yrityksissa
ratkaista mielenterveys- ja paihdeongelmia toisistaan erillisind kysymyksina.

Tyodntekijat nostivat hyviksi menetelmiksi usein nuoren tilannetta kokonaisvaltaisesti
tarkastelevia "yleismenetelmid”, jotka sopivat tydskentelyyn riippumatta yksittaisen on-
gelman luonteesta. Tallaisten menetelmien avulla pyrittiin selvittdamaan ongelmakohtia
nuoren ndkdkulmasta, motivoimaan ongelmien ratkaisemiseen, 16ytdmaan uusia na-
kdkulmia tilanteeseen ja asettamaan nuorelle realistisia ja mielekkaita tulevaisuuden
tavoitteita.
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9.1.3  Joustava tyontekijoiden valinen yhteistyo tukee
nuoren tilanteen ratkaisemista

Yksi esiin noussut konkreettinen ongelma sosiaalihuollon mielenterveystydssa oli,
ettei tydhon kuuluvaa hoitoonohjausta tai konsultaatiota mielenterveyshoitoon voitu
tehda, koska resurssipulan vuoksi ketdan ei saatu kiinni ja sosiaalihuollon tydntekijoi-
den tydaika kului jonottamiseen. Usein otollinen aika sosiaalitydntekijélle saada nuori
ohjattua hoitoon oli vastaanottoaika tai tietty hetki, jolloin nuori oli motivoitunut vas-
taanottamaan apua. Jonkinlaisen ammattilaisille suunnatun erillisen puhelinnumeron
avaaminen hyvinvointialueille, esimerkiksi mielenterveyshoidon koordinaattorille, va-
hentaisi resurssien hukkaamista sosiaalihuollossa tehtavassa paihde- ja mielenter-
veystydssa. Etenkin hankkeiden irrallisuus nuorten auttamisen kokonaisuudesta mai-
nittiin useassa tyontekijahaastattelussa. Koordinaatio voisi samalla auttaa hankkeiden
ja muutenkin jarjestdjen tarjoamien palvelujen hyddyntdmistd osana palvelujarjestel-
maa nykyista paremmin. Edelld mainittujen "yleismenetelmallisten” mielenterveyden
tuki- ja hoitomenetelmien yhteinen maarittdminen yhteisé- ja yhteiskunnallisella ta-
solla seka riittdvan johdonmukainen koulutus voisivat myos osaltaan vahentaa resurs-
sitarvetta hoitosektorilla.

Tyontekijat tekivat yhteisty6ta laajan verkoston kanssa, silla palveluihin ohjaaminen
kuului oleellisesti heidan tydnkuvaansa. Tydntekijahaastatteluissa hyvan yhteistyon
piirteiksi nostettiin yleisimmin tyontekijdiden fyysinen laheisyys (esimerkiksi samassa
rakennuksessa tyoskentely), asiakkaaseen liittyvan tiedon joustava valittyminen orga-
nisaatiorajojen yli, matala kynnys yhteydenpitoon yhteistydkumppaneiden kanssa ja
eri ammattilaisten tyon riittdva tunteminen. Tilat, joissa tyoskenteli eri alojen ammatti-
laisia ja ihmisia eri organisaatioista, tukivat naiden hyvan yhteistydn elementtien to-
teutumista. Fyysiset ja usein myos epavirallisemmat kohtaamiset madalsivat selvasti
kynnysta ottaa yhteytta myos yksittdiseen nuoreen liittyvissa asioissa. Organisaatioi-
den yhteiset kasvokkaiset tai videoyhteyksin toteutetut palaverit mainittiin joissain
haastatteluissa yhteisty6ta tukeviksi rakenteiksi. Onnistuneeksi esimerkiksi hyvasta
yhteistydsta, jossa toteutuivat fyysinen laheisyys, matala yhteydenottokynnys, asia-
kasta koskevan tiedon valittyminen ja molemminpuolinen toisen tyén tunteminen, nos-
tettiin erityisesti Ohjaamo-toiminta.

Vaikka yhteisty6ta pidettiin valttamattémana, ndhtiin siind myds monia haasteita.
Tyodntekijat toivat esiin, etteivat eri organisaatioiden alla toimivat palvelut riittavasti
keskustele keskenaan. Seurauksena on epaselvia palvelupolkuja, asiakkaan siirtelya
edestakaisin palveluissa ja pahimmassa tapauksessa nuoren putoaminen palvelujen
ulkopuolelle. Nuoren yhteys sosiaalitydntekijaan saattoi myos katketa, kun asiakkuus
oli saatu solmittua erikoissairaanhoitoon, psykiatriseen hoitoon tai paihdehoitoon. Mo-
nialaisen yhteistydn tiella voivat olla salassapitovelvollisuuteen ja tietosuojaan liittyvat
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tekijat seka asiakastietojen hajautuminen sosiaali- ja terveydenhuollon eri tietokantoi-
hin. Vaikka tietojen saamiseksi olisikin asiakkaan lupa, tieto ei valttdmatta kulkeudu
palvelusta toiseen. Pahimmillaan tydntekijat kuvasivat yhteisty6td suuremmissa kau-
pungeissa byrokraattiseksi, "pelkkien lahetteiden kirjoittamiseksi”. Pienilla paikkakun-
nilla yhteisty6 kuvattiin joustavammaksi ja vapaamuotoisemmaksi.

Verkostoyhteistydssa ongelmaksi nahtiin, ettei sitd nuoren oman sosiaalitydntekijan
puuttuessa koordinoi kukaan. Myds ennaltaehkaisevaan tydhon tyéntekijat toivoivat
selkedmpaa yhteistyota ja sektorirajat ylittdvaa koordinaatiota. Lastensuojelussa ja
sosiaalitydssa vahvempi yhteistyd koulujen kanssa nahtiin tarpeelliseksi. Koulujen tar-
joaman tuen ongelmiksi mainittiin vaikeus rekrytoida psykologeja ja tydntekijoiden
vaihtuvuus.

Kaikissa aineistoissa ja kaikilla tutkituilla paikkakunnilla korostui mielenterveys- ja
paihdepalvelujen erillisyyden ongelma. Kaksoisdiagnoosipotilaiden hoidossa seka
paihde- ettéd mielenterveysongelmiin yhtaaikaisesti kohdistuvaa hoitoa ei ole tydnteki-
jéiden mielesta riittavasti tarjolla. Psykiatrista tukea tulisi kuitenkin saada, vaikka nuo-
rella olisi samanaikainen paihdeongelma.

Nuorten ndkoékulmasta hyva yhteistyd tydntekijdiden ja organisaatioiden valilla nayt-
taytyi turvallisuutena ja tilanteen haltuun ottamisena. Parhaimmillaan nuorten tilantee-
seen oli I16ydetty sopivat tydntekijat ja tydmuodot, jotka koordinoidusti tukivat nuoren
toipumista ja usein myds itsenaistymista joko laitosmaisesta tuesta tai lapsuuden per-
heesta. Sekasin-chatissa kirjoittavat nuoret kertovat tuen tarpeesta, jota esimerkiksi
kalenteroidut ja harvoilta tuntuvat terapiaistunnot eivat pysty yksin tayttdmaan. Nama
nuoret hakivatkin istuntojen valilla tukea digitaalisesti. Se, ettei palveluja koordinoitu
selkeasti, johti esimerkiksi siihen, etteivat nuoret tienneet, mihin tahoon ottaa yhteytta
missakin tilanteessa. Pahimmassa tapauksessa nuori jai palvelujen valiin. Vaikka
tyontekijat toivat esiin vaikeudet saada yhteytta toisiin auttajatahoihin, tuntui nuorista
toisinaan, etta heilla oli viela paljon huonommat mahdollisuudet saada yhteys toivo-
maansa tahoon.

9.2 Menetelmia palvelukynnysten
madaltamiseen ja tuen jatkuvuuden
tukemiseen

9.21 Monikanavaisuus madaltaa palvelukynnysta

Avun saannin kynnys muodostuu monista tekijoista, joista keskeisin on luonnollisesti
palvelujen saatavuus. Valtaosa Webropol-kyselyyn vastanneista tyontekijoista arvioi
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nuorten mielenterveys- ja paihdepalveluja olevan paikkakunnallaan "tyydyttavasti’.
SosiaalityOntekijat kertoivat, etta mielenterveyspalvelujen ruuhkautuminen on nakynyt
jo useamman vuoden ajan ja ettd matalankin kynnyksen palveluihin joudutaan jonot-
tamaan. Puutetta nahtiinkin erityisesti matalan kynnyksen yksikoista, kohtaamispai-
koista ja paivakeskuksista. Myds paihdepalveluja ja paihdehuollon laitoshoitoa kuvat-
tiin aliresursoiduiksi. Parhaiten saatavilla arvioitiin olevan nuorten paivystystyon, sosi-
aalityodn ja sosiaaliohjauksen palveluja, joiden lisdksi etsivaa tai jalkautuvaa tyota
nuorten parissa arvioitiin tehtdvan paljon.

Erityisesti mielenterveyspalvelujen ruuhkaisuus nakyi nuorten kokemuksissa avun ha-
kemisesta ja saamisesta. Jo tietoisuus palvelujen vahaisyydesta oli lannistava tekija
avun hakemisen tielld. Sekasin-chatissa keskustelleet nuoret pelkasivat, ettei heita
oteta avun piiriin, jos heidan ongelmansa eivat ole tarpeeksi vakavia. Toisaalta kai-
kista ongelmista ei uskallettu kertoa saadun hoitosuhteen menettdmisen pelossa.
Apua saaneet toivat esiin syyllisyytensa siita, etta veivat jonkun toisen, kipedmmin
apua tarvitsevan paikan palveluissa. Naista syistd nuoret kokivat, ettd heidan tulee
olla kiitollisia kaikesta avusta, eika toiveita kaytetyistd menetelmistad esimerkiksi uskal-
lettu ottaa puheeksi. Nuoret kokivat myds hapeaa ongelmistaan ja pelkasivat avun ha-
kemisen seurauksia itselleen ja perheilleen. Lisdksi he kaipasivat tietoa siitd, mihin
pisteeseen saakka heidan tyontekijoille kertomansa asiat ovat luottamuksellisia.

Palvelujen kynnyksen madaltamista on katsottavat useasta perspektiivista. Jotkin teki-
jat madaltavat kaikkien nuorten palvelukynnysta: tarkeda on, ettd palveluun paasee
heti — myos ilman lahetettd — ja ettd ohjaus tydntekijdiden valilla toimii jouhevasti. Pal-
velun tulee olla myos realistisesti saatavilla (etdisyys, maksuttomuus). Nama seikat
ovat ennen kaikkea palvelujarjestelman rakenteellisia ominaisuuksia. On kuitenkin
huomattava, etta palvelujen pariin paasemiseen liittyy myds monenlaisia kynnyksia,
jotka kiinnittyvat nuoren eldmantilanteeseen, voimavaroihin, aiempiin palvelukoke-
muksiin ja erilaisiin pelkoihin. Paihdepalveluun hakeutuva nuori ei halua tulla nahdyksi
kulkiessaan paihdepalvelun ovista, ja toiselle nuorelle kuntouttavaan toimintaan osal-
listuminen ei ole mahdollista pitkien etdisyyksien takia. Siind missa yhdelle puheli-
mella soittaminen on ylivoimaisen vaikeaa, ei toinen uskalla kavella paivystykseen.
Kolmannelle taas ongelmien sanoittaminen kirjoittamalla on vaikeaa. Samoihin palve-
luihin pitaisikin olla useita reitteja. Paivystykseen tulisi voida ottaa yhteytta chatilla,
puhelimella tai sisdan kavelemalla. Ideaalitilanteessa chatista voisi siirtyd puhumaan
saman tydntekijan kanssa puhelimeen ja edelleen kasvokkaiseen tapaamiseen.

Palvelujen hyédyntamisen kynnyksistéa ensimmaiset liittyvat siis 1) avun hakemiseen
(usein nuoren yksildlliset esteet) ja 2) avun piiriin paasemiseen (saatavuus ja muut
jarjestelman luomat esteet). Naitd ensimmaisia kynnyksia voidaan madaltaa erityisesti
mahdollistamalla anonyymi yhteydenottaminen ja rakentamalla erilaisia vaylia yhtey-
denottoon, levittdmalla tietoa erilaisista palveluista ja avun kanavista, kannustamalla
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avun hakemiseen seka luomalla uskoa siihen, ettd apua on tarjolla. Avun piiriin paa-
seminen edellyttaa tietysti, ettd palveluja on ylipdansa tarjolla eika jonoissa odottelu
ehdi pahentaa ongelmia.

Kynnykset eivat kuitenkaan lopu ensimmaiseen palvelukayntiin. Tapaamiskaynneille
ja muihin toimintoihin tullaan yha uudelleen tai ei tulla, ja palvelusuhteita lopetetaan ja
aloitetaan myds uudelleen. Kynnyksia ja esteita liittyy siis palveluissa 3) kdymiseen,
4) niista hydtymiseen, 5) niiden vaihtamiseen seka monissa tapauksissa myds 6) nii-
hin palaamiseen. Kuten edella on tuotu esiin, nuorten kokemuksia palveluissa kaymi-
sesta ja niistd hydtymista maarittelevat ennen kaikkea kohtaaminen ja kuulluksi tule-
minen. Onnistuessaan kohtaaminen ja motivoivat menetelmat sitouttavat ja saavat pa-
laamaan seuraavalla kerralla. Sopivien palvelujen I6ytdminen, palvelujen valilla siirty-
minen ja niihin palaaminen taas edellyttavat toimivaa palveluohjausta ja yhteistyota.
Aihetta on kasitelty myds Tieto kayttéon! -blogissa (Huhta & Kaskela 2022).

Vaikka monia matalan kynnyksen ulottuvuuksia voidaan listata, kynnyksien muodostu-
minen riippuu lopulta siitd, mika palvelu on kyseessa ja keille palvelu on tarkoitettu.
Jokaisen palvelun ja jokaisen nuoren kohdalla on tapauskohtaisesti arvioitava, miten
kynnykset muodostuvat ja miten niitd voidaan madaltaa.

9.2.2 Koordinoitu menetelmakoulutus
johdonmukaistaa nuorten auttamista

Mielenterveys- ja paihdetydn osaamisen syventamiselle nahtiin seka nuorten etta
tydntekijoiden haastatteluissa usein koulutuksellista tarvetta. Erityisesti mielenterveys-
tydn osalta moni haastateltu kaipasi ’kevyempien” (ei terapiatasoista koulutusta vaati-
vien) menetelmien osaamista, koska terveydenhoidon mielenterveyspalveluja oli hei-
kosti saatavilla. Paihdetydn osalta kaivattiin lisda tietoa riippuvuusproblematiikasta ja
osaamista paihdeongelmaisen ihmisen kohtaamiseen. My&s nuorten ndkemys oli, etta
heidan kanssaan tyoskentelevilld oli usein stereotyyppinen kasitys paihdeongelmista
karsivista, ja he toivoivat tydntekijoille koulutusta aiheesta.

Tyontekijdiden kuvaukset siitd, mihin menetelmia tarvittiin, olivat usein keskenaan sa-
mankaltaisia, mutta hyviksi menetelmiksi nostettiin eri menetelmia. Valilla hyvaksi
nostettu menetelma oli saatettu esitelld lyhyesti osana perusopintoja tai joku muu
tyéntekija oli pikaisesti kertonut sen kaytosta, mutta kayttd oli opeteltu itse osana tyos-
sdoppimista. Toisaalta tydntekijat olivat opetelleet monet kayttdmansa menetelmat
itse, eivatka he olleet saaneet niihin koulutusta. Menetelmien kayttd vaikuttaisi olevan
myds paljolti tydntekijakohtaista ja sattumanvaraistakin sen suhteen, mihin menetel-
miin tydntekija on tutustunut ja mitd menetelmia ottanut sitd kautta kayttoon.
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Vaikuttaa tavalliselta, etta tydyhteisOssa ei oteta kayttéon menetelmia suunnitelmalli-
sesti ja systemaattisesti siten, ettd koko henkil6sto saisi koulutuksen tai perehdytyk-
sen menetelman kayttéon, sen kayttdéon olisi sovittu yhteiset pelisdanndét tai ettéd me-
netelman kayttdéa ja sen vaikutuksia seurattaisiin. Tama heijastuu myds nuoriin siten,
etta eri tydntekijat saattavat kayttaa hyvinkin erilaisia menetelmia ja tydtapoja nuorten
kanssa ja tydntekijan vaihtuessa tyéote voi muuttua huomattavasti ja nuoren kannalta
arvaamattomasti. Tyodpaikoilla, joissa tietyt tydbmuodot tai -menetelmat oli otettu syste-
maattisesti kayttéon, keskeista henkildkunnan sitouttamisessa vaikutti olevan yhteisen
kasityksen luominen menetelman hyodyllisyydesta ja kayttdonoton pitkajanteisyys.

Haastateltujen tydntekijdiden mukaan tydnantajat suhtautuvat myodnteisesti koulutuk-
siin osallistumiseen etenkin, jos kyseessa on suhteellisen lyhyt ja maksuton koulutus.
Koska tyOnantajilla oli haastattelujen perusteella valmiutta paastaa tyontekijat tyo-
ajalla ilmaisiin ja suhteellisen lyhyisiin koulutuksiin, kansalliset tai hyvinvointialueiden
jarjestamat hyviksi todettujen menetelmien koulutukset voisivat olla hyva tapa tehos-
taa menetelImdosaamista.

9.2.3 Menetelmien joustavuus hankaloittaa
vaikuttavuuden arviointia

Tyontekijoiden haastatteluissa kavi ilmi, ettd menetelmia kaytettiin usein tilannekohtai-
sesti ja soveltamalla useita menetelmid samanaikaisesti. Tallainen kayttétapa on hy-
vin ymmarrettava, koska nuoren tilanne selvisi tyontekijoille tapaamisen aikana ja
omaa tydskentelyd sopeutettiin nuoren tilanteeseen. Soveltava kayttétapa tekee me-
netelman tuloksellisuuden — saatikka vaikuttavuuden — arvioinnista kaytannon tydssa
hankalaa tai jopa mahdotonta. Onkin todennakoista, ettei yksittaisten menetelmien
vaikuttavuutta pystytd mittaamaan kaytannon tydssa, vaan on tukeuduttava tyénkuvaa
vastaavista tutkimusasetelmista saatuun nayttéon ja toivottava niiden toimivan myods
soveltavassa kaytossa.

Keratyn aineiston perusteella nuorten mielenterveys- ja paihdeongelmien ehkaisyyn ja
tukeen sosiaalihuollon kehyksessa on kaytossa runsaasti erilaisia tydmenetelmia, tyo-
muotoja ja hyvia kaytantdja. Naistd osa on selkeédsti ndyttédn pohjautuvia, kuten moti-
voiva haastattelu, ja osa hyvaksi koettuja. Hyvaksi koettuja tydbmenetelmia ja kaytan-
toja ei valttamatta ole arvioitu tutkimuksellisesti, mutta yleensa ne on kehitetty ainakin
jossain maarin tutkitun tiedon pohjalta tai yleisesti jaetun ammatillisen ymmarryksen
pohjalta. Ne voivat olla siis evidence-informed, vaikkakaan eivat evidence-based. Tal-
laisten menetelmien tueksi olisi hyva saada edes kevyttd menetelmaarviointia, vaikka
varsinainen arviointitutkimus ei ole jokaisen menetelman kohdalla realistinen vaihto-
ehto.
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On myés tarkeda huomata, etta arjen tydtilanteissa tarvitaan monenlaisia menetelmia
ja tydmuotoja ja ettd toisinaan joudutaan reagoimaan nopeasti uudenlaisiin haastei-
siin. Osa aineistossakin esiin nousseista menetelmista on tosin sovellettavissa hyvin
moninaisissa tilanteissa. Tallaisia ovat esimerkiksi MDFT, Lapset puheeksi ja moti-
voiva haastattelu. Talléin kaikki toiminta ei voi perustua tiukasti maariteltyyn tutkimus-
nayttdon. Olennaista on, etta tydntekijat saavat sdanndllistd koulutusta ja tukea mene-
telmaosaamiseen ja etta tietotaidon jakaminen on mahdollistettu niin organisaatioiden
sisalla kuin eri sektorien valilla. Tama luo edellytykset sille, ettd kohtaaminen ja tuki
on myods apua hakevien nuorten nakékulmasta johdonmukaista samaan aikaan, kun
se joustaa nuorten tarpeiden ja toiveiden mukaan.

Nuorten kokemus saadun avun hyodyllisyydesta kiinnittyi ennen kaikkea kohtaami-
seen, kuulluksi tulemiseen seka luottamukselliseen ja pitkdaikaiseen suhteeseen
tyéntekijan kanssa. Monille nuorille keskeista esimerkiksi paihteiden kayton lopettami-
sen kannalta oli turvallisen ja huolehtivan ympéaristén luominen. Suuri osa tasta inhi-
millisestd kohtaamisesta karkaa mallintamisen ja vaikuttavuuden arvioimisen ulottu-
mattomiin ja muistuttaa menetelmallistdmisen ja optimoinnin rinnalla ihmisen perus-
tarpeista tulla ymmarretyksi ja hyvaksytyksi.

9.2.4  Nuorten ohjaaminen on informointia, saattamista
ja kannattelua

Nuorten samaan aikaan johdonmukaiseen ja joustavaan tukemiseen kytkeytyy erityi-
sesti Sekasin-chat-aineistossa esiin tullut tarve parantaa nuorten palveluneuvontaa ja
-ohjausta. Nuorten kohdalla on tavallista, etteivat he riittdvasti ymmarra omaa tilannet-
taan tai oikeuksiaan palvelupolulla — sita, millaisia diagnooseja tai paatoksia heista on
tehty ja mitd seurauksia silld on tuen jatkumiselle. Nuoret tarvitsevat tukea erityisesti
palvelujen taitekohdissa, joissa he kokevat epatietoisuutta jatkosta. On kohtuutonta
ajatella, ettd nuori itse kykenisi arvioimaan, mista hanelle voisi I0ytya tarpeenmukaista
apua. Seka chat-aineistosta ettd nuorten haastatteluista tuli esiin tilanteita, joissa
nuori oli jatetty yksin I&hetteen kanssa eika hanta ollut saatettu eteenpain. Jotkut
naista nuorista olivat pudonneet kahden palvelun valiin, ja ennen kuin he olivat I6yta-
neet uudelleen palvelun piiriin, oli heidan vointinsa ehtinyt dramaattisesti heikentya.

TyoOntekijoiden ndkdkulmasta nuorten ohjaamisen ongelma oli se, ettei nuoren moni-
mutkaisessa tilanteessa ollut usein heti selvaa, mité nuori tai perhe tarvitsivat. Nuoren
ja hanen laheistensa huolellinen kuuleminen ja heidan omien tavoitteidensa 16ytami-
nen olikin hyvaksi nostettujen menetelmien yleisin tavoite, joka toimi moniammatillisen
tyoskentelyn lahtdpisteena. Kuten edelld on tuotu esiin, usein hyvien menetelmien
nahtiin auttavan nuorta tarkastelemaan asioita uudesta ndkékulmasta tai ymmarta-
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maan omaa tilannettaan. Ndama menetelman ominaisuudet auttoivat aukaisemaan on-
gelmavyyhtid ja mahdollistivat tilanteen jatkokasittelyn nuoren kannalta mielekkaalla
tavalla. Lisaksi hyvan menetelman nahtiin antavan mahdollisuuden konkreettisten as-
kelten luomiseen ongelmien ratkaisemiseksi. Mielenterveys- ja paihdeongelmiin apua
hakevat nuoret tarvitsivat toisinaan tukea myds konkreettisiin arjen asioihin, kuten
asunto- ja talousasioihin, muiden viranomaisten kanssa asioimiseen, lastenhoitoon tai
oppilaitoksen kanssa tehtavaan suunnitteluun silloin, kun koulu tai opiskelu uhkaa
keskeytya.

9.2.5 Digitaaliset ymparistot tarjoavat merkittavan tuen
sosiaalityolle

Nuoret etsivat digitaalisista ymparistoista tiedon, ajanvieton ja sosiaalisten verkosto-
jen ohella enenevassa maarin myos apua. Tasta kertoo monien nuorten digitaalisten
tukikokeilujen ohella jarjestojen ylldpitdman Sekasin-chatin suosio. Vuonna 2020 ke-
ratyn Nuorisobarometrin (Berg & Myllyniemi 2021) mukaan 63 % nuorista haluaa kayt-
taa tarvitsemiaan palveluja mahdollisimman paljon sahkéisesti. Vain 13 % barometriin
vastanneista nuorista arvioi, ettd hanen tarvitsemiaan palveluja on saatavilla sahkoi-
sesti.

Sekasin-chatissa tavoitettujen nuorten kokemukset osoittavat anonyymin, nopeasti
saatavilla olevan ja ilman lahetetta nuorille avoinna olevan chat-tuen merkityksellisyy-
den. Monelle nuorelle tallainen tuki voi merkitd ensimmaista palvelukohtaamista, ja
sielld luotu luottamuksellisuuden ilmapiiri voi madaltaa kynnystd my6és muun avun ha-
kemiseen tai vastaanottamiseen. Joissain tilanteissa anonyymi chat-keskustelu voi
rittda nuoren elamassa, toisinaan taas nuori tarvitsee tietoa palveluista seka rohkai-
sua ja ohjausta chat-keskustelusta intensiivisemman tuen piiriin — joko digitaalisiin tai
fyysisiin tukipalveluihin. Joskus chat-keskustelut taas tarjoavat nuorelle turvallisen ai-
kuiskontaktin silloin, kun oma asema palvelujarjestelmassa on epavarma, kun nuori
jonottaa palveluun tai kun fyysisia tapaamisia on nuoren kaipaaman tuen kannalta
liian harvoin. Anonyymi chat voi merkita nuorelle turvallista keskusteluapua luotetta-
van aikuisen kanssa myds silloin, kun laheisten ongelmat herattdvat nuoressa huolta
tai kun nuori ei halua kuormittaa I&heisiaan omilla ongelmillaan.

Nuoret olivat siis [0ytaneet Sekasin-chatistd hyvin monenlaista apua. Naita chatin tar-
joamia avun muotoja voi tarkastella my6s kunnallisten palvelurakenteiden puutteina.
On syyta kysya, kuinka paljon tehtavia voidaan salyttda padosin vapaaehtoistoimin yl-
lapidetylle chat-palvelulle. Chatista tukea hakevat myds sellaiset nuoret, jotka eivat
ole hakemisestaan huolimatta saaneet apua muualta. Chat ei valttamatta ole heille
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sopiva tuen muoto. Nain kokivat tutkimukseen haastatellut nuoret, joiden elamanti-
lanne oli hyvin vaikea. He eivat kokeneet, ettd anonyymi chat-palvelu voisi olla heille
avuksi.

Erilaiset digitaaliset menetelmat seka palveluihin hakeutumisen ettad nuorten kanssa
tehtavan tyon tukena ovat lisdantymassa. Tyontekijat toivat esiin eri kanavien hyddyn-
tdmisen paitsi yhteydenpitovalineena nuoriin myds tydntekijodiden valisen yhteistyon
helpottajana. Verkkopohjaisten koulutusten voi myds nahda mahdollistavan valtakun-
nallista yhteistydn menetelmakoulutuksessa.
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10  Suositukset ja toimenpide-
ehdotukset

Tassa luvussa esitetddn tutkimushankkeen yhteydessa kartoitetun
tiedon ja tutkimustulosten pohjalta valmistellut suositukset, toimenpide-
ehdotukset ja jatkotutkimusaiheet. Suositukset on jaettu viiteen
kokonaisuuteen, jotka koskevat nuoruuteen liittyvia erityispiirteita,
kynnysta palveluihin, menetelmia, rakenteita ja osaamisen kehittamista.
Kaikissa naissa kokonaisuuksissa kohtaamisen merkitys, digitalisaation
hyoédyntaminen sekd johdonmukainen ja joustava johtaminen nousivat
vahvasti esille.

Tuuli Pitkanen, Jouni Tourunen, Helena Huhta, Teemu Kaskela, Meri
Larivaara, Leena Suurpaa

Tutkimustulokset valottivat menetelmien kayttéa seka niihin liittyvia esteita ja kannus-
teita nuorten ja tyontekijoiden nakdkulmasta. Kaytdssa olevien toimintatapojen kirjo
on laaja, mista on seka etua ettd haittaa. Tutkimushankkeessa keratyn ja tutkitun tie-
don pohjalta pyrimme muodostamaan toimenpide-ehdotuksia, jotka tukevat hyvien ja
toimivien ty6tapojen kehittdmista ja valtakunnallista levittdmista. Alueelliset erot ovat
suuria seka sosiaalialan kaytannét laaja-alaisia ja monitahoisia, joten yhtenaisten toi-
mintatapojen suositteleminen tdman aineiston pohjalta ei ole tarkoituksenmukaista.
Tydstimme suosituksia ja toimenpide-ehdotuksia tavoitteenamme tuottaa materiaalia
erityisesti hyvinvointialue- ja kuntapaattajien kehittamistydn tueksi seka valtakunnalli-
sen koulutustarjonnan kehittdmiseksi. Suositukset pohjaavat ajatukseen nuorten koh-
taamisen ja menetelmien hyédyntamisen johdonmukaisuudesta ja joustavuudesta.
Molempia tarvitaan, jotta nuorten tukeminen on samaan aikaan seka riittdvan enna-
koitavaa ja lapindkyvaa ettd nuoren yksil6lliset tarpeet ja tilanteet huomioivaa. Suosi-
tukset ja toimenpide-ehdotukset on jaoteltu viiteen aihepiiriin. Suositusten ja jatkotutki-
musaiheiden keskeinen sisaltdé on koottu taulukkoon 14.
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Taulukko 14. Suositukset ja toimenpide-ehdotukset

Palvelujen perustaksi nuorten erityiset tarpeet

Tukea siirtyméavaiheisiin

Huolehdittava tuen riittdvasta intensiivisyydesta, kiinnipitdmisesta ja
joustavuudesta

Matalaa kynnysta on luotava jatkuvasti ja monitahoisesti

Kynnyksia on arvioitava palvelukohtaisesti
Kynnyksia on tarkasteltava yksittaisen nuoren nakdkulmasta

Kynnyksia on madallettava senkin jalkeen, kun nuori on tullut vastaanotolle tai
mukaan toimintaan.

Kynnyksia on madallettava hyddyntamalla yhteisty6ta kolmannen sektorin ja
digitaalisten palvelujen kanssa

Menetelmat tukemaan kohtaamista, joustavuutta ja kokonaisvaltaisuutta

Kohtaaminen kuuluu keskiéon
Monipuolinen menetelmakokonaisuus tukee kohtaamisen joustavuutta

Hyvélla johtamisella luodaan kokonaisvaltainen, tyon ja nuoren tarpeisiin vastaava
menetelmakokonaisuus

Menetelmi& kehitettdva yhteistydssa yli hallintorajojen

Rakenteiden pysyvyys tukee nuorta ja tydntekijéiden monialaista yhteistyota

Yhteisilla tydskentelyrakenteilla turvataan palvelujen jatkuvuus ja tydmenetelmien
kayton tuki

Nuorten palveluissa on kiinnitettdva huomiota palveluohjaukseen ja -koordinaatioon

Nuoren samanaikaisen tukemisen edellytyksia mielenterveys- ja paihdepalveluissa
tulee parantaa

Matalan kynnyksen digitaalisista palveluista on kehitettavé palvelupolkuja muihin
digitaalisiin ja kasvokkaisiin palveluihin

Osaamisen kehittdminen tukee menetelmien johdonmukaista kaytt6a ja vaikutusten
arviointia

Sosiaalihuollon mielenterveys- ja paihdeosaamista on vahvistettava
suunnitelmallisesti
Kohtaamista tukevaa digitaalista osaamista on vahvistettava

Sosiaalihuollon menetelmien kayttéonottoa ja tuontia Suomeen tuettava
valtakunnallisesti

Kriittisyytta ja suunnitelmallisuutta vaikuttavuuden arviointiin

Jatkotutkimusaiheita

Sosiaalihuollon menetelmiin kohdistuvaa tutkimusta on tehtava pitkajanteisesti
Hallinnonalat ylittdvén toiminnan tutkimusta ja kehittdmisté on nivottava yhteen
Vahemmistdjen tukemisessa tarvitaan osaamista ja aktiivista otetta
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10.1  Palvelujen perustaksi nuorten erityiset
tarpeet

10.1.1 Tukea siirtymavaiheisiin

Nuoruus on eldmanvaiheena monien muutosten ja epavarmuuksien aikaa, jolloin
nuori on toisinaan intensiivisen tuen tarpeessa. Onnistunut tuen tarjoaminen edellyt-
taa, ettd nuoren oma ymmarrys ongelmista, tavoitteista ja menetelmisté tulee tunnis-
tetuksi ja tunnustetuksi. Nuoruuteen liittyvat keskeisesti elamankululliset siirtymat (ku-
ten koulutus, tyd, parisuhde, itsendistyminen), joiden poisjaaminen tai pitkittyminen
vaikuttaa monella tavalla mydhempaan eldamaan. Tuen tarjoaminen eri siirtymavai-
heissa on ennaltaehkaisevaa ty6ta ja turvaa nuoren polkua tasapainoiseen aikuisuu-
teen. Eldmankululliset siirtymat tarkoittavat usein myds palveluntarjoajien vaihtumista.
Siirtymat palvelujen valilla on hoidettava erityisen huolellisesti ja nuorta yksil6llisen
tarpeen mukaisesti saattaen, jotta nuori ei uudessa eldmantilanteessa putoa palvelu-
jen valiin. Myos taysi-ikaistyvan nuoren kohdalla on huolehdittava siita, ettei siirtyma
uusiin palveluihin tarkoita katkoskohtaa. Samaan aikaan, kun tukea tarvitsevaa nuorta
autetaan kasvuprosessissa kohti aikuisuutta (becoming), on tarkeaa kunnioittaa nuo-
ruutta merkityksellisena elamanvaiheena (being) (esim. Lee 2001).

10.1.2 Huolehdittava tuen riittavasta intensiivisyydesta,
kiinnipitamisesta ja joustavuudesta

Tuen intensiivisyys tarkoittaa riittdvan tiheitd tapaamisia. Nuorten eldama on nopea-
tempoisempaa kuin aikuisten, ja muutoksia heidan tilanteessaan voi tapahtua nope-
asti. Ajankokemus on myds toisenlainen kuin aikuisten, minka vuoksi tukitapaamisten
vali voi nuoresta tuntua kohtuuttoman pitkaltd. Odottaminen on omiaan pahentamaan
nuorten vaikeuksia. Apua tulisikin olla tarjolla nopeasti ja jopa kellon ympari, mika
edellyttdd useiden toimijoiden yhteisty6ta. Matalan kynnyksen jarjestdpalvelut tarjoa-
vat kunnalliselle sosiaalitydlle kumppanin, joka voi kannatella nuorta tdman arjessa
joustavasti. Digitaalisiin palveluihin nuorta tulisi voida ohjata nykyista paremmin silloin,
kun kKiireellisen avun tarve ei noudata virka-aikoja.

Nuoret tarvitsevat yhta aikaa kiinnipitdvaa otetta ja joustavuutta palveluissa. Jos nuori
ei saavu sovittuun tapaamisen ammattilaisen kanssa, hanta tulee tavoitella aktiivisesti
ja pitkajanteisesti seka motivoida avun piiriin. Yhteydenotoissa voi hyédyntaa nuorille
tuttuja digitaalisia valineita ja sovelluksia, kuten Whatsappia. Ajanvarauksen tulee olla
mahdollista my6s verkossa. Digitaaliset kanavat eivat kuitenkaan saa syrjayttaa tai
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vahentaa kasvokkaisia kohtaamisia, jotka syventavat kontaktia ja mahdollistavat ehy-
emman kokonaiskuvan muodostamisen. Kasvokkaisen avun tarjoamisessa on hyva
paastd myos virallisen asiointipaikan ulkopuolelle tukemaan nuorta tdman arkisessa
ymparistossa. Eri palvelujen tuominen fyysisesti saman katon alle helpottaa nuoren
kokonaisvaltaista kohtaamista seka eri toimijoiden yhteisty6ta ja -vastuuta. Kiinnipi-
tava ja joustava tydote on tarpeen usein myds taysi-ikaisyyden jalkeen, ja se tukee
etenkin monien yhtaaikaisten vaikeuksien kanssa selviytyvaa nuorta.

Kiinni pitdmisen yksi keskeinen ulottuvuus on tydntekijasuhteen pysyvyys, joka on
merkityksellinen nuorille. Uuden tydntekijan kanssa rakennetaan aina uusi vuorovai-
kutussuhde, vaikka tieto aikaisemmasta yhteistydsta siirtyisikin sujuvasti. Nuorelle on
mielekdstd tydskennella pitkajanteisesti samojen tyodntekijdiden kanssa tai vahintaan-
kin samassa palvelussa. TyOntekijan tai tukea tarjoavan tahon vaihtuessa on tarkeaa
tukea nuorta katkosvaiheessa riittavalla saattamisella uuteen hoitokontaktiin.

10.2 Matalaa kynnysta on luotava jatkuvasti ja
monitahoisesti

10.2.1  Kynnyksia on arvioitava palvelukohtaisesti

Sosiaali- ja terveysalan sanastossa matalan kynnyksen toimintamallin tavoitteeksi on
maaritelty palveluihin paasyn helpottaminen ja nopeuttaminen erityisesti ennaltaehkai-
sevaa tyota ajatellen. Palvelua pitdisi saada myds ilman ajanvarausta ja l&hetetta
seka niin, ettei kohtaamisesta valttamatta synny asiakkuutta (sotesanastot.thl.fi). Mo-
net tallaisiksi matalan kynnyksen palveluiksi tarkoitetut toiminnat eivat talla hetkella
toimi kdytannbssa matalalla kynnykselld resurssien puutteen vuoksi. Maaritelma on
hyva mutta kapea l&htdkohta. Palvelun kynnysta tulisi tarkastella kunkin palvelun koh-
dalla erikseen sen mukaan, kuka palvelua tarvitsee ja hakee sekd mika palvelun tar-
koitus on. Kynnyksia voi muodostua muun muassa palvelun sijainnista, vastaanotto-
ajoista, jahmeydesta reagoida kiireellisiin tilanteisiin, palvelujen fyysisesta erillisyy-
desta, henkisista syista ja tydntekijdiden puutteellisesta koordinaatiosta.

10.2.2 Kynnyksia on tarkasteltava yksittaisen nuoren
nakokulmasta

Palvelujarjestelman rakenteellisten ominaisuuksien liséksi on huomattava, ettd nuo-
rilla on monenlaisia kynnyksia palveluihin hakeutumiseen ja niissa kaymiseen liittyen.
Nama voivat olla esimerkiksi erilaisia omiin kykyihin liittyvia pelkoja ja kasityksia, avun
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tarpeeseen ja omaan tai [aheisen elamantilanteeseen liittyvaa hapeaa tai palvelujar-
jestelmaa ja avunpyynnon seurauksia koskevia pelkoja. Taman takia palveluihin on
syyta olla tarjolla useita vaylia, kuten anonyymi chat, puhelin, nettiajanvaraus ja si-
saan kaveleminen, minka lisaksi nuoren kohtaavan aikuisen on ohjattava nuorta aktii-
visesti oikealle taholle. Nuoren ei pitéisi itse joutua tunnistamaan, millaista tukea han
tarvitsee kussakin eldmantilanteessa, eikd etsimaan oikeaa tuen tarjoajaa. Nuoren on
tarkeda saada aito kokemus siita, ettd hanen avunpyynténsa on vastaanotettu ja etta
hanen ongelmansa on otettu vakavasti. Téma vahvistaa luottamusta siihen, ettd apua
on tarjolla. Todellinen matala kynnys saavutetaan siis tarkastelemalla jokaista palve-
lua ja nuorta erikseen.

10.2.3 Kynnyksia on madallettava senkin jalkeen, kun
nuori on tullut vastaanotolle tai mukaan
toimintaan

Palvelujen kynnysten tarkastelu tulisi laajentaa koskemaan jokaista kohtaamista ja
palveluja kokonaisuudessaan. Nuorten kokemat esteet palveluissa liittyvat niihin ha-
keutumisen ja paasemisen lisdksi toistuvaan asioimiseen palveluissa, niistd hydtymi-
seen, siirtymiseen niiden valilla seka asiakassuhteen uudelleen aloittamiseen. Arvos-
tava ja ystavallinen kohtaaminen seka kuulluksi tuleminen tukevat seuraavien tapaa-
misten toteutumista ja tuen vastaanottamista. Onnistuessaan kohtaaminen sitouttaa
ja luo jatkuvuutta.

10.2.4 Kynnyksia on madallettava hyodyntamalla
yhteistyota kolmannen sektorin ja digitaalisten
palvelujen kanssa

Eri toimintamuodoilla paasee eri tavoin ldhelle nuorta. Mita joustavammat toimintata-
vat palvelu mahdollistaa, sitd paremmin se pystyy olemaan lahella ja osana nuorten
arkea. Talla on vaikutusta myos luottamuksellisen suhteen syntymiselle. Nuorten na-
kékulmasta kunnallisten sosiaalipalvelujen valta tehda paatdksia nuorten asioista vai-
keuttaa luottamuksen rakentumista. Eri toimintamallien hyddyntdminen seka kunnal-
listen ja jarjestdtoimijoiden yhteistyd voivat merkittavasti helpottaa nuoren asioiden
selvittamista ja ratkomista. Jarjestétoimijat voivat muun muassa antaa tietoa palve-
luista, kannustaa hakeutumaan niihin, tehda yhdessa ajanvarauksia, 1ahted mukaan
ja halventaa erilaisia palveluihin liittyvia pelkoja. Usein tarvitaan myos (fyysinen)
paikka, jonka nuori tuntee turvalliseksi ja luotettavaksi. Jarjestot toimivat lisaksi julki-
sen sektorin palvelujen taydentajina niin, etta julkisen sektorin palveluista ohjataan
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jarjestdjen palvelujen tai toiminnan piiriin. Nain jarjestét muodostavat voimavaran
nuorten ja julkisen sektorin palvelujen valimaastossa ja valittdjana. Kasvokkaisten jar-
jestdpalvelujen lisdksi on syytd hyddyntaa digitaalisia ymparistdja, jotka voivat tarjota
nuorille ensimmaisen kontaktin palveluihin silloin, kun muuta tukea ei haluta tai osata
hakea tai sita ei ole omalla paikkakunnalla saatavilla. Jarjest6jen palveluissa on alu-
eellista vaihtelua ja katvealueita, joita digitaaliset palvelut voivat tdydentaa mutta eivat
kokonaan tayttaa. Palvelujen saatavuuden alueellista tasa-arvoisuutta on syyta seu-
rata sdannoéllisesti.

Palvelujen matala kynnys on moniulotteinen kysymys, ja palvelujen nimedminen ma-
talan kynnyksen palveluksi ilman tapauskohtaista arviota on ongelmallista ja toisinaan
jopa katteetonta. Matalan kynnyksen ihanteita arvioitaessa on muistettava, etta kyn-
nysten madaltamisen ensimmaisena ehtona on palvelujen saatavuus eli se, etta pal-
veluja on ylipaansa tarjolla.

10.3 Menetelmat tukemaan kohtaamista,
joustavuutta ja kokonaisvaltaisuutta

10.3.1 Kohtaaminen kuuluu keskioon

Nuorten ja tydntekijdiden haastatteluista kay ilmi, ettd sosiaalihuollon paihde- ja mie-
lenterveystyossa keskidssa on kohtaaminen ja ettd sopivat menetelmat tukevat koh-
taamista. Nuorille oli merkityksellista se, ettd he kokivat ammattilaisen kohtaavan hei-
dat ihmisina ja kuuntelevan heitd. Sosiaalihuollon palveluissa tapahtuvilla kohtaami-
silla on my6s laajempi yhteiskunnallinen merkitys. Nuoren suhde yhteiskuntaan ra-
kentuu merkittdvasti myds palvelujen kautta, jotka edustavat nuorelle paitsi henkils-
kohtaista myds yhteiskunnallista kohtaamista.

Haastatellut tyontekijat ymmarsivat roolinsa kohtaajina. Useimmat heidan hyviksi me-
netelmiksi kuvaamistaan menetelmista tukivat tavalla tai toisella kohtaamista. Mene-
telmat loivat rakennetta keskusteluun motivoimalla nuoria, auttamalla tuomaan esiin
heidan omia ndkdkulmiaan seka jasentamalla konkreettisia askeleita tilanteen paran-
tamiseksi. Nuorten ja tyontekijdiden kokemusten perusteella mikdan johdonmukaises-
tikaan toteutettu menetelma ei korvaa laadukasta kohtaamista ja toisin pain: jos koh-
taaminen ei onnistu, sita ei voi korjata menetelmalla.
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10.3.2 Monipuolinen menetelmakokonaisuus tukee
kohtaamisen joustavuutta

Nuoret ja heidan avuntarpeensa ovat moninaisia. Nuorten kokemusten mukaan eri
menetelmien kayttd tuo vaihtelua ja tasapainoa kohtaamisiin. Tydntekijat kuvailivat
soveltavansa eri menetelmia tilannekohtaisesti seka sen mukaan, millainen mene-
telma tuntui sopivan kunkin nuoren kanssa tyoskentelyyn. Eri menetelmat painottivat
erilaisia asioita: esimerkiksi osa nuoren oman aanen esiin tuomista, osa tyoskentelya
ratkaisumallien |8ytdmiseksi ja osa motivointia yhteiseen tydskentelyyn.

Tyontekij6illa tulisikin olla kdytdéssadan sopiva valikoima menetelmia erilaisiin tilantei-
siin. Nuorten tilanteiden moninaisuuden vuoksi menetelmien kayttéon tarvitaan seka
johdonmukaisuutta etta joustavuutta.

10.3.3 Hyvalla johtamisella luodaan kokonaisvaltainen,
tyon ja nuoren tarpeisiin vastaava
menetelmakokonaisuus

Hyvalla johtamisella voidaan suunnitella samaan aikaan yhtenainen ja joustava mene-
telmakokonaisuus, jossa on erilaisiin tarpeisiin ja tilanteisiin sopivia menetelmia riitta-
vasti. Menetelmavalikoiman tulee samalla olla sellainen, joka tydntekijéiden on mah-
dollista vaivatta omaksua. Tyontekijdiden mukaan varsinaisen kouluttautumisen li-
saksi myds menetelman omaksuminen osaksi kdytannon tyota vaatii paljon aikaa.

Tydntekijoilla oli hyvid kokemuksia tydmenetelmista erityisesti silloin, kun niiden kayt-
toonottoa oli johdettu suunnitelmallisesti siten, etta tydntekijat oli otettu mukaan suun-
nitteluun, menetelmien kayttéa osana tydpaikan arkea oli kasitelty yhdessa ja kaikki
ymmarsivat niiden kayttdmisen tarkoituksen ja tavoitteen. Menetelmien tulisi olla osa
tydpaikan jaettuja perehdytysta ja osaamista tukevia rakenteita sen sijaan, etta niiden
kaytto riippuu yksittéisten henkildiden mieltymyksisté tai aktiivisuudesta. Menetelmien
kayttdéa on niiden jatkuvuuden kannalta tarkeaa seurata ja arvioida. Menetelmien kayt-
t6a tulee vaikuttavuuden arvioinnissa kuitenkin kayttaa vain harkiten ja huolellisesti
suunnitellen siten, etta toivottu vaikutus on maaritelty ja tiedonkeruu on riittdvan suun-
nitelmallista ja jarjestelmallistd. Heikosti toteutettu ja ndennainen vaikuttavuuden arvi-
ointi voi hairitd kohtaamista ja aiheuttaa haittaa seka palveluprosessille ettd muualla
tehdylle vaikuttavuuden arvioinnille.
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10.3.4 Menetelmia kehitettava yhteistyossa yli
hallintorajojen

Menetelmiin pohjautuva tydote ja sen vaikuttavuuden arvioiminen vaativat suunnitte-
lua, johdonmukaista kehittdmista ja yllapitamista. Keskeiset menetelmavalinnat seka
koulutukset ja niiden siséltd tulee suunnitella laajoina kokonaisuuksina, jotta ne hyo-
dyttavat yhteistydta ja arviointia yli huone-, tyopiste-, toimiala- ja aluerajojen.

Terveydenhuollon psykososiaalisten menetelmien koordinaatiovastuu on Suomessa
maaritelty valtioneuvoston asetuksella (582/2017) yliopistosairaaloiden vastuulle. So-
siaalihuollon osalta vastaava rakenne puuttuu, mika heijastuu sosiaalihuollon seka so-
siaali- ja terveydenhuollon yhteisten matalan kynnysten toimipisteiden kaytannon tyo-
hdn. Paikallisia ja alueellisia palveluntarjoajia tukisi se, ettd myo6s sosiaalihuollon me-
netelmavalikoimasta olisi olemassa kansallisia suosituksia, joissa voidaan joiltain osin
hyddyntaa terveydenhuollon puolella jo tehtya tyota. Keskeisten kansallisten menetel-
mien kayttddnoton ja ylldpitdmisen tueksi on syyta sopia vastuuorganisaatiot sosiaali-
huollonkin osalta. Tama edellyttaa resursointia ja pitkajanteista yhteiskehittamista,
mutta samalla mahdollistaa hallinnonrajat ylittdvan yhteistyon seka hyvin koordinoidun
vaikuttavuusarvioinnin tiettyjen yhdessa sovittujen menetelmien ja tavoitteiden osalta.

Uusia tydmenetelmia tai hyvia kaytantoja on otettu Suomessa kayttéon eri tavoin. Yk-
sittdiset kunnat, sairaanhoitopiirit, sosiaalialan osaamiskeskukset tai jarjestot ovat tuo-
neet tai kehittaneet tydmenetelmia omien tavoitteidensa, tunnistettujen tarpeiden tai
muiden maiden kaytantdjen pohjalta. Jotta vaikuttaviksi todetuista tydmenetelmista ja
hyvistad kaytanndista saataisiin systemaattinen hyoty, tulisi niiden kayttédnoton olla
paikallisesti ja/tai alueellisesti suunnitelmallista. Organisaation tulisi sitoutua kayttoon-
ottoon johdon tasolta lahtien, ja menetelman kayttdonotto tulisi suunnitella yhdessa
esihenkildiden ja tyontekijdiden kanssa. Jo etukateen tulisi pohtia, mita palveluissa
seka eri sektoreiden toimintakaytanndissa ja yhteistydssa on tarpeen muuttaa, jotta
uusi menetelma voi toimia luontevana osana tydntekijdiden tavanomaista tyéta. Me-
netelmakoulutukset tulisi toteuttaa suunnitelmallisesti koko henkildstdlle, ja menetel-
man kayttéa tulisi seurata, arvioida ja tukea pitkdjanteisesti. Koska etenkin sosiaali-
huollossa henkildstdn vaihtuvuus on suurta, uusien tydntekijdiden perehdyttaminen
menetelmaan ja sen kayttdon organisaatiossa tulee suunnitella huolella. Menetelmien
tulee kiinnittyd organisaation toiminnan rakenteisiin eiké olla henkildriippuvaisia. Tasta
hyva esimerkki on Lapset puheeksi -menetelman kayttdon ottaminen Raahen alueella
(Lamsa, Grundstrom & Kouvonen 2021).

Nuoruusikaisille on terveydenhuollon palveluvalikoimassa hoito-ohjelmia, joista osa
sisaltaa perheelle, verkostoille ja eri ammattiryhmien toteuttamiksi tarkoitettuja osioita,
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kuten esimerkiksi huumeriippuvuuksien hoidon ja kuntoutuksen psykososiaaliset me-
netelmat. Naiden osalta sosiaalihuollon olisi hyva tehda yhteisty6ta terveydenhuollon
kanssa. Parhaillaan eduskunnan kasittelyssa olevan hallituksen esityksen mielenter-
veys- ja paihdelainsaadannén uudistamiseksi (HE 197/2022 vp) tavoitteena on sel-
keyttaa sosiaalihuollon tehtavia ja rajanvetoa sosiaalitydn tydmenetelmien ja sosiaali-
sen kuntoutuksen seka terveydenhuollon menetelmien valilla. Selkeyttamisella pyri-
tdan myods parantamaan sosiaali- ja terveydenhuollon palvelujen sovittamista yhteen.

10.4 Rakenteiden pysyvyys tukee nuorta ja
tyontekijoiden monialaista yhteistyota

10.4.1  Yhteisilla tyoskentelyrakenteilla turvataan
palvelujen jatkuvuus ja tyomenetelmien kayton
tuki

Palvelujen pysyvyys merkitsee nuorten tuki- ja hoitopolkujen saumattomuutta ja yhtei-
sid palveluverkkoja. Monialaisesta yhteistydsta on puhuttu pitkdan, mutta sen vakiin-
nuttaminen arjen toiminnaksi etenee hitaasti ja jaa edelleen turhan usein yksittaisten
tyéntekijoiden varaan. Joissakin kunnissa on palvelupolkujen tai -ketjujen lisaksi kehi-
tetty myds palveluverkkoja ja yhteisasiakkuuksia, jotta asiakkaan ei tarvitsisi siirtya
palvelusta toiseen ja mahdollisia katkoksia voitaisiin valttda. Jotta monialainen yhteis-
tyd vakiintuisi, tarvitaan yhteistyon systemaattista kehittamista ja toteutumisen seu-
rantaa.

Digitaalinen ymparistd on nuorille yha luontevampi toimintaymparistd, jonka kautta et-
sitddn nopeaa paasya tuen piiriin. Tdman vuoksi on entista tdrkedmpaa luoda riittavan
johdetut, resursoidut ja helppokayttdiset tukipolut ja verkostot, jossa eri toimijoiden
tarjoamat digitaaliset ja fyysiset palvelut nivoutuvat sujuvasti yhteen. Myos tyémene-
telmat tarvitsevat niiden kayttda tukevat johdonmukaiset ja pitkdjanteiset rakenteet,
joilla varmistetaan menetelmien yhtenaisyys, niiden kaytén jatkuvuus ja riittava mene-
telmallinen tuki.
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10.4.2 Nuorten palveluissa on kiinnitettava huomiota
palveluohjaukseen ja -koordinaatioon

Palveluissa tarvitaan koordinoivia tyontekijoita, jotka ohjaavat ja auttavat nuoria 16yta-
maan tarpeen mukaista tukea. He voivat toimia tukena seka nuorille ettd nuoria koh-
taaville tyontekijoille. Eri sektoreiden tai toimipaikkojen yhteiset rakenteet voivat hel-
pottaa yhteistydneuvotteluja ja verkostotapaamisia. Monialaisessa yhteistydssa tulee
olla selkeasti sovittuna eri toimijoiden roolit ja vastuut seka yhteisty6ta koordinoiva
taho. Nuoren palveluja koordinoiva taho voi olla sosiaalitydntekija, mutta se voi olla
myds terveydenhuollon, opiskeluhuollon tai muun tahon edustaja, johon nuori luottaa
ja jolla on riittdvat edellytykset tuoda jatkuvuutta nuoren tarvitsemaan palvelukokonai-
suuteen. Lisaksi jokaisella tydntekijalla on vastuu siita, ettd hanen kohtaamansa nuori
saa riittdvan tuen ja selkeasti koordinoidun avun kokonaisuuden.

10.4.3 Nuoren samanaikaisen tukemisen edellytyksia
mielenterveys- ja paihdepalveluissa tulee
parantaa

Seka tydntekijdiden ettd nuorten kokemus oli, ettd samanaikaista apua seka mielen-
terveyden etta paihteiden kaytén ongelmiin oli edelleen vaikea saada. Paihteiden
kayttdon liittyy usein mielenterveyden ongelmia. Nuoren voi olla vaikeaa sitoutua ai-
noastaan paihdepalveluun, ellei hdn saa samanaikaisesti riittdvaa mielenterveyden tu-
kea. My6s monilla mielenterveysongelmien vuoksi palveluihin hakeutuneilla on laillis-
ten ja laittomien paihteiden ongelmalliseksi koettua kaytt6a, johon tulisi saada apua
samanaikaisesti muun tuen kanssa. Nuoret itse nakivat paihteiden kaytén usein seu-
rauksena mielenterveyteen liittyvista kysymyksista, eivatkd he ymmartaneet palvelu-
jarjestelman vaatimusta paihdeongelman hoitamisesta ennen mielenterveyspalvelui-
hin paasya. Mielenterveys- ja paihdepalvelujen rajaa tulisi erityisesti nuorten kohdalta
edelleen haivyttaa ja palvelujen valista yhteisty6ta vahvistaa.

10.4.4 Matalan kynnyksen digitaalisista palveluista on
kehitettava palvelupolkuja muihin digitaalisiin ja
kasvokkaisiin palveluihin

Digitaaliset tuen ja auttamisen ymparistot ja kaytannot voivat onnistuessaan lisata
joustavuutta palvelujen piiriin padsemisessa, tukiprosesseissa seka vuorovaikutuk-
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sessa ja viestinnassa. Digitaalisia palvelukokeiluja on olemassa jo varsin monipuoli-
sesti — ilman lahetettd saatavasta anonyymista chat-tuesta muun muassa videokes-
kusteluihin, nettiterapiaan, etakotikdynteihin, toiminnallisiin verkkoyhteisdihin, vertais-
tukeen, oma-apuun ja tiedon jakamiseen.

Nykyisin digitaaliset tukipalvelut ovat kuitenkin varsin pirstaleisia ja usein hankepohjai-
sina maaraaikaisia. Monet jarjestdjen digitaaliset palvelut ovat osin julkisella rahalla
kehitettyja ja yllapidettyja. Paallekkainen tyo kuluttaa resursseja ja tuottaa nuorten na-
kékulmasta monimutkaisen kokonaisuuden. Hyvinvointialueiden valmistellessa toimin-
taansa on olennaista luoda konkreettiset edellytykset johdonmukaiselle yhteistyélle
julkisen sektorin ja jarjestdjen kesken sen sijaan, ettd luodaan vain omia digiratkai-
suja.

Nuorille suunnattujen digitaalisten ja kasvokkaisten tukipalvelujen johdonmukainen
yhteiskehittdminen helpottaa tukipalvelujen oikea-aikaista saatavuutta ja nuorten yh-
denvertaisuutta. Digitaaliset auttamisen ymparistét avaavat uudenlaisia mahdollisuuk-
sia julkisen sektorin ja jarjestdjen valiseen johdonmukaiseen yhteistyohon, jonka tulee
olla sitoutuneesti johdettua ja resursoitua. Jarjestot yllapitavat monia nuorten suosimia
digitaalisia tukipalveluja. Hyvana esimerkkina toimii Sekasin Kollektiivin kehittamisty®
digitaalisten ja kasvokkaisten seka julkisten ja jarjestdjen palvelujen valilla.

Suosituista nuorten chat-palveluista on syyta kehittaa toimintamalleja, joilla nuoria voi-
daan saattaa muiden digitaalisten tai kasvokkaisten palvelujen piiriin. Kehittamisessa
on keskeista valttaa hajanaisten digipalvelujen muodostumista ja edistaa digitaalisen
yhdenvertaisuuden toteutumista. Mielenterveys- ja paihdepalvelupolkujen kehittdmi-
seen niin digitaalisissa ymparistissa kuin digitaalisten ja fyysisten tukipalvelujen va-
lilla tulee johdonmukaisesti panostaa, ja digitaalisiin tukimuotoihin tulee suunnata riit-
tavan pysyvia resursseja.
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10.5 Osaamisen kehittaminen tukee
menetelmien johdonmukaista kayttoa ja
vaikutusten arviointia

10.5.1 Sosiaalihuollon mielenterveys- ja
paihdeosaamista on vahvistettava
suunnitelmallisesti

Haastatellut tydntekijat ja tydnantajat suhtautuivat koulutukseen ja osaamisen kehitta-
miseen myonteisesti. Tydntekijat tunnistivat yleisesti tarvetta vahvistaa paihde- ja mie-
lenterveysosaamista erityisesti tukeakseen sellaisia nuoria, joiden elamassa oli monia
yhtaaikaisia vaikeuksia. Paihde- ja mielenterveystydn osaamisen syventamiselle ndh-
tiin koulutuksellista tarvetta niin ennaltaehkaisyn, tuen kuin hoidonkin ndkékulmista.
Mielenterveyspalvelujen ruuhkautumisen vuoksi erityista tarvetta nahtiin sellaisille
mielenterveystydn menetelmille, jotka eivat vaadi terveydenhuollon koulutusta. Paih-
detydn osalta kaivattiin lisaa tietoa riippuvuusproblematiikasta ja osaamista paihteita
ongelmallisesti kayttavien ihmisten kohtaamiseen.

Myds nuorten mielestd monien heidan kanssaan tydskentelevien olisi hyva avartaa ja
paivittaa tietojaan paihteiden kaytosta ja kasityksiaan paihteiden kayttajista. Avun ha-
keminen paihdeongelmiin on nuorille usein vaikeaa. Jotkut saattavat haveta tunnus-
taa, etta paihteidenkaytté on muuttunut ongelmaksi ja etta kaytdén kontrolli on luisunut
omista kasista. Nuoret nostivat esiin myos ndyryytyksen kokemuksia, joita he olivat
kokeneet palvelujarjestelmassa. Paihteiden kayttéon liittyva stigma juurtuu syvalle yh-
teiskunnan rakenteisiin ja jopa lainsaadantéon. Paihteiden puheeksi ottaminen ei saisi
merkitd mielenterveyspalvelujen sulkeutumista. Stigmaa voitaisiin vahentaa vahvista-
malla haittoja vahentavia toimenpiteita ja luopumalla huumeiden kaytén rangaistavuu-
desta.

10.5.2 Kohtaamista tukevaa digitaalista osaamista on
vahvistettava

Tulevaisuudessa digitaalisten tyévalineiden ja taitojen merkitys kasvaa, jotta nuoria
voidaan tavoittaa ja palvella heille luontevilla tavoilla. Digitaalinen osaaminen nuorille
suunnatussa sosiaalitydssa tarkoittaa, ettd sosiaalitydn ammattilaiset ymmartavat ver-
kon ilmi6ita ja vaikutuksia nuorten arkeen ja hyvinvointiin, hyddyntavat nuorille help-
pokayttoisia ja turvallisia digitaalisia tydmuotoja ja menetelmia kehittaen niita sosiaali-
palveluissa seka tukevat nuoria digitalisaation tuomissa muutoksissa. Sosiaalialan
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ammattilaiset ovat vastuussa myds siita, ettd he kykenevat tukemaan asiakkaita digi-
taalisten tukipalvelujen hyddyntamisessa.

Digitalisaation kokonaisuus on syyta huomioida lapileikkaavasti sosiaalialan koulutuk-
sellisissa painopisteissa. Organisaatioiden tulee huolehtia johdon ja tydntekijéiden di-
gitaalisesta osaamisesta ja digitaalisten menetelmien kehittdmisesta. Digitaalisten jar-
jestelmien kehityksessa on valttamatontd huomioida myds sosiaalitydn eettiset vaati-
mukset. On hyva huomioida, etta tyontekijdiden lisaksi my6s nuorilta voi puuttua digi-
taalisten tukipalvelujen kayttdon tarvittava tekninen osaaminen, laitteet tai digitaalisia
ymparistoja koskeva luottamus. Monipuolinen osaaminen edistda nuorten mahdolli-
simman esteetdntd, pitkajanteista ja kokonaisvaltaista tukemista, jonka nuoret nosti-
vat esille hyvan tuen edellytyksind. Parhaimmillaan digitaalisuus voi vahvistaa seka
sosiaalitydn ammattilaisten ettad nuorten osallisuutta ja yhteiséllisyytta.

Osaamisen kehittdminen edistdd myos nuorten yhdenvertaista saavuttamista. Olen-
naista on kehittada ja ottaa kayttdon sellaisia digitaalisia tydmuotoja, menetelmia ja va-
lineitd, jotka helpottavat avun aarelle paasya ja joita nuoret kykenevat kayttamaan
taustasta, kielitaidosta ja toimintakyvysta riippumatta. Perhe- ja vertaissuhteita tukevia
digitaalisia tydmuotoja ja menetelmia seka niihin liittyvaa osaamista tulee kehittaa yk-
silétuen ohella. Tukea voidaan tarjota digitaalisissa ymparistdissa myds silloin, kun
perheenjasenet eivat asu samalla paikkakunnalla. Digitaalisuuden ei tulisi olla perhe-
tydssakaan vain fyysisen tuen vaihtoehtoinen lisa vaan johdonmukainen osa perhei-
den tukea siten, ettd perheet voivat valita itselleen sopivat digitaaliset ja/-tai fyysiset
tukimuodot. Tama paitsi lisda joustavuutta avun hakemisessa ja saamisessa myds
kunnioittaa nuorten ja heidan Iaheistensa itsemaaraamisoikeutta ja toimijuutta. Digi-
taalista tukea tulee tarjota alaikaisten nuorten ohella myés 18 vuotta tayttaneille nuo-
rille ja heidan laheisilleen. Esimerkiksi Sekasin-chatista apua hakeneista nuorista yli
puolet oli vuonna 2021 taysi-ikaisia.

10.5.3 Sosiaalihuollon menetelmien kayttoonottoa ja
tuontia Suomeen tuettava valtakunnallisesti

On olemassa menetelmia, joiden kaytosta ja vaikuttavuudesta on julkaistu tutkittua
tietoa. Tulevaisuudessa olisi jarkevaa tukea olemassa olevien tutkimukseen perustu-
vien menetelmien kayttamista ja tuoda hyvia kansainvalisia menetelmia Suomeen en-
tistd enemman. Menetelmat on kuitenkin tuotava kokonaisuuksina, joita tutkimukseen
perustuva nayttd koskee. Kyseessa ei ole tutkimukseen perustuva menetelma, jos
siitd on otettu vain osia tai vaikutteita.
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Tutkimukseen perustuvan menetelman kaantaminen, testaaminen, kouluttaminen ja
yllapitdminen vaatii resursseja ja aikaa. Menetelmien tuominen ja levittdminen on
syyta toteuttaa huolellisesti harkiten ja keskitetysti resursoiden, jotta voidaan varmis-
taa menetelmien juurtuminen ja sen vaatima vastuunjako. Laajassa yhteisty0ssa tuo-
tujen menetelmien toimintatavat ja vaikuttavuuden arviointi voidaan suunnitella, kou-
luttaa, juurruttaa ja yllapitda huolella seka tydpaikoilla ettéd oppilaitoksissa laaja-alai-
sen hyddyn saamiseksi. Hyva suunnittelu myds vahvistaa yhteisty6ta, mahdollistaa
vaikuttavuuden tarkastelua seka tukee menetelmien laaja-alaista kayttéa alueellisesti
ja eri toimialoilla.

Aiemmin menetelmien kdytdn kokonaisuudesta ja laadusta on saatettu tinkia resurs-
sien puuttumisen ja menetelmien pistemaisen kayttéonoton takia. Talldin hyddyt ja
kustannustehokkuus ovat voineet jadda vahaisiksi. Nama haasteet on tunnistettu
myds psykososiaalisten menetelmien kehittdmisen ja kayttdédnoton kohdalla (ks. esim.
Kauppinen 2022). Suomeen on kuitenkin tuotu tydmenetelmia ja kaytantdja muista
maista myds siten, etta kansalliset kehittdmishankkeet ja -ohjelmat, kuten Kasvun
tuen tai THL:n hyvinvoinnin ja terveyden edistdmisen menetelmien arviointitoiminta,
ovat systemaattisesti koordinoineet tiettyjen menetelmien alueellista tai valtakunnal-
lista kayttddnottoa. Tulevaisuudessa kansalliset rakenteet voisivat kootuilla resurs-
seilla tukea paikallista tai alueellista menetelmien kayttdonottoa ja jarjestoja seka aut-
taa arvioimaan eri menetelmista saatavilla olevaa nayttda. Kansallisten rakenteiden
vahvuuksiin kuuluisivat myds paremmat edellytykset seurata systemaattisesti eri
maissa kaytettyja ja vaikuttaviksi todettuja menetelmia (esim. Palveluvalikoimaneu-
voston ja Kaypa hoito —suositukset seka Kasvun tuki -sivusto) sekad seurata kansalli-
sesti eri menetelmien kayttddnoton etenemista ja vaikutuksia palvelujarjestelmassa.
Menetelmien valinnan on syyta perustua tutkittuun tietoon, kuitenkin tyontekijéiden ja
nuorten ndkdkulmat seka kulttuuriset tekijat huomioiden.

Erityisesti sosiaalihuollon kayttéon sopivat tydmenetelmat tai hyvat kaytannot tarvitse-
vat selkean vastuutahon. Tama turvaa menetelmaosaamisen jatkuvuuden, mika pitaa
sisalldan esimerkiksi uusien osaajien kouluttamisen ja tuen menetelman hyddyntéami-
seen. Vastuutaho voi tukea myds menetelman kaytén seurantaa seka arvioida mene-
telman toimivuutta ja vaikuttavuutta erilaisissa ymparistdissa. Usein tarvitaan koko
maan laajuisesti punnittuja ratkaisuja ja resursointia menetelman pysyvyyden turvaa-
miseksi. Monien menetelmien kohdalla kansallinen ratkaisu on toimiva, koska hyvin-
vointialueillakaan ei riita resursseja yllapitaa useita, eri sektoreilla tarvittavia menetel-
mid. Menetelmien kehittdmisen ja soveltamisen johdonmukaisuus voi luoda myés
nuorille mielikuvaa tuesta, jota ei leimaa jatkuvat muutokset tai epatietoisuus siita, mi-
ten nuori tulee eri tilanteissa kohdatuksi ja tuetuksi.
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10.5.4 Kriittisyytta ja suunnitelmallisuutta
vaikuttavuuden arviointiin

Vaikuttavuustietoa pyydetdan nykyisin niin menetelmien kuin palvelujenkin osalta.
Vaikuttavuustiedon tuottaminen on aikaa vievaa ja vaativaa — huonosti toteutettuna
siita voi olla haittaa seka yksildille ettd prosesseille. Vaikuttavuuden arvioimiseksi tar-
vitaan resursointia, tavoitteiden, mittareiden ja tuloksen maarittelya, mittaamisen toi-
mintatapoja, yhteisty6ta, seuranta-aikaa seka vastuutaho.

Menetelmien vaikuttavuuden osoittaminen on monitahoinen prosessi, johon vaikuttaa
se, milla tavoitteilla ja mittareilla vaikuttavuutta seurataan ja osoitetaan (Hoikkala &
Kuokkanen 2017, 11). Menetelmaan itseensa liittyvien niin sanottujen erityisten teki-
joiden lisaksi huomiota tulee kiinnittda niin sanottuihin yleisiin tekijoihin, kuten asiak-
kaan ominaisuuksiin (esim. palveluja koskevat uskomukset ja odotukset, muutosval-
mius, muutosvaihe), tyontekijan ominaisuuksiin (esim. empaattisuus, vuorovaikutus-
taidot, suhtautuminen asiakkaaseen) sekd ennen kaikkea asiakkaan ja tyontekijan va-
liseen yhteistydsuhteeseen (Kuusisto & Saarnio 2012; Timonen-Kallio 2009, 11).
Muita tuloksellisuuteen vaikuttavia tekijéitd ovat myds menetelman strukturoinnin
taso, siihen saatu koulutus ja menetelman sovittaminen siihen toimintaymparistoon,
jossa se otetaan kayttoon (implementointi). Erityisen téarkeaa on arvioida menetelman
soveltuvuutta nuoren tilanteeseen ja tuen tarpeisiin. Linnaranta ja Vahaniemi (2021)
ovatkin todenneet nayttéon perustuvien interventioiden kayttéénottoon liittyen, etta toi-
mintaymparistdn valmius ottaa kyseinen menetelma kayttéon on usein tarkedmpaa
kuin vahvin nayttd. Menetelman vaikuttavuuteen vaikuttaa itse menetelman lisaksi se
ymparistd, jossa sita kaytetaan.

Vaikuttavuuden arvioinnista voi olla haittaa kohtaamiselle, mikali tydntekija ei ym-
marra vaikuttavuuden arvioinnin merkitystd seka asiakastilanteen ettd oman tyénsa
kannalta. Nuorten palveluihin soveltuvien menetelmien valitsemisella ja tyontekijéiden
koulutuksella voidaan edistaa sita, ettd vaikuttavuustietoa saadaan osana asiakastyon
kokonaisuutta. Vaikuttavuuden arviointiin soveltuvat menetelméat voivat myods aidosti
tukea asiakastyo6téd ja kohtaamista. Digitaalisten asiakastietojarjestelmien myéta arvi-
ointia on mahdollista toteuttaa entista laaja-alaisemmin ja pitempaan, mutta se edel-
lyttaa yhteistyota jarjestelman kehittajien kanssa seka selkeaa tavoitteiden asettelua,
hyvaa toteuttamisen suunnittelua ja tydntekijéiden jatkuvaa koulutusta.
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10.6 Jatkotutkimusaiheita

10.6.1  Sosiaalihuollon menetelmiin kohdistuvaa
tutkimusta on tehtava pitkajanteisesti

Menetelmien kehittdmisen on syyta pohjata tutkittuun tietoon. Nuorten kokemukset ja
erityistarpeet tulee johdonmukaisesti huomioida vahvistamalla nuorten osallisuutta tu-
kevia tutkivan kehittamisen menetelmia. Tutkimukseen pohjaavan menetelmakehitta-
misen ja osaamisen vahvistamisen ohella tarvitaan niiden johdonmukaista sovelta-
mista paikallisiin toimintaymparistoihin ja palvelukokonaisuuksiin. Tutkimusta tarvitaan
myds menetelmien kayttddnotossa ja niiden jatkuvassa arvioinnissa. Myos tutkivassa
arvioinnissa nuorten osallisuus on johdonmukaisesti turvattava.

Monimenetelmaisen tutkimuksemme tavoitteena oli tuottaa tietoa erilaisista nakodkul-
mista luomaan yleiskuvaa nykytilanteesta seka antamaan suuntaviivoja tulevaisuuden
kehittdmis- ja tutkimustydhdn. Tutkimusta tehdessa jouduttiin tekem&an valintoja ja
rajauksia. Sisaltoihin ja tutkimusmenetelmiin syvallisesti paneutuessa esille nousee
lukuisia tdydennystarpeita sekd uusia tutkimuskysymyksia ja -asetelmia. Tassé tutki-
muksessa pystyttiin keskittymaan neljaan paikkakuntaan. Tulokset osoittivat, etta alu-
eiden valilla on eroja. Jatkossa olisi tarkea voida tutkia tilannetta laaja-alaisemmin,
erityisesti uudet hyvinvointialueet huomioon ottaen.

Nuoriin kohdistuvan sosiaalihuollon kehittaminen hydtyisi systemaattisesta kansainva-
lisestd menetelmakatsauksesta ja sellaisen saanndllisesta paivittamisesta. Syste-
maattinen tutkimuskirjallisuuden katsaus antaisi metatietoa seka tietoa ajankohtai-
sesta tutkimusnaytosta. Lisaksi tieto muissa maissa kehitetyista ohjeistuksista seka
mallien taustalla olevista arviointiprosesseista voi tukea kayttddnottoa ja yllapitamista.
Tutkitun tiedon hyédyntamista tukisi se, etta tehtaisiin valtakunnallista yhteisty6ta so-
siaalihuollon menetelmien levittdmisen ja yllapitamisen seka niiden toimivuuden ja
vaikutusten arvioinnin osalta.

10.6.2 Hallinnonalat ylittavaa toiminnan tutkimusta ja
kehittamista nivottava yhteen

Palveluverkostoja uusitaan parhaillaan vastaamaan hyvinvointialueiden tarpeita, ja
téssa vaiheessa olisi suositeltavaa yhdistaa tutkimusta kehittamiseen. Myds muutok-
sen seurantaa ja arviointia tarvitaan prosessien liséksi seké nuorten etta tyontekijoi-
den nakdkulmasta. Uusilla hyvinvointialueilla kannattaa tutkimukseen pohjaavaan ke-
hittdmiseen erityisesti panostaa. Nuorten palvelujen uudistamisen ja kayttéonoton
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pohjana on hyva olla vahvaa tutkimusnayttéa nuorten ja heidan lahiyhteiséjensa tar-
peista. Tarpeiden ohella on tutkimuksellisesti arvioitava nuorten yhdenvertaisten oi-
keuksien toteutumista sosiaalihuollon palveluissa sek& mielenterveys- ja paihde-
tydssa.

Taman hankkeen puitteissa ei ollut mahdollista etsia vastauksia kahteen viimeiseen
meille asetettuun tutkimuskysymykseen: TK7. Miten sosiaali- ja terveyspalvelujen
seka sivistystoimialan yhteisty6ta nuorten parissa voitaisiin parantaa mahdollisimman
vaikuttavan ja kustannustehokkaan mielenterveystyon palvelumallin |6ytamiseksi?
TK8. Miten mahdollistetaan hallinnonalat ylittavan, nuorten mielenterveys- ja paihde-
hoidon kokonaisuudesta vastaavan verkoston tehokas johtaminen? Niihin paneutumi-
nen olisi vaatinut laajemman tutkimusasetelman. Tulevaisuudessa niita olisi suositel-
tavaa tutkia tekemamme tydn pohjalta, ja tutkimus kannattaisi sitoa kehittamistyéhon.
Olisi my0s tarkea tutkia erityisesti koordinaation johtamista. Tassa raportissa kaytetty
monimenetelmainen ja eri nakemykset huomioon ottava tutkimustapa soveltuisi myds
rajapintojen ja sektorien valisen yhteistyon tutkimiseen.

10.6.3 Vahemmistojen tukemisessa tarvitaan osaamista
ja aktiivista otetta

Alkuperaisena tavoitteenamme oli ottaa tutkimushaastatteluissa mydés vahemmis-
tdnakokulma huomioon. Aihepiiri oli kuitenkin niin laaja ja ongelmat niin monimuotoi-
sia, ettemme pystyneet paneutumaan vahemmistéja koskeviin erityiskysymyksiin.

Kieleen ja kulttuuriin liittyvat kysymykset on syyta ottaa huomioon tulevaisuudessa en-
tistd enemman. Suomessa on nykyisin huomattava maara kulttuurivahemmistéihin
kuuluvia ja aidinkieleltdan muun kuin suomen- tai ruotsinkielisia. My6s Ukrainan sota
on lisdnnyt apua tarvitsevien nuorten maaraa. Olisi tarkea tutkia, mitd erityisia tarpeita
eri kieli- ja kulttuurivdhemmistoihin kuuluvilla nuorilla on ja miten sosiaalihuollon tydn-
tekijoiden osaamista seka resursseja tulisi vahvistaa, jotta palvelut olisivat yhdenver-
taisesti kaikkien nuorten saatavilla. Suomella olisi my&s paljon opittavaa muissa
maissa saaduista kokemuksista. Pohjoismaisia vertailevia kartoituksia seka menetel-
mien kehittdmista ja koulutusta tarvitaan vastaisuudessa entistd enemman (vrt.
Ascher ym. 2021).

Kieli- ja kulttuurivdhemmistdihin kuuluvien nuorten ohella tulee sosiaalipalvelujen jar-
jestdmisessa huomioida kattavasti ja johdonmukaisesti muut vahemmistéryhmat. On
huolehdittava, etta toimintarajoitteisten nuorten, vammaisten nuorten, sateenkaa-
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rinuorten, uskonnollisiin ja aatteellisiin vdhemmistdihin sekd muihin marginalisoitunei-
siin ryhmiin kuuluvien nuorten erityiset tarpeet huomioidaan, jotta heidan yhdenvertai-
set oikeutensa sosiaalipalveluihin toteutuvat.

Vahemmistoon kuulumisen kokemus on nuorilla yleistad. Uusimman Nuorisobarometrin
ennakkotietojen mukaan noin kolmannes vastanneista koki kuuluvansa vahintaan yh-
teen vahemmistdon, ja mielenterveys- ja paihdeongelmiin apua hakeneista nuorista
vastaava osuus oli jopa yli puolet. Nuorisobarometriin 2020 vastanneista nuorista mil-
tei viidennes heista, jotka kokivat kuuluvansa useampaan vahemmistdon, oli kokenut
monessa palvelussa ennakkoluuloja tai syrjintaa (Berg & Myllyniemi 2021). Naiden
nuorten palveluissa kokema syrjintd on moninkertaista muihin barometriin vastannei-
siin nuoriin verrattuna. Satu Jokela ja tutkijaryhma (2020) osoittavat Kouluterveysky-
selyyn pohjaten, ettd esimerkiksi sateenkaarinuoret kokevat muita nuoria harvemmin
saavansa mielialaan liittyvissa asioissa tarvittaessa apua vanhemmilta tai ystavilta.
Aiemman tutkimuksen perusteella tiedetaan, ettei rasismin ja syrjinnan vaikutuksia
muun muassa nuorten mielenterveyteen viela riittvasti tunnisteta (ks. Kurki & Gro-
ning 2021; Kaariala ym. 2020). Vdhemmistdihin kohdistuvaa tutkimusta tarvitaan, jotta
osataan kehittda johdonmukaisesti ja joustavasti entista syrjimattémampia palveluja.
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Liitteet

Liite 1.

NUDORISOTUTKIMUSSEURA RY. {
NUORISOTUTKIMUSVERKOSTO .
&a A-klinikkasaatio )

31.5.2021

Nuorten mielenterveys- ja paihdetyo: tutkittua tietoa yhteistyon ja kaytantojen
kehittamiseen (NUMPA)

WP2 Tyodntekijoiden paikkakuntakohtaiset teams-tapaamiset/haastattelurunko
Millainen on paikkakuntanne nuorten palvelujen yleistilanne?

— Onko nuorille riittdvasti paihde- ja mielenterveyspalveluja? Mita palve-
luja puuttuu?

— Toteutetaanko paihde- ja mielenterveysty6ta yhdessa vai eriytyneesti?

— Miten ohjaaminen palvelusta toiseen onnistuu?

— Pystyttekod itse tarjoamaan palveluita matalalla kynnyksella (ei lahetetta,
saa kavella suoraan sisaan, saa lyhyen ajan sisalla alkukartoituksen,
voidaan tarjota heti ohjausta tms.)?

—  Mihin muiden jarjestadmiin matalan kynnyksen palveluihin voitte ohjata
nuoria? (paivakeskukset, julkiset olohuoneet, yokahvilat)?

— Mika palvelujarjestelmassa toimii, mika ei?

— Paikkakunnan erityispiirteet nuorten kannalta?

Miten tyoskentelette nuorten kanssa paihteisiin ja mielenterveyteen liittyvissa
kysymyksissal/tilanteissa?

— Mitd menetelmia kaytatte? Ovatko ne mielestanne riittavia/hyddyllisia?
Sopivatko ne nuorille, joita tapaatte mielenterveys- ja paihdepalve-
luissa?

— Digitaaliset palvelut? Hyvat ja huonot puolet?

— Oletteko saaneet riittavasti menetelmakoulutusta? Millaista?
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— Tunnetteko paihdehoidon Kaypa hoito- ja Terveydenhuollon Palko-suo-
situkset seka Kasvun tuki -sivuston? Onko niista hy6tya omassa ty0s-
sanne?

— Miten sosiaality6 voi kannatella nuoria? Mik& on sosiaalityon erityisyys?

Millaisia hyvia kdytantoja tai kehittamishankkeita nuorten tukemiseen paikka-
kunnallanne on?

Ketka ovat keskeiset yhteistyokumppaninne? Mika yhteistydssa sujuu ja mika
ei?

Mita ovat nuorten varhaisen tuen saannin esteet? Mita sosiaalihuollon palvelut
voivat tarjota?
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Liite 2.

NUDORISOTUTKIMUSSEURA RY. {
NUORISOTUTKIMUSVERKOSTO .
&a A-klinikkasaatio )

Teemurunko WP4 tydntekijahaastattelut Paivays: 8.3.2022
Yleistietoja

Ika vuotta

Sukupuoli Mies Nainen Muu

Koulutus Sosiaality6 Sosionomi Muu sosiaalialan koulutus

Muu koulutus

Voitteko kuvailla lyhyesti mitd tydhdnne konkreettisesti kuuluu? Mik& on sen suhde
sosiaalitydhon / sosiaalihuoltoon?

Tyomenetelmat, tyomuodot, hyvat kaytinnot ja tyéorientaatio

INTRO: NUMPA-tutkimuksessa olemme kiinnostuneita nuorten parissa tehtavan
paihde- ja mielenterveystydn sosiaalialan menetelmistd ja tydmuodoista. Erityisesti
hyvista sellaisista. Menetelmia voi luokitella monella tavalla. Me olemme paatyneet ja-
kamaan ne tydmenetelmiin, tydmuotoihin ja epavirallisempiin hyviin kdytantoihin. Li-
saksi menetelmiin tai tydn kokonaisuuteen voi liittyd laajempi teoreettisen viitekehyk-
sen muodostava tydorientaatio.

Tyémenetelmalla tarkoitetaan eksakteja ja suhteellisen selkeasti rajattuja menetel-
mia, joita kaytetdan asiakastytssa. Tydmenetelma pohjautuu manuaaliin, erilliseen
koulutukseen tai vastaavaan struktuuriin. Tydmenetelmia voivat olla esimerkiksi struk-
turoitu haastattelu (esim. mini-interventio, selkeasti rajattu ryhmatoiminto, motivoivan
haastattelun menetelma tai itseaputehtavat.

Tyémuodoilla tarkoitetaan laajempia toimintakokonaisuuksia, joista tydé muodostuu.
Tydmuotoja voivat olla esimerkiksi palveluohjaus, vertaistuen kayttd jonkin mallin mu-
kaan tai tyopaja tai vaikka Ankkuritoiminta.
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Tybsséa apuna voi olla myds hieman epéavirallisempia hyviéd kédytédntdjé, joita on kehit-
tynyt tydn sujuvoittamiseksi vastaamaan todettuihin ongelmiin. Hyvia kaytantoja ei ole
varsinaisesti sanoitettu tai kirjoitettu menetelmiksi. Tallaisia voivat esimerkiksi olla pal-
velun jarjestaminen asiakkaille sopivana kellonaikana/viikonpaivana, jalkautuminen
tiettyyn paikkaan, palvelun fyysiseen tilan sijaintiin tai jarjestykseen liittyva asia tai oi-
keastaan lahes mika tahansa hyvaksi koettu nuorten mielenterveys- tai paihdetydéhén
liittyva kaytanto.

Naita kaikkia voi kehystaa jokin laajempi tyota ohjaava tyoorientaatio tai teoreetti-
nen viitekehys. Naita voivat olla vaikka systeeminen viitekehys, muutosvaihemalli tai
ratkaisukeskeinen tydote.

Tarkoituksenamme on kayda ensin 1api teidan kayttamidnne nuorten mielenterveys- ja
paihdety6hon liittyvia tydmenetelmia, tydmuotoja ja hyvia kaytantéja. Sen jalkeen va-
litsemme jokaisesta kolmesta yhden teidan mielestanne erityisen hyvan mallin ja ka-
sittelemme sitd hieman tarkemmin.

Keskustelussa esiin nostetut mallit:

Valittu tyomenetelma

Tydmenetelma:

Kertokaa omin sanoin tydmenetelmasta?

Mika on tydmenetelma tavoite?

Mihin tarpeeseen tydmenetelma vastaa?

Millaiselle kohderyhmalle se teidan mielestanne sopii? Mita odotetaan tai vaaditaan
nuorelta, etta tata voidaan soveltaa?

Mika siita tekee hyvan menetelman?

Mita haasteita menetelmaan liittyy?

Liittyyké menetelma johonkin laajempaan viitekehykseen / tyborientaatioon, mihin?

Milloin ja miten menetelma on otettu kayttdédn? Oletteko saanut sen kayttdon opas-
tusta tai koulutusta? Onko siihen olemassa manuaalia tai muuta ohjeistusta?
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Valittu tyémuoto

Tyémuoto:

Kertokaa omin sanoin tydmuodosta?

Mika on tydmuodon tavoite?

Mihin tarpeeseen tydmuoto vastaa?

Millaiselle kohderyhmalle se teidan mielestanne sopii? Mita odotetaan tai vaaditaan
nuorelta, ettd tatad voidaan soveltaa?

Mika siita tekee hyvan tydmuodon?

Mita haasteita tydmuotoon liittyy?

Liittyyké menetelma johonkin laajempaan viitekehykseen / tydorientaatioon, mihin?

Milloin ja miten tydmuoto on otettu kayttoon? Oletteko saanut sen kayttoon opastusta
tai koulutusta? Onko siihen olemassa manuaalia tai muuta ohjeistusta?

Hyvat kaytannot

Millaisia epavirallisempia hyvia kaytantoja teilla on?

Monialainen yhteistyo

Minka tahojen kanssa teette yhteisty6ta?

Minka tahojen kanssa teilla on erityisen hyvaa yhteisty6ta? Mika tekee yhteistydsta
hyvaa?

Onko jotain tahoja, joiden kanssa pitaisi tehda enemman? Miksi? Miksi naiden kanssa
ei tehda yhteisty6ta?

Miten yhteisty6ta koordinoidaan? Tulisiko yhteisty6ta koordinoida tai johtaa jollakin ta-
valla erilailla, miten?

Miten yhteisty0 toimii, jos asiakkaalla on seka mielenterveys- etta paihdeongelmia?
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Osaamisen vahvistaminen

Tarjoaako tydnantajanne tdydentavaa koulutusta tai muuta osaamisen vahvistamista?

Kylla Aiemmin, mutta ei kahden viimeisen vuoden aikana Ei

Mitd muita tdydennyskoulutuksia tai osaamisen vahvistamista olette saaneet tyénne
tekemiseen viimeisen kahden vuoden aikana?

Mihin asioihin koette tarvitsevanne lisda koulutusta?
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Liite 3.

Haastattelurunko nuorille (NUMPA)

Aloitus: tamanhetkinen palvelu, kohtaaminen, palvelupolku

1.

Kertoisitko hiukan itsestasi, kuinka vanha olet ja mika on elamantilan-
teesi talla hetkella?

Olet kaynyt nyt taalla (palvelussa)

1.

Miten paadyit tanne? Oliko helppoa I6ytaa apua?
i. Jouduitko odottamaan, ennen kuin sait apua?
Onko tama ensimmainen paikka, josta olet saanut apua?
i. Sosiaality6ta, hoitopaikkoja, terapioita?
. Tarkeitd henkil6ita ja tahoja matkalla palveluihin?
Olisitko toivonut saavasi apua aiemmin? Mita kautta?
Minkalaista apua saat taalla? Vastaako toiminta tarpeitasi? Oletko tyyty-
vainen?
Toivoisitko muunlaista apua/tuka/hoitoa?
Onko perheesi ollut mukana palveluissa?
Oletko samanaikaisesti saanut tukea jostain muualta? (esim. chatit,
muut jarjestdt, kaupungin palvelut)
i. Miten ne vastaavat tarpeisiisi? (esim. lisdapu, ensisijainen apu,
kiireellinen apu)
Oletko kuullut naista palveluista: (paikkakunnan mielenterveys- ja paih-
depalvelut)
i. Oletko halunnut koittaa? Oletko ollut yhteydessa?

Paihteet (vaikka tutkittava ei olisi niiden takia hakenut apua):

Kaytatko jotain paihteita? Mita paihteitd kaytat ja kuinka kauan olet niita
kayttanyt?
Onko paihteiden kaytté mielestasi ongelma sinulle?
Oletko kasitellyt asiaa sosiaalityontekijasi kanssa?
i. Miten? Onko siita ollut hyotya?
Oletko saanut muualta apua?
i. Minkalaista, milta taholta?
ii. Tiedatko, mitd apua olisi kunnassasi tarjolla? Mista saat tietoa?
Mista tietoa pitaisi saada?
ii.  Tietavatkd tyontekijat toisistaan? Onko yhteisia tapaamisia tai
tavoitteita?
Oletko ollut tyytyvainen saamaasi apuun?
i Minkalaista apua olisit toivonut?
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ii. Mika sinua on auttanut?
Mielenterveys (jos tutkittava on palveluiden piirissa paihteiden takia)

1. Koetko, etta tarvitsisit apua mielenterveyden kanssa? (Oletko ollut esim.
uupunut, masentunut tai ahdistunut?)

2. Oletko kasitellyt asiaa sosiaalitydntekijasi kanssa?
i. Miten? Onko siita ollut hyotya?
3. Oletko saanut muualta apua?
i. Minkalaista, milta taholta?
ii. Tiedatkd, mita apua olisi kunnassasi tarjolla? Mista saat tietoa?
Mista tietoa pitaisi saada?
iii.  Tietavatkd tydntekijat toisistaan? Onko yhteisia tapaamisia tai
tavoitteita?
4. Oletko ollut tyytyvainen saamaasi apuun?
i. Minkalaista apua olisit toivonut?
5. Mika sinua on auttanut?

Neuropsykologiset hairitt

1. Onko sinulla haasteita tarkkaavaisuuden ja keskittymisen kanssa?
Oletko ajatellut, ettd sinulla voisi olla ADHD tai ADD tai jotain autismin
kirjon piirteita? Oletko saanut naiden asioiden suhteen apua?

Siirtymat ja muutokset (ellei ole kartoitettu jo aiemmin)

1. Onko koulun/tydn lopettaminen tai taysi-ikaistyminen vaikuttanut saa-
miisi palveluihin?

2. Oletko muuttanut? Onko se vaikuttanut saamiisi palveluihin?

3. Onko kanssasi tydskennelleet ihmiset vaihtuneet? Miltd tdma on tuntu-
nut?

Kohtelu:

Koetko, etta sinua ja elamantilannettasi on ymmarretty

Koetko, etta taalla osataan auttaa nuoria?

Koetko, ettd sinua on vilpittémasti pyritty auttamaan?

Koetko, etta sinut on kohdattu arvostavasti?

Oletko kokenut syrjintaa?

Koetko, ettd sinut on kohdattu kokonaisvaltaisesti niin, ettd elamantilan-
teeseesi kokonaisuudessaan on pyritty I6ytamaan apua?

7. Olisitko tarvinnut apua vielad jonkin sellaisen asian kanssa, jota ei ole
kohdallasi huomioitu?

o0 wh -~
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Lopuksi:

1. Uskotko, etta selviydyt tamanhetkisista haasteista?
2. Mika sinua auttaa siind?

3. Minkalaista elamaa ajattelet viettavasi kolmen vuoden paasta ja kenen

kanssa?
4. Jaiko jotain tarkeda kysymatta tai sanomatta?

5. Minkalaisen viestin haluaisit valittda kuntasi toimijoille tai valtakunnalli-

sille paattajille?
TAUSTATIEDOT
Rastita, ympyrdi tai kirjoita kysymyksiin mielestasi sopivin vastaus.
1. Mita naista palveluita olet kayttanyt

Palvelu Kylla, Kylla, En
nyt  aikaisemmin

En,
olisin
tarvinnut

Kelan toimeentulotuki

Lastensuojelun tukitoimet

Sosiaalitydn tukitoimet
Perusterveydenhuollon palvelut
Paihdehoitoon erikoistuneet palvelut (ennen
tata)

Mielenterveyspalvelut

Asumispalvelut

Digipalvelut kuten Sekaisin chat;
Nuortenlinkki

Talous- ja velkaneuvonta

Koulu- tai opiskeluterveydenhuolto
Koulukuraattori, psykologi
Opiskeluneuvonta

Tydkokeilu, tydllistamispalvelut, tydpaja

Matalan kynnyksen palvelut (em.
paivakeskukset ja kohtaamispaikat)

Rikosseuraamuspalvelut
Harrastustoiminta
Jotain muuta, mita
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10.

1.

12.

Syntymavuosi

Sukupuoli

Nainen Mies Muu En halua kertoa
Kansalaisuus

Suomi Muu EU-maa Ei EU-maa En halua kertoa
Aidinkieli
Suomi Ruotsi Muu, mika En halua kertoa

Asuinpaikka maakunnan tarkkuudella.
Mika:

En halua kertoa

Asumismuoto viimeisen kuukauden aikana
Vakinainen asunto

Tilapainen asunto

Asunnoton

itkdaikainen laitoshoito

Muu, mika:

En halua kertoa

Asutko vakituisesti toisen aikuisen kanssa?
Kylla, puolison/puolisoiden

Kylla, sukulaisen/sukulaisten kanssa
Kylla, ystavan/ystavien

Ei, yksin

Jokin muu, mika:

En halua kertoa

Asutko alle 18-vuotiaiden lasten kanssa?
Kylla

Osittain

Ei

En halua kertoa

Onko sinulla lapsia?

Kylla, nuorin alle kouluikainen

Kylla, nuorin 7-17-vuotias

Ei

En halua kertoa

Koulutustaso (ylin loppuun suoritettu)
Peruskoulu kesken

Peruskoulu

Keskiaste (lukio, ammattikoulu)
Korkea-aste (amk, yliopisto)

En halua kertoa

Tyossaolo/ tyévoiman ulkopuolella olo
Saanndllinen tyd (mahdollinen sairasloma)
Satunnainen tyd (mm. sesonkity®)

Tuettu tyétoiminta tms.
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Tydton tydnhakija
Opiskelija
Kotiaiti/-isa
Elakkeella
Muutoin tyévoiman ulkopuolella
Muu, mika:
En halua kertoa
13. Onko sinulla ollut paihteettomia kuukausia viimeisen vuoden ai-
kana (montako)?
14. Resilienssikysely (ei oikeutta julkistaa)

Kiitos vastauksistasi!
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Liite 4.

Haastattelurunko nuorille (PAMI) 15.9.2021
Haastattelukysymykset

Korostetut kysymykset pakollisia kysymyksia (X=kirjataan heti haastattelun jalkeen)

Teema 1: Taman hetkinen paihdehoito

1.1 Mitd kuuluu téilla hetkellda? Miten paihdehoito on lahtenyt liikkeelle?

1.2 Mina vuonna olet syntynyt?

1.3. Millaista paihdehoitoa olet saanut tassa hoitopaikassa?

1.3.1. Mita hoidossa kaytannossa tehdaan?

1.3.2. Kauanko olet ollut taalla? Onko sovittu, kuinka pitkaan jatkuu?

1.3.3. Onko teilla muiden taalla olevien nuorten aikuisten kanssa yhteista toi-
mintaa? Millaista?

1.4. Miten sinut on otettu taalla vastaan? Koetko, etta taalla on ymmarretty sinua ja
tilannettasi?

1.4.1. Onko sinulla ollut sama tydntekija koko ajan vai ovatko tyontekijat vaih-
tuneet?

O EOS O El O KYLLA

1.5. Millaiset toiveita sinulla oli, kun aloitit timan paihdehoidon?

1.5.1. Koetko, ettd avusta on ollut hydtya?

0O EOS O El O KYLLA, miksi:

1.5.2. Koetko, etta taalla osataan auttaa juuri nuoria aikuisia?

O EOS O El O KYLLA, miksi:
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1.5.3. Mitd apua kaipaisit, mitd ei ole tarjolla nykyisessa hoitopaikassa?

1.6. Mitka asiat auttavat sinua sitoutumaan tahan hoitoon? Mika saa sinut tulemaan
seuraavaan tapaamiseen?

1.6.1. Onko asioita, jotka vaikeuttavat sitoutumistasi paihdehoitoon eli onko
sinulla asioita, jotka ovat tehneet hankalaksi osallistumisen my6s ihan kaytan-
non tasolla?

0O EOS O El O KYLLA, millaisia:

1.6.2. Saatko talla hetkella tukea paihdehoitoon myds Iaheisiltasi? (Osallistu-
vatko he hoitoosi?)

O EOS O El O KYLLA, kenelta/miten:

Teema 2: Palvelupolku

2.1. Miten paadyit tanne hoitoon? Tapahtuiko silloin jotain erityista?

2.2. Minka ikaisena aloitit paihteiden kayton?

2.2.1. Mista lahdit hakemaan apua? Mita kdytanndssa teit paastaksesi hoi-
toon?

2.2.2. Kuka ehdotti sinulle paihdepalveluihin osallistumista? Oliko se 1ahim-
mainen vai jonkin toisen palvelun tyontekija? Auttoiko han sinua hakemaan
apua aivan kaytanndssa?

2.2.3. Ketka ovat olleet muita tarkeitad ihmisia paihdehoitoon hakeutumisessa?
2.2.4. Saitko apua silloin kun tarvitsit?

0 EOS O KYLLA O EI, miksi:

2.2.5. Jouduitko odottamaan pitkaan saadaksesi apua?

O EOS O El O KYLLA, kuinka kauan:
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2.2.6.1. Onko sinulla sosiaalityontekija tai omahoitaja, jolta olet saanut
tai toivonut apua paihdepalvelujen Ioytamiseen?

2.2.6.2. Miksi ajattelet, ettd apu ei tuolloin jarjestynyt?

2.2.6.3. Onko hdnen kanssaan tyoskentelysta ollut apua paihteisiin tai
mielenterveyteen liittyvissa asioissa? (Numpa-bonus)

0O EOS O El O KYLLA, miksi:

2.2.7. Onko sinusta selvaa mista lahtea etsimaan apua paihdeongelmiin
paikkakunnallasi? Jos et olisi paassyt nykyiseen hoitopaikkaan, olisiko
sinulla ollut muita vaihtoehtoja?

0O EOS O El O KYLLA, mita/miksi:

Teema 3: Muut tuen tarpeet

3.1. Saatko télla hetkella paihdepalvelun lisdksi jotain muuta apua tai tukea ela-
maasi? (taulukko)

3.1.2. Oletko hakenut apua joltain muulta taholta, esim. verkosta tai tiedatko
paikkoja, jonne on helppo menna?

3.1.3. Paasitko siihen palveluun, johon halusit?
Esim. Oletko saanut myds mielenterveyspalveluita ja jos et ole, niin olisitko
kaivannut niitd?

0O EOS O El O KYLLA, miksi:

3.1.4. Toimivatko tietddksesi nama palvelut toisistaan erillaan, vai onko niiden
valilla esimerkiksi yhteisia tapaamisia?

3.1.5. Oletko tarvinnut tai saanut tukea tarkkaavuuden vaikeuksiin (ADD,
ADHD) tai autismin kirjon piirteisiin?

O EOS O El O KYLLA, miten:

3.1.6. Uskotko, etta selviydyt taman hetkisistd haasteista? Mika sinua
auttaa selviytymaan?
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+ Ennakkoluulot nykyisessa hoidossa tai aiemmassa palvelupolussa

4.1. Oletko kohdannut ennakkoluuloja apua hakiessasi? (Esim. vahemmistéihin
kuuluminen, myds esim. mt-diagnoosin tahden, paihteet.)

O EOS O El O KYLLA, minkalaisia:

4.1.2. Oletko kohdannut paihdepalveluissa syrjintda, vaheksyntaa tai sivuutta-
mista?

Pyytaisimme sinua tayttamaan viela tallaisen lyhyen lomakkeen, jossa on taus-

tatietoja, joita tarvitsemme tutkimusta varten. Lisdksi lomake sisaltaa kysymys-
sarjan nakemyksistasi.

Lopuksi

5.1. Mitka fiilikset? Jaiko jotain tarkeda kysymatta?

5.2. Minka viestin haluaisit vieda paihdepalveluita kehittaville/ paattajille?

5.3. Mitka ovat tarkeita asioita elamassa? Minkalaista elaméaa toivot viettavasi viiden
vuoden paasta?
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VALTIONEUVOSTON SELVITYS- JA TUTKIMUSTOIMINNAN JULKAISUSARJA 2022:65

TAUSTATIEDOT

Rastita, ympyroi tai kirjoita kysymyksiin mielestasi sopivin vastaus.

1. Mita naista palveluita olet kayttanyt

Palvelu

Kyll3, nyt

Kylla,
aikaisemmin

En

En,
olisin
tarvinnut

Kelan toimeentulotuki
Lastensuojelun tukitoimet

Sosiaalitydn tukitoimet

Perusterveydenhuollon palvelut

Paihdehoitoon erikoistuneet palvelut
(ennen tata)

Mielenterveyspalvelut
Asumispalvelut

Digipalvelut kuten Sekaisin chat;
Nuortenlinkki

Talous- ja velkaneuvonta

Koulu- tai opiskeluterveydenhuolto

Koulukuraattori, psykologi
Opiskeluneuvonta
Tyokokeilu, tydllistamispalvelut, tydpaja

Matalan kynnyksen palvelut (em.
paivakeskukset ja kohtaamispaikat)

Rikosseuraamuspalvelut

Harrastustoiminta

Jotain muuta, mita
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10.

1.

12.

Syntymavuosi

Sukupuoli

Nainen Mies Muu En halua kertoa
Kansalaisuus

Suomi Muu EU-maa Ei EU-maa En halua kertoa
Aidinkieli
Suomi Ruotsi Muu, mika En halua kertoa

Asuinpaikka maakunnan tarkkuudella.
Mika:

En halua kertoa

Asumismuoto viimeisen kuukauden aikana
Vakinainen asunto

Tilapainen asunto

Asunnoton

Pitkaaikainen laitoshoito

Muu, mika:

En halua kertoa

Asutko vakituisesti toisen aikuisen kanssa?
Kylla, puolison/puolisoiden

Kylla, sukulaisen/sukulaisten kanssa
Kylla, ystavan/ystavien

Ei, yksin

Jokin muu, mika:

En halua kertoa

Asutko alle 18-vuotiaiden lasten kanssa?
Kylla

Osittain

Ei

En halua kertoa

Onko sinulla lapsia?

Kylla, nuorin alle kouluikainen

Kylla, nuorin 7-17-vuotias

Ei

En halua kertoa

Koulutustaso (ylin loppuun suoritettu)
Peruskoulu kesken

Peruskoulu

Keskiaste (lukio, ammattikoulu)
Korkea-aste (amk, yliopisto)

En halua kertoa

Tyossaolo/ tyovoiman ulkopuolella olo
Saanndllinen tyé (mahdollinen sairasloma)
Satunnainen tyd (mm. sesonkity®)

Tuettu tyétoiminta tms.
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Tydton tydnhakija
Opiskelija
Kotiaiti/-isa
Elakkeella
Muutoin tyévoiman ulkopuolella
Muu, mika:
En halua kertoa
13. Onko sinulla ollut paihteettomia kuukausia viimeisen vuoden ai-
kana (montako)?
14. Resilienssikysely (ei oikeutta julkistaa)

Kiitos vastauksistasi!
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