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Tiivistelma

Traumainformoitu tydote on paradigma, jossa yksilon eldméssi esiintyvid haasteita tarkas-
tellaan mahdollisten traumakokemusten nékokulmasta. Nidkokulma on merkittdvd huu-
meidenkéyttoilmion osalta, silld traumoilla ja huumeiden haitallisella kiytolla tunnistetaan
olevan selked yhteys. Pro gradu -tutkielma késittelee traumainformoidun tydotteen ja eri-
tyisesti sen ydinperiaatteiden; luottamuksen, turvallisuuden, vapaaehtoisuuden, valinnanva-
pauden, yhteistyon sekd valtaantumisen ja voimaantumisen toteutumista ja niiden mukai-
selle tydskentelylle annettuja merkityksid Osallisuuskeskus OODI:n asiakkaiden nikokul-
masta. Osallisuuskeskus OODI on Rovaniemelli sijaitseva Rovalan Setlementti ry:n alainen
huumeiden kdyton haittoja vihentava toiminta- ja palvelukonsepti. Sen yhtend merkittavani
toimintaa ohjaavana teoreettisena viitekehyksend toimii traumainformoitu tydote, joka muo-
dostaa myds tdmén tutkielman teoreettisen nikokulman. Tutkielma on menetelméltiin laa-
dullinen ja siind kéytetty aineisto on kerétty yksilohaastatteluin, joihin osallistui kuusi
OODLI:n asiakasta. Aineisto on analysoitu hyddyntéden teoriaohjaavaa siséllonanalyysii.

Traumainformoidun tydotteen periaatteet toteutuvat Osallisuuskeskus OODI:ssa tulosten
perusteella monipuolisesti. Ne todentuvat monin eri tavoin kohtaamisissa, vuorovaikutuk-
sessa, toimintatavoissa ja resursseissa. Periaatteiden toteutumista ei edistd ainoastaan henki-
l6kunta omalla toiminnallaan, vaan yhteiso ja sen dynamiikka kokonaisuudessaan. Tulokset
korostavat asiakkaiden ennakkoluulottoman ja kunnioittavan kohtaamisen ja kohtelun ensi-
sijaisuutta traumainformoidun tyootteen periaatteiden toteutumisessa. Traumainformoidun
tyOotteen periaatteista turvallisuuden ja luottamuksen toteutuminen nousivat merkittdvim-
miksi asiakaskokemusta muovanneiksi tekijoiksi, silld ne olivat luoneet perustan OODI:n
palvelujen hyodyntédmiselle ja toimintaan osallistumiselle, sekd samalla muiden traumain-
formoitujen periaatteiden toteutumiselle. Tulokset korostavat traumainformoidun tydotteen
ja sen kiytdnndlle osoitettujen ydinperiaatteiden mukaisen tydskentelyn mahdollisuuksia
edistdd positiivisten asiakaskokemusten syntymistd OODI:ssa. Tutkielman tuloksista ilmenti,
ettd traumainformoitu ldhestymistapa OODI:ssa oli yhteydessd muun muassa informanttien
kasvaneeseen luottamuspiddomaan, perusturvallisuuden ja kohdatuksi seka kuulluksi tulemi-
sen tunteisiin, osallisuuden ja toimijuuden kehittymiseen seké niiden kautta myds voimaan-
tumiseen ja valtaantumiseen. Tulokset antavat wviitteitd siitd, ettd traumainformoitu



lahestymistapa voi myds ennen kaikkea auttaa vihentimédn uudelleen traumatisoitumisen
riskid sekd madaltaa asiakkaiden kynnystd hakea apua.

Avainsanat: Traumainformoitu tydote, paihdetyd, huumeet, paihdepalvelujarjestelma, jér-
jestotyo
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1 JOHDANTO

Terveyden- ja hyvinvoinnin laitoksen suomalaisten huumeiden kéyttdd ja huumeasenteita
mitanneen tutkimuksen (2023) mukaan Suomalaisten huumeiden kdytté on lisddntynyt ta-
saisesti 1990-luvulta ldhtien, samalla kun asenteet huumeiden kaytt6a kohtaan ovat muuttu-
neet myoOnteisimmiksi. Esimerkiksi nuorista aikuisista (25—34-vuotiaista) ldhes puolet ovat
kokeilleet huumeita, miehistd yli puolet. Asennemuutos taas nikyy my0s muun muassa
siind, ettd yli puolet suomalaisista ei asettaisi rangaistuksia kannabiksen kédytostd ja 29 pro-
senttia suomalaisista olisi valmis luopumaan huumeiden rangaistavuudesta kokonaisuudes-
saan. (THL 2023.) Huumeiden kdyton yleistyminen ja yhd helpompi huumeiden saatavuus
kasvattavat myos huumeiden haitallista kdyttod ja sitd kautta tarvetta erilaisille paihdepalve-
luille ja -hoidolle. Huumeiden haitallista kiyttdd voidaan tarkastella erilaisista ndkdkulmista,
mutta tissé tutkielmassa sillé tarkoitetaan sellaista huumeiden kiyttéd, josta aiheutuu kayt-

tdjélle terveydellistd, psyykkistd tai/ja sosiaalista haittaa.

Huumeiden haitallisen kdyton taustalla piilee usein yhté aikaa eldmissd vaikuttavat mielen-
terveyden haasteet. On yleistd, ettd nimd molemmat kietoutuvat koettuihin traumoihin ja
traumatisoitumiseen. (Esim. Mills & Teesson 2019, 181-182.) Trauma on koko inhimillisen
eldmédn tapahtumien kirjon ldpdisevd ilmid, joka oireilee sekd yksilolliselld, yhteisolliselld
ettd yhteiskunnallisella tasolla. Trauma aktivoi usein vahingollisia puolustautumis- ja moti-
vaatiojarjestelmid kantajissaan ja haavoittaa sosiaalista kehomieltd. (Maanmieli & Sarvela
2022, 44-45.) Siitd huolimatta, ettd huumeiden kayttd on lisddntynyt seké tietoisuus kasva-
nut huumeiden, traumojen ja muiden mielenterveyshaasteiden vélisestd yhteydestd, kohda-
taan palvelujdrjestelméssd huumeita kayttdvien henkildiden eldméntyylit ja ominaisuudet
useasti sellaisella tavalla, johon huumeita haitallisesti kdyttdva ja hinen tarpeensa sopivat
huonosti. Palvelujirjestelmén voidaan katsoa luovan esimerkiksi toiseutta tuottavia raken-
teita tuottamalla sddntdjd, toimintatapoja ja kdytintoja, jotka kontrollin sekd syrjdyttdmisen
avulla korostavat huumemaailmassa eldvien valtaviestdstd poikkeavaa eldméntapaa ja iden-
titeettid. (Karhunen & Orjasniemi 2024, 114-115.) Pahimmillaan palvelujirjestelmi voi toi-

minnallaan uudelleen traumatisoida asiakkaitaan.



Péihdetyotd tehddidn monialaisesti eri tieteenalojen rajapinnoilla seki kaikilla eri sektoreilla.
Esimerkiksi sosiaalityossda huumeiden haitallinen kéyttd on yksi merkittdvimmistad kohdeil-
midistd, joihin sosiaalityolld pyritddn vaikuttamaan. Siksi olisikin tarkedd, ettd paihdepalve-
lujarjestelmaélld ja sen ammattilaisilla olisi ymmaérrystd traumojen vaikutuksesta ihmiseen ja
hénen toimintaansa, sekd sithen miten ndmé voivat vaikuttaa esimerkiksi palveluihin kiin-
nittymiseen. Yksil6tasolla traumakokemukset saavat aikaan yleensé pelkoa ja hdapedd (Wes-
terlund-Cook 2023, 91). Mikaili yksilon tilanteeseen liittyy huumeiden haitallista kayttoa,
voi pelko ja hidped omaan tilanteeseen liittyen korostua yhd enemmaén, avun hakemisen kyn-
nys olla korkealla ja myds apuun sitoutuminen vaikeaa. My0s aikaisemmat negatiiviset ko-
kemukset avun hakemisesta voivat haastaa palvelujen piirin hakeutumista uudelleen. Tdimén
vuoksi on olennaista tarkastella palvelujédrjestelmii ja sen kaytint6ja kriittisesti sekd kehit-
tdd toimintamalleja, jotka ottavat huomioon huumeita haitallisesti kdyttdvien henkiléiden

erityistarpeet ja kokemukset.

Vastapainoa toiseutta luoville rakenteille ja individualistista vastuuta korostaville ndkemyk-
sille pyrkii luomaan traumainformoitu tydote, joka ohjaa tarkastelemaan ihmisen mielen hy-
vinvointia holistisesti. Holistisen 1dhestymistavan myoti kyseisessd tyootteessa korostetaan
yhteisollisyyttd, osallisuutta ja asiakkaiden voimaannuttamista sekd valtaannuttamista oman
terveyden sekd mielen hyvinvoinnin vastuunottoon. (Maanmieli & Sarvela 2022, 28.) Trau-
mainformoitu orientaatio on viime vuosina kasvattanut suosiotaan nikdkulmana sosiaali- ja
terveyspalveluissa sekd muissa asiakaskohtaamisissa. Traumainformoidun tydotteen tarkoi-
tuksena on ehkiisté traumatisoitumista kohtaamalla ihmiset traumasensitiivisesti sekd auttaa
ymmairtdmédn traumojen moninaista vaikutusta ihmisen kdytokseen, fyysiseen ja psyykki-

seen vointiin sekéd sosiaalisiin ongelmiin (Sarvela 2020, 16; Maanmieli & Sarvela 2022, 24).

Traumainformoitu tydote on suhteellisen uusi teema seké tutkimusaihe suomalaisessa sosi-
aalityon tutkimuksessa, eikd erityisesti sen kdytdnnon sovellutuksista ole vield paljoa koti-
maista tutkittua tietoa muutamia opinndytetditd lukuun ottamatta. Traumainformoidusta tyo-
otteesta on kuitenkin julkaistu muutamia tietopaketteja erityisesti mielenterveystyota teke-
ville ammattilaisille (esim. Maanmieli & Sarvela 2022; Linner-Matikka & Hipp 2023). Trau-
mainformoitua orientaatiota sovelletaan jo esimerkiksi joidenkin alueiden lastensuojelu-
tyOssd, ensi- ja turvakotien liitossa seké rikosseuraamusalalla, mutta pdihdetyon kentdlld se

el ole saanut vield paljoa jalansijaa. Kyseisen tydotteen merkitystd pdihdetydssd olisi



kuitenkin tdrkedd tutkia kotimaisesti lisdd, silld viime aikoina on tultu yhé tietoisimmiksi
traumaattisten kokemusten, toksisen stressin seké rakenteellisten vikivaltatekijoiden yhtey-
desté riippuvuuksiin (Sarvela 2023, 160). Traumainformoitua tydotetta on myds toistaiseksi
totuttu tarkastelemaan ldhinnd tyontekijoiden ndkokulmasta, joten olisi tarkedéd tuoda myos

palvelun kidyttdjien d4ni esiin siithen liittyen.

Harrisin ja Fallotin (2001) teoreettisen nikokulman mukaan traumainformoitujen ympaéris-
tdjen tulisi perustua viiteen ohjaavaan periaatteeseen, joita ovat: turvallisuus, luottamus, va-
paachtoisuus, valinnanvapaus, yhteistyd, voimaantuminen seké valtaantuminen. Tdma tut-
kielma keskittyy tarkastelemaan traumainformoitujen periaatteiden toteutumista Osallisuus-
keskus OODI:ssa sekd niiden mukaiselle tydskentelylle annettuja merkityksié asiakkaiden
kokemusten kautta. Osallisuuskeskus OODI (jatkossa my0s lyhennettynd >>’OODI’”) on ma-
talan kynnyksen jérjestotason palvelukeskus, joka tarjoaa erilaista yhteisollistd toimintaa,
psykososiaalista tukea seki terveyspalveluja erityisesti huumeita kiyttiville tai aiemmin
kéyttaneille. Osallisuuskeskus OODI:n yhtend merkittdvéind toimintaa ohjaavana teoreetti-
sena viitekehyksend toimii traumainformoitu tydote. Traumainformoidun tydotteen liséksi
OODI:n toiminta perustuu haittoja vahentdvain ndkokulmaan ja se pyrkii tarjoamaan asiak-
kailleen turvallisen ympériston, jossa he voivat saada tukea ja apua erilaisiin pulmiin elé-
missd. (Rovalan Setlementti ry. 2021, 2.) Tutkimusaihe kumpuaa tarpeesta ymmartdd, miten
traumainformoidut periaatteet ilmenevit kiytannossi ja millaisia kokemuksia huumeita hai-
tallisesti kayttivilla tai kdyttaneilld asiakkailla on niiden toteutumisesta, sekd millaisia mer-
kityksid asiakkaille voi luoda palveluympéristo, joka nojaa ndiden periaatteiden toteuttami-

secn.

Tutkimuksella voidaan nidhdé olevan seké tieteellisté ettd yhteiskunnallista merkitysté. Tie-
teellisestd ndkokulmasta se tuo lisdtietoa traumainformoitujen kiyténtdjen toteutumisesta
jarjestotasolla matalan kynnyksen palveluympaéristossd ja tdydentdd aiempaa tutkimusta
huumeita kayttédvien henkiloiden asiakaskokemuksista. Yhteiskunnallisella tasolla tutkimus
voi auttaa kehittdmédn asiakasldhtdisempid ja inhimillisempid palveluita, jotka tukevat asi-
akkaiden hyvinvointia ja voimaantumista. Tutkielman tavoitteena on vastata seuraaviin tut-
kimuskysymyksiin: *’Miten traumainformoitujen kdytdntdjen ydinperiaatteet toteutuvat
OODI:ssa kévijoiden kertomuksissa asiakaskokemuksistaan?’’ ja *’Millaisia merkityksid he

niille antavat osana kokemustaan OODI:sta?’’. Niihin kysymyksiin vastaamalla tutkimus



pyrkii lisddmédn ymmaérrysti siitd, miten traumainformoitu lahestymistapa toteutuu kéytin-

nossé ja millaisia merkityksid silld voi olla palveluiden kayttdjien kokemuksiin.

Tutkielma rakentuu siten, ettd aluksi aihetta taustoitetaan perehtymaélld suomalaiseen piih-
dety6hon ja sen ldhestymistapoihin huumeiden haitalliseen kayttoon. Sen jélkeen paikanne-
taan jérjestotyon ja erityisesti Osallisuuskeskus OODI:n paikkaa osana titd pdihdepalvelu-
jarjestelmid. Kolmas luku kisittelee traumoja, traumatisoitumista sekd traumainformoitua
tyOotetta pdihdetyossd sekd Osallisuuskeskus OODI:ssa. Neljannessd luvussa avataan tutki-
mustehtdvii, tutkimuksen tekemisen eri vaiheita seki siind vaikuttaneita metodologisia va-
lintoja. Liséksi siind reflektoidaan tutkijan positiota ja tuodaan esiin eettisid kysymyksié,
joita tutkielman tekemiseen on liittynyt. Viides, kuudes ja seitsemis luku ovat tuloslukuja,
joissa on kirjoitettuna aineiston analyysin kautta esiin tulleet keskeisimmait tutkimustulokset,
joilla on pyritty vastaamaan esitettyihin tutkimuskysymyksiin. Viimeisessd luvussa vedetdan
yhteen tutkimuksen keskeisid tuloksia ja reflektoidaan niin tutkimusprosessia kuin myos tu-
losten merkitystd sekd suhdetta aiempaan tutkimukseen. Lisdksi siind nostetaan esiin mer-
kittavimpid johtopaétoksid tuloksista ja pohditaan teemaa palvelujérjestelmin ja rakenteiden

sekd jatkotutkimusten kannalta.



2 OSALLISUUSKESKUS OODI OSANA PAIHDETYON KENT-
TAA

2.1 Suomalainen péihdetyd ja sen ldhestymistavat huumeiden haitalliseen
kiyttdon

Péihdety0lla tarkoitetaan sellaisia toimia, joiden avulla toteutetaan vaikuttavaa piihdepoli-
titkkkaa. Pdihdetyohon kuuluu niin paihdehaittojen ehkéisya kuin myds péihteitd haitallisesti
kayttaville suunnattuja palveluja ja hoitoa, eli niin kutsuttua korjaavaa tyoti. Suomalaisessa
piihdetydssd korostui pitkddn ei-medikaalinen malli, minkd takia huumeiden ja muiden
pdihteiden haitalliseen kayttoon liittyvit haasteet médriteltiin pitkdén eritoten sosiaalisiksi
ongelmiksi. Tdémén seurauksena péihteiden kdyton haasteita on hoidettu perinteisesti sosiaa-
lipalvelujen ja sosiaalityon keinoin. Huumeiden kéyton lisddntyessé terveyspalvelujen rooli
on kuitenkin hiljalleen kasvanut, ja huumeita haitallisesti kdyttdville on kehitetty erityisié
ladkehoitoja sekd terveysneuvontaa. (Haavisto 2017, 290-292.) Pédihdehuollon palvelujen
tarjonta on myos kokonaisuudessaan lisdéntynyt tasaiseen tahtiin kuluneiden vuosikymmen-
ten aikana. Péihteitd haitallisesti kdyttdville on nykyisin tarjolla yhd enemmaén péihteisiin

erikoistuneita psykiatrian, lddketieteen ja sosiaalihuollon palveluja. (Babor ym. 2009, 195.)

Péihdetyon piirteisiin vaikuttaa aina kulloinkin vallalla oleva késitys siitd, mitéd haitallinen
péihteidenkéytto on. Kéasitys paihteiden ongelmallisesta kdytostd on vaihdellut Suomessa eri
vuosikymmenind, mikd on ilmennyt esimerkiksi tavalla, miten sithen on puututtu lainsié-
dédnnodn keinoin. Myos pdihteiden kéytto itsessdén on paitsi alati muuttuva, myos kulttuuri-
sidonnainen ilmid. (Pehkonen ym. 2019, 8-9.) Uusin péihde- ja riippuvuuspalveluja késitte-
levid lainsdddénto astui voimaan alkuvuodesta 2023. Aiemmin péihde- ja riippuvuuspalve-
luista sovellettiin pdihdehuoltolaissa, mutta muutoksen myo6ta néihin liittyvit siddokset ovat
siirtyneet uuteen sosiaalihuoltolakiin  (30.12.2014/1301) ja terveydenhuoltolakiin
(30.12.2010/1326). Sosiaalihuoltolain (1280/2022) pdihde- ja riippuvuustyotd késittelevassa



pykéléssd 24 todetaan sosiaalihuollon péihde- ja riippuvuustydlld tarkoitettavan hyvinvoin-
tialueen toteuttamia sosiaalipalveluja sekd muuta yksiloon ja yhteisdon kohdistuvaa toimin-
taa, joiden pyrkimyksend on vdhentdd ja poistaa pédihteisiin ja riippuvuuskayttdytymiseen
liittyvid, hyvinvointia ja turvallisuutta vaarantavia tekijoitd, vastata paihteiden ongelmakay-
tostd tai muusta riippuvuuskayttdytymisesté seurauksena olevaan tuen tarpeeseen sekd antaa
tukea pdihteettomyyteen ja riippuvuuskayttiytymisestd toipumiseen. Lainsddddnnon uudis-
tamisella on pyritty muun muassa paihdepalvelujen saamisen helpottamiseen seké tarjoami-
seen yksilollisen tarpeen perusteella. Uudessa sosiaalihuoltolaissa on mainittu nyt ensim-
mdistd kertaa esimerkiksi pédivikeskustoiminta, yhteisdsosiaalityd sekd etsivd tyd. (HE

197/2022.)

Huumausaineita haitallisesti kdyttdvien palveluja ohjataan huumausainepolitiikan keinoin.
Suomi noudattaa huumausainepoliittisia linjauksia, joita tehddén kansallisen tason lisdksi
myds kansainviliselld (Euroopan unioni & Yhdistyneet kansakunnat) tasolla. Suomessa
huumausainepolitiikalla tavoitellaan huumausaineiden kiyton sekd levittdmisen ehkaisya
niin, ettd sosiaaliset, terveydelliset, yksildlliset ja taloudelliset haitat, jotka syntyvit niiden
kaytostd ja torjunnasta, jdisivit mahdollisimman pieniksi (Kotovirta & Kailanto 2020, 11-
12.) Sama periaate, eli huumeiden kéyton ja levidmisen ehkiisy seké haittojen minimoimi-
nen tulevat nikyvéksi my0os sosiaalihuoltolain (1280/2022) 24 §:ssd, jossa todetaan hyvin-
vointialueiden paihdehuollon palvelujen tarkoituksena olevan ensisijaisesti huumeiden kiy-

ton vahentdminen tai ehkiiseminen.

Huumeiden ja muiden péihteiden kdyton ja niistd aiheutuvien haittojen ehkdiseminen on pe-
rinteisin ldhestymistapa pdihdety6hon. Siind korostuu ajatus, jonka mukaan pdihdehaittoja
ilmenee sitd enemmaén, mitd enemmén paihteiden kéyttod on. (Haavisto 2017, 290.) Nykyi-
sen ehkdisevin pédihdetyon juuret ovat perdisin raittiustyosté, jolla tavoiteltiin raittiita eld-
méntapoja valistuksen ja sddntelyn keinoilla. Raittiustyd perustui raittiustydlakiin
(828/1982), jossa korostettiin ehkdisevin tyon merkitysté paitsi preventiona, myds promoo-
tiona terveiden eldméntapojen edistimisessd ohjaamalla ihmiset vilttdmain pdihteiden ja tu-
pakan kayttod. Nykyddn ehkéisevistd paihdetyostd sdddetdédn laissa ehkdisevin paihdetyon
jarjestamisestd (523/2015). Ehkiisevilld péaihdetyolla tarkoitetaan péihteettomien elintapo-
jen edistdmisti sekd pdihdehaittojen ehkéisyd ja vihentdmisti. Sen avulla myos pyritddn ym-
martdmédn ja hallitsemaan piihteiden kéyttoon liittyvid ilmiditd. Péihteiksi ehkdisevdssa

paihdety0ssid luokitellaan yleisesti ottaen alkoholi, huumeet sekéd tupakka. Myos ladkkeet,



livottimet sekd muut aineet luokitellaan péihteiksi, mikali niitd kéytetdén pdihtymistarkoi-
tuksessa. (Karlsson ym. 2013, 59-61.) Laissa ehkdisevdn pidihdetyon jéirjestimisestd
(549/2022) 5 §:ssd todetaan kunnan tehtdviané olevan huolehtia ehkdisevén piihdetyon tar-
peen mukaisesta organisoinnista alueellaan, hyvinvointialueen tehtidvana taas on tukea alu-
eensa kuntia ehkéisevin pdihdetyon toteuttamisessa ja kehittdmisessd. Laissa on otettu huo-
mioon ehkdisevin pdihdetyon ulottuminen myds muille kuin péihteitd kéyttaville, kuten

kayttdjan laheisille.

Huumeiden kdyton ehkdisyn lisdksi myds siihen liittyvi rikollisuuden ehkéisy nousee mo-
nesti jopa etusijalle erilaisissa toimenpiteissd huumeiden kayttoon liittyen. Néin kdydessi
muut huumeiden haitalliseen kayttoon liittyvét aspektit, kuten sosiaaliset ongelmat, saattavat
saada vihemmain huomiota. Huumeita haitallisesti kdyttivit stigmatisoituvat helposti huu-
meiden kéyton vuoksi, miki voi ilmetd my0s paihdetyotd tekevien ajatuksissa. Yhteiskunta
kontrolloi huumeiden kayttdmisti, ja huumausaineen kéyttorikoksesta seuraa rangaistus. Li-
sdksi huumausaineiden kéyttd voidaan tulkita yhteison moraalisddntdjen rikkomiseksi ja
protestiksi yhteiskuntaa ja siind vallitsevaa normijérjestelmaa kohtaan. Téillainen nikemys
lisdd vastakkainasettelua huumeita haitallisesti kdyttdvid vastaan ja voi nostaa kontrollin
merkitystd palvelujirjestelmissi ja sen toimenpiteissd. (Valokivi 2004, 115, 132; Perdla
2007, 256; Torma 2009, 110.) Vaikka asenteet huumausaineiden kayttod kohtaan ovat muut-
tuneet viime vuosikymmenten saatossa sallivimmaksi, ovat asenteet muuttuneet 1&hinnd kan-
nabiksen kédyton ja huumeiden kokeilun osalta, kun taas sddannéllistd kovien huumeiden kayt-
tod pidetddn suurimmaksi osaksi edelleen paheksuttavana (Karjalainen ym. 2020, 35). Eh-
kéisevan pédihdepolitiikan my6td palvelujen kayttdjdn asema on muuttunut siten, etti asiak-
kaan omalla aktiivisuudella on yhd suurempi painoarvo myds palveluissa. Huumausaineita
haitallisesti kdyttavélld voi olla haastavassa eldméntilanteessaan vaikeaa vaatia sellaisia pal-
veluja, jotka vastaisivat parhaiten hdnen tarpeisiinsa, tai hakea apua ylipddtdan (Haavisto

2017, 298).

Ehkéiseviin pdihdepolitiikkaan ja huumeiden aiheuttamaan rikolliseen toimintaan keskitty-
minen kétkee usein taakseen sen, etti huumeiden kdyttd on moniulotteinen ilmid. Sithen
liittyy sekd i1lmiona ettd toimintana useita sekd yhteiskuntaan, yhteisoihin ettd yksiloon koh-
dentuvia tekijoitd ja haittoja, jotka ovat myds moniulotteisia ja suhteissa toisiinsa. Kaikki
huumeita haitallisesti kdyttavin eldméssd ndyttdytyvit inhimilliset ilmiot eivét ole valtta-

mattd suoraa seurausta huumeiden kdytostd, vaan ne voivat vaikuttaa thmisen eldméssa myos



haasteina itsessdén. Esimerkkeind tillaisista inhimillisistd haasteista voivat olla rakenteelli-
nen seki ylisukupolvinen vdhdvaraisuus ja huono-osaisuus, mielenterveyden haasteet, yksi-
16n tai yhteison traumahistoria tai haasteet toiminnanohjauksessa. (Rovalan Setlementti ry

2021, 4.)

Ehkéisevin pdihdetyon keinovalikoima on hyvin laaja ja kéytettdvit menetelmét ulottuvat
koko véestoon kohdistuvista yleisehkéisevistd toimenpiteistd riskiehkdisyyn palvelujérjes-
telméssa seka riskitilanteissa. Yleisehkéisevistd toimenpiteistd esimerkkind ovat huumaus-
aineiden kdyttdmisen, hallussa pitdmisen sekd myynnin kieltdiminen. Riskiehkéisy taas si-
joittuu ehkiisevin péihdetyon ja paihteitd haitallisesti kdyttavien palvelujen seké hoidon ra-
japinnalle. Riskiehkdisylld pyritddn vaikuttamaan riskiryhmiin pdihteiden kéyton saralla, ja
sitd toteutetaan muun muassa huumausaineiden kdytostd aiheutuvien haittojen ehkiisylla,
kuten tarjoamalla mahdollisuus huumeneulojen vaihtoon. Ehkéisevidn tyon menetelmét ja
kohteet ovat kovin laajoja ja monipuolisia, mikd on johtanut siihen, ettd toimien tietopohja
on eriytynyt. Eri ehkéisevén pdihdetyon toimijat edustavat keskenddn erilaisia ammattikay-
tdntojd, ilman ettd kaikista kdytettdvistd menetelmistd olisi olemassa tieteellistd tietoa vai-
kuttavuudesta. Tyomenetelmien tietoperusta pohjautuukin usein kokemustietoon seki arjen
osaamiseen. Tdma4 asettaa haasteen ehkéisevan pédihdetyon toimijaidentiteetille sekd oikeu-

tukselle. (Warpenius ym. 2014, 17; Haavisto 2017, 290.)

Tyo péihteitd kdyttdvien henkiloiden kanssa on siis perinteisesti keskittynyt pdihteiden kay-
ton ehkiisemiseen, seké raittiuden ja kuntoutuksen edistdmiseen. Tavoitteena on ollut auttaa
asiakkaita lopettamaan pidihteidenkdyttd, muuttaa heidén eldméntyylidén ja saada heidét in-
tegroitumaan osaksi yhteiskuntaa. Lahivuosien aikana haittoja vihentdvi ty6 on saanut en-
tistd enemmain jalansijaa osana pdihdetyon kokonaisuutta. Haittoja vahentdvalld tyolla tar-
koitetaan useita erilaisia tavoitteita, strategioita ja palveluja, joilla pyritddn minimoimaan
paihteidenkdytostd aiheutuvia sosiaalisia ja fyysisid haittoja ilman ettd tavoitteena on valtta-

mittd pdihteiden kdyton lopettaminen. (Richert ym. 2023, 1-2.)

Ehkéisevéssd pidihdetyOssd on totuttu ehkdisemadn huumeiden kéyttdd osana laajempaa ko-
konaisuutta yleisillé ja riskiehkdisyyn tdhtddvilld menetelmilld, kun taas huumeiden kéyton
haittojen vdhentdmisessd toiminta kohdistuu suoraan huumeita kéyttdviin henkil6ihin. Ta-
voitteena on erilaisia interventioita ja toimenpiteitd kiyttamalld vihentdd huumeiden kédyton

atheuttamia sosiaalisia, terveydellisii ja taloudellisia haittoja yhteiskunnalle, yhteiséille ja



yksildille. Téssd tydsséd keskitytddn esimerkiksi tartuntatautien, yliannostusten, kuolleisuu-
den, rikollisuuden, syrjdytymisen seki pistos- ja sekakédyton ehkéisyyn. On tarkedd pyrkia
vahentdmaén pistoskertoja ja huumausaineiden kayttoon kaytettdvien vilineiden yhteiskayt-
tod, silld se puolestaan pienentdd kayttoon liittyvien sairauksien esiintyvyyttd ja kuollei-
suutta sekd parantaa huumeita haitallisesti kéyttdvien eldménhallintaa ja terveystietoisuutta.
Haittojen vihentdmiseen kéytetdin keinoina muun muassa kiytettyjen ruiskujen ja neulojen
vaihtoa puhtaisiin, korvaushoitoa, terveys- ja palveluneuvontaa, valvottuja kdytt6huoneita,
vertaistoimintaa ja etsivdd tyotd. Monien keinojen perustana on matalan kynnyksen ldahesty-
mistapa, miké tarkoittaa, ettd palvelut ovat maksuttomia, tuomitsemattomia, luottamukselli-
sia ja anonyymejd. (Markkula & Viskari 2020, 49.) Haittoja vihentivissi tyOssé ei oteta
kantaa huumeiden kéyton laillisuuteen tai hyvéksyttdvyyteen, vaan korostetaan sitd, ettei
keneltdkdin tulisi evitd palveluihin tai hoitoon piésyé, vaikka kéytos tai toiminta ei olisi-

kaan yhteiskunnan normien mukaista (Arponen ym. 2008, 22).

Haittojen vahentdmiseen liittyvid 1dhestymistapoja on kuvailtu vaihtoehtoisina tapoina 14-
hestyd paihderiippuvuutta. Riippuvuudet on usein leimattu sairauksiksi ja niiden ndhdaén
liittyvan vahvasti moraaliin, mikd on vaikuttanut paitsi pdihteitd haitallisesti kdyttdvien saa-
maan hoitoon mutta myds sithen, miten vallan dynamiikka on jakautunut asiakkaiden ja
tyontekijoiden vililld. Tdmd on vaikuttanut myds esimerkiksi sosiaalityon kdytdnnoissi
paihdetyon kentélld. Erityisesti julkisen sektorin sosiaalityontekijoiden tekemissé sosiaali-
tyOssd sosiaalityontekijén valta-asema suhteessa asiakkaaseen on usein suurempi ja asiak-
kaaseen kohdistuu vaihtelevissa méérin kontrollointia ja valvontaa. Haittoja vdhentdvén tyon
kannattajat ovat sitd mieltd, ettd haittoja vihentdvi ty0 voisi vdhentdd moralisointia, madal-
taa palveluihin padsemisen kynnystd, siirtdd tyon fokuksen pelkésti raitistumisen edistdmi-
sestd muualle sekd kasvattaa tasa-arvoa asiakkaan ja ammattilaisen vililla. (Richert ym.

2023,2.)

Haittoja vdhentdva tyd on saanut tyontekijoiden ja tutkijoiden keskuudessa toisaalta myos
kritiikkid siitd, mihin lilan voimakas tai kapeakatseinen keskittyminen haittojen vihentdmi-
seen huumeita haitallisesti kdyttdvien kanssa voi johtaa. Haittoja vihentdva orientaatio on
liitetty huumeongelmien individualisoitumiseen ja medikalisoitumiseen. Liséksi 1dhestymis-
tapaa on kritisoitu siitd, ettd se ei keskity ongelman taustalla laajemmin vaikuttaviin yhteis-
kunnallisiin, poliittisiin ja taloudellisiin konteksteihin, jotka luovat nditd ongelmia. Tahédn

liittyy myds riski siitd, ettd terveyteen liittyvét tavoitteet asetetaan etusijalle sellaisiin
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tavoitteisiin ndhden, jotka luovat sosiaalista integraatioita ja kuntoutusta. Haittoja véhenta-
vén orientaation kriitikot ovat my0s véittdneet, ettd haittojen vihentaminen voi olla kyyninen
strategia, joka osoittaa litan vdhin uskoa ihmisen kykyyn muuttua, ja ettd haittoja vihentavai
tyotd tekevét hyvéksyvit asiakkaan sitoutumisen korkean riskin pdihteiden kéyttoon sen si-
jaan, ettd he pyrkisivit auttamaan heitd turvallisempaan vaihtoehtoon: péihteettomyyteen.
(Richert ym. 2023, 2.) Haittoja vdhentdvin tyon kannattajat taas ovat pitdneet rikosoikeu-
delliseen kontrolliin nojaavaa huumepolitiikkaa epdonnistuneena, silld huumeiden kayttoa
el ole onnistuttu vihentdmaéaén sen avulla. Rankaisuun perustuva politiikka voi toimia my0s
syrjayttavind voimana itsesséén, jolloin avun ja tuen antaminen huumeita kéyttavélle vai-
keutuu. Siitd huolimatta, ettd haittoja vihentéva tyo korostaa yksilon vapautta sekd huumeita
kiyttdvien oikeuksia, sen taustalla vaikuttaa kansanterveydelliset haasteet, eli tavoitteena on

kansanterveyden parantaminen. (Tammi & Hurme 2006, 113, 118-119.)

Péihteiden kdyton ehkdisyn seki haittoja vihentdvin tyon lisdksi myos paihteiden kayttijille
suunnatut paihde- ja riippuvuuspalvelut sekd hoito muodostavat pdihdetyon kokonaisuutta.
Péihde- ja riippuvuustyon erityisid palveluja tuotetaan sosiaali- ja terveydenhuollossa sekd
paihdehuollon erityispalveluissa. (Haavisto 2017, 291.) Sosiaalihuollossa péihde- ja riippu-
vuuspalveluihin siséltyvét ohjaus ja neuvonta sekd sosiaalihuoltolain mukaiset tuen tarpei-
siin vastaavat sosiaalipalvelut joko yleisind sosiaalipalveluina tai pdihde- ja riippuvuustyon
erityisind palveluina. Erityisid palveluja ovat esimerkiksi asumispalvelut, sosiaality0 ja so-
siaalinen kuntoutus. (SHL 2022/1280.) Piihde- ja riippuvuushoito taas on terveydenhuollon
vastuulla. Terveydenhuoltolain 2022/1281 28 §:ssé todetaan, ettd hyvinvointialueen on jér-
jestettdvd alueensa asukkaiden péihde- ja riippuvuushoito, johon kuuluu terveydenhuollon
palveluihin sisdltyvd ohjaus ja neuvonta, joka koskee péihteettomyyttd ja riippuvuuksilta
suojaavia ja niitd vaarantavia tekijoitd sekd péihteisiin ja riippuvuuksiin liittyvid terveyttd ja
turvallisuutta vaarantavia tekijoitd. Lisdksi hyvinvointialueen terveyspalvelujen tehtdvana
on péihdehiirididen ja muiden riippuvuushéirididen ehkédiseminen, tutkimus, hoito ja kun-

toutus monimuotoisina palveluina.

Péihdepalvelut ja pdihdetyo ylipddtadn ovat Suomessa seka tietopohjaltaan, ettd menetelmil-
tddn hyvin moniammatillisia ja moniammatillisuutta on korostettu ensimmadisten péihde-
huoltoon tarkoitettujen yksikdiden perustamisesta ldhtien. Pdihdety6td tehddén siis eri alojen
rajapinnoilla seka kaikilla eri sektoreilla. Péihteitd haitallisesti kdyttévien ja heidén ldheis-

tensd tarvitsemien palveluiden kokonaisuus koostuukin useista erilaisista osista. Néin ollen
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pdihdehuollon palveluissa on erilaisia tavoitteita huumeita haitallisesti kdyttdvien hoidolle.
Lisdksi huumeiden haitallista kdyttod voidaan ldhestyd eri ndkokulmista riippuen esimer-
kiksi siitd, milld sektorilla tyotd tehdddn. Joissain yksikOissd tavoitellaan tdyttd raittiutta,
joissain taas asiakkaan toimintakyvyn tukemista seké hoitoon kiinnittdmistd. Osassa péihde-
huollon palveluita taas tavoitteena on minimoida huumeiden kdytostd aiheutuvia haittoja ja
esimerkiksi saada henkild pois huumausaineiden katukéytosta seki laittomasta katukapasta
tai ohjata vihemman vaaralliseen huumausaineiden kayttoon. (Haavisto 2017, 291-292,
297; Tammi ym. 2009, 7.) Aiemmin esiin nostettu haittoja vihentdva ty0 sijoittuu siis ris-
kiehkdisyyn suuntautuvan ehkidisevin pédihdetyon sekd pédihdehoidon palvelujen rajapin-

nalle.

Péihdepalveluiden kirjoon kuuluu seké avopalveluja etté laitoshoitoa. Laitoshoitoa pdihteiti
haitallisesti kdyttiville jarjestetdin kuntoutuslaitoksissa, katkaisuhoitoasemilla seké joissain
terveydenhuollon yksikoissd. Huumeita haitallisesti kayttiville on tarjolla huumehoitoon
erikoistuneita palveluja tarjoavia yksikoitd kuitenkin vain suurimmissa kaupungeissa. Péih-
depalveluihin voi kuulua esimerkiksi sosiaalista tukea, ryhmiterapiaa, katkaisuhoitoa, kun-
toutusta ja perheterapiaa. Lahtokohtaisesti ndma jarjestetddn avopalveluina. Myos jarjes-
toilld on Suomessa tirked rooli sekd pédihdehaittojen ehkéisyssd ettd péihteitd haitallisesti
kédyttavien tarvitsevien palvelujen tuottamisessa. Pdihdety6td tehddédn usein tiiviisti yhteis-
tyossd mielenterveyspalvelujen kanssa, silld pdihteiden kdyton haasteet linkittyvét usein yh-

teen mielenterveyden haasteiden kanssa. (Haavisto 2017, 291.)

Vaikka pdihdety0 jaotellaan ehkdisevédn ty6hon sekd piihdepalveluihin ja -hoitoon, ei nii-
den tiukka kategorisoiminen ole olennaista. Pdihdetyd koostuu erilaisten ehkéisevien, péih-
teiden kéyttoa rajoittavien sekd elaménhallintaa tukevien toimien jatkumosta. Jatkumo alkaa
koko véestoon kohdistettavasta paihteiden kdyton ja niiden haittojen ehkaisytyosta ja jatkuu
varhaisen puuttumisen ja havaitsemisen menetelmien kautta hoitoon. Pdihdetyon laatu ja
palvelujen saatavuus kuitenkin vaihtelevat alueittain. Laatuun ja saatavuuteen vaikuttaa eri-
tyisesti hyvinvointialueiden taloudellinen tilanne. Heikon rahatilanteen edessé pdihdetyd on
usein sektori, josta sddstetddn ensimmaéisend. (Mt., 290-292.) Pdihdepalvelujen saatavuutta
rajoittaakin epitasa-arvoisuus palvelujen saavutettavuudessa sekd tarjonnassa eri puolilla
Suomea. Hoitoon pddsy voi olla haastavaa, silld suhteessa palveluja tarvitsevien maardan

paihdepalveluita ei ole ollut tarpeeksi saatavilla. Tdmd on kaventanut paihdepalveluja
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tarvitsevien valinnanmahdollisuuksia ja lisannyt riskid véliinputoamisesta. (Pehkonen ym.

2019, 8, 11.)

2.2 Osallisuuskeskus OODI:n tarkoitus ja toiminta osana péaihdepalveluja

Kansalaistoiminta ja osallisuus ovat suomalaisessa sosiaalipolitiikassa seké valtakunnalli-
sesti ettd alueittain selkedsti esilld tavoitteissa ja toimintaohjelmissa. Viranomaisten ja jir-
jestdjen yhteisen toiminnan katsotaan olevan merkittdvééd osallisuuden vahvistamiseksi, ja
kolmannella sektorilla tiedetddn olevan merkittdva rooli hyvinvoinnin ja terveyden edista-
misessd, ongelmien ehkdisemisessd sekd uusien toimintamallien kehittimisessé. Jarjestoja
on Suomessa monenlaisia ja eri kohderyhmille suunnattuja. Ne toimivat ihmisten tarpeiden
ja ddnen esiintuojina seké tulkkeina. Jarjestot luovat muun muassa mahdollisuuksia osallis-
tua vapaaehtoistyohon, saada sekd antaa vertaistukea ja pddstd mukaan yhteiskunnan toi-
miin. Jarjestot voivat myos olla mukana alueellisessa paitdksenteossa ja keskustelukump-
paneina toiminnan suunnitteluissa sekd asioiden valmisteluissa. Jarjestdjen toiminta perus-
tuu sekd koulutettujen ammattilaisen, ettid vapaaehtoistyontekijoiden panokseen. (Kananoja

2017, 97, 100.)

Jarjestot ovat kuntien ja hyvinvointialueiden ohella merkittivia toimijoita myds uusien péih-
depalvelujen kehittdmisessd ja toteuttamisessa esimerkiksi sosiaali- ja terveysjarjestdjen
avustuskeskus STEA:n sekd opetus- ja kulttuuriministerion tarjoamalla rahoituksella tai
erikseen kohdennetuilla valtionavustuksilla. My0s erilaisten kehittdmishankkeiden avulla
pyritddn kehittdmddn ehkdisevdd tyotd, riippuvuushoitoa sekd haittoja vdhentidvaid tyota.
(Kotovirta & Kailanto 2020, 12.) Vaikka hyvinvointialueiden pdihdehuollon palvelujen tar-
koituksena on erityisesti huumeiden kadyton ehkdiseminen tai vahentdminen, huumeita hai-
tallisesti kdyttavit tarvitsevat ammatillisen hoidon sekd kuntouksen lisdksi erilaisia arkeen
sisdltod ja tukea antavia paivikeskustyyppisid matalan kynnyksen palveluja seké vertaistu-
kea. Erityisesti tdllaisten palvelujen tarjoamisessa kolmannen sektorin jirjestdilld on tiarkeé

rooli. (THL 2023.)

Yksi esimerkki jarjestotason palvelusta, joka on kohdennettu huumeita kéyttaville tai kiyt-

taneille on tdman tutkielman keskiossd oleva Osallisuuskeskus OODI. Osallisuuskeskus
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OODI on Rovaniemelli sijaitseva Rovalan Setlementti ry:n alainen toiminta- ja palvelukon-
septi. Se on paikka, joka tarjoaa erilaista yhteisollistd toimintaa, psykososiaalista tukea seké
terveyspalveluja erityisesti huumeita kéyttdville tai aiemmin kéytténeille. Konsepti
OODI:sta kehitettiin vuonna 2019 kolmivuotisen kehityshankkeen aikana Rovalan Setle-
mentti ry:n ja Rovaniemen kaupungin kanssa, mutta nykyisin OODI:n toiminta on jo vaki-
naistunut. OODI:n vuoden 2021 toukokuun katsausraportissa todetaan OODI:n tarkoituk-
sena olevan: ’luoda haittoja vihentdvissé viitekehyksessd pohjoiselle alueelle sellaisia syr-
jaytymistd vastustavia toimintamalleja ja terveyden edistdmisen kadytidntdjd, joilla torjutaan
ja ehkiistdin huumeiden kayttoon liittyvid sosiaalisia, kulttuurisia ja terveydellisid haittoja
lisddmalld huumeita kdyttdvien yhdenvertaista mahdollisuutta osallistua ja saada palveluita
yhteiskunnassa’’. (Rovalan Setlementti ry. 2021, 2.) OODI:n toimintaa rahoittaa Sosiaali- ja
terveysjérjestdjen avustuskeskus STEA sekéd Lapin hyvinvointialue. Toimintaa koordinoi ja

toteuttaa Rovalan Setlementti ry.

Osallisuuskeskus OODI:n tarkoitus on kolmannen sektorin palveluna tdydentdd hyvinvoin-
tialueen tuottamia palveluja. OODI:n toiminnan keskidssd on huume-ehtoisten psyykkisten
ja terveydellisten haittojen ehkdisy sekd minimointi, kirsimyksen vdhentiminen, yksilon
koetun hyvinvoinnin lisidminen seké ndiden my6td myds taloudellisesti vaikuttava toiminta.
(Rovalan Setlementti ry 2021, 5-6). OODI paikantuu pédihdehuoltojdrjestelmiin ja huu-
mausainepolitiikan toteuttamiseen ennen kaikkea haittojen vdhentdmiseen pyrkivéni palve-
luna, silld OODI:n palveluilla ei ole tarkoitus puuttua suoraan huumeiden kéytt66n vaan va-
hentia siitd aiheutuvia haittoja. OODI:ssa tehtidvéén haittoja vihentdvain tyohon kuuluu esi-
merkiksi mahdollisuus vaihtaa kdytettyjd ruiskuja ja neuloja puhtaisiin, terveys- ja palvelu-
neuvonta, vertaistoiminta sekd huumemaailmassa eldvien osallisuuden edistiminen ja sosi-
aalisen leimautumisen purkaminen. OODI:n palvelut ovat vapaaehtoisia, matalakynnyksisié
ja maksuttomia. Vapaaehtoisuus ja matalan kynnyksen periaate ilmenevét toiminnassa siten,
ettd asiointi on mahdollista tehdd nimettoména, toiminta on ikdrajatonta, eikd siihen osallis-
tuminen edellyté pédihteettomyyttd. (Rovalan Setlementti ry. 2021, 3—5; Ronkéd & Markkula
2020, 49.) Toisin sanoen OODI:ssa kdyminen, toimintoihin osallistuminen tai tuen saaminen
el ole ehdollista. Huumeita haitallisesti kdyttivéat voivat kokea hépedd ja arvottomuuden tun-
netta huumausaineiden kayttoonsa liittyen ja kokea tulevansa leimatuksi, mikali he hakeu-
tuvat palveluiden piiriin (Pautrat ym. 2023, 2, 4). Matalan kynnyksen palvelulla on mahdol-

lista tavoittaa helpommin syrjdén jadneitd huumeita haitallisesti kdyttdvid, ja sen myotéd
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rohkaista ja saattaa heitd heidédn halunsa mukaan vertaisryhmien toimintaan tai virallisten

palveluiden piiriin. (Kananoja 2017, 101.)

Riikka Perdld (2007) on tutkinut huumeidenkéyttdjien nikemyksid huumeiden kéyttoon liit-
tyvistd ongelmista ja nithin suuntautuvista sosiaali- ja terveyspalvelujérjestelmén interven-
tioista. Tutkimuksessa selvisi, ettd huumeita haitallisesti kiyttaville on tyypillista kriittisyys
palvelujirjestelmdd kohtaan. Monet palvelujirjestelmén toimet ndhdddn vastakkaisina huu-
meita haitallisesti kdyttivien tarpeille. Adrimmilld4n tilanne voi menné niin, ettd kun henkild
hakee apua, hén saa vastaansa kontrollia, ja kun hin hakee ratkaisua tilanteeseensa, tilanteet
mutkistuvat entisestdén. Liséksi tutkimuksessa tuli esiin huumeita haitallisesti kéyttdvien
nidkemykset siitd, kuinka palvelujen saamiselle on liian tiukat ehdot sekd kokemus viran-

omaisten epdkunnioittavasta kdytoksestd heitd kohtaan. (Perdld 2007, 265.)

Koska OODI toimii kolmannella sektorilla, sithen ei liitetd samalla tavalla kontrollia, pakkoa
ja moraalista arvolatautuneisuutta kuin julkisen sektorin tyohon. OODI:ssa tehtdva tyd voi
kuitenkin edesauttaa asiakkaiden hakeutumista ja kiinnittymisté julkisten palveluiden piiriin
sekd toimia asiakkaan vierelld kulkijana néihin palveluihin suunnattaessa. Esimerkiksi
OODI:n sosiaalityd, joka on ei-virallista toimintaa, voi usein olla joustavampaa ja helpom-
min rddtéloitdvad, kuin viranomaistyo, jossa kdytdnndt ovat usein byrokraattisia ja jaykkia.
Joustava tydtapa taas luo uusia mahdollisuuksia tavoittaa niitd haavoittuvimmassa asemassa
olevia asiakkaita, jotka ovat yhteiskunnan tuen ja olemassa olevien viranomais- seki hoito-

palveluiden ulkopuolella (Rovalan Setlementti ry. 2021, 5-6).

Kuten aiemmassa alaluvussa ilmeni, pdihdepalvelut ja pdihdety6 ovat menetelmiltidén seké
tietopohjaltaan moniammatillisia. Huumeita haitallisesti kayttéville on tyypillistd huono-
osaisuuden kasautuminen, jossa erilaiset hyvinvoinnin vajeet, kuten heikko koulutusaste,
yksindisyys, taloudelliset haasteet, tyottomyys, psyykkiset ja fyysiset sairaudet sekd asumi-
sisoloihin ja ihmissuhteisiin linkittyvdt haasteet voivat yhdistyd toisiinsa. (Kuussaari ym.
2014, 246; Pehkonen ym. 2019, 10). Jotta ndihin monenlaisiin ja monitasoisiin haasteisiin
voitaisiin vastata, tarvitaan moniammatillisuutta. Moniammatillisuus on keskidssd myds
OODI:ssa tehtdavissa tydssd. Tyolld pyritddn vastaamaan huumeidenkdyttoilmion komplek-
sisuuteen monialaisella ja -ammatillisella henkildst6l1l4, joka pyrkii vastaamaan OODI:n asi-

akkaiden kokonaisvaltaiseen palvelu- ja  tuentarpeeseen sekd kasvattamaan
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kehittamistoimintaosaamista. OODI:ssa tydskentelee niin hoitotyon, sosiaalityon, terapia-

tyon kuin yleisldédketieteenkin ammattilaisia. (Rovalan Setlementti ry 2021, 4.)

Jarjestotyolle ominaisella tavalla OODI:ssa yhdistyy sekd ammattilaisten tekema tyo, etti
vapaachtoisten vertaisten toteuttama vertaistukityd. Julkiset hyvinvointipalvelut pohjautuvat
ammatilliseen osaamiseen, jossa ammattilaiset toteuttavat viranomaistehtévid, jotka nojaa-
vat padsdantoisesti lainsdddannollisiin velvoitteisiin. Yleensd ndma toimivat sektoreittain si-
ten, ettd jokainen sektori vastaa tiettyyn tarpeeseen. Téllaisen sektoreittain jakautuneen toi-
minnan, jossa korostetaan jarjestelmin professionaalista eriytymistd sekd tyonjakoa, voidaan
kuitenkin kritisoida toimivan vain heikosti osana sosiaalipoliittista turvaverkkoa. Esimer-
kiksi yksittdisen pdihdekuntoutusjakson tuloksellisuutta on vaikeaa mitata, koska kuntoutu-
jan kokemat haasteet ovat monisyisid sekd kasautuneita. Ihmisten eldméssd voi vaikuttaa
yhté aikaa useita sosiaalisia ja terveydellisid ongelmia, jotka eivit sovi selkeisiin sektoreihin.
Erityisesti pitkdaikaiset kriisit, joissa monet haasteet vaikuttavat yhté aikaa, voivat aiheuttaa
téllaisen tilanteen. Yksittdisten hoitojaksojen sijaan tarvitaan toistuvia, jatkuvia ja erilaisin
tavoin toteutuvia turvaverkkoja, jotka sijoittuvat sosiaali- ja terveyspalvelujirjestelméén ko-
konaisuudessaan. Jarjestotyolld on parhaimmillaan mahdollista luoda vakaita palvelukoko-
naisuuksia, sosiaalisia tiloja seki tilanteita, joissa yhdistyy sekd ammatillinen osaaminen,
ettd vapaaehtoistyontekijoiden tarjoama arkipdivan tuki, mieluisa tekeminen sekd uudet ih-

missuhteet. (Kananoja 2017, 100-101; Kaukonen 2019, 43.)

Kansalaisjérjestolle ominaisella tavalla OODI:1la on merkittdva rooli myds toimintaan osal-
listuvien osallisuuden edistamisessd luomalla kévijdilleen osallistumisen ja vaikuttamisen
keinoja palvelujen suunnittelemiseen, kehittimiseen seké toteuttamiseen. Jérjestotyolld on
mahdollista kehittdd palveluja my6s hyvin haastavissa eldméntilanteissa eldville ihmisille
rakentamalla niitd kdyttdjien yksilollisiin tarpeisiin. (Kananoja 2017, 101.) OODI:ssa osal-
lisuutta edistetddn esimerkiksi siten, ettd *’vertaiset’’ eli OODI:n palveluja kdyttavit ko-
koontuvat joka viikko pohtimaan tyontekijoiden kanssa asioita eri eldmén osa-alueilta sekd

suunnittelemaan OODI:n toiminnan sisdltojd (Rovalan Setlementti ry 2021, 7).

Kaiken kaikkiaan OODI:n ty6 pdihdetyon kentélld jdrjestGtoimintana asettuu varsinaisen
palvelutoiminnan ja kansalaistoiminnan vélimaastoon, ja silld pyritdén helpottamaan ihmis-
ten arkipdivén selviytymistd. Toiminnassa yhdistetién sekd jérjestlahtoistd kansalaisyhteis-

kuntaan liittyvié auttamistyota ettd julkisen terveydenhuollon palvelutuotantoon keskittyvaa
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kiytannon tukea. Néissd painotetaan palvelujen ja tuen monipuolisuutta, kokonaisvaltai-
suutta ja yksilollistd raédtalointid. Tyontekijoilld on erityisosaamista tunnistaa, hyvéksyéd ja
kohdata kohderyhman, eli huumeita haitallisesti kdyttidvien tai kdyttdneiden, kulttuuriset, so-
siaaliset ja terveydelliset tarpeet, haasteet ja ilmiot. (Kananoja 2017, 101; Rovalan Setle-

mentti ry 2021, 4.)

Kansalaisjdrjestond Osallisuuskeskus OODI:1la on tirked rooli myos rakenteellisen tyon te-
kemisessd sekd tiedon vélittdmisessa niin kansalaisilta palvelujen jérjestdjd- tai tuottajaor-
ganisaatioihin kuin myds toiseen suuntaan palvelunjérjestdjiltd kansalaisille. Tarve kansa-
laisten osallisuutta ja oikeuksia puolustavalle rakenteelliselle muutosty6lle on suuri, jotta
yhteiskunnallisesti voitaisiin luoda ammattilaisille edellytykset auttaa haastavissa eliménti-
lanteissa olevia ihmisid. Kansalaistoiminnan kautta jirjestdjen tyontekijat saavat merkitti-
vid tietoa asiakkaidensa tarpeista sekd elaméntilanteista, sosiaali- ja terveydenhuollon ke-
hittdmistarpeista sekd ihmisten luottamuksesta ja kokemuksista palvelujéarjestelmaa kohtaan.
Kansalaisjérjestdjen kautta on mahdollista toteuttaa rakenteellista sosiaalityotd valittdmalla
tatd tietoa esimerkiksi sosiaalisen raportoinnin keinoin. Samaan aikaan jérjestot voivat toi-
mia tulkkina kdytdnnon kielen ja viranomaiskielen vélilld. Esimerkiksi OODI:n sosiaalityon-
tekijd voi tulkita ja avata OODI:n asiakkaille sosiaalihuollon lainsédédéntod, palveluja, toi-
mintatapoja sekd etuuksien saamisen edellytyksié ja asiakkaiden omaa osuutta auttamispro-

sessissa. (Kananoja 2017, 99; Pehkonen ym. 2019, 13-14.)
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3 TRAUMAINFORMOITU TYOOTE PAIHDETYOSSA JA
OSALLISUUSKESKUS OODI:SSA

3.1 Trauma ja traumatisoituminen

Traumaattisia kokemuksia voi syntyé useista eri syistd, mutta yleenséd niihin liittyy jokin
odottamaton, yksilon tai yhteison kontrollin ulkopuolella oleva tapahtuma, kuten rikoksen
uhriksi joutuminen, onnettomuus, luonnonkatastrofi tai altistuminen yhteiso- tai perheviki-
vallalle (Levenson 2017, 105). Traumatisoituminen tapahtuu, kun jokin uhkaava tilanne ylit-
tad silla hetkelld olevat selviytymiskeinot. Tilanne luo traumatisoituneelle avuttomuuden
tunnetta, pelkoa, stressid ja turvattomuutta. (Maanmieli & Sarvela 2022, 44.) Traumaattisiin
tilanteisiin joutuminen ei kuitenkaan aina tarkoita, ettd ihminen traumatisoituisi. Trauman
kokeneen omat keinot ja voimavarat kisitelld traumaa voivat ehkiistd traumatisoitumista,
mutta aina omat selviytymiskeinot eivét riitd, jolloin riski traumatisoitumiselle kasvaa. (Hipp

2023, 15.)

Traumatapahtumasta syntyvé traumajdlki ei ole yksioikoinen syy-seuraussuhde, vaan trau-
majiljen muodostuminen riippuu aina sen kokijasta. Traumojen syntymiseen vaikuttaa trau-
moja potentiaalisesti atheuttavan ihmisen, tapahtuman tai olosuhteiden kohtaaminen, ithmi-
sen oma kokemus ndistd sekd vaikutukset, jotka kertyvit ihmiseen tillaisten kokemusten
myoOtd. Lapsuusidn aikana koetut traumakokemukset ovat erityisen haitallisia ja voivat vai-
kuttaa ihmisen hyvinvointiin koko elinidn ajan, silld lapsuudessa tunteidensditelykyky on
vield kehitysvaiheessa. Traumainformoitu tydote vastaakin ACE (Adverse Childhood Expe-
rience) eli lapsuuden haitallisten kokemusten tutkimuksen tuottamasta tiedosta nousseeseen
tarpeeseen kehittdd asiakastyotd. (SAMSHA 2014, 7; Maanmieli & Sarvela 2022, 34, 43.)
Lukuisat tutkimukset ovat osoittaneet, ettd erityisesti varhaisessa vaiheessa eliméé tapahtu-
neet traumat muovaavat ihmisen perustavanlaatuista uskomusta maailmasta ja vaikuttavat

psykososiaaliseen toimintaan potentiaalisesti koko elinkaaren ajan (Levenson 2017, 105).
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Traumatisoituneilla henkil6illd, oli traumaattinen kokemus tapahtunut sitten lapsuusidlli tai
aikuisidlld, on huomattavasti suurempi riski mielenterveyden héiridihin seka riippuvuus-
kayttaytymiselle verrattuna sellaisiin henkil6ihin, jotka eivét ole kokeneet traumaattista ta-
pahtumaa. Lapsuudessa traumaattisen tapahtuman kokeneilla riski niihin on kuitenkin viela

suurempi, kuin vasta aikuisidlla trauman kokeneilla. (Zlotnick ym. 2008, 167.)

Traumat voivat syntyd yksittdisistd negatiivisista kokemuksista, kuten seksuaalisesta hyvik-
sikdytostd tai vakivallan uhriksi joutumisesta, tai ne voivat syntyd kroonisista kokemuksista,
kuten tunteiden laiminlydmisestd, vanhemman poissaolosta tai esimerkiksi vanhemman
paihteidenkdytostd. Traumat voivat syntyd myds laajemmassa historiallisessa ja sosiaali-
sessa kontekstissa tapahtuvista asioista. Esimerkkeiné tallaisista ovat kompleksiset traumat,
systeeminen rasismi seka ylisukupolviset historialliset traumat. Esimerkiksi vihemmistoryh-
missi traumoja voi syntyé yhteiskunnallisesta sorrosta ja syrjinnésti. On yleista, ettd ihmiset
altistuvat useille traumoille yhtd aikaa. TAmé voi johtaa toksiseen stressiin sekd monimut-
kaisiin traumareaktioihin. (Levenson 2017, 105; Maanmieli & Sarvela 2022, 43, 45.) Jos
thmiselld on taustallaan vain yksittdinen traumaattinen kokemus, luontaisen toipumisen to-
dennékoisyys kasvaa ja traumatisoituminen jai epatodenndkodisemmaiksi. Mikéli yksittdisiad
traumakokemuksia on enemmaén ja ne ovat toistuvia, riski luontaiselle toipumiselle taas pie-
nenee ja todenndkoisyys traumatisoitumiselle kasvaa. Kaikista haastavimman tilanteen luo-
vat lapsuudessa toistuvat traumaattiset kokemukset kiintymyssuhteissa, silld varhaisissa
kiintymyssuhteissa syntyneet traumat oireilevat erityisen kokonaisvaltaisesti ja syvélle men-
nen. Mikéli lapsi joutuu kiintymyssuhdehahmon kaltoinkohtelemaksi, hén saattaa esimer-
kiksi sekoittaa perustavanlaatuiset tunteet, kuten kivun, pelon, rakkauden ja mielihyvin kes-

kendén. (van der Kolk 2017, 23; Hipp 2023, 18,20.)

Trauma on ikddn kuin ndkymaéton ja parantumaton haava, joka ei vaikuta vain thmisen mie-
lessd, vaan my0s sosiaalisesti ja kehollisesti. Se vie tyypillisesti ihmiseltd kokemuksen oman
eldmén ohjaamisesta sekd tunteen siitd, ettd voisi vaikuttaa omaan eldmiinsi. (Maanmieli
& Sarvela 2022, 45, 193.) Traumatisoituminen ei ole vain menneisyydessé tapahtunut asia,
vaan vaikuttaa myds traumatisoituneen nykyhetkeen ja arkipdivan eldméin usein eri tavoin
(Hipp 2023, 16). Erityisesti varhaiset traumakokemukset saavat aikaan muutoksia ihmisen
neurobiologiassa ja aivojen rakenteissa. Ne lisddvét hermoston yliaktiivisuutta ja sellaisten
hermokemikaalien ylituotantoa, jotka aktivoivat *’taistele tai pakene’’ -reaktiota. Lapsuuden

traumakokemukset voivat vaikuttaa negatiivisesti stressiresponsiivisen neurobiologisen
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jarjestelmédn kehittymiseen sekd autonomisen hermoston kehitykseen. Traumatisoitunut hen-
kilo voi alkaa karsid yliherkistyneestd toksisesta stressireaktiosta, minkd seurauksena keho
alkaa aistia jatkuvasti erilaisia uhkia ymparillddn tai alkaa kdyttdytyméén hankalalla, kesté-
mattdmallad tai pahimmillaan vaarallisella tavalla joko itselleen tai ymparilld oleville ihmi-
sille. Traumatisoitumisen seurauksena voi olla lisdksi esimerkiksi emotionaalisen séételyn
heikkoutta, muistivaikeuksia, syomisen ja nukkumisen haasteita, identiteetin ongelmia,
paihteiden haitallista kdyttod tai aggressiivista kiytostd. (Anda ym. 2010, 96; Maanmieli &
Sarvela 2022, 44; Hipp 2023, 16.)

Edelld mainitut trauman aiheuttamat muutokset aivojen kehitykseen voivat kuitenkin olla
palautuvia. (Levenson 2017, 105). Lisdksi on muistettava, ettd haitallisten kokemusten li-
sdksi thmisten eldmdssd vaikuttaa usein my0s suojaavia tekijoitd, kuten turvallinen asuin-
ympdrist0 tai turvalliset ihmiset eldmissd. Korjaavien kokemusten hankkiminen ei myos-
kdin koskaan ole myohéistd, vaan myo0s aikuisidlld on mahdollista etsii ja luoda itselleen
korjaavia kokemuksia. (Maanmieli & Sarvela 2022, 35.) Traumatisoituneiden on tirkeda
saada ammattialisten apua, kuten psykoterapiaa, mutta toipumista auttaa myos muut ldmpi-
mit, myOtituntoiset ja rakastavat ihmissuhteet seké ihmisen oma resilienssi ja sen toipumi-
nen. Esimerkiksi kokemus siité, ettd toinen ihminen voi olla aidon kiinnostunut traumatisoi-
tuneen sisdisestd maailmasta ja haluta hénelle hyvaa auttaa toipumista. Myds vertaistuki voi
auttaa tulemaan ndhdyksi sekd kuulluksi ihmisten kanssa, jotka ovat kohdanneet samankal-
taisia kokemuksia. Lisdksi arkieldmidn liittyvit asiat, kuten turvallinen koti sekd saannolli-
sen, tasapainoisen ja rytmikk&in arjen luominen kasvattavat traumoja kokeneen hyvinvoin-

tia. (Poijula 2020; Hipp 2023, 23)

3.2 Traumainformoidun tydotteen soveltaminen paihdetyossa

Kasitteen *’traumainformoitu’’ mainitsivat ensimmaisté kertaa yhdysvaltalaiset Roger Fallot
sekd Maxine Harris vuonna 2001. He halusivat tuoda esiin sosiaali- ja terveyspalveluiden
kayttdjien mahdollisia koettuja traumoja, joita palveluissa ei aina oteta huomioon. Siitd 14h-
tien tieteellisid kirjoituksia aiheeseen liittyen on alkanut ilmestyd enenevissd mairin. Trau-

mainformoidun tyfotteen keskeisid periaatteita ovat luottamus, turvallisuus, vapaaehtoisuus
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javalinnanvapaus, yhteisty0 sekd voimaantuminen ja valtaantuminen. (Harris & Fallot 2001;
Knight 2019, 79; Sarvela 2023, 158.) Traumainformoiduissa ldhestymistavoissa on kyse hy-
vin laaja-alaisesta ilmidstd. Silld ei tarkoiteta ainoastaan traumojen hoitamista, vaan trau-
mainformoitu tydote voi tarkoittaa yksinkertaisesti sité, ettd ihmisen eldmissd vaikuttavia
haasteita tarkastellaan mahdollisten traumakokemusten viitekehyksestd (Levenson 2017,
105). Traumainformoitu orientaatio sopii monialaiseksi 1dhestymistavaksi kaikkiin yhteis-
kunnallisiin instituutioihin seké organisaatioihin, kuten kouluihin, oikeuslaitoksiin tai sote-
yksikoihin. Traumainformoidun tydotteen voidaan ajatella olevan uudenlainen, eri tieteitd
yhdistdva seki tiedollisesti oikeudenmukainen tapa tydskennelld, jossa pyritddn muovaa-
maan palvelut eri ndytt6jd hyodyntiden aidon ihmisléhtoisiksi. Asiakkaita pyritdén tyoté teh-
dessd tukemaan kehittymisessd informoiduiksi, aktiivisiksi ja valtaantuneiksi sekd voimaan-
tuneiksi oman itsensé parhaiksi asiantuntijoiksi. (Maanmieli & Sarvela 2022, 24, 34.) Vaikka
traumainformoidussa tydotteessa on selkeitd periaatteita, joita pyritdén noudattamaan, on se
menetelmén sijaan ennemminkin paradigma, jolla on sidoksia esimerkiksi ekofeminismiin

ja ithmisoikeusliikkeeseen (Sarvela 2023, 155).

Traumainformoitu tydote on tiarkedd erityisesti mielenterveystyossd. Myos paihderiippuvuus
on luokiteltavissa mielenterveysongelmaksi, joten traumainformoitu tydote on luontainen
ldhestymistapa myos pdihdetyohon. (Maanmieli & Sarvela 2022, 24). Traumojen yhteys
péihteiden haitalliseen kdyttd6n on tunnistettu jo pitkdén. Kansainvalisissd tutkimuksissa on
tarkasteltu traumojen ja piihteiden haitallisen kdyton yleisyyttd ja havaittu ndiden vélilla
selvdd korrelaatiota. Esimerkiksi Australiassa toteutetussa tutkimuksessa havaittiin, ettd yli
80 prosentilla paihdepalveluja kiyttdvistd oli taustallaan jokin traumaattinen tapahtuma elé-
ménsd aikana. Useimmilla asiakkaista oli useita traumoja ja puolella asiakkaista trauma oli
tapahtunut lapsuudessa. Erityisesti lapsuudessa tapahtuneilla traumakokemuksilla on nega-
titvisia pitkdn aikavélin vaikutuksia fyysiseen terveyteen, mielenterveyteen seké psykososi-
aaliseen toimintaan. Ne lisddvit todennédkoisyyttd alkoholin sekd huumeiden haitalliselle
kaytolle, varhaisemmalle pdihteidenkdyton aloittamiselle sekd kokonaisuudessaan heikom-
malle mielenterveydelle. Mikéli lapsuuden traumakokemuksia on useampia, lisddntyy riski
edelld mainittuihin entisestddn. (Mills & Teesson 2019, 181-182.) Mité raskaampi trauma-
tausta thmisell& on, sitd haastavampia ovat yleensd myos paihteiden kdyton ongelmat (Good-

man 2017, 189).
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Péihteitd haitallisesti kdyttivilld on siis yleistd, ettd traumat ovat osatekijand pdihteiden kiy-
ton aloittamiselle, esimerkiksi jos pdihteilld pyritddn lddkitseméén traumoista aiheutuvia
haittoja. Pédihteiden haitallinen kéytt6 altistaa myds uusille traumoille, silld vaikeiden tilan-
teiden kautta traumatisoituneet padtyvit helpommin uudestaan samankaltaisiin tilanteisiin,
silld haitallinen pdihteidenkéytto kasvattaa riskié padtyd esimerkiksi kaltoinkohdelluksi. On-
kin monia eri tapoja péétya tilanteeseen, jossa ihmisen tilanteessa vaikuttavat sekd péihtei-
den haitallinen kéytto ettd traumatisoituminen. Jos tillainen tilanne syntyy, kumpikin ndista
yllépitdd ja pahentaa toistansa. Kansainvilisid tutkimuksia (esim. Read ym. 2004) on tehty
myds siihen liittyen, miten pdihderiippuvuudesta toipuminen vaikuttaa traumasta toipumi-
seen. On havaittu, ettd piihteiden kdyton vdahentdminen ei yleensd vaikuta traumaoireiluun,
vaan pdinvastoin oireet voivat jopa pahentua, mikali pdihteitd ei kdytetd. Tami vaikeuttaa
traumasta kérsivien paihteidenkéyttdjien piihteiden kiyton lopettamista ja tuo esiin trauma-
tietdimyksen merkityksen padihdetyotd tehdessd. Traumaattiset kokemukset ovat ihmisela-
main laajasti vaikuttavia, monesti eliméa mullistavia, ja ne vaikuttavat negatiivisesti uskoon
erilaisia vaihtoehtoja kohtaan. Vahvasti traumatisoituneiden voi olla haastavaa uskoa hyvyy-
teen ja ndhdd omaa potentiaaliaan, miké vaikeuttaa entisestdén pdihteiden kéyton lopetta-

mista. (Read ym. 2004; Mills & Teesson 2019, 183; Hipp 2023, 15, 20.)

Traumojen ja péihteiden haitallisen kdyton yhteyden tunnistamisesta huolimatta ndiden
hoito on ollut hyvin kahtiajakautunutta. Henkil6t, joilla traumaoireilu ja pdihteiden haitalli-
nen kdytt ovat yhteydessa tosiinsa, saavat yleensa apua vain jompaankumpaan edelld mai-
nituista. Yleensd paihderiippuvaisilla on ensin oltava péihteettomind, jotta he voivat paésta
palveluihin, joissa he saisivat apua traumoihinsa. On havaittu, ettd mikéli ihminen kérsii yhta
aikaa sekd posttraumaattisesta stressihdiriosté ettd paihderiippuvuudesta, lisdd se ongelmien
vakavuutta ja riskid sairastua muihin mielenterveyden hiiridihin sekd vaikuttaa negatiivi-
sesti riippuvuudesta toipumiseen. Henkil6t, joiden tilannetta haastaa ndma molemmat, rea-
goivat yleensd hoitoon heikommin, keskeyttivéit todennidkdisesti hoidon aikaisemmin ja py-
syvit pienemmélld todennédkoisyydelld jatkohoidossa. (Read ym. 2004, 1671; Brown ym.

2013, 386'.) Vaikka jatkuva piihteiden haitallinen kiyttd voi vaikeuttaa avun saamista

! viitaten: Ross, H.E.; Cutler, M. & Sklar, S.M. 1997. Retention in substance abuse treatment: Role of psychi-
atric symptom severity. American Journal on Addictions 6: 293-303; Brown, V.B.; Melchior, L.A. & Huba,
G.J. 1999. Level of burden among women diagnosed with severe mental illness and substance abuse. Jour-
nal of Psychoactive Drugs 31: 30—40.; Claus, R.E. & Kindleberger, L.R. 2002. Engaging substance abusers af-
tercentralized assessment: Predictors of treatment entry and dropout. Journal of Psychoactive Drugs 34:
25-31.
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esimerkiksi terapian keinoin, olisi tirkedd ymmartéd, ettd ei ole tarvetta saavuttaa péihteet-
tomyyttd, jotta traumoja voitaisiin hoitaa. Terapialla voidaan saada helpotusta asiakkaan ti-
lanteeseen, vaikka pdihteidenkdytto jatkuisikin. Pahimmillaan voi kdyda niin, ettd traumat
jaavat huomiotta ja asiakas traumatisoituu uudelleen siitd, ettei hén saa apua ongelmaansa.
Niilld henkil6illd, jotka tydskentelevit péihteitd haitallisesti kdyttdvien parissa, olisikin tér-
keéd olla ymmarrysti traumoista seké taitoa toimia traumainformoidun tydotteen mukaisesti.

(Wiechelt 2013, 179; Mills & Teesson 2019, 189.)

Traumainformoidussa ldhestymistavassa tiedostetaan, ettd traumoilla on usein keskeinen
rooli péihteiden haitallisen kdyton taustalla. Traumainformoidulla tavalla tydskentelemisen
ei ole tarkoitus olla vélttdmatta eritellysti traumaerityisti hoitoa, vaan tarkoituksena on koh-
data sensitiivisesti asiakkaat, silld heistd suurin osa on traumoja kokeneita. Traumainfor-
moitu ldhestymistapa perustuu voimaantumiseen ja siihen, ettd yhteistyossa voidaan helpot-
taa paranemisprosessia kunnioittamalla asiakkaiden valinnanvapautta, tasa-arvoistamalla
valta-asemia, korostamalla vahvuuksia ja rakentamalla uusia taitoja sen sijaan ettd keskityt-
tdisiin oireisiin. Luottamus ja niin emotionaalinen kuin fyysinenkin turvallisuus on tarkedd
rakentaa. Traumasensitiivisten kdytantdjen tulee nékyé toiminnan ja organisaation jokaisella
tasolla seké kaikkien ammattilaisten toimissa, ja heidén tulee saada koulutusta traumainfor-
moidun tydotteen toteuttamiseen. Trauma aiheuttaa ihmiselle epéterveitd selviytymiskei-
noja, jotka voivat ilmetd monin eri tavoin. Erilaisten addiktioiden liséksi trauma voi aiheut-
taa esimerkiksi jatkuvaa tarvetta miellyttdd muita, alistumista, unih&iri6ité, taipumusta louk-
kaantua helposti, itsetuhoista kdytostd tai omien osien torjumista tai kieltdmistd. Kaikkien
pdihdetydon ammattilaisten tulisi véhintddnkin olla tietoisia ndistd traumojen mahdollisista
vaikutuksista asiakkaiden tilanteissa, ymmartdd trauman seuraukset ja sen mahdollinen mer-
kitys toipumisessa, pystyd tunnistamaan traumatisoitumisesta aiheutuvaa oireilua seké in-
tegroida edelld mainittu osaaminen kdytdnnon tyohon. Kaikkien asiakkaiden tulisi saada
traumainformoituja palveluja, tuovatpa he esiin traumansa tai ei. (Wiechelt 2013, 188; Mills

& Teesson 2019, 185; Maanmieli & Sarvela 2022, 50.)

Vaikka traumainformoitu ldhestymistapa asiakastyOssé ei valttdmaittd tarkoita suoranaisesti
trauman késittelyd, se merkitsee tarvetta ymmartid yksilon tilanne trauman nidkokulmasta.
Péihteiden haitallisen kéyton kontekstissa traumainformoitu orientaatio auttaa hahmotta-
maan huumeiden ja muiden péihteiden kédyton vélineind, joilla yksilo yrittdd itse hoitaa ja

hallita trauman aiheuttamia toimintakyvyn puutteita. Traumainformoidun tydotteen
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soveltaminen pdihteitd haitallisesti kdyttdvien kanssa pyrkii valttdmééan yksilon nékemisté
moraalisesti puutteellisena tai epdmotivoituneena. Sen sijaan yksilon tilanne ymmarretdan
lapsuuden trauman ja nykyisten traumaoireiden aiheuttamana. Ty0ssd painotetaan ndkokul-
maa, jossa tiedostetaan yksiloltd mahdollisesti puuttuvan perustavanlaatuinen turvallisuuden
tunne, miké aiheuttaa vaikeuksia tehda tarkkoja arviointeja ja toimia sopeutuvasti, erityisesti
tunteita heréttivissd tilanteissa. Télloin pdihteiden kiyttd ndhdddn yrityksend selviytya
ndistd puutteista — ei niinkddn saavuttaakseen hyvén olon, vaan joko kokeakseen itsensi

"normaaliksi" tai vilttddkseen tuntemasta mitddn. (Goodman 2017, 192—-193.)

Traumainformoidut 1dhestymistavat ovat kehittyneet samaan aikaan kun ymmarrys trauma-
tisoitumisen yleisyydestd sekd niiden huomattavista yhteiskunnallisista kustannuksista on
lisddntynyt. Mielenterveyshaasteiden hoidossa ja koulutuksessa on kuitenkin yhi edelleen
vahvasti esilld biomedikaaliset mallit, joissa huomio suunnataan yksinomaan yksildiden
ominaisuuksiin, kuten perimain, vilittdjdaineisiin tai neurofysiologiaan. Tamé ndakdkulma
ndyttdytyy myos traumainformoiduissa ldhestymistavoissa, mutta vain yhtend monista na-
kokulmista. Traumainformoitu tydote tarkastelee ihmisen mielen hyvinvointia holistisesti,
eli kokonaisvaltaisin tavoin. Holistisen nidkokulman myd6td korostetaan yhteisollisyyttd,
osallisuutta ja asiakkaiden voimaannuttamista seki valtaannuttamista oman terveyden seki
mielen hyvinvoinnin vastuunottoon. (Maanmieli & Sarvela 2022, 28.) Traumaerityisissi
hoidoissa ja hoidon interventioissa tarkoituksena on vdhentdd traumasta aiheutuvien oireiden
vaikutusta thmisen eldmédédn. Traumainformoidussa tydotteessa taas reflektoidaan asiakkai-
den tarpeita olla yhteydessa muihin ithmisiin, tulla kunnioitetuksi seké luoda toivoa elaméén.

(Harris & Fallot 2001; Levenson 2017, 107%;.)

3.3 Traumainformoitu tydote Osallisuuskeskus OODI:ssa

Osallisuuskeskus OODI:a inspiroivana konseptina on toiminut Yhdysvalloissa San Francis-
cossa sijaitseva Harm Reduction Therapy Center (HRTC). Kyseisen keskuksen tavoitteena

on tarjota integroidusti tukea mielenterveyden ja pdihteiden kdyton haasteisiin liittyen

2 Viitaten: Bloom, S., & Farragher, B. (2013): Restoring sanctuary: A new operating system for trauma-in-
formed systems of care. New York: Oxford University Press.
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sellaisille ihmisille, joiden suhde pdihteisiin kietoutuu vahvasti muihin heidén elamésséén
vaikuttaviin emotionaalisiin ja sosiaalisiin tekijéihin. HRTC:n alaisena toimii erilaisia liik-
kuvia ja yhteisollisid palveluja sekd erikseen nuorille suunnattuja palveluja. (harmreducti-
ontherapy.org.) HRTC:n toimintaa ohjaavana periaatteena on *>’Harm reduction therapy’’ eli
haittoja vdhentdvé terapia, jota vastaavaa konseptia Suomessa ei ole vield virallisesti ole-
massa. Haittoja vahentdva terapia on kuitenkin esimerkiksi Yhdysvalloissa kasvanut merkit-
tédviaksi vaihtoehtoiseksi tavaksi kohdata ja kohdella ihmisid, jotka kayttavit paihteitd haital-
lisesti. Haittoja vdhentdva terapia perustuu ymmaérrykseen siité, ettd paihdeongelmat ovat
moniulotteisia, ja ettd jokaisella yksil6lld on oma uniikki ja omanlaisensa suhde péihteisiin.
Naéin ollen my0s hoidon tulisi olla yksildity4, jolloin hoidon kulku ja tavoitteet voivat vaih-
della eri ihmisilld. Haittojen vdhentdmisen ja sen terapiamuodon periaatteina olevat kunnioi-
tus, yhteisty0, asteittainen asiakkaan ohjaama muutos ja vaihtoehtojen tarjoaminen kayttiy-
tymisen muutoksessa tukevat titd yksilollistd 1dhestymistapaa. Erityisesti ne tukevat ldhes-
tymistapaa, jossa asiakkaalle annetaan mahdollisuus itse paittdd, hakeutuuko hén hoitoon
vai ei. Ehkd merkittdvin periaate haittoja vdhentévissé terapiassa on kuitenkin se, ettd péih-
teitd kdyttdvin ei tarvitse lopettaa péihteiden kayttod vihentidkseen siitd aiheutuvia haittoja
tai ratkaistakseen ongelmia péihteiden kéyttoon liittyen. Péihteettomyys ndhddin ja sitd tue-
taan arvokkaana hoidon tavoitteena, mutta se on tavoite ainoastaan silloin, jos asiakas ndin

haluaa. (Little & Franskoviak 2010, 176-177.)

Traumojen yleisyys péihteitd kdyttavien keskuudessa on havaittu myos HRTC:n asiakkailla.
Littlen ja Franskoviakin tutkimuksessa (2010, 179) todettiin, ettd vaikka vain 17 prosentilla
asiakkaista oli virallinen PTSD-diagnoosi, ldhes kaikilla oli traumaattisia kokemuksia: mel-
kein 100 prosenttia osallistuneista oli kokenut institutionaalista traumaa sijaisperheissé ja
rikosoikeusjarjestelmassd sekd rasismia ja koyhyyttd elaminsd aikana. Lisdksi kaikki osal-
listuneet elivdt naapurustoissa, joissa oli korkea vékivallan ja hyviksikdyton taso. Koska
asiakkailla on usein henkilokohtaisen ja institutionaalisen trauman kokemuksia ja heiddn
elinympdristonsd on tdynnd vaaroja, haittojen vahentdmiseen perustuvissa yhteisopohjai-
sissa ympadristoissd korostuu tarve traumainformoidulle tydotteelle. (Little & Franskoviak

2010, 179, 181.)

Haittoja vihentdva tyo ja sen terapiamuoto nojaavat filosofisesti voimaantumisen tavoitte-

luun, joka on sama tavoite, kuin traumainformoidussa tydotteessa, joten ndma kaksi kulkevat
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kési kéddessd ja sopivat yhtd aikaa hyodynnettiviksi ldhestymistavoiksi tyohon (Wiechelt
2013, 188). Haittoja vdhentévissd tydssd korostetaan, ettd huumeiden kdyttdé on nyky-yh-
teiskunnassa vadjadmatta tapahtuvaa toimintaa, joten huumeita kéyttivid tulee kohdella oi-
keudenmukaisesti tiysivaltaisina kansalaisina ja heiddn mahdollisiin haasteisiinsa vastata
kaytannollisesti, tieteelliseen tietoon nojaten. (Tammi & Hurme 2006, 113.) Traumainfor-
moidun tydotteen kanssa yhteiselld tavalla haittoja vihentdvéssad tydssd myds pyritdén valt-
tdméadn moralisoivaa, tuomitsevaa ja leimaavaa suhtautumista huumeisiin sekd niitd kaytta-

viin ihmisiin (International Harm Reduction Association 2010).

HRTC on toiminut inspiraationa sille, ettd haittoja vdhentdv tyo ja traumainformoitu orien-
taatio ovat padtyneet myos Osallisuuskeskus OODI:n keskeisiksi menetelmiksi. OODI:ssa
tehtdvai tyotd ohjaa kokonaisuudessaan systeemiseen viitekehykseen pohjautuva teoreetti-
nen viitekehys. Siind yhdistyy mukautuen ja keskindisessd dialogissa huumeiden haittoja
vihentdvd ldhestymistapa, Sokran osallisuutta edistivd toimintamalli sekd traumainfor-
moidun tydotteen arvopohja, tavoitteet, ldhtokohdat ja toimintaperiaatteet. Traumainformoi-
tua tyootetta OODI:ssa johtaa yksikon lyhytterapeutti seké esihenkilo. OODI:n yhtenid mer-
kittdivimpana toimintaa ohjaavana teoreettisena viitekehyksena toimii siis traumainformoitu
tyoote, jota sovelletaan sekd kiytintoon ettd kehittdmistoimintaan. (Rovalan Setlementti ry

2021, 3, 6.)

Traumainformoidun tydotteen mukaisesti toimiva organisaatio tarjoaa kivijoilleen osalli-
suuden mahdollisuuksia. OODI:ssa nditd mahdollisuuksia pyritdédn luomaan monin eri ta-
voin, esimerkiksi jarjestdmalli erilaisia keskusteluun tai toiminnallisuuteen perustuvia ryh-
mid. Erilaisia traumainformoituja malleja hyddyntéen tavoitteena on luoda kiyténtdjé, joilla
voidaan vdhentdd sekd tukijoiden ettd tuettavien riskid traumatisoitua uudelleen sekéd eh-
kéistd vanhojen traumojen syvenemistd. Kéytdnnoilld pyritddn myos edistdiméédn toipumista
trauman aiheuttamasta stressistd sekd mahdollistamaan korjaavien kokemuksien syntymista
tuettaville ja tukijoille. Traumainformoidussa jirjestelméssd tyo6ta ei tehdd ainoastaan yksi-
l16tasolla, vaan myds yhteisolliselld sekd rakenteellisella tasolla. (Maanmieli & Sarvela 2022,
193-194.) OODI perustuukin vahvasti yhteisdtoiminnalle, jossa toiminta perustuu yhteisén

tarpeille.
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Traumainformoidussa tydotteessa ajatellaan, ettd mielenterveyden ja fyysisen terveyden va-
lilld ei ole rajaa, vaan ne liittyvét toisiinsa erottamattomalla tavalla (Maanmieli & Sarvela
2022, 28). OODI:ssa eri alojen ammattilaiset hyodyntdvit omaan alaansa liittyvad perus- ja
erityisosaamistaan huumeiden kdyton haittoja vihentdvassd kontekstissa. Pyrkimyksend on
ehkiistd ja minimoida huumeiden kiytostd aiheutuvia terveydellisid ja psyykkisid haittoja.
(Rovalan Setlementti ry. 2021, 4-6.) OODI:ssa asiakkaita ei kuitenkaan pyritd tukemaan
yksittéisilla ja irrallisilla muusta toiminnasta olevilla ammattilaisten suorittamilla toimenpi-
teilld tai osaamisella, vaan yhteison ja sen dynamiikan kokonaisuudella. Traumainformoidun
tyootteen mukaisella tavalla pyritddn siihen, ettd yhteiso ja sen dynamiikka luo turvaa, joka
nojaa pysyvyyteen, luottamukseen ja jatkuvuuteen, oikeudenmukaisuuteen, yhteisty6hon,
aktiiviseen toimijuuteen, osallisuuteen sekd oikea-aikaiseen ja riittdvidn nopeaan asiakkaan
itse madritteleméédn apuun ja yksilod kunnioittavaan kohtaamiseen. Pyrkimykseni on mini-
moida huumeiden kdytostd aiheutuvia haittoja, vihentid inhimillistd kirsimysté, kasvattaa
yksilon koettua hyvinvointia ja ndin ollen saada lopulta aikaan my6s taloudellisesti vaikut-
tavia tuloksia. OODI:n toiminnan keskidssé on siis ammattilaisten pyrkimys sensitiiviseen,
traumainformoituun orientaatioon pohjautuvaan asiakkaan autonomiaa sekd integriteettid
painottavaan kohtaamiseen ja psykososiaaliseen tukeen. Tavoitteena on tasavertainen vuo-
rovaikutus tyontekijoiden ja vertaisten kesken. (Rovalan Setlementti ry. 2021, 4-6.) Tarjoa-
malla lemped, luotettava, rento ja turvallinen ympéristo asiakkaille, voidaan luoda otollinen
konteksti luottamuksellisen suhteen syntymiselle myos auttajia kohtaan (Pautrat ym. 2023,

8). Luottamus taas on usein avain toipumisen alkamiselle.
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4 TUTKIMUKSEN TOTEUTTAMINEN JA METODOLOGISET
VALINNAT

4.1 Tutkimustehtava

Osallisuuskeskus OODLI:in liittyen on tehty jo muutama pro gradu -tutkielma. Nami ovat
liittyneet OODI:n merkitykseen osallisuuden kasvattajana (Karasti 2021), OODI:n asiakkai-
den palveluiden ja tuen tarpeisiin paikallisen pdihdetyon kentilld (Vdinola 2021) sekéd huu-
meita kdyttdvien kokemiin haasteisiin ja toimintamahdollisuuksiin paikallisessa palvelujér-
jestelmdssid sekd Osallisuuskeskus OODI:ssa (Karhunen 2022). Téssd tutkielmassa taas on
tarkoituksena syventyé Osallisuuskeskus OODI:n palveluja kiyttidvien asiakaskokemuksiin

traumainformoidun tydotteen viitekehyksesta.

Paihdety6td tehdddan monialaisesti ja monia eri menetelmié kiyttden eri sektoreilla. Monia-
laisen luonteensa vuoksi paihdetyon tutkimuksessa tarvitaan rinnakkaisia ja eri tieteenaloilta
kumpuavia tutkimusasetelmia (Tammi ym. 2009, 8.) Pdihdety6 on myds yksi sosiaalityon
osa-alueista ja huumeiden haitallinen kayttd yksi haastavimmista sosiaalisista ongelmista.
OODI:n toiminnan ja kyseisen palvelun kéyttdjien asiakaskokemusten tutkiminen voidaan
ndhda tarkedksi erityisesti siitd syysté, ettd OODI:n kaltainen palvelu on melko harvinainen
Suomessa paithdetyon kentdlld. Ammatillisesti teema merkittdva, koska pathdetyé on yksi
my0s sosiaalitydlle ominaisista osa-alueista ja huumeiden haitallinen kaytto yksi haastavim-
mista sosiaalisista ongelmista. Osallisuuskeskus OODI:ssa tydskentelee my0s sosiaalityon-
tekijd, joten sosiaalityd on vahvasti integroituneena OODI:n toimintaan. Sosiaalityon tutki-
muksessa aihe paikantuu ainakin kolmannen sektorin tyon, pédihde- ja mielenterveystyon,

yhteisollisen tyon seki rakenteellisen sosiaalityon alueille.

Traumainformoidun tyfotteen viitekehys paikantaa teeman myos sosiaalityon tyomenetel-
mien alueelle, vaikkakin traumainformoidussa ty0otteessa voidaan ajatella olevan kyse

enemman paradigmasta kuin menetelmaistd. Traumainformoidussa tydotteessa on kuitenkin
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kiytannon tyolle asetettuja periaatteita, joita on mahdollista tarkastella menetelmén tavoin.
Traumainformoitu tydote on sosiaalityon kdytdnnon sekd tutkimuksen saralla merkittava
uusi ndkokulma. Sen voidaan katsoa sopivan erityisen hyvin sosiaalityontekijoiden teke-
madn ty0hon, silld sosiaalityon koulutuksessa korostetaan muutenkin nikemysti yksilosta
ympdaristossddn sekd koyhyyden, sorron ja trauman vélisen kompleksisen yhteyden huomi-
oimista. Traumainformoitu orientaatio seki sosiaalityd jakavat myds yhteisen perusarvon
sekd pddmadran: sosiaalisen oikeudenmukaisuuden lisddmisen sorrettujen ja haavoittuvassa

asemassa olevien ihmisten keskuudessa. (Levenson 2017, 105.)

Traumainformoidun orientaation omaksuminen sosiaalityon kentéll4 ja tutkimuksessa voisi
olla merkittdvaa, silld trauma voi aiheuttaa ihmisen elinolosuhteisiin tai kdytokseen ja toi-
mintaan sellaisia vastareaktioita, jotka saattavat traumatisoituneet ihmiset muita todennédkdi-
semmin esimerkiksi sosiaalipalveluiden, tydllisyyspalveluiden tai rikosseuraamusjérjestel-
min asiakkaiksi (SAMSHA 2014, 5). Tutkimukset ovat osoittaneet, ettd varhaiset trauma-
kokemukset ovat erityisen yleisid heikommassa asemassa olevien thmisryhmien, kuten vé-
hévaraisten tai rikoksia tekevien keskuudessa (Levenson 2017, 106). Sosiaalitydssé tydsken-
nelldén usein hyvin haavoittuvassa yhteiskunnallisessa asemassa olevien ihmisten kanssa,
joten ymmarrys traumojen yhteydestd asiakkaiden tilanteisiin sekd traumaerityisen orientaa-
tion harjoittaminen asiakkaiden kanssa voivat auttaa ymmartdmiéin asiakkaita sekd autta-

maan heitd paremmin.

Vaikka traumainformoitu ty6ote on Suomessa késitteend vield suhteellisen uusi, on se vai-
kuttanut muualla maailmassa, erityisesti Yhdysvalloissa, jo pidempéédn. Yhdysvalloissa on
tutkittu myds traumainformoidun orientaation vaikuttavuutta. Esimerkiksi WCDVS-tutki-
muksessa (Women with Co-Occurring Disorders and Violence Study) tarkasteltiin traumain-
formoidun tydotteen vaikuttavuutta naisille mielenterveys- ja pdihdepalvelujen kontekstissa.
Lopputuloksena havaittiin, ettd traumaerityinen ote pédihde- ja mielenterveyshoidossa pa-
ransi hoidon tehokkuutta naisille ja naiset kokivat sen vastaavan paremmin heidén tarpei-
siinsa, kuin perinteisten hoitokdyténtdjen. (Gatz ym. 2007, 864.) Traumainformoidun tydot-
teen toteuttaminen voisi luoda myds suomalaisessa sosiaalityon kontekstissa tyokaluja vai-

kuttavamman asiakastyon tekemiseen.

Tutkielman teema on sosiaalityon tutkimukselle ominainen my®ds siitd syystd, siind tarkas-

tellaan huumemaailmassa eldvien tai eldneiden henkildiden kokemuksia. Huumeita
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haitallisesti kdyttdvét eldvdt usein marginaalisessa, haavoittuvassa ja stigmatisoituneessa
asemassa yhteiskunnassa, eikd heiddn kokemuksensa usein ole suuren yleison kiinnostuksen
kohteena. Heiddn kokemuksensa palveluista voidaan helposti jattdd huomiotta, jolloin jda
myos tietdmattd paljon sellaista tietoa, jota voitaisiin kdyttdd paihde- ja mielenterveyspalve-
lujen kehittdmisessd. Pdihde- ja mielenterveyspalvelujen kehittdminen asiakkaiden koke-
mustietoa hyddyntien olisi kuitenkin tirkedd ongelmien ratkaisemiseksi. Téssi tutkielmassa
on pyritty nostamaan palvelun kayttijien kokemukset keskioon tutkimuksen toteuttamisessa
perustamalla tutkielman aineisto Osallisuuskeskus OODI:n palveluita kédyttdneiden haastat-
teluille. Sosiaalityon tutkimukselle on perinteistd myds vahva suhde kéytédntoon. Se ilmenee
myd0s tissé tutkimuksessa, joka keskitytty tarkastelemaan traumainformoidun tydotteen kay-

tdntdjen toteutumista ja niiden merkitysti asiakkaiden kokemuksille.

4.2 Tutkimuskysymys ja tutkimuksen metodologiset lahtokohdat

Tédmain tutkielman tarkoituksena on tarkastella traumainformoidun tydotteen ydinperiaattei-
den toteutumista ja niille annettuja merkityksii jarjestotason haittoja vihentivaa paihdetyota
tekevén yksikon — Osallisuuskeskus OODI:n — toimintaan osallistuneiden asiakkaiden né-
kokulmasta. Tutkielma on strategialtaan kvalitatiivinen eli laadullinen. Laadullinen tutki-
mus on monipuolinen kisite, silld se ei ole vain yksi tapa tehda tutkimusta, vaan siihen liittyy
suurt madrd erilaisia traditioita, aineistonkeruu- ja analyysimenetelmid, tieteenfilosofisia
ldhtokohtia ja tutkimusperinteitd. Siitd huolimatta, ettd on monia erilaisia tapoja ymmaértda
laadullista tutkimusta, laadullisten tutkimuksien ldhtokohtana on usein kiinnostus jotain il-
midtd ja sen merkitystd kohtaan. Ilmidt pyritddn yleensd ndkemaddn jollain uudella tavalla,
tai tutkimaan jotain ilmi6on liittyvad kysymystd, jota ei ole aikaisemmin tutkittu. (Esim.
Eskola & Suoranta 1996; Metsdamuuronen 2006.) Kvalitatiivisessa tutkimuksessa tarkastel-
laan vain yksittéistd tapausta ja siind pyritddn saamaan mahdollisimman paljon irti yhdesté
havaintoyksikosta kdsittelemalla tapausta perusteellisesti ja syvésti. Laadullisessa tutkimuk-
sessa kiytetddn lukujen sijaan sanoja ja lauseita, eiké siind pyritd kvantitatiivisen tutkimuk-
sen tavoin yleistyksiin, silld tutkimuksen tulokset pitevét ainoastaan tutkimuskohteen osalta.

(Kananen 2017, 35-36).
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Traumainformoitua tydotetta tarkastellessa laadullisen tutkimuksen voidaan katsoa olevan
perusteltu ldhestymistapa tutkimukseen. Sarvelan (2023, 155) mukaan traumatisoitunut hen-
kilé voi olla kadottanut vallan tunteen sekd kokemuksen siitd, ettd voisi itse hallita omaa
eldmad. Traumainformoidun ajattelun mukaisesti traumatisoitunutta on autettava herddmaan
oman eldminsi asiantuntijaksi, ja tdtd ajattelua voidaan soveltaa myos tutkimuksen tekemi-
sen osalta. Oman eldmin asiantuntijaksi herddminen ei todennikoisesti onnistu méarillisen
tutkimuksen ndyttoon perustuvalla periaatteella, jossa ajatellaan satunnaistettujen kontrolli-
tutkimusten olevan tarkein tiedonldhde. Pdinvastoin on pyrittdva tunnistamaan jokaisen ryh-

mén ja yksilon ainutkertaiset tarpeet. (Mt., 155.)

Tutkimukselle asetetut tutkimuskysymykset ovat seuraavat:

1 Miten traumainformoitujen kdytdntojen ydinperiaatteet toteutuvat OODI:ssa kdivijoiden
kertomuksissa asiakaskokemuksistaan?

2 Millaisia merkityksid he niille antavat osana kokemustaan OODI:sta?

Tutkimuksen keskidssd on néin ollen tarkastella Osallisuuskeskus OODI:n asiakkaiden asia-
kaskokemuksia traumainformoidun tydotteen nékokulmasta. Traumainformoitu tydote toi-
mii siis samalla tutkielman teoreettisena viitekehyksend. Erilaiset laadullisen tutkimuksen
tekemisen tavat voivat poiketa paljon sen mukaan, milld tavalla teoria on ldsnd tutkimuksen
tekemisessi. Teoria voi olla mukana keinona auttaa tutkimuksen tekemisessd, mutta tutki-
mus voi my0s olla itsessddn keino kehittdéd teoriaa eteenpdin. (Kananen 2017, 75.) Téssd
tutkielmassa traumainformoitu tydote toimii paitsi kiytdnnon ty6td ohjaavana suuntauksena,
jonka merkitystéd asiakkaiden kokemuksissa pyrin selvittdméédn, my0s teoreettisena viiteke-

hyksend, joka ohjaa tutkielman ndkdkulmaa ja rakennetta.

Koska tutkielman kiinnostus kohdistuu yksittéisten ihmisten subjektiiviseen kokemustietoon
ja kokemuksille annettuihin merkityksiin, tiedon hankinnan strategiaa tutkielmassa ohjaa fe-
nomenologis-hermeneuttinen suuntaus. Fenomenologinen tutkimus on yksi laadullisen tut-
kimuksen alalajeista. Siiné tutkitaan ihmisten eliméaa ja tapoja, sitd miten tutkimuksen koh-
teena olevat kokevat ja jasentdvit tiettyjd ilmioita heidin eletyssi ja koetussa todellisuudes-
saan. Pyrkimyksend on 16ytdd tutkittavan ilmion osalta kaikkia tutkittavia yhdistavid teki-

joitd. Yksiloiden kokemukset siis redusoidaan eli tiivistetddn yhteen universaaliin
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kokemukseen ilmidsti. (Kananen 2017, 46°.) Fenomenologisen ajattelun mukaan kokemuk-
sellisuus on ihmisen maailmasuhteen perusolemus. Ihminen hahmottaa eldmii ensisijaisesti
kokemusten, ei pelkistddn késitteellisen ajattelun kautta, vaikka kokemuksiin liittyy myds
ajattelua. Lisdksi fenomenologian ndkdkulmasta ihmisen maailmasuhde on intentionaalinen,
miké tarkoittaa, ettd kaikki kokemamme kantaa meille merkitysti. (Laine 2018, 31; Vilkka
2021.)

Laineen (2018, 32) mukaan hermeneuttinen ulottuvuus yhdistyy fenomenologiseen tutki-
mukseen tulkinnan tarpeen vuoksi. Tadlloin hermeneutiikalla tarkoitetaan ymmaértdmisen ja
tulkinnan teoriaa, jolla pyritddn etsiméén tulkinnalle sdént6j4, joita noudattamalla on mah-
dollista puhua viiristi tai oilkeammista tulkinnoista. Hermeneuttinen ymmaértaminen tarkoit-
taa tissd viitekehyksessd siis ilmididen merkitysten késittdmistd. Ymmaértdminen perustuu
kuitenkin aina tulkintoihin, joiden taustalla vaikuttaa aikaisempi ymmaérrys eli esiymmarrys.
Ymmarrys menee eteenpéin kehdmaisesti muodostaen niin kutsutun hermeneuttisen kehén.
Fenomenologis-hermeneuttisen tutkimuksen pyrkimyksend on késitteellistdd tutkittavaa il-
miotd eli kokemuksen merkityksid. Tédssd pyritddn toisin sanoen tekeméén jo tunnettua tie-
detyksi ja nostamaan esiin sen, minkd esimerkiksi tottumus on piilottanut huomaamatto-
maksi tai itsestddnselvyydeksi tai sen, mitd jo koetaan, mutta ei vield tietoisesti ajatella.

(Laine 2018, 32; Tuomi & Sarajirvi 2018, 41.)

Tuomen ja Sarajdrven (2018), mukaan hermeneutiikka perustuu ajatukseen siitd, ettd tiedon
sisdllon luonteen takia ymmértdminen on luonteeltaan erilaista ja korostunutta thmistie-
teissd. Thmistieteissd tutkimus kohdistuu ihmisen itsensd rakentamaan merkityskokonai-
suuksien luomaan merkitystodellisuuteen. Fenomenologis-hermeneuttinen tutkimusperinne
paikantuu kuitenkin osaksi laajempaa hermeneutiikan perinnettéd ja siind ithminen on sekd
tutkimuksen kohteena ettd tutkijana. Sekd fenomenologisessa ettd hermeneuttisessa ithmis-
késityksessd tutkimuksen keskeisiksi késitteiksi nousevat kokemus, merkitys ja yhteisolli-
syys. Tiedon tarkastelussa keskioon puolestaan asettuvat ymmartdmisen ja tulkinnan kysy-

mykset (Mt., 37, 39-40.)

3 Viitaten: Creswell, J. W. 2007: Research design: Qualitative Methods in Business Research. Sage Publica-
tions. London.
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Fenomenologis-hermeneuttinen kokemusten tutkimus on sopiva valinta tutkielman tiedon-
hankinnan strategiaksi, silld tutkimuksen tarkoituksena on tutkia Osallisuuskeskus OODI:n
kavijoiden kokemuksia traumainformoidusta tydotteesta ja heiddn sille antamia merkityksia.
Fenomenologia painottaa kokemuksellisuutta ja intentionaalisuutta, eli sitd, ettd kaikki ko-
kemukset kantavat merkityksid. Tdémé on olennaista tutkittaessa, miten asiakkaat kokevat
traumainformoitujen periaatteiden toteutumisen OODI:n ympdiristossd ja siitd kumpuaa
myos ldhtokohta, jonka mukaan ndméa kokemukset luovat my6s merkityksid. Hermeneutti-
nen ulottuvuus puolestaan mahdollistaa ndiden kokemusten syvaillisen tulkinnan, jossa ote-

taan huomioon myds esiymmarrys ja kontekstuaaliset merkitykset.

Téssd tutkielmassa pddméérdnd on erityisesti OODI:n asiakkaiden kokemusten ndkyviksi
nostaminen. Vain harva OODIL:n asiakkaista on perehtynyt sithen, mitd traumainformoitu
tydote on, tai on edes tietoinen siitd, ettd sitd sovelletaan OODI:ssa. Traumainformoidun
tydotteen periaatteet ovat kuitenkin konkreettisempia asioita, jotka voivat nékyé heidén ko-
kemuksissaan. Fenomenologis-hermeneuttinen ldhestymistapa auttaa tuomaan esiin ndmi
implisiittiset kokemukset. Liséksi se mahdollistaa my0s kokemuksille annettujen merkitys-
ten kisitteellistimisen. Fenomenologis-hermeneuttinen tapa ldhestya tutkimusta auttaa nos-
tamaan nakyviin OODI:n asiakkaiden kokemuksia ja niiden merkityksii, joita ei valttimatta

ole aikaisemmin ajateltu tietoisesti, ainakaan traumainformoidun tydotteen viitekehyksesta.

4.3 Aineiston keruu

Tutkielman tekoa suunnitellessa tulee pohtia eri aineistonkeruumenetelmid ja niiden sovel-
tuvuutta tutkielman kysymyksenasetteluun ja tutkimustehtdvidn. Tédssd tutkimuksessa ai-
neistonkeruutavaksi valikoitui vapaaehtoisten OODI:n toimintaan osallistuneiden asiakkai-
den yksilohaastattelut. Erilaiset haastattelutyypit ovat eniten kéytettyjd tutkimusaineiston
keruutapoja laadullisessa tutkimuksessa. Haastattelu tarkoittaa keskustelua, jossa on jokin
etukiteen asetettu tavoite. Se kohdistuu menetelména tietoisuuteen ja ajattelun siséltoihin,
jasilld pyritddn kerddmaién aineistoa, jonka avulla pystyy tekemién tutkittavaan ilmidon liit-
tyvid uskottavia paitelmid. (Puusa 2020, 103.) Haastattelujen myo6ta tutkielmassa korostuu
OODLI:n asiakkaiden kokemuksellinen tieto, jossa yksiloiden henkilokohtaiset kokemukset,

tuntemukset ja ajatukset ovat keskeisid tiedonldhteita.
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Tutkimustehtévina oli selvittdd, miten traumainformoidut kéytdnnot toteutuvat asiakasna-
kokulmasta ja millaisia merkityksid OODI:n asiakkaat niille antavat. Haastattelut olivat tar-
koituksenmukaisin keino keriti tietoa tutkimusteemaan liittyen, silld esimerkiksi kyselylo-
makkeilla ei olisi vélttdmaitta voinut saavuttaa yhtd rikasta tietoa aiheesta kuin haastatteluilla.
Haastattelujen etuna on erityisesti joustavuus, silld haastattelujen aikana on mahdollista
edetd kullekin haastateltavalle sopivaan tahtiin ja tarvittaessa tdsmentéa tai toistaa esitettyja
kysymyksié tai niihin annettuja vastauksia. Toisaalta myos haastatteluihin liittyy riskejé, ku-
ten se, ettd tutkijan ldsndolo vaikuttaa tavalla tai toisella haastateltavan vastauksiin. Yksilo-
haastattelujen voidaan ajatella olleen asianmukainen keino hankkia tietoa tutkimusaiheesta
myds siitd syystd, ettd tutkimuksen aihe on sensitiivinen paikantuen huumeiden haitalliseen
kayttoon ilmiond sekd palveluun, joka on tarkoitettu huumemaailmassa eléville tai eldneille.
Tarkoituksena oli saada selvdi asiakkaiden omista henkilokohtaisista kokemuksista, joita ei
valttamatta esimerkiksi ryhméhaastattelun kaltaisessa kontekstissa haluta tuoda samalla ta-
valla esiin kuin kahdenkeskisessé tilanteessa. Haastattelun onkin usein ajateltu olevan esi-
merkiksi kyselylomakkeita parempi vaihtoehto sensitiivisissd tutkimusaiheissa. Liséksi
haastattelun avulla on mahdollista kartoittaa tietoa, saada uuden tiedon liséksi myds uusia
hypoteeseja, osoittaa muuttujien vélisid yhteyksid sekd saada kuvaavia esimerkkejd. (Hirs-

jirvi & Hurme 1995, 15%; Virtanen 2006, 170.)

Erilaisista haastattelumenetelmistd tdhin tutkimukseen valikoitui teemahaastattelu. Teema-
haastattelu perustuu oletukseen siitd, ettd kaikkia ithmisen uskomuksia, kokemuksia ja aja-
tusrakennelmia on mahdollista tutkia teemahaastattelumenetelmailld, joka painottaa tutkitta-
vien eldmismaailmaa sekd subjektiivisia kdsityksid asioista. Teemahaastattelussa osa haas-
tattelun lahtokohdista on jo etukéteen péétetty, jonka kautta tutkija ohjaa haastattelua ilman,
ettd kuitenkaan kontrolloisi sitd kokonaan. Teemahaastattelussa edetddn ennalta valittujen
teemojen ja niitd tarkentavien kysymysten mukaan. Vaikka teemahaastattelussa on tiettyja
ennakkomadrittelyjé, se on siitd huolimatta vapaamuotoinen seki joustava tapa haastatella.
Teemahaastattelussa ei tarvitse edetd suunnitelmallisesti yhdestd kohdasta toiseen esittien
tasmillisid kysymyksid, vaan tutkittavaa kannustetaan tuomaan ajatuksiaan aihepiiristé esiin

myds vapaamuotoisesti. Menetelmind teemahaastattelussa korostetaankin erityisesti

4 Viitaten: Sanford N. 1966: The interview in personality appraisal. Teoksessa A. Anastasi (toim.): Testing
problems in perspective. Washington: The American Council of Education.
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thmisten asialle antamia tulkintoja, merkityksié seké sitd, miten merkitykset syntyvit osana
vuorovaikutusta. (Puusa 2020, 112.) Teemahaastattelut sopivat siten my0ds fenomenologis-
hermeneuttiseen ldhestymistapaan, jossa yksildiden kokemukset ja niille annetut merkityk-
set ovat tutkimuksen padfokuksena. Teemahaastattelun perusperiaatteiden mukaisesti jaoin
yksilohaastatteluiden aiheet viiteen eri teemaan, jotka olivat: 1) Yleinen kokemus OODI:sta
2) Turvallisuus ja luottamus 3) Kohtaaminen ja vuorovaikutus OODI:n yhteisdssid 4)

OODI:n tarjoama toiminta ja tuki sekd 5) Voimaantuminen ja valtaantuminen (Ks. Liite 5).

Onnistunut teemahaastattelu vaatii, ettd tutkijalla on tarpeeksi syvd ymmairrys tutkittavan
aitheen keskeisistd elementeisté, niithin vaikuttavista tekijoistd ja néin ollen ilmién kokonai-
suudesta (Mt., 112). Ennen haastattelujen toteuttamista olin pyrkinyt lisddmaéin tatd ymmar-
rystd perehtymailld traumainformoituun tydotteeseen sekd paihdetyohon kirjallisuutta luke-
malla, jota ehdin tehd4 yli vuoden verran. Ymmarrys aiheesta auttaa muodostamaan haas-
tatteluun teemarungon, jonka avulla ilmid puretaan osa-alueisiin, joiden sisdltod ja merki-
tyksid tutkija sitten pyrkii ymmartdmaan esittdmilldan kysymyksilld. Haastattelussa kdydaén
kaikki teemat ldapi, mutta niiden jérjestys ja laajuus, kysymisen tapa tai sanamuodot voivat
vaihdella haastatteluissa, silld haastateltavien vastaukset, halu sekd tapa kertoa asiat ovat
erilaisia. Tdmdn myotd myos tutkijan rooli vaihtelee kussakin haastattelussa kuuntelijasta
suorien kysymysten esittdjdan. (Mt., 112—113.) Tdméa konkretisoitui tutkimuksen haastatte-
luja tehdessd, joista jokainen oli uniikki tilanne. Haastattelujen pituus vaihteli puolesta tun-
nista miltei puoleentoista tuntiin. Joillain kerroilla oma roolini oli ndkyvampi ja oli tarpeel-
lista johdatella aiheeseen sekd esittdd tarkentavia kysymyksid, toisilla kerroilla taas roolini
oli enemmain hiljaisempi kuuntelija, mikéli haastateltavalla oli paljon kerrottavaa. Haastat-
telukysymykset olivat melko syvillisid, joten vastausten laajuus riippui paljon siitd, miten
paljon haastateltavat olivat aiemmin teemoja pohtineet tai miten vahvasti he olivat jotkut

asiat kokeneet.

Haastattelussa oli teemahaastattelurungon teemojen lisdksi my0s tdsmentédvid kysymyksid,
joita hyddynnettiin. Namé tdsmentévit kysymykset olivat tarpeellisia, jotta oli mahdollista
saada tutkimuskysymysten kannalta olennaista tietoa. Haastatteluissa ei keskitytty haastatel-
tavien omiin traumakokemuksiin, silld tdmén tutkielman fokuksena on traumainformoidun
tyOotteen toteutuminen OODI:ssa. Kuten tutkielmassa on edelld mainittu, traumainformoitu

tydote ei tarkoita suoranaisesti traumojen hoitamista, vaan asiakkaiden kohtaamista
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sensitiiviselld, traumainformoidulla tavalla. Keskeistd ei ole siis se, millaisia traumakoke-
muksia asiakkailla on, tai onko niitd laisinkaan, vaan se, miten asiakkaat kohdataan ja miten

heita kohdellaan.

Haastateltavien saaminen tutkielmaan onnistui helposti ja sujuvasti, erityisesti koska
OODI:n tydntekijat olivat haastateltavien rekrytoinnissa mukana. Kévin pari kertaa OODI:n
yhteisokokouksissa kertomassa pro gradu -tutkielmani aiheesta ja lisdksi OODI:n henkil6-
kunta kertoi tutkielmasta ja kannusti asiakkaita osallistumaan sithen. OODI:n esihenkil6 toi
esiin, ettd minun olisi hyvéd kidydd my6s muina aikoina kuin yhteisokokouksessa esittele-
missé tutkielman aihetta, jotta saisin mahdollisimman erilaisia ihmisii osallistumaan ja ker-
tomaan kokemuksistaan. Niinpd kdvin my0s viettdméssd aikaa *’Cafe Verkkarissa’ eli
OODLIL:n vertaisten kohtaamispaikalla. Tulostin my6s infolappuja tutkielmastani OODI:in
luettavaksi. Halukkaat osallistujat ilmoittivat OODI:n sosiaalityontekijille, mikéli he olivat

kiinnostuneet osallistumaan, jonka jdlkeen sovimme yhdessé ajan haastattelulle.

Sain lopulta haastateltua kuutta vapaaehtoista OODI:n asiakasta. Olin alun perin ajatellut,
ettd minimimairé haastateltavia tutkimukseen olisi viisi henkilod. Koen, ettd kuusi haasta-
teltavaa oli sopiva madrd, silld aineisto vastasi tissd kohtaa jo hyvin asetettuihin tutkimus-
kysymyksiin. My0s saturaatio saavutettiin siind mielessd, ettd informanttien kertomukset al-
koivat monilta osin toistaa itseddn ja aineistosta tuli ndyttdd ja havaintoja ennalta mééritel-
tyihin luokkien (traumainformoidun tydotteen periaatteiden) toteutumisesta (Ks. Tuomi &
Sarajéarvi 2018, 101). Laadullisessa tutkimuksessa tutkimusaineiston kokoa ei sditele maara,
vaan laatu. Térkeintd on, ettd keridtty aineisto toimii apuvélineend ilmion tai asian ymmaérta-
misessé tai teoreettisesti tarkoituksenmukaisen tulkinnan muodostamisessa. (Vilkka 2021.)
Haastattelut toteutettiin OODI:n tiloissa, jotta haastateltavilla oli mahdollisimman matala
kynnys tulla paikalle. Pyrin madaltamaan haastatteluun osallistumisen kynnysti kertomalla
myds ennen haastatteluja siitd, ettd haastatteluun ei tarvitse valmistautua milléén tavalla ja
ettd osallistuminen on vapaaehtoista ja anonyymii. Koen, ettd kynnystd osallistua laski my0s
se, ettd haastatteluissa ei ollut tarkoitus kyselld haastateltavien henkilokohtaisesta elamaista,
vaan kokemuksista OODI:sta. Haastatteluun osallistuneista ldhes kaikki saapuivat haastatte-
luun sovitusti, ainoastaan yksi jétti saapumatta paikalle, mutta télldin sain spontaanisti haas-
tateltua hénen sijaansa toista OODI:ssa paikalla ollutta henkil64, joka ilmoittautui vapaaeh-

toiseksi.
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Koen haasteena aineiston keruussa olleen sen, etti vaikka pyrkimyksené oli saada mahdol-
lisimman erilaisia haastateltavia mukaan, ei se tdysin onnistunut. Valtaosa haastateltavista
oli >’vakioasiakkaita’> OODI:ssa, jotka olivat kdyneet sielld jo vuosien ajan. Monet haasta-
teltavista olivat aktiivisia ja innokkaita osallistujia OODI:n toimintaan, mika lisési todenna-
koisesti my0s heiddn innokkuuttaan osallistua haastatteluihin. Nédin ollen haastatteluista jii-
vit padasiassa pois sellaiset ihmiset, joilla on lyhyempi historia OODI:n asiakkaina ja jotka
kayvit sielld harvemmin. Vaikka en onnistunut saamaan téysin erilasia asiakkaita mukaan,
koen ettd aineiston sisdltd antoi silti paljon tarkeda tietoa tutkimusaiheeseen. Pitkd historia
OODI:n asiakkaana oli auttanut haastateltavia jasentimiidn kokemuksiaan OODI:sta ja
heilld oli ndin ollen paljon kerrottavaa haastattelutilanteissa. Koska kokemukset olivat syn-
tyneet useampien vuosien aikana, pystyivét haastateltavat reflektoimaan OODI:n merkitysti

itsellensi rikkaasti ja pohtimaan sitd, miten kokemukset ovat vuosien varrella muotoutuneet.

4.4 Aineiston analyysi

Aineiston keruun jilkeen seuraa aineiston analyysi. Aineiston analyysivaiheessa pyritddn
kuvailemaan, tulkitsemaan sekd ymmaértdméén tutkimuksen kohdeilmitd (Juuti & Puusa
2020, 143). Laadullisessa tutkimuksessa analyysi ei ole viimeinen vaihe vaan kaikissa tutki-
musprosessin vaiheissa mukana oleva toiminta, joka ohjaa tutkimusprosessia ja tiedon ke-
rddmistd. Kiinnostus analyysissd kohdistui merkityksiin, eli sithen, miten informantit koke-
vat ja ndkevit ympardivin maailman. Tiedon kerddmisen ja analysoimisen merkittavin inst-
rumentti on tutkija itse, silld hidnen kauttaan reaalimaailma muovautuu tutkimustuloksiksi.

(Kananen 2017, 35-36.)

Tutkimusta tehdessé tutkija tarkastelee tutkimaansa aihetta aina tietystd nikokulmasta. Tut-
kimuksessa kéytettdva teoreettinen viitekehys ja tutkijan valitsemat tutkimusmetodit vaikut-
tavat sithen, mistd tutkija on kiinnostunut, millaisia havaintoja hédn tekee sekd mitkd niista
ovat tutkimuksen ongelmanasettelun ndkdkulmasta olennaisia. (Mt., 147.) Teoreettinen vii-
tekehys tutkielmassa on traumainformoitu tydote, mikd on suunnannut sitd, misti nikokul-
masta aineisto on kerédtty sekd mihin aineistoa analysoidessa on kiinnitetty huomiota. Ana-

lyysitapana  on  kéytetty  teoriaohjaavaa  sisdllonanalyysia. = Teoriaohjaavassa
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siséllonanalyysissd tutkijan ajattelua ohjaa abduktiivisesti vuorotellen teoria sekd aineisto.
Siind analyysiyksikot nousevat usein aineistosta, mutta teoria auttaa niiden tulkinnassa ja
luokittelussa, minkd myotd aineistoa pyritddn sitten tarkastelemaan. (Kananen 2017, 141.)
Teoriaohjaavalla analyysillé ei pyritd testaamaan valmiina olevia teoreettisia malleja, vaan
luoda mahdollisuuksia erilaiseen tulkintaan ja ajatteluun teoreettisen viitekehyksen avulla.
Vaikka analyysid ohjaa teoria, alkaa aineiston analyysi aineistoldhtoisesti. Vasta mydhem-
min avuksi tulee teoria, joka tukee ajatusprosessia analyysin edetessd. (Tuomi & Sarajérvi

2012, 96, 112.)

Analyysiprosessi alkaa haastattelujen litteroimisella ja tekstimuotoon kirjoitetun aineiston
huolellisella lukemisella useampaan otteeseen (Puusa 2020, 147). Haastatteluista kertyi 54
sivua litteroitua aineistoa fonttikoolla 11. Tein aluksi analyysin ensimmadiseen tutkimusky-
symykseen, ja sen jilkeen toiseen. Aloitin analysoinnin lukemalla litteroitua aineistoa, pyr-
kien luomaan siitd kokonaisnikemystd. Samalla tein alleviivauksia sekd muistiinpanoja.
Analysoinnin alkuvaiheessa kdvin jokaisen litteroidun haastattelun erikseen lépi, pyrkien sa-
maan aluksi kidsityksen jokaisen haastateltavan kertomuksista erikseen. Sen jidlkeen pyrin
saamaan kokonaiskuvan aineistosta ja luin litteroitua aineistoa ldvitse yhd uudelleen. Tein
aluksi redusointia viarikoodaamalla karkeasti kahdella eri vérilld vain ne kohdat aineistosta,
joissa koin tulevan esiin kahteen tutkimuskysymykseeni vastauksia. Sen jédlkeen tein jokai-
sesta traumainformoidun tydotteen ydinperiaatteesta oman otsikon, jonka alle lisdsin aineis-
tosta otteita, joiden katsoin sopivan nithin. Aineiston koodaamista, luokittelua ja jésenta-
mistd on ohjannut tutkielman keskidssd oleva traumainformoitu tydote. Analysoitavat yksi-
kot, eli kokemukset sen toteutumisesta ja sille annetuista merkityksistd, ovat nousseet kui-

tenkin aineistosta.

Sisédllonanalyysille tyypilliselld tavalla siirryin redusoinnin jilkeen ryhmittelyyn. Teoriaoh-
jaavalle analyysille on ominaista, ettd pdidluokat nousevat valmiina olevasta teoriasta, kun
taas alaluokat luodaan aineistoléhtoiselld tavalla (Tuomi & Sarajérvi 2018, 98). Ndin tein
myo0s tissd tutkielmassa, jossa teorian, eli traumainformoidun tydotteen ydinperiaatteiden
kautta syntyi tutkielmaan valmiit padluokat. Alaluokat muodostuivat ensimmaéisen tutkimus-
kysymyksen analyysin osalta siitd, miten tietyt asiat edistivit tai heikensivdt traumainfor-
moitujen periaatteiden toteutumista asiakkaiden kokemuksissa. Toisen tutkimuskysymyksen
osalta taas alaluokat syntyivdt traumainformoidun tydotteen ydinperiaatteiden mukaisen

tyOskentelyn kautta sanoitetuista merkityksistd informanteille. Muodostin taulukoita, joissa
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eri traumainformoidun tydotteen periaatteiden toteutumista edistévit tai heikentivat tekijét
sekd periaatteiden merkitykset toimivat pdédluokkina, ja aineistosta nousseet havainnot ala-
luokkina (Ks. Liitteet 1 & 2). Taulukoiden rakentaminen auttoi hahmottamaan vastauksien
kokonaisuutta. Abstrahointi tapahtui yhdistimélld kokemukset ja niille annetut merkitykset
traumainformoidun tydotteen ydinperiaatteisiin, jotka paitin yhdistdd otsikoilla *’Turvalli-
suus ja luottamus’’, *’Vapaaehtoisuus, valinnanvapaus ja yhteisty6’’ sekd *’Voimaantumi-
nen ja valtaantuminen’’. Pidén tdtd yhdistimistd tarkoituksenmukaisena ratkaisuna, koska

katson yhdistettyjen periaatteiden olevan vahvasti sidoksissa toisiinsa.

Voimaantumisen ja valtaantumisen periaatteiden osalta analyysi oli hieman poikkeava
muusta analyysistd. Niiden toteutuminen on merkityksellinen kokemus itsessdin, joten mie-
lestédni ei ollut tarkoituksenmukaista tarkastella toteutumista ja merkitystd erikseen, vaan py-
rin keskittymién analyysissd kokonaisuuteen. Kokonaisuudella tarkoitan, etti kiinnitin huo-
miota informanttien kertomuksiin siitd, mitké asiat olivat OODI:ssa mahdollisesti luoneet
voimaantumisen ja valtaantumisen kokemuksia sekd millaisia nimé kokemukset olivat ol-
leet. Analysointi oli siis tdssd osiossa aineistoldhtdisempdd. Kokonaisuutta analysoimalla
pystyin erottamaan aineistosta, ettd voimaantumisen ja valtaantumisen mahdollisuudet liit-
tyivét sekd henkilokohtaiseen voimaantumiseen ja valtaantumiseen OODI:n resurssien ja
henkildkunnalta saatavan kannustuksen kautta, ettd OODI:n vertaisyhteison, joka toimii
my0s voimaantumista ja valtaantumista edesauttavana alustana. Voimaantumisen ja valtaan-
tumisen analyysissé syntyi siis kaksi padluokkaa, henkil6kohtainen voimaantuminen ja val-
taantuminen seki yhteison tuella tapahtuva voimaantuminen ja valtaantuminen (Ks. Liite 3).

Yhdistdvini luokkana toimi voimaantuminen ja valtaantuminen kokonaisuudessaan.

4.5 Tutkimuksen eettisyys ja tutkijan positio

Tutkimusta tehdessd on otettava aina eettiset kysymykset huomioon jokaisessa tutkimuksen
vaiheessa. Tutkimuseettisen neuvottelukunnan (2019, 7) mukaan kaikkia tutkimusaloja kos-
keviksi ithmiseen kohdistuvan tutkimuksen eettisiksi periaatteiksi voidaan luokitella tutkit-
tavien henkildiden ihmisarvon ja itsemidrdamisoikeuden kunnioittaminen, aineellisen ja ai-
neettoman kulttuuriperinnén sekd luonnon monimuotoisuuden kunnioittaminen. Lisdksi on

varmistettava, ettei tutkimuksesta aiheudu tutkittavina oleville ihmisille, yhteisoille tai
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muille tutkimuskohteille merkittavié riskejd, vahinkoja tai haittoja. Naiden liséksi tieteelli-
sessd tutkimuksessa tulee noudattaa hyvén tieteellisen kdytdnnon ohjeita. (Mt., 7.) Tutkiel-
massa olen noudattanut ndiden ohjeiden lisdksi Lapin yliopiston ohjeistuksia vastuullisen
tutkimuksen toimintamallista. Asiaan kuuluvalla tavalla olen saanut myds tutkimusluvan

Rovalan Setelementti ry:Ita.

Erityisen tarkkana tutkimuksen eettisten periaatteiden kanssa on oltava silloin, jos tutkimus-
aihe on sensitiivinen. Talloin eettisten kysymysten huomioiminen on tiarkeéda paitsi tutkitta-
vien kannalta, myds ylipdétdan onnistuneen tutkimusprosessin turvaamiseksi. Sensitiivista
tutkimusaihetta voidaan médritellda monella tapaa, mutta siithen liitetdén yleensa sellaiset ai-
heet ja kokemukset, joihin voi liittyd hdpedd tai haavoittuvaisuutta (Kallinen ym. 2015, 16,
141.) Téamén tutkielman aihe on arkaluontoinen siiné mieless, etté tarkastelun kohteena on
huumemaailmassa eldvien tai eldneiden henkildiden kokemukset sellaisen palvelun ympa-
riltd, joka on tarkoitettu kyseiselle kohderyhmélle. Huumeiden kayttdon liittyy monesti ne-
gatiivista ja tunneperdistd suhtautumista yhteiskunnallisesti, ja myds huumeiden kéyttdjilla
itsellddn voi liittyd tilanteeseensa tuntemuksia hipedstd tai toimintansa henkilokohtaisuu-

desta.

Sensitiivista tutkimusaihetta kuvastaa myos se, ettd sithen osallistuville voi aiheutua erilaisia
riskejd ja haittaa, mikd oli myos tdmén tutkimuksen kohdalla mahdollinen riski. Tutkimus
toteutettiin Rovaniemelld sijaitsevassa Osallisuuskeskus OODI:ssa, mikd aiheuttaa riskin
tunnistettavuudesta. Rovaniemi on pieni kaupunki ja erityisesti huumeiden haitallisen kéy-
ton osalta *’piirit’” ovat pienet. Vaikka tutkimukseni tarkoituksena ei ollut ottaa selvda suo-
ranaisesti tutkittavien henkilokohtaiseen eliméén, vaan heidén asiakaskokemuksiinsa liitty-
vistd asioista, tuli haastatteluissa viistamattd esille my0s haastateltavien henkilokohtaiseen
eldmain liittyvid yksityiskohtia. Siksi tutkielman teossa minun oli pidettdv erityisen hyvaa
huolta siihen osallistuvien haastateltavien anonymiteetistd, luottamuksellisuudesta ja tieto-

suojasta.

Henkil6tietoja sisdltdvien tutkimusaineistojen kisittelyd ohjaa periaatteet vastuullisuudesta,
suunnitelmallisuudesta sekd lainmukaisuudesta (TENK 2019 11), joita my6s tdmén tutki-

muksen aineiston késittelyssd on noudatettu. Olen esimeriksi sédilyttdnyt tutkimuksen teon
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ajan suostumuslomakkeet seké kerdtyn aineiston suojatusti siten, ettd muilla ei ole ollut nii-
hin paisy4, jonka jdlkeen aineisto on havitetty. Olen myds huolehtinut siitd, ettd tutkielmaan
el padady mitédén sellaista henkilokohtaista tietoa haastateltavista, josta heidét voisi tunnistaa.
Poistin jo aineistoa litteroidessa aineistosta kaikki mahdolliset tunnistetiedot, joita haastatel-
tavat toivat esiin, ja yritin my0s ldhtokohtaisesti kerdtd niitd mahdollisimman védhén. Infor-
moin tutkimukseen osallistuneita laajasti tutkimuksen luonteesta ja pyrin korostamaan, etta
tutkimukseen osallistuminen on vapaaehtoista ja siitd voi myds kieltidytya tai osallistumisen
voi keskeyttdd missd kohtaa tahansa. (Kallinen ym. 2015, 15, 142.) Kerroin tutkimuksen
periaatteista aina kun kivin esitteleméssi tutkimustani OODI:ssa seké kertasin periaatteet
aina ennen haastattelun aloittamista. Samalla kerdsin haastateltavilta myds allekirjoituksen

kirjalliseen suostumukseen (Liite 4) haastatteluun osallistumisesta.

Tutkimusetiikkaan liittyy myos tutkijan position reflektointi. Tutkijan oma kasitys tutkitta-
vasta 1lmidstd, tutkittavalle ilmidlle annettavat merkitykset seké tutkimuksessa kiytettdvit
vilineet vaikuttavat tutkimuksen tuloksiin, ja ndin ollen laadullinen tutkimus ei ole koskaan
taysin arvovapaata (Tuomi & Sarajéarvi 2018, 25). Siitd syysta tutkijan on tarkedi tarkastella
kriittisesti ja reflektoida kaikkia tutkimuksessa tekemidén valintoja. Oma positio ulkopuoli-
sena tutkijana ja tutkimustilanne itsessddn voi asettaa tutkijan valta-asemaan, joten on tir-
kedd pyrkid luomaan tutkimusasetelma, joka kunnioittaa osallistujien itsemddradmisoikeutta
ja kokemusten arvoa. Minulle oli erityisen tirkedd luoda haastattelutilanteisiin rento ilma-
piiri, ja korostaa informanteille heiddn osallistumisensa vapaaehtoisuutta sekd heidén tér-

kedd merkitystddn tutkittavan aiheen kannalta.

Huumeiden kaytto, traumainformoitu tydote sekd paihdepalvelujirjestelmé olivat itselleni
vield vieraita aiheita ennen tdmén tutkielman tekemisen aloittamista. Minulla ei mydskéén
ole kokemusta esimerkiksi Osallisuuskeskus OODI:ssa tyoskentelemisestd tai kdytdnnon-
opetusjaksosta kyseisessé paikassa. Koen, ettéd tutkimani aiheen *’vieraus’’ oli padasiallisesti
positiivinen asia. Pystyin tarkastelemaan aihetta kenties kokonaisuudessaan objektiivisem-
min ja puolueettomammin, koska minulla ei ollut siitd omaa henkilokohtaista kokemusta,
josta tiettyjd ennakkokésityksid olisi voinut syntyéd. Niin ollen samalla myds informanttien
omat kokemukset ja ndkemykset saivat suuremman painoarvon. Toisaalta taas minulta saat-
toi puuttua jotain sellaista ennakkotietoa, joka olisi voinut auttaa ymmartiméan tutkimuksen

aiheita paremmin. Minun olikin tiedostettava oman ymmarrykseni rajallisuus ja se, etten voi
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tdysin ymmartéd tai kokea tutkimuksen kohteena olevien eldmii. Pyrin kuitenkin kasvatta-
maan ymmarrystini avoimella asenteella kuunnella ja oppia tutkimukseen osallistujilta il-

man ennakko-oletuksia.

Tutkijan on tirkedd olla tietoinen mahdollisista ennakkoluuloistaan ja stereotypioista sekd
varmistaa, ettei tutkimus uusi huumeiden kayttdjiin liittyvid stigmaattisia asenteita. Pyrin
koko tutkimuksen tekemisen ajan kiinnittdmaddn huomiota muun muassa siithen, mité késit-
teitd kiytan huumeiden kaytosta ja kayttédjistd puhuessani tai mill taustaoletuksilla tulkitsen
haastateltavien kertomia asioita tai millainen esiymmaérrys minulla on ylipdatdan aiheeseen
liittyen. Paddyin kiyttdmaan tutkielmassa huumeita kayttiviin tai kdyttidneisiin thmisiin vii-
tatessani enimmaékseen késitteitd *’huumeita haitallisesti kédyttavd/kdyttdnyt’’ tai > huume-
maailmassa eldvé/eldnyt’’. *’Huumeita haitallisesti kayttava’’ -késitteen kdyttoon paadyin
siksi, ettd OODI on paikkana kohdennettu erityisesti suonensisdisesti huumeita kéyttaville.
Suonensisidisten huumeiden kéytto vaikuttaa nopeasti ja voimakkaasti ja aiheuttaa helposti
riippuvuutta. Sddnnollinen suonensisdinen kiyttd voi aiheuttaa erityisen paljon terveydelli-
sid, sosiaalisia ja psyykkisid haittoja. Tamén tutkimuksen keskidssa ei ollut tarkastella infor-
manttien huumeiden kdyton muotoja, mutta koska OODI:n kohderyhméné on pitkélti huu-
meita suonensisdisesti kayttdvit ihmiset (Rovalan Setlementti ry 2018, 7), pdddyin edelld
mainitun kisitteen hyddyntdmiseen. >’Huumemaailmassa eldvé/eldnyt’’ taas oli hieman eet-
tisesti pohdituttavampi késite. Se voi antaa vaikutelman siitd, ettd huumeita kayttavit ovat
eriytetty ryhma muusta yhteiskunnasta, ja kyseisen késitteen kiytolld voidaan jatkaa timén
nidkemyksen ylldpitdmistd. Toisaalta taas piddn késitettd hyvin kuvaavana, ja myds infor-
mantit itse kuvailivat kokemustaan siitd, miten elinpiiri huumeiden kiyton parissa muodos-
taa ikddn kuin oman maailmansa, jota ulkopuolisilla on vaikea ymmaértda. Siksi pitkén poh-
diskelun jédlkeen paadyin kdyttimadn kyseistd késitettd, mutta on tirked korostaa, ettd tar-

koituksena ei ole kategorisoida huumeita kayttévid ulkopuolisiksi muusta maailmasta.

Tutkijana on tirkedd myo0s pitdd huolta my0Os kunnioittavasta suhtautumisesta tutkittaviin
henkil6ihin seki eettisestd ymmaértdmisestd osana vuorovaikutusta (Kallinen ym. 2015, 143).
Tutkimukseen osallistujat ovat oman eldminsé asiantuntijoita, joten heidén kertomuksiaan
el tule "korjata" tai sovittaa omiin ennakko-oletuksiin. Ehké suurin haasteeni tutkimuspro-
sessissa liittyikin siithen, ettd pystyin keskittyméén informanttien kertomuksiin jittden trau-

mainformoidun tydotteen taka-alalle. Minun oli sisdistettdvd se, ettd en voi pakottaa
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haastateltaville kokemuksia sen toteutumisesta tai merkittavyydestd, vaan minun on keski-
tyttdva kuuntelemaan heiddn kertomuksiaan niisté asioista, jotka he kokevat tirkeiksi. Néista
kertomuksista taas oli mahdollista etsid traumainformoituun tydotteeseen liittyvié piirteita,

sen verran kuin niitd kulloinkin 16ytyi.

Eettisyydelld on myos yhdessé uskottavuuden ja luotettavuuden kanssa merkittiava rooli laa-
dullisen tutkimuksen luotettavuutta pohtiessa. Luotettavuuden osalta eettisyys konkretisoi-
tuu siten, ettd tutkija on koko tutkimuksen ajan noudattanut eettisid periaatteita. Tama tar-
koittaa, ettd tutkimuksessa kdytetyt menetelmit ja analyysitavat tayttivit sellaiset kriteerit,
ettd niitd voitaisiin hyddyntdd suuntaviivoina missd tahansa huolellisesti toteutetussa tutki-
muksessa. Tutkimuksen pdiasiallisena tarkoituksena on myds saada aikaan positiivisia asi-
oita sen kohderyhmaille. (Juuti & Puusa 2020, 175.) Tass4 tutkielmassa olen pyrkinyt avaa-
maan tutkimusprosessiin liittyvid vaiheita siten, ettd ne ovat avoimia myos eettiselle tarkas-
telulle. Liséksi, kuten jo aiemmin mainittu, tutkimuksen tavoitteena on ollut saada kohde-
ryhmén kokemuksia esiin, miké voi auttaa paitsi ymmaértdméaan niitd paremmin, myos kehit-

tamidn toimintaa vastaamaan paremmin heidén tarpeisiinsa.
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5 TURVALLISUUS JA LUOTTAMUS

5.1 Luottamuksen ja turvallisuuden toteutuminen asiakkaiden ndkokulmasta

Turvallisuus on inhimillinen peruspyrkimys, arvo sekd moderni ihmisoikeus. Turvallisuus
ja turvattomuus liittyvét jokaisen ihmisen jokapdivdiseen eldmiin ja ne ldpdisevét eri ela-
méinalueet. Ndin ollen ne heijastavat vahvasti ihmisen eldménlaatua. Turvallisuutta voidaan
sen laajuuden ja moniulotteisuuden vuoksi tarkastella monesta eri ndkokulmasta, mutta tassé
osiossa tarkoitan turvallisuudella erityisesti informanttien subjektiivista turvallisuutta eli ko-
ettua tilaa OODI:ssa. (Niemeld 2000, 21-25.) Turvallisuuden tunteen edistiminen on erityi-
sen tiarkedd traumainformoidussa tyOotteessa, silld traumat vaikeuttavat turvallisuuden tun-
teen kokemista. Traumatisoitunut henkild voi kokea olonsa uhatuksi, vaikka ympéristo ja
sen olosuhteet olisivat tdysin turvalliset. Vasta sen jdlkeen, kun keho tuntee olonsa turval-
liseksi, aivojen on mahdollista alkaa luoda uutta todellisuutta (Hipp 2023, 16, 23). Siten on
tarkedd, ettd traumainformoidun orientaation mukaisesti toimiva organisaatio ja sen henki-
16st6 noudattaa sellaisia toimintatapoja ja ohjelmia, jotka asiakkaat kokevat turvallisiksi ja
vastaanottavaisiksi (Elliott ym. 2005, 467). Traumainformoitu kohtaaminen perustuukin
ympdriston fyysisen, psyykkisen ja sosiaalisen turvallisuuden korostamiseen (Sarvela 2020,
13). Traumainformoidun orientaation mukaisesti OODI:n ilmapiirid on pyritty tietoisesti
muovaamaan siten, ettd usein turvattomissa olosuhteissa eldvét ja epdasiallista kohtelua ko-
kevat asiakkaat voisivat OODI:ssa ollessaan kokea olonsa mahdollisimman turvalliseksi

(Rovalan Setlementti ry. 2021, 7).

Jokainen haastateltavista kertoi kokevansa OODI:n kokonaisuudessaan turvallisena paik-
kana. Haastatteluissa ei tullut niinkddn esiin spesifejd yksittéisid ja konkreettisia turvalli-
suutta luovia tekijoitd, vaan tunne turvallisuudesta perustui jokaisen haastateltavan omaan,
kokonaisvaltaiseen kokemukseen. Turvallisuuden tunteet olivat usein kasvaneet toistuvien
positiivisten kokemusten myoti. Kaikki informantit kuvailivat erityisesti henkilokunnan ole-
muksen kasvattavan turvallisuuden tunteita OODI:ssa. Haastateltavat kertoivat henkil6kun-

nan lisddvdn turvan tuntua rauhallisella, ammattitaitoisella, ennakkoluulottomalla,
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johdonmukaisella ja vakauttavalla olemuksellaan. Useampi informanteista kertoi turvalli-
suuden tunteen ilmenevdn myos siten, ettei heiddn koskaan ollut tarvinnut miettid erikseen
turvallisuuteen liittyvid asioita. Ndiden haastateltavien kohdalla turvallisuus ja luottamus
olivat kehittyneet ikddn kuin automaatioksi, joita ei sen suuremmin tarvinnut ajatella ja se

koettiin osana normaalia kokemusta tilasta.

H: Ei ehkd mikddn yksittdinen asia mut sillai kokonaisvaltasesti nii on
sillai koen ettd on turvallinen ja ndin ettd.

H: - - Niin tuota mie ihmettelin miks mulla oli monesti paha olo ku mie
léhin ryhmistd, sitten ku mie tulin tdnne mie ldhin tddltd, mulla ei ollu
koskaan paha olo. Ja sitten mie mietin ettd mikd tdssd on niinku mikd
on se ero, niin mie tajusin sen ettd niinkun.. - - mutta tota niinkun tyén-
tekijdt, ei sieltd tuu niinku semmosta arvostelua, asennetta semmosta
sen tyyppistd hyokkddvdd juttua. Elikkd ettd se on semmonen niinku
rauha.

Koska OODI:n henkildkunta ja sen asiakkaat muodostavat yhteison, nousee sosiaalinen, ih-
missuhteisiin kiinnittyva yhteis6llinen turvallisuuden ulottuvuus merkittdvéén rooliin osana
kokonaisturvallisuuden tunnetta OODI:sta. [hmistd ympardiva yhteiso ja sen ihmiset voivat
luoda turvallisuutta tai heikentéd sitd. Turvalliset ihmissuhteet ovat johdonmukaisia, enna-
koitavia sekd kunnioittavia. Ndin ollen traumainformoidussa tydotteessa tyontekijoiden on
turvallisuutta edistddkseen kiinnitettdva huomiota kunnioittavaan vuorovaikuttamiseen, kie-
leen ja vallankdytt6on. Asiakkaiden asettamia rajoja on kunnioitettava, jotta ei toisinneta
asiakkaiden mahdollisia aiempia kokemuksia, joissa heitd on sorrettu. (Niemeld 2000, 31;

Levenson 2017, 109-110.)

Osa haastateltavista toi turvallisuutta ja luottamusta potentiaalisesti heikentdvind seikkana
esiin mahdolliset asiakkaiden véliset vélienselvittelyt. Yksi haastateltavista kertoi siitd,
kuinka hanen nikemyksensd mukaan jotkut joutuvat jopa vélttelemédn OODI:ssa kdymistd,
mikdli heilld on OODI:n ulkopuolella ristiriitoja toisten kdvijoiden kanssa. Toisaalta taas
erds toinen haastateltavista oli sitd mieltd, ettd kaikki saavat olla OODI:ssa rauhassa, vaikka
ristiriitoja olisikin ulkopuolella. Haastateltavat kertoivat erilaisia vilienselvittelyjé tapahtu-
van vain harvoin, osa haastateltavista ei ollut todistanut kertaakaan tillaista, ja osa oli vain
kuullut néin joskus tapahtuneen. Myos mikali téllaista oli tapahtunut, sithen oli puututtu no-

peasti. Haastatteluissa toistui kertomus siitd, miten OODI:ssa kavijit pyrkivét pitdmééin
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OODIL:n vapaana alueena vékivallasta ja kaikesta muusta vilienselvittelystd. Vaikka
OODI:in saa tulla myds péihtyneend, on esimerkiksi paihteiden kdytto, velanperinti ja kaup-
paaminen kiellettyd. Haastateltavat kertoivat myds siitd, miten OODI:ssa kévijéit kunnioitta-
vat padsdantoisesti nditd sddntdjd esimerkiksi siirtymaélld kauemmas OODI:n tiloista, mikali
tarkoituksena on kiyttdd péihteitd. Yhteiset arvot sekd yhdessi kunnioitetut sdédnnét ja rajat

edistdvét sosiaalista turvaa yhteisossa (Sarvela 2020, 36).

H: - - Kyl se on niinku tyontekijdt mutta ihan niinké kdyttdjistikin ldh-
teny sellanen ettd tdd on sillai et tddl ei mitddn setvitd ja kdyttdjdt tietdd
ettd ndd on tdadlld meitd varten ja tddlld on hyvd olla niin ei sit halutak-
kaan niinko mitenkddn huonontaa ettd jos haluaa vetdid vedot nii ei sit
vedd tossa ettd menee sit ihan sen takia vaan kauemmas ettd ei l6ydy
tosta kdyttovilineitd.

H: No hittoku seki (yhteiso) on vililld vihdn niinké on vérikkddmpdd
ettd on ollu jotain konfliktia tuossa pihalla muun muassa ettd on tdlleen
ja.. No henkilokunta siihen on ihan tdysin syyttémid mutta niinko justiin
ettd oon kuullu ettd on tapahtunu jottain oon joskus ollu paikalla ku on
tapahtunu jottain ja ei niinké aina muistutan kaikille ettd menkdd hel-
vetti muualle selvittddn ettd se on kaikilta muuten pois jos niinko tim-
monen paikka menee kiini.

H: Kylld tddalld niinko kaikki ainaki sillon ku itte on niin kdyttdytyy ih-
misiksi ja ohan tossa vdlilld ollut vartijaki just niind vaihtopdivind
mutta ei niinko ei tddl oo mitddn kyl ihmiset on ihmisiks.

Osa informanteista toi esiin turvallisuutta mahdollisesti heikentdvédnd seikkana myds sen,
ettd OODI:ssa kéy paljon péihtyneitd henkiloitd. He kertoivat kokemuksistaan siitd, kuinka
péihtyneet henkil6t olivat tulleet heiddn mielestdédn ’liian ldhelle’” tai kuinka heita oli alka-
nut drsyttdmain joidenkin ihannoiva puhe péihteisiin tai vikivaltaan liittyen. Toisaalta ndma
haastateltavat my0s totesivat ymmartavinsa, etti OODI:n toiminta on tarkoitettu myos péih-
teitd aktiivisesti kdyttéville. Lisdksi heilld oli keinoja, jotka auttoivat heitd toimimaan raken-
tavasti tdllaisissa tilanteissa. Turvallisuuden ndkdkulmasta voidaan ajatella, ettd néin tehdes-
sdan ihmisen psykologinen turvan tunne on voimakas. Télloin identiteetti on vahva ja ihmi-
nen kykenee suojelemaan itsedin muiden thmisten impulsseilta, eikd 1dhde mukaan tillaisiin

kayttdytymismalleihin. (Sarvela 2020, 37.)

H: - - Ku sit tddlld on nditd joilla ei mee hyvin niin se on niin jotenki
niin raskasta se, mut kyl sen ymmdrtdd ettd.. Sit ne niitten jutut on jo-
tenki niin, ne ihannoi sitd kaman vetoa sun muuta ja.. Niin se, toisaalta
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ei se nyt sillai hdiritte ettd, antaa niitten hopistd ja ndin. - - Mut sit
tosiaan joskus niitten jutut saattaa ahistaa ja ndin, et sit vaan poistuu
tilanteesta ja ndin mutta ettd ei siind oo mitddn niinké uhkaavaa ettd.

Myos OODI:n fyysiset puitteet tulivat esiin haastateltavien kokemuksissa turvallisuudesta.
Avoimiksi ja kotoisiksi koetut tilat tukivat padsdantdisesti turvallisuuden kokemusta. Yksi
haastateltava kuitenkin mainitsi vastaanottohuoneen dénieristyksen parantamisen tarpeen
yksityisyyden suojaamiseksi, toinen taas koki, OODI:ssa olisi tarpeen olla enemmaén tilaa

kaytossa.

H: No md en tykkdd noista no vaihtopdivistd sillon ettd kulkee vaikka
minkdlaista kulkijaa, ku meil oli ennen ndd kaks tilaa ettd jos oli vaikka
Jjoku ryhmd niin niin nyt se on vdhdn eri ku ollaan kaikki tuolla pienessd
tilassa niin et sais olla enemmdn tilaa nii se on ainut niinké semmonen
Miinus.

On tirkeda, ettd traumainformoidun orientaation mukaisesti toimiva organisaatio ja sen hen-
kilosto noudattaa sellaisia toimintatapoja ja ohjelmia, jotka asiakkaat kokevat turvallisiksi ja
vastaanottavaisiksi. Ympadriston tulisi siséltaa riittdvasti tilaa mukavuuteen ja yksityisyyteen.
Tiloissa tulisi olla my®0s riittdvd méaérd henkildstod valvomassa muiden kiytdstd, joka saattaa
joillekin tuntua tungettelevalta tai ahdistelevalta. Selkeét rajat ja tarkasti mééritellyt roolit
ovat olennaisia turvallisen ympariston luomisessa. (Elliott ym. 2005, 467.) Aineistossa tuli
esiin myds OODI:n erilaiset toimintatavat, kuten rajat ja kaikkia koskevat sdédnnot, infor-
manteille turvallisuutta luovina tekijéné. Heilld oli kokemus siitd, ettd sddntdjd pidetdén vah-
vasti ylld ja mikéli joku ei noudata sdéntojd, sithen myos puututaan. Haastateltavien mukaan
OODl:ssa kéavijoille on tiarkedd noudattaa sddntdjd, koska OODI:a pidetddn yleisesti ottaen
hyddyllisend paikkana, jonka toimintaa ei haluta vaarantaa jittimalld sddnt6ja noudatta-
matta. Haastateltavat kertoivat kokevansa turvallisena myds sen, ettd tyontekijoitd on ympa-
rilld useampia. Tdmd mahdollisti erdén haastateltavan kertomuksissa esimerkiksi sen, etté
tyontekijat ndkevit, jos tapahtuu jotain sellaista, mikd aiheuttaa ahdistusta asiakkaalle.
Tyontekijoilld katsottiin olevan myds auktoriteettia puuttua tilanteisiin, joissa turvallisuus
horjui. Haastateltavien mukaan sdint6ja rikkovat ohjataan poistumaan OODI:n tiloista ja

tarvittaessa tilanteen eskaloituessa paikalle kutsutaan vartija tai poliisit.
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H: - - Sddnnothdn on seindlld ja niitd noudetaan mikd oli mulle vihdn
niinku silleen ylldtys ettd tota mut...

M: Miks se oli ylldtys?

H: No koska niinkun tddlld kdy ihmisid jotka on niinkun hyvinkin viki-
valtaisia velanperijoitd ja tilleen. Ja tulee paikan pddlle ja ilmottaa jo
ovella ettd olen tddlld vain addiktina, elikkd ettd nyt ei velkoja peritd.
Ja sie tiidt ettd tuo nyt on se joka tappo sen ja ndin poispdin. Niin tuota
hirveesti se on kun he tarvii niitd virkkejd ja ndin niin se on niinkun
vdhdn niinku pakkokin kdyttiytyd. Et tota semmonen se niinkun positii-
vinen ylldtys.

H: Kai se on ku niit on aina muutama tyontekijd ja joka tilassa on pe-
riaatteessa aina jonkun kanssa joku niin eihdn siind periaatteessa
pddse ees mitddn sattuun ja tapahtuun niin.

Turvallisuus ja luottamus kulkevat kési kddessé ja turvallisuus on yleensa 1dhtokohta sille,
ettd my0s luottamuksen tunteet voivat syntyd. Trauman keskeisid elementtejd ovat pakotta-
minen, tunkeutuminen, hallinnan menettdminen, voimattomuus, luottamuksen menettimi-
nen, usein yllattavét tilanteet seké fyysiset ja emotionaaliset hyokkdykset. Traumoja koke-
neille on usein vaikeaa kehittdd luottamusta. He ovat ylivireitd ja epdilevit ympéristonsa
turvallisuutta. Ndin ollen on tarkeda, etteivit traumainformoidun orientaation mukaisesti toi-
mivan organisaation ohjelmarakenteet tai ammattilaisten toiminnat toista nditd toimintata-

poja. (Little & Franskoviak 2010, 181.)

Haastateltavat korostivat luottamuksen tunteitaan erityisesti henkilokuntaa kohtaan. Jokai-
listuneista oli kdynyt OODI:ssa jo vuosia, mikd oli edesauttanut luottamuksellisen suhteen
syntymistd henkilokuntaan asteittain ja pikkuhiljaa. Yksi haastateltavista koki luottamuksen
rakentumisen olevan OODI:ssa eri tavalla mahdollista kuin muissa paihdepalveluissa, joissa
tyontekijai tavataan pari kertaa kuukaudessa. Hinen kokemuksensa mukaan ndmé tapaami-
set menevit lomakkeiden tdyttdmiseen ja pinnalliseen kuulumisten vaihtamiseen, mika ei
edesauta toipumista. Koska OODI on padsdantdisesti joka arkipdivé auki, aikaa ja tilaa luon-
nolliselle luottamuksen syntymiselle on enemmén. Haastateltavien kertomuksissa ilmeni,
ettd yhdessa koetut asiat vuosien varrella olivat lujittaneet keskindistd luottamusta. OODI:n

henkilokunta on ollut OODI:n historian ajan pysyvdi, mikd oli auttanut luottamuksen



48

kehittymisessd. Osa haastateltavista kuvaili suhteen henkilokunnan kanssa muodostuneen jo

miltei ystdvyyden tasolle.

H: Kyl se on vaan niinké toi ku on alkanu tddlld alusta alkaen kdymddn
niin se on ollu sillai automaatio ettd heilld on salassapitovelvollisuus.
Eipd sitd oo koskaan tarvinu ajatella ja jotenki vaan toi henkilékunta
Jja sillai ihan olemuksella luo sellasen et ne on tuo henkilékunta tosi iso
ettd ilman heitd tid ois varmasti ihan erilainen paikka. Jotenki nuo
kaikki tyontekijdt on niinké varmaan jokaiselle kdyttdjdlle niinko enem-
mdn ku tyontekijoitd et sillai jotenki ku ystivid.

H: No tddlld niinkun on ainakin mulle kasvanu tavallaan semmonen,
tai kun eihdn se tuu hetkessd sehdn kasvaa... Se luottamus niin... Just
siitd kun annetaan tilaa ja voi niinkun suurin osa tekee purnaa, mutta
tuota muutakin puhua niin se sitten ajan myotd tulee jonkinlainen luot-
tamus.

H: No varmaan mitd oon kokenu hedn kanssaan niin pikkuhiljaa syn-
nyttdd sitd luottamusta ettd.

Luottamusta haastateltaville oli kasvattanut myos tyontekijoiden selkedt toimintamallit seka
ammattimaisuus. Haastateltavat kuvailivat luottamuksen ilmenevén pienissé, arkisissa asi-
oissa ja toimintatavoissa, kuten siind, ettd asiakkaiden asioista keskusteltaessa henkilokun-
nan jisenet pyytavit heidit sivummalle juttelemaan eivitkd *’huutele’ asiakkaiden asioista
kaikkien kuullen. My6s henkilokunnan hienovaraisuus ja tunne siitd, ettd omat asiat eivét
paddy muiden ihmisten tietoon olivat lisdnneet luottamuksen tunteita. Eréds haastateltava an-
toi konkreettiseksi esimerkiksi téstd sen, ettd tyontekijdt eivit koskaan kysyttéessé kerro ke-

nellekdén, onko jokin tietty henkild kdynyt OODI:ssa.

H: Ohan tdssd nditten vuosien aikana sattunu ja tapahtunu vaikka mitd
Jja henkilokohtasiaki asioita nii on se ettd on aina ollu silleen hienova-
rasia.

H: - - Sitten mitd tosiaan tyéntekijoitten kanssa puhhuu niin kylld ne on
jddny luottamuksellisesti, ei niitd oo kuullu tuolta kautta rantain sitten.
Ja eikd se toimiskaan jos ei ois.



49

Luottamuksen rakentaminen vaatii mydtiatuntoa sekd kunnioittavaa kommunikaatiota asiak-
kaiden kanssa (Levenson 2017, 107). Luottamuksen kerrottiin kumpuavan ennen kaikkea
henkilokunnan olemuksesta ja siitd, miten haastateltavat oli kohdattu. Tilan ja ajan antami-
nen, aito kuunteleminen sekéd ennakkoluuloton, inhimillinen ja tasavertainen kohtelu olivat
merkittdvid luottamusta rakentavia tekijoitd haastateltavien kertomuksissa. Luottamus ei
kuitenkaan ole yksisuuntaista, vaan haastateltavat katsoivat sen syntyvin molemminpuoli-
sessa vuorovaikutuksessa ja ajan kuluessa. Tietynlainen vastavuoroisuus luottamuksen ra-
kentumisessa tuli esimerkiksi erddn haastateltavan puheissa ilmi, kun hin kertoi siitd, miten

asiakkaiden liséksi myds OODL:n tyOntekijét kertovat omista kuulumisistaan.

H: Siis jotenki on vaan ihmisind semmosia helppoja lihestyd ja ei oo
mitddn ennakkoluuloja ja nékee sillai ettd ja kohtaa niinku ihmisen ku
ihmisen ihan niinku tasavertasena. Jotenki sen vaan vaistoaa niistd.
Kumminki ku tdssd maailmassa eldny niin kauan nii oppii niin luke-
maan thmisid ja néikeen ettd tuota... - - Niinké ja hedn kans vois puhua
niinko ihan kaikesta ettd niinko ei vaan ndistd Qodin asioista vaan sil-
lain ihan puhutaan paljon niinko mitd heil niinku henkilokohtaseenki
eldmddn kuuluu, ei tietenkddn mitddn osoitteita sano ja ndin mutta
niinku...

H: Tottakai se vastaanotto vaikuttaa paljon ettd... Than samanlain ettd
metsd vastaa niinké sinne huuetaan niin. Kuitenki se pitds olla molem-
minpuolinen se luottamussuhe.

Luottamuksellisen ilmapiirin luominen vaatii, ettd asiakkaan perustarpeet — turvallisuus,
kunnioitus ja hyvidksyntd — otetaan huomioon auttamissuhteessa. Luottamus ansaitaan ja
osoitetaan ajan myota. Kaikki ihmissuhteet kdyviét ldpi eri vaiheita luottamuksen rakentumi-
sessa. Kun tyontekijé antaa asiakkaan edetd asioiden jakamisen suhteen omaan tahtiinsa, hdn
samalla mallintaa tervettd prosessia luottamuksen rakentamisessa. TyOntekijé toimii siis esi-
merkkind terveellisestd tavasta rakentaa luottamusta osoittamalla kuuntelevansa, ymmarta-

vinsd ja vastaavansa aidosti luotettavalla ja johdonmukaisella tavalla. (Levenson 2017, 108.)

Asiakkaan aito, empaattinen kohtaaminen ja kuuleminen sekd ennakkoluulottomuus on ha-
vaittu avainasioiksi onnistuneen, luottamuksellisen suhteen luomiseen asiakkaan ja autetta-
van vililld my0s aikaisemmassa tutkimuskirjallisuudessa. Esimerkiksi Pautratin ja kumppa-
neiden tutkimuksessa (2023, 6) paihderiippuvuustaustan omaavat haastateltavat toivat esiin

tarkeiksi asioiksi luottamuksellisen suhteen saavuttamisessa ihmiskontaktin auttajan kanssa
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sekd tunteen timéan kontaktin pysyvyydestd, tuomitsemattoman ilmapiirin sekd ymmaértavéi-
syyden. Haastateltaville ei ollut merkitysté silld, kuinka syva pédihdetuntemus auttajalla oli,
vaan tarkedmpai oli kohtaamisen laatu. Jotkut haastateltavista nostivat esiin my0s sen, etti
toimistot virallisissa laitoksissa eivit aina ole otollisimpia paikkoja hyvin kohtaamisen syn-
tymiselle, vaan tapaamisia toivottiin olevan tavanomaisemmissa ja rennommissa paikoissa,
kuten kahvilassa. (Pautrat ym. 2023 5-6.) Tama tuli my0s tissa tutkimuksessa esiin erityisen

hyvin edelld mainittavan haastateltavan puheissa.

H: No se henkilokunta ja sitte tddlld on semmonen kotonen olo. Ettd tdd
ei 00 mikddn semmonen toimiston olonen eikd semmonen jonkin niinké
en md tiedd ymmdrrdksd mutta johonki menis johonki terveyskeskuk-
seen ettd tddlld on aivan eri. Et tddlld voi tdlldlailla rennosti ottaa.

Kysyttdessd luottamuksesta muita OODI:ssa kdyvid asiakkaita kohtaan vastaukset olivat va-
rauksellisempia. Jotkut haastateltavista kokivat pystyvinsd luottamaan muihin kavij6ihin,
silld heistd suurin osa oli heidén tuttujaan. Toiset taas kokivat, ettd huumemaailmassa elédvien
kanssa on haastavaa luoda luottamuksellisia suhteita ja kertoivat suhtautuvansa muihin asi-
akkaisiin varauksella. Jotkut taas kokivat, ettd pystyivit luottamaan *’muutamiin fiksuihin’’
asiakkaisiin. Haastatteluissa tuli my®ds esiin se, ettd mahdollinen epédluottamus muihin kévi-
joihin ei vaikuttanut 1dhtokohtaisesti ndiden henkiléiden luottamuksen tunteisiin OODI:ssa
ollessa. Vaikka henkilokohtaista luottamusta muihin kavijéihin ei olisi, yleinen ympériston

kunnioittaminen loi haastateltaville epasuorasti luottamuksen ilmapiiria.

H: Niin no en md tiedd onko tossa maailmassa mitddn niin luottamuk-
seen pohjautuvaa, mutta kylld ne muutamat fiksut nii kyl heijdn kanssa.

Traumatisoituneet ithmiset tarvitsevat turvallisia ja luottamuksellisia ympérist6jd, joissa he
voivat kokea itsensd kuulluiksi ja hyviksytyiksi. Kaiken kaikkiaan informantit kokivat tur-
vallisuuden ja luottamuksen traumainformoidun tydotteen periaatteista toteutuvan OODI:ssa
hyvin. Traumainformoidun tydotteen ndkokulmasta haastateltavien vastaukset korostavat ti-
lan, yhteison toiminnan ja henkilokunnan roolin keskeisyytti turvan tunteen ja luottamuksen

rakentamisessa.
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5.2 Luottamuksen ja turvallisuuden merkitykset asiakaskokemuksissa

Haastatteluissa tuli esiin my0s luottamuksen ja turvallisuuden moninaiset merkitykset haas-
tateltaville. Miltei jokainen haastatteluun osallistuneista kuvaili luottamuksen ja turvallisuu-
den tunteiden syntymisen olleen olennaisin osa asiakaskokemuksessaan, joka on luonut pe-
rustan kaikelle muulle toiminnalle OODI:ssa. Usea haastateltavista kertoi, ettd turvallinen ja
luottamuksellinen olo merkitsi heille ennen kaikkea sité, ettd heilld on helppo tulla OODI:in
ja sielld on myds helppo olla. Turvallisuus ja luottamus toimivat siis l1dhtokohtana sille, etti
he haluavat sekd pystyvit asioimaan OODI:ssa. Monet haastateltavista mainitsivat OODI:in
tulemisen tuntuvan siltd, kuin tulisi kotiin. Tdma tunne oli syntynyt paitsi kotoisen oloisista
tiloista, my0s erityisesti positiivisista kohtaamisen kokemuksista, jotka olivat kasvattaneet
turvallisuuden tunnetta. Turvallisuuden tunne on yksi keskeinen inhimillinen ja sosiaalinen
arvo, jota myos haastateltavat arvottivat korkealle. Arvona turvallisuus merkitsee samalla

luotettavuutta, kuten ennustettavuutta ja levollisuutta. (Niemeld 2000, 22.)

H: Kylldhdn se on aika niinko pohja koko jutulle sillai ettd on luottamus
Jja ndin nii sithen on sit helppo rakentaa ihan kaikkea muuta ettd. - - Kyl
se varmaan syntyy ithan jokaisella (luottamus) ettd ja jos ei syntyis niin
el tdnne ois niin helppo tulla - -

H: No onhan se tirked (luottamus ja turvallisuus), jos sitd ei ois niin
tuskin tddlld tulis kdytydkddn. Oishan se vaikia esimerkiks nuita tervey-
denhuoltopuolen hommia ees miettid jos epdilis ettd ei ois.

H: Aina ollaan niinké avoimin mielin ja tdilleen ettd ihan tosi niinko
silleen tulee melkeen niinko kotosa olo.

Suurimmalla osalla informanteista asiakkuus OODI:ssa oli alkanut huumeneulojen vaihta-
misella. Pikkuhiljaa kiyntikertojen kasvaessa he olivat huomanneet, ettd OODI:ssa oli ollut
’hyvi olla’’, jonka myo6té kdyntikerrat olivat lisdéntyneet ja he olivat uskaltaneet pyytda ja
my0s saaneet apua muihinkin asioihin. Luottamus oli siis kehittynyt aluksi turvallisuuden
tunteen kokemuksen kautta, joka oli konkretisoinut siten, ettd asiakkaat ovat kokeneet
OODI:ssa olonsa mukavaksi. Asiakkaiden nykyhetkessé vaikuttavat haasteet ovat usein seu-
rausta traumakokemuksista tai tunnehaavoista. Ymmartaméalla sen on mahdollista rakentaa
asiakkaiden kanssa heitd voimaannuttavia suhteita. Asiakkaat voivat kokea erilaiset palvelut

ahdistavina ja ldhestya niitd aluksi ndin ollen varovaisesti ja epaluuloisesti. Sen sijaan etté
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tdllainen reaktio luokiteltaisiin vihamieliseksi, epdmotivoituneeksi tai palvelujen vastusta-
miseksi, tulisi tyontekijoiden ndhdé se normaalina suojareaktiona, kun asiakas kokee itsensé
haavoittuvaiseksi. Ainoa keino padstd timén suojamekanismin yli on kasvattaa luottamusta
asiakkaan kanssa. Luottamuksen rakentamisessa taas avainasioina toimii jo edellisessé ala-
luvussa esiin tulleet myd&tatunto sekd kunnioittava kommunikaatio asiakkaiden kanssa. (Le-

venson 2017, 107.)

H: No en ehkd niinkddn muuten viettiny aikaa, mut joo neuloja ja sit
tddalld oli aina jotain ruokaa tarjolla ja tota tillasta ja niistd se ehkd
ldhti. Ja sit tota mitd tddlld kdvi niin ndki ettd tddl on ihan hyvd kdydd
Jja sit se on vaan jotenki lisddntyny pikkuhiljaa osallistu noihin retkiin
ja enemmdn ja enemman... niin...

Jotkut haastateltavista kertoivat heilld olleista negatiivisia kokemuksista muista palveluym-
péristoistd, kuten julkisesta terveydenhuollosta tai riippuvuuspoliklinikasta. Negatiiviset ko-
kemukset olivat pddasiassa syntyneet haastateltavien kokemuksesta siitd, ettd heidit oli koh-
dattu ennakkoluuloisesti. Péihteitd haitallisesti kiyttaville on yleisti, ettd he ovat jossain vai-
heessa eliméad menettineet luottamuksen yhteiskunnan sosiaali- ja terveyspalveluihin ja nii-
den kykyyn auttaa huumeita kayttivid (esim. Arponen ym. 2008). OODI néhtiin vastakoh-
tana néille kokemuksille ja paikkana, jossa luottamus ei ollut petetty. Haastateltavat vertasi-
vat kokemuksiaan muista palveluista kokemuksiinsa OODI:n palveluista, ja moni totesi
kayttavansd mieluummin OODI:sta saatavia palveluja niin pitkille kuin se oli mahdollista.
OODI:n palvelut koettiin helposti ldhestyttivimpanad, koska ne ovat saatavilla matalalla kyn-

nykselld, tyontekijit ovat tuttuja ja heidét koetaan luotettaviksi.

H: No on sitd menny nuissa (luottamusta muissa palveluissa) ettd tuota,
tid on semmonen harvoja paikkoja missd on sitd luottamusta saanu. -
- No parempaa niinko, siis paremmin, siis tddlld on parempi hoitaa
nditd asioita ko silld lailla josaki muusaki paikoissa ettd tddlld voi nii-
tiki asioita hoitaa, jota md en vilttimdttd sielld paikassa ala hoitaan.
Ettd tddlld niinko pannaan alulle se.

H: Ohan tdssd toi viikottainen lddkdri tadlld, sitten ku kdytti suonen-
sisdsesti nii sitd oli aina jotain tulehduksia ja paiseita niin se oli ihan
hyvd et oli tommonen helppo pdiisy, ku tonne meni joskus tonne keskus-
sairaalaan ndyttddn niinku kdsid niin ne yleensd vaan potki pihalle
sieltd ettd vittuako te narkomaanit tuutte tinne kinuaan lddkkeitd.
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H: Ei mut silleen miten nyt yleensdkki narkkareita kohdellaan ja ym-
mdrrettdvdsti kohdellaankin mut siis niin, niin ihan erilaista tdssd kun
mitd ollu aikasemmin. - - Enemmdn ihmisid ollaan ihmiselle.

Traumatisoitunut henkild voi kokea useista eri syistd avun piiriin hakeutumisen haastavaksi.
Trauman kohdanneella ei vilttamatti ole tietoa mistd tai keneltd apua voisi hakea tai avun
tarvetta ja omia kokemuksia voi olla vaikea sanoittaa. Taustalla voi myds vaikuttaa aiemmat
huonot kokemukset siitd, mitd avun pyytdmisesti on seurannut tai se, ettd aiemmin saadusta
avusta ei ole ollut mitdén hy6tyd. Trauman aiheuttama turvattomuuden tunne voi luoda tun-
teen siitd, ettd avun pyytdminen on mahdotonta. (Hipp 2023, 22.) Kun traumojen lisdksi
ilmenee vield huumeiden haitallista kayttdd, vaikeutuu avun piiriin hakeutuminen entises-
tddan. Osa informanteista toi esiin luottamuksen ja turvallisuuden tunteiden kasvamisen
OODI:ssa kasvattaneen myds heiddn valmiuksiaan pyytdd ja ottaa apua vastaan. Joillain
ndma olivat my0s kasvattaneet uskallusta puhua asioistaan ja olla avoin vaikeistakin asioista.
Tama uskallus oli ilmennyt paitsi OODI:ssa ollessa, osalla myds OODI:n ulkopuolella
muissa palveluissa. Erds haastateltavista kertoi, ettd hinelld luottamuksen ja turvallisuuden
tunteiden kasvaminen OODI:ssa oli auttanut myds avautumaan muissa palveluissa, kuten
terapiassa. Kokemukset sosiaalisesta yhteydesti olivat siten kasvattaneet niin kutsuttua luot-

tamuspiddomaa (Maanmieli & Sarvela 2022, 26).

H: - - Sillilailla ettd tddlld k6 kdy niin tosiaan nékee tuttuja ja voi vaih-
taa kuulumisia ja tuollalailla niin ja tosiaan tddlld kahvittelee ja sitten
ko saa hoijettua nuita asioita ettd.. Niinko mullaki oli se ettd ku md ekan
kerran sitd asiaa jotaki no ndmd ne tais olla, niin md uskallan nykyddn
sitten ettd voisikko ettd voisikko auttaa tai silldlailla. Ettd tullu itelld
sitd rohkeutta sitte niinko.

H: No se olis se varmaan jos yksittdinen isoin niin se oivallus siitd ettd
tddlld on turvallinen tila ja sitd kautta paikka missd voi niinkun puhua,
uskaltaa puhua. - - Niin onhan tota tdssd niinkun ehkd henkisesti tapah-
tunut paljon sen suhteen ettd uskaltaa ylipddnsd puhua. Niin se on kylld
tirkidd, koska miten voi korjata mitddn jos ei saa mitddn suusta. - -

OODI:ssa kasvaneet turvallisuuden ja luottamuksen tunteet ja niiden ilmeneminen myds
OODI:n ulkopuolisessa eldmassé tuli esiin my0s toisenlaisessa muodossa. Erds haastatelta-
vista kuvasi OODI:a *’tukiverkkona’’, jonka olemassaolo tuo turvaa itselle myds OODI:n

ulkopuolella, kun tietda, ettd tarpeen tullen on olemassa paikka, josta voi pyytid apua ja jossa
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on ihmisid, jotka kuuntelevat ja vilittavat. Tunne siité, ettd elamdssé on jokin turvaverkko,

johon voi luottaa, kasvattaa perusturvallisuuden tunnetta.

H: Kyl se on vaan ollu ihan niinku semmonen hyvd tuki ja apu siihen
ettd vaikkei oo tarvinu niinko apua niin on kumminki tienny ettd sitd on
olemassa ja ettd sitd on sellasessa paikassa mihin on helppo mennd ja
mistd on helppo pyytdd. Semmonen ettd missd ikind meneekddn niin
tietdd ettd on tdllanen paikka. Tukiverkko tavallaan. - - Vaikka sillain
md en oo tddltd tarvinu sellasta niinko semmosta akuuttia ettd ja ndin
mutta ihan niinké siithen perusarkeen ettd on ihmisid ketkd kuuntelee ja
vdlittdd ja auttaa.

Kaikki haastateltavista eivit sanoittaneet OODI:n vaikuttaneen heiddn turvallisuuden ja
luottamuksen tunteisiinsa OODI:n ulkopuolella. Osa koki olevansa erittdin varovainen ulko-
puolella, osa taas kertoi, ettei ole 1ahtokohtaisestikaan tuntenut turvattomuutta elinpiirissaén.
Kuten edellisessi alaluvussa tuli esiin, kaikki haastateltavista kuitenkin tunsivat olonsa ko-
konaisuudessaan turvallisena OODI:ssa ollessaan. Edellisessd alaluvussa tuli myos esiin
epdsuora luottamuksen ilmapiiri, joka syntyy asiakkaiden yhteisestd kunnioituksesta
OODI:n tilaan. Alla olevasta sitaatista ilmenee erddn haastateltavan kokemus siitd, ettd
vaikka hénelld turvan tunne ja luottamus muihin huumemaailmassa elédviin ei ollut korostu-
nut, koki hdn OODI:n ilmapiirin sellaiseksi, ettd voi hetkellisesti "pistdé tauolle" normaalin
varuillaan olemisen. Hanelle OODI merkityksellistyi siis paikkana, jossa voi kokea turval-

lista ja luottamuksellista oloa, vaikka paikan ulkopuolella joutuisi olemaan valppaampana.

H: No kylld se on tuossa maailmassa missd sitd on eldny, elldd, nii sitd
niinké erkaantuu pois niin tuota.. Kylld se vikisinki heiddn kans on pi-
dettdvd silimdt seldssdki ettd.

M Niin niin ettd se on (luottamuksellisten suhteiden luominen) vihdn
vaikeeta?

H: Niin. Mutta ei tddld ollessa ei oo ollu kylld.

Edellisesséd alaluvussa my0s jo mainittu luottamuksen rakentuminen vuorovaikutuksessa
molemminpuolisena prosessina néyttiytyi osalle haastateltavista myds merkitykseltddan mo-
nipuolisena. Osa haastateltavista toi esiin, kuinka henkilokunnan luottamuksen osoitukset
haastateltaville olivat kasvattaneet haastateltavien luottamusta paitsi henkilokuntaan, myos

omaan itseen. Tunne luottamuksen saamisesta, joka oli osoitettu esimerkiksi pyytdmalla
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haastateltavia erilaisiin vapaaehtoistehtiviin, oli kasvattanut heidén itseluottamustaan. Kun
yksilo saa konkreettisia luottamuksen osoituksia siité, ettd hanté pidetéén luotettavana ja ky-
kenevénad toimimaan osana yhteisod, vahvistaa se myos asiakkaan kokemusta hyviaksynnasti
ja arvostuksesta sekd omasta kyvykkyydesti. Téll4 voi olla erityisesti asiakkaan osallisuutta
sekd toimijuuden tunnetta kehittédva vaikutus. Tunne toimijuudesta kuvastaa sitd, miten ih-
minen kokee pystyvénsd vaikuttamaan omaan eldméénsa, toimintaan, tapahtumiin, tilantei-

siin tai muihin ihmisiin. (Tuominen 2021.)

H: No kylli esimerkiksi semmosena (luottamus ilmenee) ettd ku pyye-
tddn tdmmosiin hommiin esimerkiksi. Tai on se sitten ruuanhakua tai
mitd tahansa niin, jos ne ei luottais niin tuskin ne pyytdis.

H: No niin no noita ja sit kai se on se tavallaan luottamus minkd saa
siind jos lyo ne liivit pddlle ne vapaaehtoisliivit ja ldhtee tuonne pdi-
vaksi seikkaileen niin silleen ettd voi edustaa fiksusti.

Ylhéélla kuvattujen merkitysten voidaan katsoa liittyvan kulttuuriseen ja humanistiseen tur-
vallisuuden ulottuvuuteen, joka koskee inhimillistd eldmdi ja muun muassa psykologisesti
henkisté turvallisuutta, minin vahvuutta ja identiteetin muodostumista. Luomalla inhimilli-
sesti toisistaan vélittdvad sekd toisen huomioon ottavaa ja erilaisuutta hyvéiksyvaa ilmapiirid,
on ihmiselld mahdollisuus henkiseen kasvuun ja itsensa toteuttamiseen. Téllaisen humanis-
tisen turvallisuuden keskid on inhimillisessd kasvussa sekd henkisessd rakentumisessa va-

pautta kunnioittavassa ilmapiirissd. (Niemeld 2000, 29-30.)

Téssd luvussa mainitut asiakkaiden kokemukset turvallisuuden ja luottamuksen merkityk-
sestd toimivat esimerkkeind siitd, kuinka traumainformoidun tydotteen toimintaperiaatteet
voivat ilmetd arjen kdytdnndissd ja vaikuttaa yksiloiden kokemuksiin. Luottamuksen kehit-
tymisessd on kyse luottamuksesta paitsi muihin ihmisiin ja viranomaisiin myds omaan it-
seensd ja elaméin ylipdédtddn (Vanjusov 2022, 192). Vaikka OODI:ssa toiminta on haittoja
vihentdvia, luottamuksen kasvaminen voi pidemmallé aikavililld edesauttaa myds piihtei-
den kdytostd kuntoutumista. Turvallisuuden ja luottamuksen rakentuminen luovat myds poh-

jaa voimaantumiselle ja eldménlaadun paranemiselle.
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6 VAPAAEHTOISUUS, VALINNANVAPAUS JA YHTEISTYO

6.1 Asiakkaiden kokemukset vapaaehtoisuuden, valinnanvapauden seké yh-
teistyOn toteutumisesta

Traumainformoidun orientaation padperiaatteita ovat my0s vapaaehtoisuus, valinnanvapaus,
ja yhteisty0, joita korostamalla pyritddn vahvistamaan asiakkaiden paitoksentekokykyd ja
hallinnan tunnetta omassa toipumisprosessissaan (Fallot & Harris 2009, 8). Vapaachtoisuu-
della tarkoitetaan, ettd osallistuminen on tdysin asiakkaan méériteltdvissid. Valinnanvapau-
della taas tarkoitetaan, ettd apua tarjotaan tavoilla, jotka antavat asiakkaille vaihtoehtoja aina
kun mahdollista (Hales ym. 2019, 443). Valinnanvapaus on vahvasti sidoksissa ympériston
tarjoamiin mahdollisuuksiin ja rajoituksiin (Tuominen 2021). Koska OODI toimii kolman-
nella sektorilla, on selvéa, ettd mahdollisuudet vapaaechtoisuuden ja valinnanvapauden peri-
aatteiden toteuttamiselle ovat korostuneemmat kuin julkisella sektorilla. OODI:n asiakkuu-
teen ei liity velvollisuuksia ja tyontekijoiden valta-asema suhteessa asiakkaisiin on luonnol-
lisesti pienempi julkisen vallan puuttuessa. OODI:n toiminta perustuu haittoja vihentdvain
kontekstiin, jossa on ajatuksena se, ettd jokainen saa pdittdd millaisissa asioissa heitd aute-
taan ja missd tahdissa. Vaikka vapaaehtoisuus ja valinnanvapaus ovat OODI:ssa toimintaa
ohjaavia periaatteita, ei ndiden toteutuminen ei ole koskaan itsestdénselvyys. Néin ollen
haastatteluissa pyrittiin saamaan selville haastateltavien kokemuksia myos ndiden toteutu-

misesta.

OODiI:sta on mahdollista saada halutessaan tukea monenlaisiin asiothin. Henkildst66n kuu-
luu terveydenhuollon ja sosiaalihuollon ammattilaisia, jotka auttavat asiakkaita omiin am-
mattialoihinsa liittyvissd asioissa, mutta myds monenlaisissa muissa arjen asioihin ja usein
jopa perustarpeiden tdyttdmiseen liittyvissd pulmissa. My0s haastattelemani OODI:n asiak-
kaat kertoivat saaneensa tukea OODI:sta esimerkiksi terveysongelmien hoidossa, muiden
palvelujen aikojen varaamisessa tai varmistamisessa sekd ruoan saamisessa. Vaikka
OODI:sta ei suoraan ole mahdollista saada apua kaikkiin asioihin, kertoivat haastateltavat

tyontekijoiden ohjanneen ja neuvoneen heitd tdlldin siind, mistd apua on mahdollista saada.
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Myo6s OODI:n kautta jérjestettdvad toimintaa on monenlaista. Haastatteluissa mainittiin esi-
merkiksi erilaiset retket, liikuntapdivét, keskustelu- tai harrasteryhmét, sekd OODI:n vapaa-

ehtoisten vapaaehtoistyot.

Kaikki haastateltavat olivat sitd mieltd, ettd he saavat itse méadritelld millaisiin toimintoihin
he OODI:ssa osallistuvat tai millaista apua he ottavat vastaan. He kokivat myds, ettd apua
tai tukea tarvitessaan he olivat saaneet sitd helposti ja oikea-aikaisesti. Aineistosta nousi esiin
haastateltavien ndkemys siitd, ettd henkilokunta ei pyri ’tuputtamaan’’ apua, vaan hyviksyy
myds, mikili asiakas ei halua héntd autettavan. Useampi haastateltava kiytti samaa ilmaisua
avun vastaanottamisesta ja aktiviteetteihin osallistumisesta toteamalla, ettd se on ’ihan it-
sestd kiinni’’. Vaikka monet haastateltavista olivat itse innokkaita osallistujia erilaisiin toi-
mintoihin ja olivat my0s saaneet OODI:sta tukea erilaisissa asioissa, he kertoivat paikalla
kdyvian myo0s paljon sellaisia ihmisié, jotka eivét hae apua tai osallistu toimintoihin, vaan
tulevat OODI:in vain viettimain aikaa. Haastateltavat pitivit tirkedni asiana sitd, ettd ihmi-
set voivat viettdd OODI:ssa aikaa ilman vaatimuksia osallistumisesta. Asiakkaiden omia va-
lintoja kunnioitetaan, mikd on samalla myos yhteistyohon perustuvan ldhestymistavan

ydinta.

H: Joo tosiaanki siis sehdn on ihan mitd haluaa ja kaikki voi pddttdd
mihin osallistuu ja mihin ei. Eihdn, voihan tddlld kéyd vaikka istumasa
ja olla turpa kiinni ja juua kupin kahavia ja hdipyd, tarvi puhua kellek-
kddn mittddn jos ei halua. Tai sitten voit siind ohi mennen mitd nyt sat-
tuu olleen tekemistd, puuhailla menemdcdin.

H: Siis kaikin puolin hyvdd (vuorovaikutus henkilokunnan kanssa) ettd
tota hedn kans on helppo kommunikoida ja helppo lihestyd ja he myés
osaa niinké auttaa ja sit kyl huomaa ettd jos ei asiakas halua apua ja
ndin niin osaa myoskin ettei sillai tarvi tuputtaa sitd ettd... Kaikinpuolin
hyvdd.

H: Kylld, kylld niinké helposti on saanu sitd (apua). Ettd ku jotain sa-
noo niin se alkaa heti tapahtumaan ku vaan sanoo ettd joo ettd suostun
ettd alat auttaan ja silldlain.

Haastateltavilla oli kokemus siitd, ettd heitd oli pyritty aktiivisesti kannustamaan henkild-
kunnan toimesta osallistumaan erilaisiitn OODI:n toimintoihin. Suurin osa haastateltavista
piti kannustusta hyvéni asiana ja se oli lisdnnyt heiddn mielenkiintoaan toimintoja kohtaan

sekd madaltanut heiddn kynnystéédn osallistua niihin. Yksi haastateltavista toi kuitenkin esiin
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ajatuksensa siitd, ettd vaikka vapaaehtoisuus ja valinnanvapaus ovat teoriassa loistavia, hen-
kilokohtaiset haasteet voivat vaikuttaa sithen, miten niitd kiytannossd hyodynnetdan. Haas-
tateltavalla itselldén oli kokemus siitd, ettd hinelld on haasteita kieltdytyd hénelle tarjotta-
vista toiminnoista ja ndin ollen tapana osallistua kaikkeen mitd hinelle tarjotaan, vaikkei
toimintaan osallistuminen palvelisikaan hidnen omia tarpeitaan vaan pdinvastoin tuntuisi
kuormittavalta. Hian kuitenkin toisaalta koki tietynlaisen *’tyrkyttimisen’’ olevan tarpeen
sellaisille henkildille, jotka kayttavit aktiivisesti péihteitd, koska silloin jaksamista ja kiin-
nostusta on usein vdhemmaén. Traumainformoidun tydotteen mukaisesti toimiessa pyrki-
myksend on tarjota asiakkaille mahdollisimman paljon hallintaa ja valinnanvaraa. Té@hén si-
siltyy oikeus asettaa rajoja ja muokata prosessia. (Elliott ym. 2005, 467.) Traumainfor-
moidun tuen olisi ndin ollen tirkedd my0s keskittyd vahvistamaan asiakkaiden kykyé rajata
ja priorisoida omia tarpeitaan. Omien rajojen asettamisen opettelu auttaa traumasta toipu-
mista. Ammattilaisten tuleekin kunnioittaa asiakkaan omaa viisautta ja vilttdd omien odo-

tusten siirtdmisté asiakkaalle. (Little & Franskoviak 2010, 181.)

Yhteistyon periaate on vahvasti liitoksissa valinnanvapauden ja vapaaehtoisuuden periaat-
teiden kanssa. Traumainformoidussa tydotteessa yhteisty0 tarkoittaa asiakkaiden ja henkilo-
kunnan tietoista kumppanuutta yhteisesti méériteltyjen tavoitteiden saavuttamiseksi (Hales
ym. 2019, 443). Yhteisty6l14 asiakkaan kanssa tavoitellaan sitd, ettd hdnen mahdollisuutensa
tehda tietoisia valintoja, saada ja ndhdd enemmén vaihtoehtoja seké tuntea hallintaa eldmén
tarkeissd padtoksissd lisddntyvat. Henkilokunnan on oltava tietoinen auttajan ja avunsaajan
vilisessd suhteessa luonnostaan olevasta vallan epétasapainosta ja pyrittdvd tasoittamaan
hierarkiaa. Ihmissuhdevikivallassa on aina tekijé ja uhri, ja tekijdn valta-asema usein ase,
jota on kaytetty védkivallan tekemiseen. Valta-asetelmat ovat mééritelleet totuuden, siitd pu-
humisen ja sen kuulemisen. Téllainen vallankéyton aiheuttama trauma paranee parhaiten
sellaisissa suhteissa, jotka ovat yhteistyohon perustuvia ja voimaannuttavia. Henkilokohtai-
sen kokemuksen ja totuuden kertominen ja sen kuulluksi tuleminen voivat olla tirkeité as-

keleita toipumista kohti. (Elliott ym. 2005, 466; Westerlund-Cook 2023, 94-95.)

Yhteistyon sekd valinnanvapauden kannalta on tarkead, ettd kaikki saavat tuoda esiin omat
mielipiteensd. Informantit toivat esiin haastatteluissa tuntemuksensa siitd, ettd he ovat tulleet
kuulluiksi, mik&li heilld on ollut joitain yksil6llisid tarpeita tai toiveita, joita ovat halunneet

tuoda esiin henkilokunnalle. Kaikki kokivat myos, ettd yhteison tarpeet ja toiveet otetaan



59

huomioon. Eréds informanteista kertoi konkreettisena esimerkkinid mahdollisuudesta vaikut-
taa itse palveluihin ja toimintoihin esiin sen, ettd urheilutoimintaa oli jatkettu muutaman yh-
teisOn jdsenen sitd toivoessa. Haastateltavat kertoivat erityisesti viikoittaisen yhteisokokouk-

sen olevan paikka, jossa toiveita kiydaan lépi.

H: Siis kyl md tykkddn ettd on noi yhteisokokoukset ja silleen pystyy
tavallaan vaikuttaan - -

H: Joo siis kylldhdn tddlld otetaan paljon ihmisten mielipiteet huomi-
oon ja tdilleen. Ja kysellddn paljon ettd miten voitas kehittyd ja siind nyt
Jjokanen antaa omat vinkkinsd.

H: On on ja niinké just ettd on virkistysretked tai mitd tahansa tai sitte
ku oli aikasemmin nuo litkuntapdivdt niin kylld niihin pysty vaikuttaan
ettd mitd tehddn. Oli se sitte keilailua tai padelia tai mitd tahansa.

Erés haastateltavista oli sitd mielti, ettd yhteison tarpeet otetaan joskus huomioon jopa *’ér-
syttdvyyteen asti’’. On siis mahdollista, ettd joskus voi syntya ristiriitoja henkilokohtaisen
jarjestelmaillisyyden tarpeen ja yhteison joustavuuden viélilld. Traumainformoidun tydotteen
periaatteiden soveltaminen ei siten aina ole yksinkertaista, vaan vaatii tasapainoilua yksilol-
listen ja yhteiséllisten tarpeiden huomioon ottamisessa. Haastateltavat olivat kuitenkin kai-
ken kaikkiaan sitd mieltd, ettd heiddn mielipiteitddn kysellddn ja niitd otetaan huomioon.
Henkilokunnan asenteen ajateltiin tukevan avointa kommunikaatiota ja asiakkaiden tarpei-
den kuulemista. Edelld mainittu viittaa sithen, ettd OODI:ssa pyritdén osallistavaan kehitti-
miseen. Tadma kédytanto tukee yhteistyOn periaatetta, jossa palvelujen ja toiminnan kehitté-
minen ei ole yksisuuntaista, vaan rakentuu asiakkaiden ja henkilokunnan vélisen yhteistyon

ja dialogin kautta.

Haastatellut OODI:n asiakkaat eivit tuoneet esiin, ettd he olisivat kokeneet tyontekijoiden
valta-aseman olevan korostuneen asiakkaita kohtaan. Pdinvastoin monet haastateltavat oli-
vat kokeneet vallankdyttod tapahtuneen OODI:ssa vihemmain, kuin muissa palveluissa ja he
kuvailivat suhdetta tyontekijoiden kanssa tasavertaiseksi. Tunnetta tasavertaisuudesta ja yh-
teistyon toteutumisesta oli haastateltaville kasvattanut erityisesti tyontekijoiden taito koh-
data ihmiset samalta viivalta sekd tunne siitd, ettd tyontekijét kohtaavat kivijat yksilollisesti,

kuuntelevat heitd ja arvostavat jokaisen tarpeita ja toiveita.
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H: Seki on nuilla tyontekijoilld kans vihdn semmonen taito et se pitdd
itekki pystyd tuota asettuun sille samalle Idhtoviivalle ettd... Ja ihan
oikeat ihmiset tddlld on téisd ettd ei vilttamdttd kaikille sopis.

H: Tosi hyvin kylld (kohdattu) ettd ottaa vertasena ja kuuntelee ja aut-
taa ja sillai ettd he tekee sitd tosi pyytettomdsti sillai ettd sen ndissd
piireissd huomaa heti jos niinké tyontekiji on vaan sen palkan takia ja
ndin ettd ei vdlitd oikeesti niin ettd tota tosi hyvin kaikin puolin ettd ei
mulla oikeestaan tdstd paikasta mitddn huonoa sanottavaa oo.

Asiakasldhtdisyyden puute on tyypillinen huumeita haitallisesti kdyttdvien kokema haaste
palvelujdrjestelmissd. Huumeita kéyttavét kokevat usein asemansa selkeésti toissijaiseksi
suhteessa ammattilaiseen, mika voi ilmetd esimerkiksi asiakkaan puheen seké pyyntdjen si-
vuuttamisena, tai ammattilaisen haluttomuutena kohdata ihminen tasavertaisena kanssaan.
Sivuuttamisen myotd myos asiakkaan itsemédrddmisoikeus kapenee, mikili huumeita kayt-
tavi el kykene vaikuttamaan itsedén koskeviin pédétoksiin tai toimenpiteisiin. Téllainen luo
otolliset olosuhteet epdluottamuksen syntymiseen palvelujen ja asiakkaan vélilld. Tasaver-
taisen kohtelun sijaan huumeita kéyttavét kokevat ennakkoluuloja huumeiden kéytosta joh-
tuen. Kun ihminen kategorisoidaan huumeidenkéyttdjaksi, myos hdnen avun tarpeensa liite-
tddn tdhan kategoriaan. Ennakkoluulot, leimautuminen ja huono kohtelu palveluissa vaikut-
tavat palveluiden hakemiseen. (Karhunen & Orjasniemi 2024, 121-122.) My®0s lukuisissa
OODLI:n asiakkailta kerdtyissd palautteissa on tullut esiin heididn kokemuksensa epéasialli-
sesta kohtelusta muissa palveluissa sekd yhteiskunnassa ylipddtdan, mikd oli kasvattanut

merkittdvasti heiddn kynnystddn hakeutua avun piiriin (Rovalan Setlementti ry 2021, 16).

6.2 Vapaaehtoisuudelle, valinnanvapaudelle ja yhteistyolle annetut merkityk-
set

Jokainen haastateltavista oli sitd mieltd, ettd toiminnan perustuminen yhteistyolle seki va-
paachtoisuudelle ja valinnanvapaudelle oli heille tirked asia ja se oli kasvattanut heidén po-
sitiivista kokemustaan OODI:sta. Vapaaehtoisuus néhtiin merkittavind esimerkiksi siksi,
ettd sen mydtd toimintoihin ei liity *’suorittamisen pakkoa’’, joka voisi lisdtd pelkoa epdon-

nistumisesta. Vapaaehtoisuus poistaa suorituspaineet ja antaa tilaa omalle motivaatiolle.
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Tédmai on linjassa traumainformoidun tydotteen kanssa, jossa pyritddn vihentdmééan kontrol-
lin kokemuksia ja luomaan turvallinen tila, jossa asiakas voi tehdd paitoksid omaehtoisesti
ja edetd haluamassaan tahdissa. Kun asiakkaiden preferenssit ja rajat huomioidaan, heidan

tyytyvéisyytensa ja turvallisuuden tunteensa voivat kasvaa.

H: On joo se on hyvd ja sit siind ei oo sitd niinké suorittamisen pakkoa.
Et se ei sit se asia joku juttu kaadu sen takia ettd se on ihan pakko tehdd.

H: No siis onhan tuo ihan huippu juttu. - - No silleen niinko esim. ku ei
sitd kaikista hommista tykkdd mitd niinko on mutta tuota niinko ja sitten
tosiaan niin ku ei tykkdd kaikista toiminnoista niin eihdn niihin tarvi
sitten ei oo sitoutumisvelvollinen tai niinko ei oo pakko, tullee paikalle
jos tullee ja.

H: No kylld silld on merkitystd, ei se jos se tuntuis ettd sie teet tuota sie
teet tuota niin se ois sitte semmosta pakkopullaa ja no en nyt tiid ei se
vdlttimdttd omaan tekemiseen vaikuttas mutta monen muun saattais
vaikuttaa.

Yhteistyo rakentuu vapaaehtoisuuden ja valinnanvapauden periaatteille, joissa kdvijoille an-
netaan mahdollisuus itse mééritelld osallistumisen tapansa ja laajuutensa. Tama luo tilaa it-
sendisyydelle ja tuo merkityksellisyyttd osallistumiseen. Useat informantit sanoittivatkin po-
sitiivisia kokemuksiaan OODI:sta listatessaan heille olleen tirkeda se, ettd he ovat pystyneet
vaikuttamaan OODI:n toimintaan. Mahdollisuus tulla kuulluksi ja osallistua omista 1dhto-
kohdistaan lisdsi heiddn kokemustaan osallisuudesta ja arvostuksesta. Valinnanvapaus voi
antaa asiakkaille my0s tunteen hallinnasta, mikd on erityisen tdrkedd traumataustan omaa-
ville henkiléille, joiden kokemus eldmistd on voinut aiemmin olla hallinnan ulkopuolella.
Henkilokohtaisen valinnanvapauden ja hallinnan kokemuksen kautta ihminen voi parhaim-
millaan omaksua mahdollisuutensa johtaa omaa eldmédnsé ja tavoitella henkildkohtaisia
pddmairiddn ja unelmiaan. (Elliott ym. 2005, 466.) Siten vapaaehtoisuuden, valinnanvapau-
den ja yhteistyon periaatteiden toteutuminen voi edesauttaa myds voimaantumista ja val-

taantumista,

Monet haastateltavista korostivat ja arvostivat OODI:sta saatavan avun ja tuen joustavuutta
sekd sitd, ettd avun saaminen tehddén asiakkaalle mahdollisimman helpoksi. Haastateltavien
mukaan tarvittaessa apu oli tuotu jopa asiakkaan kotiin, tai asiakkaan kanssa oli ldhdetty
yhdessid hoitamaan asioita. Joustavuuden ja helppouden tuen saamisessa voi luokitella eri-

tyisesti valinnanvapauden osa-alueeksi, silld ne mahdollistavat asiakkaalle enemmaédn
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vaihtoehtoja saada sellaista tukea ja sellaisessa muodossa kuin hén itse haluaa ja tarvitsee.
Samalla my06s yhteistyon mahdollisuudet kasvavat. Avun saamisen joustavuutta, matalaa
kynnystd sekd nopeutta pidettiin merkittdvané esimerkiksi siitd syysté, ettd huumeita kaytta-
villé ei vélttimattd ole tarvittavia resursseja hoitaa asioitaan. Esimerkiksi pitkdjanteisyys voi
puuttua, mikili asian hoidossa menee liian pitkdin tai asia on monimutkainen. My®0s asioi-
den hoitamiseen tarvittavat vilineet, kuten puhelin tai tietokone, voivat puuttua. Ihminen voi
olla my®s niin heikossa kunnossa fyysisesti tai psyykkisesti, ettd joustavuus avun saamisessa

on valttdmatonta.

H: Onhan se tietenki ettd eihdn se jos pitds osallistua tai jos et osallistu
tohon niin et saa osallistua tuohon ettd kyl se on tavallaan ettd kéyttdjdt
on niin saamattomia ithmisid ettd jos pitdd jotain odottaa tai hakea tai
ndin niin se jad suurimmalta osalta tekemdittd niin... - -

H: Niinku sekddn ei oo ihmiselld vdlttdmdttd ei voi ei oo vdlttdmdttd
puhelinta, ei oo vilttamdttd puheaikaa, ei tiid mihin numeroihin soittaa
el vdlttamdttd oo kunnossa ettd voi soittaa nii ohan se ettei tarvi ku
tuohon tulla tai sitte he tekee kotikdynnin tai.

H: - - Juokset luukulta luukulle, ajat on siroteltu, kaverille jolla ei oo
ajantajua jos tajua muutenkaan, ei toimi. Et et se niinkun raaka totuus
ettd se addikti sille pitdd antaa se yks piste mihin se menee that’s it.- -

Palvelujérjestelmén rakenteissa on havaittu puutteita sen hahmottamisessa, mité kokonais-
valtainen pdihderiippuvuuksien hoito palvelukokonaisuudelta vaatii. Vaikka péihderiippu-
vuuden yleisesti tunnustetaan olevan sairaus, sairausstatusta ei tunnuta hyvéksyttdvin osaksi
paihdepalvelujirjestelmén rakentumista. Asiakkaiden ndkemyksid kuullaan strategiatasolla,
mutta tosiasiallinen osallisuus voi puuttua. Toimintakyvyltddan heikkoon asiakkaaseen voi-
daan kohdistaa monenlaisia vaatimuksia, joihin hén ei juuri palvelutarpeensa vuoksi kykene
vastaamaan. (Vanjusov 2022, 9-10.) Huumeita haitallisesti kédyttaville juuri valinnanvapaus,
yhteisty0 ja yhteisen toiminnan joustavuus voi olla avainasemassa onnistuneen asiakasko-
kemuksen luomiseen. Erityisen merkitykselliseksi tdssd aineistossa nousi asiakkaiden koke-
mus siitd, ettd he ovat tulleet kuulluksi. Moni informanteista nosti timén erikseen esiin tuo-
dessaan esiin positiivisia kokemuksia, joita OODI:ssa oli syntynyt. Kun asiakkaita kuunnel-
laan, heille viestitddn samalla, ettd heiddn kokemuksensa ja tarpeensa ovat merkityksellisid
ja ettd heidén mielipiteensd otetaan huomioon tuen sekd toimintojen suunnittelussa ja toteu-

tuksessa.
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H: -- Than tollasia sit ihan arkipdivisissd henkilokohtasissa niinko
kanssakdymisissd (synytnyt positiivisa kokemuksia) ihan voi olla joku
pieniki juttu ettd joku on joskus kuunnellu tai ndin ja jotain niin ihan
tollasista.

H: Niin niin tuota, nii paitsi ettd saa sitd tietoa mutta sitten tulee sem-
monen olo ettd okei tuo on oikeesti kuunnellu minua, se tietdd mitd mie
tarvin.

Haastatteluista vélittyi tunne siitd, ettd vapaaehtoisuus, valinnanvapaus ja yhteistyd
OODI:ssa toteutuu moniulotteisesti, yhdistden henkilokunnan ja kévijéiden vuorovaikutuk-
sen, seké rakenteellisen joustavuuden. Ne perustuvat arvoihin, jotka edistidvit osallisuutta,
tasa-arvoa ja yksilon vapautta osallistua omista ldhtokohdistaan. Valinnanvapaus ja vapaa-
ehtoisuus ovat tarkeitd asiakaskokemusten muokkaajia, koska ne antavat asiakkaille hallin-
nan tunnetta. Tdma hallinnan tunne voi parantaa heidédn sitoutumistaan palveluihin ja auttaa
rakentamaan luottamusta palveluntarjoajiin. Asiakkaan vapaaehtoisuus ja valinnanvapaus,
osallisuus sekd toiminnan asiakasohjautuvuus voivat néin ollen my6s merkittdvéssa roolissa

toimijuuden edistimisessd (Tuominen 2021).
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7 VOIMAANTUMINEN JA VALTAANTUMINEN

7.1 Henkilokohtainen voimaantuminen ja valtaantuminen

Voimaantuminen ja valtaantuminen ovat molemmat suomennoksia englanninkielisestd, mo-
nitasoisesta késitteestd Empowerment. Voimaantumisella tarkoitetaan yksildille, ryhmille
ja/tai yhteisoille muovautuvaa kykyd saada mahdollisuus vaikuttaa omiin elinolosuhtei-
siinsa, saavuttaa haluamiaan asioita, parantaa eliméansi laatua seké auttaa myds muita ndiden
asioiden tavoittelussa (Adams 2003, 8). Valtaantuminen taas liitetddn usein yhteisollisem-
pain ja yhteiskunnallisempaan tasoon, ja silld tarkoitetaan tietoisuuden kasvua, muutoksen
tavoittelua sekd vadryyden poistamista, joka vaatii olemassa olevien rakenteiden kriittista
analysointia, voima- ja valtasuhteiden haastamista seki tdysivaltaisuuden kasvua ja vapau-
tumista. (Hokkanen 2009, 329-331; Méntyneva 2019, 15.). Tdssé luvussa kuitenkin tarkoi-
tetaan yksinkertaistetusti voimaantumisella yksilon kykya tunnistaa ja kiyttdd omia voima-
varoja hyvinvointitavoitteidensa saavuttamiseen ja valtaantumisella yksilon kykyd saada

kontrolli omasta eldmastd (Ks. Maanmieli & Sarvela 2022, 29).

Empowerment -Késitettd ja sen prosessia on maéritelty monin eri tavoin. Traumainformoidun
tyootteen viitekehyksessd silld tarkoitetaan, ettd yksiloiden vahvuudet ja eletyn eldmén ko-
kemukset tunnistetaan ja niitd hyodynnetddn niin asiakkaiden kuin koko organisaation ta-
solla. Traumainformoidut organisaatiot pyrkivit edistimiin asiakasldhtoisyyttd, resilienssid
ja yksiloiden, organisaatioiden ja yhteisdjen kykyé toipua traumasta. Traumojen ymmérre-
tddn olevan merkittdva eldmid muovaava tekijéd asiakkaiden keskuudessa. Témén vuoksi or-
ganisaation toiminta ja palvelut tulee jérjestdd siten, ettd ne edistévit sekd henkiloston ettd
asiakkaiden voimaantumista ja valtaantumista. Organisaation on tunnistettava valtasuhtei-
den merkitys ja se, miten asiakkaiden d4nté ja valinnanmahdollisuuksia on aiemmin saatettu
vihitelld, ja ettd asiakkaat ovat aiemmin voineet joutua pakottavan kohtelun kohteiksi. Asi-
akkaita tuetaan yhteisesséd padtoksenteossa, valintojen tekemisessd ja tavoitteiden asettami-

sessa, jotta he voivat madritelld toimintasuunnitelman omassa toipumisessa ja eteenpiin
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siirtymisessé. Heitd autetaan siis uusien taitojen kehittdmisessd, jotka auttavat toipumisessa.
Tyontekijoiden tehtdvé on toimia toipumisen mahdollistajina, ei sen kontrolloijina. (SAM-

HSA 2014, 11.)

Aineistossa merkittdvimpien informanttien henkilokohtaista voimaantumista ja valtaantu-
mista edistdvien tekijoiden pystyi erittelemédn liittyvdin OODI:n tarjoamiin konkreettisiin
resursseihin, kuten OODI:in tilana seki sen tarjoamiin mahdollisuuksiin. Toinen ulottuvuus
liittyi kohtaamisen ja vuorovaikutuksen laatuun, kuten kannustukseen ja tukeen ja kuulluksi
tulemiseen. Erityisesti OODI:ssa kidymisen mahdollisuus ylipdétidén, mutta myds OODIL:n
kautta avautuvat mahdollisuudet osallistua erilaisiin toimintoihin, kannustava ja kunnioit-
tava yhteis6 sekd moniammatillinen tyéryhma ja sen kautta saatava tuki korostuivat haasta-
teltavien kokemuksissa voimaantumista ja valtaantumista edesauttavina tekijoiné. (Ks. Liite

3)

Henkilokohtaista voimaantumista ja valtaantumista edesauttavina resurssina tuli aineistossa
esiin OODI:n tarjoamat palvelut. Haastateltavat nakivit OODI:n paikkana, jossa on mahdol-
lista hoitaa omia asioita matalalla kynnykselld, nopeasti ja helposti. Esimerkiksi arkieldmén
tukitoimet kuten apu viranomaisissa asioinnissa, tai terveyshaasteiden hoitaminen tukevat
asiakkaiden eldménhallintaa ja itsendisyyttd. Eri elaménalueisiin liittyvien asioiden hoitami-
sen mahdollisuudet korostuivat haastatteluissa haastateltaville tirkeind asioina, ja jotkut
haastateltavista kertoivat, ettd heilld olisi saattanut jidda esimerkiksi terveysasiat hoitamatta
ilman OODI:a. Téhén liittyy todennikdisesti avun saamisen matalan kynnyksen lisdksi myos
luottamuksen ja turvallisuuden tunteet OODI:a kohtaan, joista luvussa viisi on keskusteltu.
Monialainen avun saaminen onkin tirkedd esimerkiksi turvallisuuden luomisen kannalta,
joka on monitasoinen prosessi. Se alkaa usein kehon huolehtimisesta, kuten lddkéarintarkas-
tuksista, vammojen hoidosta tai ladkityksestd ja etenee lopulta ympériston hallintaan.

(Brown ym. 2013, 387.) Turvallisuuden kasvaminen voi siis olla myds voimaannuttavaa.

H: Siis ihan vaan nois perus jutuissa puhelinta, nettiyhteyttd ja ndin ja
sit tota jos on tarvinu jotain numeroita he on sen ettiny tai hakenu ku
toi voi olla niin monimutkasta jonnekki Kelaan soittoki ku haet netistd
jotai numeroa niin sielld on niitd vaihteita ja vaikka mitd ja niinkun
nykyddn on niin.. Mut joo.

H: Monellaki tavalla (OODI vaikuttanut hyvinvointiin) ja niinké md sa-
noin niin tosi moni ois huonommassa jamassa jos ei tddlld ois tota ldd-
kdrid ja tota osaavaa henkilokuntaa.
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H: Esimerkiks pdivisin tekemistd ja sitte on terveyspalvelut sitd kautta
saanu ja hepatiittihoidot ja muut ettd onhan silld paljonki merkitystd.
Ja ohan silld pelekdstddn ku miettii ettd kohtaamispaikkana niin, toki
voihan sitd mennd tuonne kahavilaanki mutta onhan se vihdn eri asia.

Aineistosta vilittyi tunne OODI:n kaltaisten matalan kynnyksen palvelujen mahdollisuu-
desta toimia ikddn kuin vélineind, jotka antavat asiakkaille mahdollisuuden ottaa vastuuta
omasta hyvinvoinnistaan, miké edesauttaa parhaimmillaan asiakkaiden itsendisyytté ja val-
taantumista. Osa informanteista toi haastatteluissa esiin kokemuksiaan siitd, kuinka OODI:n
henkil6kunta oli auttanut heitd selvittiméén tilanteita, joihin esimerkiksi yksin omat voima-
varat tai tietotaito eivét tietylld hetkelld olleet riittdneet. Tarkedksi koettiin se, ettd joku on
’kaverina’’ omien asioiden hoitamisessa, koska muuten omien asioiden hoitaminen voi tun-
tua ylitsepadsemattomalti. Aktiivinen huumeiden kéytto voi olla syy esimerkiksi sille, ettd
thminen ei ole asiakkuudessa tai on jdttdytynyt pois muista sosiaali- ja terveyspalveluista,
jolloin apua asioiden hoitoon ei muilta auttavilta tahoilta vélttdmaitta saa (Rovalan Setle-
mentti ry 2018, 2). Téllaisissa tilanteissa kolmannen sektorin rooli korostuu. Léhes jokaisella
haastateltavista oli myos jonkinlainen kokemus siitd, miten OODI:n tyontekijoiden tarjoa-
man tuen kautta he olivat saaneet apua jonkin asian vireille laittamisessa tai omaan elimééin
liittyvien péatosten tekemisessd. Asioiden laittaminen vireille oli auttanut haastateltavia
edistimédédn asioitaan ja saavuttamaan myos joitain tavoitteitaan. Esimerkkeind saavutetuista
tavoitteista haastateltavat mainitsivat muun muassa korvaushoidon aloittamisen tai opinto-
jen jatkamisen. Tavoitteiden saavuttaminen on yksi voimaantumisen osa-alue, joka edesaut-

taa myds valtaantumista.

Traumatisoituneilla voimakas voimattomuuden kokemus voi varjostaa elamaé, ja on mah-
dollista, ettd valinnanvapaus ja ennakoitavuus puuttuvat péivittiisesta arjesta. Valtaannutta-
misessa on kdytdnnon tasolla kyse siitd, ettd tarjottava apu ja tuki muovataan yksilollisesti
ja tuettavaa osallistaen. (Sarvela 2020, 46; Maanmieli & Sarvela 2022, 29.) Yhteistyon to-
teutumista ja informanttien sille antamia merkityksid on kuitenkin kisitelty jo edellisessi
luvussa, jossa ilmeni informanttien kokevan, ettd heiddn yksilolliset tarpeensa otetaan
OODiI:ssa hyvin huomioon ja tukitoimet ovat joustavasti muotoiltavissa. Informanteilla oli
kokemus siitd, ettd heiddn ndkemyksiddn kunnioitetaan ja he saavat itse mééritelld mihin
asioihin he pyytivét apua, mika oli kasvattanut heidin osallisuuttaan. Téllainen valinnanva-

pauden kunnioittaminen on merkittivdd autonomian tunteen kasvamisessa ja sitd kautta
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valtaantumisessa. Valtaantuminen kuitenkin vaatii toteutuakseen ensin siti, ettd tuettava tun-
nistaa omat voimavaransa ja vahvistaa niitd, jotta hyvinvointitavoitteet voidaan saavuttaa

(Maanmieli & Sarvela 2022, 29).

Jotta tuettavien kykyi tunnistaa ja vahvistaa omia voimavaroja voidaan edistdd, tarvitaan
vahvuuksiin perustuvaa ldhestymistapaa. Traumainformoidun orientaation mukaan kes-
keistd tdssd voimaantumisen edistimisessd on se ldhtokohta, miten mielenterveys- ja péih-
deongelmia kokevista puhutaan. Sen sijaan ettd leimattaisiin ihmiset sairaiksi tai viallisiksi,
tulisi heiddt ndhdd pikemminkin haavoitettuina tai vahingoitettuna. Traumainformoidun
orientaation mukaisesti on tirkedd keskittyd asiakkaiden vahvuuksiin, eikd heikkouksiin.
Sen sijaan, vain puututaan oireisiin, pyritdén asiakkaita auttamaan uusien terveiden toimin-
tatapojen kehittdmisessd. Lisdksi on toimittava tavoilla, jotka ottavat huomioon traumoja
kokeneiden emotionaalisen haavoittuvuuden, sekd ennen kaikkea vilttda toimimasta siten,
ettd asiakas voisi uudelleentraumatisoitua. (Levenson 2017, 106, 109; Maanmieli & Sarvela
2022, 29-30.) Voimaantumisen prosessissa asiakkaiden tilanteita on tarkasteltava monipuo-
lisesti ja kriittisestikin, silld muutoin thmisilld olevat ja tilanteen sisédltimit vahvuudet ja
kyvyt voivat jddda huomiotta ja he voivat ohjautua leimaaviin ja syyllistiviin ratkaisuihin
(Hokkanen 2009, 319). Henkilokunnan on kaytoksellddn ilmennettdva arvostusta asiakasta
kohtaan (Fallot & Harris 2009, 17). Kuten jo edellisissé tulosluvuissa on tullut ilmi, haastat-
telemani OODI:n asiakkaat kokivat tulleensa kohdatuksi OODI:ssa ennakkoluulottomalla ja
arvostavalla tavalla, mika oli ollut heille merkityksellistd. Tuomitsematon ilmapiiri vahentda
ulkopuolelta koettua stigmaa ja mahdollistaa omien voimavarojen hyodyntamisen, silld yk-
silo voi vaikuttaa omaan eldmédnsd paremmin silloin, kun ulkoiset rakenteet eivit lannista

hénta.

H: On varmasti ettd tuota ihan toi ettd on niinku tollasia tavallisia ih-
misid, jotka ei kato sillain niinké ihan seki ettd ku sitd ndkee tis maail-
mas niin paljon ettd ku ihminen vaikka joka ei sua tunnekkaan niin nd-
kee ettd toi aattelee ettd vitun narkomaani ja ndin ettd tota ihan niin
edelleen se et sillain tosi kokonaisvaltasesti ettd on jéirkevid aikusia ih-
misid ympdrilld jotka auttaa ihan pyytettomdsti niin silld on iso merki-

tys.

Kun ihminen on traumatisoitunut, héneltd saattaa puuttua tunne voimasta ja kontrollista,

mikd taas voi johtaa avuttomuuteen sekd toivottomuuteen (Sarvela 2020, 43).
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Palvelujdrjestelmissd saattaa helposti jdddd péihteitd haitallisesti kdyttdvien mahdollinen
traumaattinen tausta huomaamatta, ja heidén kéyttaytymistién saatetaan vairistyneesti selit-
tdd esimerkiksi heikolla moraalilla tai muutoksenhalun puutteella. Kun tyontekijat ndkevét
asiakkaat ikddn kuin viallisina, he saattavat toimia holhoavasti asiakkaita kohtaan. Holhoa-
minen taas voi pahentaa ongelmia esimerkiksi lisddmélld asiakkaan avuttomuuden tunnetta,
hipedd tai ulkopuolisuuden kokemuksia. Traumainformoidun orientaation mukaan asiak-
kaan tunteet ja sisdiset ristiriidat, kuten epavarmuus muutoksen tarpeellisuudesta, ndhdaan
normaalina osana toipumista ja henkilokohtaista kasvua. Tamén ndkemyksen mukaan tyon-
tekijén tehtdvd on tukea asiakasta hyvédksyen hénen tunteensa, auttaa hénti uusien taitojen
kehittymisessi ja kasvun esteiden ymmartdmisessd. Samalla auttaja voi tukea ndiden estei-
den purkamisessa sekd vahvistaa tuettavan omia voimavaroja ja kykyé tehdd muutoksia ja
saavuttaa omia tavoitteita. Esimerkiksi vahvistamalla asiakkaan kykyé késitelld tunteita ja
tekemadlld yhteistyotd hdnen kanssaan, tyontekija voi luoda luottamuksellisen ja voimaan-
nuttavan suhteen, joka tukee asiakkaan itsendistd paatoksentekoa ja itsetuntemusta. (Fallot
& Harris 2009, 17; Levenson 2017, 110.) Tahén liittyy esimerkiksi viidennessé luvussa mai-
nitut kokemukset siitd, miten luottamuksen ja turvallisuuden tunteet OODI:ssa olivat kas-
vattaneet joillekin rohkeutta pyytdd apua ja olla avoin, miki taas oli auttanut toipumisen

prosessissa.

Tarjoamalla tukea tarvitseville merkityksellisid kokemuksia, joissa heitd kuunnellaan, hei-
dén valintojaan kunnioitetaan sekd vahvuuksia tuodaan nikyviksi, on mahdollista kehittdd
tuettavien henkistd kasvua sekd sosiaalista oikeudenmukaisuutta (Sarvela 2020, 43). Voi-
maantumista voidaan siis edistdd auttamalla asiakasta hahmottamaan, ettd haasteista huoli-
matta hénelld on myds paljon taitoja ja voimavaroja (Fallot & Harris 2009, 17). Haastatelta-
vien vastauksista kdvi ilmi, ettd henkilokunnalta saatu tuki ja kannustus oli osaltaan auttanut
ndiden voimavarojen 10ytdmisessd. Tunne siité, ettd joku kannustaa, kuuntelee ja kohtelee
arvokkaasti voi kasvattaa itseluottamusta sekd omaa arvostusta itsed kohtaan. Myotétuntoi-
set kohtaamiset kasvattavat myos resilienssid, joka on vahvasti sidoksissa viidennessé lu-
vussa kasiteltyyn luottamukseen. Mikéli yhteisssad pystytddn ndkeméédn jokainen henkil
valittimisen arvoisena ja viestimadn tdtd ndkemystd omalla toiminnalla, on samalla mahdol-
lista yllépitdd toivoa yksiloiden puolesta ja auttaa heitd 16ytdmadn hyvit asiat itsessddn. (Sar-
vela 2020, 47.) Aineistosta ilmeni myo6tétuntoisten kohtaamisten ja kannustuksen olleen joil-
lekin térkedd erityisesti siksi, ettd tillaista ei valttdimattd ole muualta saanut. Kykyjen ja voi-

mavarojen 16ytyminen oli my0s yhdelle informanteista kasvattanut itseluottamusta ja kykya
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avautua asioistaan, miké taas oli paitsi auttanut hyviksymdin omaa tilannetta paremmin,

my0s tuonut tunteen, ettd omille peloille oli mahdollista tehda jotain.

H: On saanu paljonki siis sillai vaikka joo md oon itte tihdn tilantee-
seen pddssy ja ndin mut sit ndd on tddl aina ku haluaa kertoa jostain
niinké ettd hyvin menee tai miten menee eldmds nii aina kuuntelee ja
aina valmiita auttamaan ja sillai tavallaan aina niinké innoissaan ettd
niinké sun puolesta ettd mahtava juttu ja tdllai ettd paljon hyvdd. - - On
varmasti sillain ettd tollain ettd huomannu ettd tddlld nédd ihmiset sil-
lain kuuntelee ja ndin ettd kai sitd on ihan hyvd tyyppi jos tota olen
heiddnkin mielestd ihan hyvd ihminen niin.

H: - - Niin sen tdmd niinkun kun saa itseluottamusta jonkun verran ja
uskaltaa olla avoin niin sit sitd kautta niinkun sitd semmosta hyviksyn-
tdd tai niinkun uskaltaa edes ajatella ettd okei voi olla ettd tdd onkin
ihan ok ndin. Ja tota niinkun teoriassahan mie oon tienny ndmd kaikki
mie oon lukenu niinkun niin paljon kaiken maailman riippuvuuksista ja
hoidosta ja muodoista ja ndin mutta kun se ei auta jos oot tunnelukossa.
Se vaan ei auta, silld ei tee mitddn silld tiedolla. Tai no kylld tekee kylld
se raivostuttaa. Niin niinkun tuota kautta sitten niin se ne alkaa ne pelot
jos nyt ei suoraan siitd hilvenemddn niin ainakin sullon mahollisuus
tehd niille jotaki. Ettd kylldhdn se on tdrkidd.

H: Tottakai (kannustus ja tuki vaikuttanut), varsinki ku semmosta ei oo
pahemmin nauttinu nii ohan se ihan kivaa ettd.

OODLI:n resursseista my0s paikan kautta toteutuvat toiminnat ja aktiviteetit nousivat pintaan
haastateltavien kokemuksissa voimaantumisesta ja valtaantumisesta. Myos itsessddn OODI
tilana oli merkittiva tekija ndissd kokemuksissa. Haastateltavat korostivat erityisesti OODI:n
toiminnallista merkitystd. Monet haastateltavista olivat haastatteluhetkelld tydelamén ulko-
puolella, joten OODI koettiin paikkana, jossa kdyminen tuo arkeen sisdltdd ja tekemista.
OODI:n tarjoamat toiminnat taas olivat lisdnneet osallistumisen mahdollisuutta. Yhdessa
ndmi olivat toimineet mielenterveyttd tukevina asioina. Traumainformoidun tydotteen né-
kokulmasta arjen rutiinit, sekd niiden toistuvuus ja niistd kiinni pitdminen ovat tirked osa
voimaantumisen prosessia, silld ne vakauttavat traumoista kokeneiden toimintaa. Erilaiset
rutiinit ja rituaalit voivat kasvattaa turvallisuuden tunteita ja olla apuna oman eldmén jasen-
telyssd ja rytmittdmisessd. (Karttunen 2020, 81; Sarvela 2020, 46). Samalla ne kasvattavat

elaméanhallintaa.

H: - - Mut niin kylldhdn tid tuo nyt kun ei oo missddn kursseilla ja
muuta niin kylld se nyt silleen arkeen tuo semmosta niinké muuta teke-
mistd, erilaista tekemistd.
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H: Onsilld, on todellaki ettdké ei sitd muuten tuota tuu oikeen ldhettyd
aamusta mihinkddn ettd kylld silld on isoki vaikutus. Mulla on ainaki
ettd jos mie nukun yli 12 mulla on pdivd pilalla ettd vittu en mie endd
nouse loppupdivind ollenkaan.

H: No esimerkiks tdd pdivérytmi. On se jos sie pdivittdinki kdyt tai muu-
taman kerran viikosa niin on se sitten ettd sie jddt kdimpile makaamaan
tai jotain niin. Tai sitten hillut misd hillut niin.

Aineistosta kdvi ilmi OODI:n tarjonneen haastateltaville mahdollisuuksia kokeilla erilaisia
asioita ja kiyda sellaisissa paikoissa, joissa he eivit muutoin olisi todenndkdisesti kidyneet.
OODI:n kautta on mahdollista kidyd& harrastuksissa myos, jos esimerkiksi oma taloudellinen
tilanne on sellainen, ettd se ei omakustanteisesti ole mahdollista. Moni oli OODI:n myota
esimerkiksi padssyt kokeilemaan jotain uutta harrastusta, josta oli saattanut tulla sittemmin
sadnndllinen ja pitkdaikainen osa arkea. OODI:ssa kdyminen ja aktiviteetteihin osallistumi-
nen olivat luoneet positiivisia kokemuksia itsesté ja omista kyvyistd haastateltaville. Esimer-
kiksi vapaaehtoistoimintaan osallistuminen oli luonut tunnetta siitd, ettd voi omalla toimin-
nallaan olla hyodyksi myds muille ja sen my6td tuntunut mielekkédlta tekemiseltd. Uusien
harrastusten kokeileminen ja erilaiset retket voivat auttaa [0ytdmaan uudenlaista siséltod ela-
miin ja arkeen, toimien ndin ollen voimavarana. Ne voivat auttaa yksil6itd kokemaan itsensi
kykeneviksi ja saavuttamaan henkilokohtaista kasvua. Téllaiset kokemukset vahvistavat it-

seluottamusta ja tekevét asiakkaista valmiimpia ottamaan vastuuta omasta elamastién.

H: Siis kaikin puolin positiiviset, ne mitd tddlld on tarjolla ja ndin on
ollu tosi mielenkiintosia ja hauskoja niinku joku eldintarhassa kdynti ei
tulis ldhettyd ilman Oodia mutta niin mukava reissu ja sit eihdn tddlld
kaikki oo semmosia mielenkiintosia et ei mua toi maalaaminen tuolla
kiinnosta, jotain kiinnostaa ja voi siithen osallistua ja ndin ettd... - -
Esimerkiks toi ettd kun noi on tukenu tohon salilla kdymiseen ja ndin
niin se ois saattanu mulla niinko vihentyd tai loppua mutta tddltd on
saanu niinké siihen lisdd inspiraatiota niin se on jatkunu ja sit se ettd
kdy nostaan punttia ja ndin niin silld on niin kokonaisvaltanen vaikutus
ihan arkeen.

H: Than kaikesta (syntynyt positiivisia kokemuksia). Tekemisestd, pys-
tyny vaikuttamaan, tekemdiin jotaki yleishyodyllistd niin miksi ei.

H: On varmasti (tunnistanut omia kykyjd ja voimavaroja) ettd siihen
ettd ku tddlld pystyny nii ehkd sitd pystyy sitten jossain muuallaki ettd
sillain.
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Aineiston perusteella henkilokohtainen voimaantuminen osana asiakaskokemusta OODI:sta
ilmenee haastateltavien kertomuksissa erityisesti hyvinvoinnin eri osa-alueiden paranemi-
sella. Hyvinvoinnin paraneminen liittyy eritoten arjen ja paivirytmin luomiseen, omien asi-
oiden hoitamiseen, uusien harrastuksien l0ytymiseen ja erilaisiin aktiviteetteihin osallistu-
miseen. Voimaantuminen ilmeni my®os siten, ettd OODI:sta oli saatu tukea erilaisten tavoit-
teiden saavuttamisessa, kuten opiskelujen aloittamisessa, korvaushoitoon pédsemisessd tai
paihteettomina pysymisessd. Samalla ndma kaikki olivat tukeneet my06s osaltaan heidén val-
taantumistaan eli kykyé saada kontrolli omasta eldmaistd. Edellisissé tulosluvuissa kisitellyt
turvallisuuden ja luottamuksen, sekd vapaaehtoisuuden, valinnanvapauden ja yhteistyon pe-
riaatteet liittyvit myos kaikki olennaisina osina haastateltavien voimaantumiseen ja valtaan-
tumisen kokemuksiin. Nédiden periaatteiden on tésséd tutkielmassa todettu toimivan muun
muassa asiakkaiden toimijuutta ja osallisuutta edistdvina tekijoind, jotka ovat myds samalla
voimaantumisen ja valtaantumisen vélineitd. Téssd alaluvussa esiin tulleiden seikkojen li-
siksi my0s edellistd kahta lukua voidaan siten pitdd tekijoind, jotka mahdollistavat voimaan-

tumisen ja valtaantumisen kokemusten syntymisti haastateltavien kokemuksissa.

7.2 OODI:n yhteiso voimaantumisen ja valtaantumisen mahdollistajana

Voimaantumista ja valtaantumista voidaan tarkastella niin yksilon, yhteison kuin yhteiskun-
nankin ndkokulmasta. Yksilolliselld tasolla se liittyy erityisesti yksilon eldménhallintaan,
vahvuuksiin ja kompetenssiin. P4dméaardna ndhddan sisdisessd eliménhallinnassa seka ela-
ménlaadun kokemuksessa tapahtuvaa muutosta. Voimaantumisen yksilokohtaisuus kuiten-
kin laajenee merkittdvasti suhteessa ldheisiin yhteisoihin ja vertaisryhmiin. Yhteison tuen
avulla yksildn tietoisuus ja toimijuus voi uudelleen méiirittyd. (Hokkanen 2009, 318°.) Tut-
kielman aineistosta tuli esiin OODI:n potentiaali voimaantumisen ja valtaantumisen mah-

dollistajana paitsi yksildllisen tuen, myos yhteison kautta.

5 Viitaten Miley, Karla, O’Melia, Michael & DuBois, Brenda 2004: Generalist social work practise. An empo-
wering approach. Boston: Pearson education inc.; Jarvikoski Aila, Harkdpad, Kristiina & Pattikangas, Mervi
1999: Vammaisen henkilon valtaistuminen — palvelujarjestelman avulla vai ilman sitd? Teoksessa Susanna
Nouko-Juvonen (toim.) Pyoratuolitango. Nakékulmia vammaisuuteen. Edita. Helsinki. 103—126; Zimmer-
man, Marc A. & Rappaport, Julian 1988: Citizen participation, parceived control and psychological empow-
erment. American journal of community psychology. 16 (5), 725-750.
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Yhteisollistd ndkdkulmaa voimaantumisessa ja valtaantumisessa korostaa esimerkiksi Bob
Mullaly, (2007, 298-299) jonka mukaan empowerment tarkoittaa 1dpikéytivia vaiheita, joi-
den avulla alisteisessa asemassa olevat ihmisryhmét ja sen jdsenet pienentdvit vieraantunei-
suuttaan ja tunnettaan vallan puutteesta sekd saavat aiempaa paremman hallinnan eldmén-
alueidensa sekd ympéristojensé osalta. Aineistosta ei kuitenkaan tullut esiin, ettd haastatel-
tavat olisivat ajatelleet OODI:n yhteisdéd yhteiskunnallisena toimijana, jonka tarkoituksena
on edistdd yhteiskunnallista asemaansa, vaan ennemminkin yhteisond, joka tukee sen yksi-
l6iden voimaantumista ja valtaantumista. Tiettyyn yhteis66n kuuluvien yksiléiden voimaan-
tumisen ja valtaantumisen kokemukset voivat kuitenkin ajan myo6td lisdtd myds yhteison

vaikutusvaltaa omaan eldméinsi ja elinymparistoon (Hokkanen 2009, 318).

Mullalyn (2007, 303) mukaan voimaantumisen ja valtaantumisen prosesseissa merkittdvinta
on tietoisuuden kasvattaminen. Vilineena sithen on ensinnékin yksilon poikkeavaksi késite-
tyn tilanteen normalisoiminen asettamalla tdmi tilanne yhteiskunnalliseen kehykseensa.
OODI:n toiminnan kohdentuminen nimenomaan huumeita kayttiville tai kdyttaneille seka
toiminnan haittoja vidhentdvé konteksti, jossa huumeiden kdyttd ndhdddn normaalina, ei-
poikkeavana toimintana nyky-yhteiskunnassa, edesauttaa ilmion normalisoitumisessa.
Haastateltavat sanoittivatkin OODI:n olevan tarked paikka huumeita kayttaville tai kéaytta-
neille, joilla on omia erityistarpeitaan ja joiden yhteiskunnallinen asema on usein heikompi
valtavdestoon verrattuna. OODI toimii tilana, jossa huumeiden kayttoa tai sen jalkeistd ela-
mad el stigmatisoida, vaan késitelldin osana laajempaa yhteiskunnallista ilmi6td. Haastatel-
tavien kokemukset osoittavat, ettd OODI:n toiminta mahdollistaa dialogin, jossa asiakkaat
eivit ainoastaan saa apua, vaan myds tuntevat tulevansa kuulluiksi ja kunnioitetuiksi omassa

elamantilanteessaan.

H: Kyl md sanon et on se hyvd et on paikka vaikka ndille erilaisillekin
niinku ihan eri planeetan ihmisille et on paikka jossa sut otetaan huo-
mioon ja jossa kunnellaan ja jossa jdrjestetddn ainaki jonkinndkostd
apua ja muuta nii ohan tdd hyvd et on tdmmonen paikka.

H: Ei mulla, minusta tdmd on niinko tota hyvd paikka ja tdmmonen pi-
tdd olla olemassa ettd toiminnassa tdadlld ettd niinké mulla oon saanu
niinko sanoin ettd oon saanu tddltd hirveen paljon apua, kannustusta
Jja silldlailla.
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Mullalyn (2007, 304) mukaan toinen tdrked osa yhteisollisesséd voimaantumisen ja valtaan-
tumisen prosessissa liittyy kollektivisointiin, jossa yksilon poikkeavuuden kokemusta pyri-
tdén poistamaan asettamalla tarjolle vertaiskokemuksia. MyOs monissa traumainformoidun
tyOotteen oppaissa vertaisryhmien tuki on mééritelty jopa yhdeksi traumainformoidun tyo-
otteen periaatteista (esim. SAMHSA 2014, 10). OODI:n mahdollisuudet edistdi asiakkaiden
voimaantumista ja valtaantumista ilmenikin aineistossa myo0s vertaiskokemusten ja sitd
kautta syntyvén sosiaalisen pddoman muodossa, johon myds OODI:n tarjoamat resurssit ja
tilat ovat sidoksissa. Sosiaalisella pddomalla tarkoitetaan tietyn vieston tai ryhmén sisélld tai
yksildiden vililld vallitsevaa yhteenkuuluvuuden tunnetta, joka ilmenee esimerkiksi osallis-
tumisena yhteisiin aktiviteetteihin, yhdistys- ja harrastustoimintaan sekd keskindisen luotta-
muksen tunteena (Hyyppa 2011, 15). Esimerkiksi osallistuminen yhteison aktiviteetteihin
tai ryhmétoimintoihin voi auttaa luomaan arjen rutiinien lisdksi samalla myds sosiaalista
pddomaa. Haastateltavat sanoittivat OODI:n merkitystd kohtaamispaikkana, jossa on mah-

dollista tavata vanhoja ja uusia tuttuja, seki sosialisoida.

H: - - Ihan vaan oon niinkun hyvin kauan aikaa ollu eristdytyny niin
tuota tuota, than vaan sosiaalista kontaktia tai sitten ettd mie tuun tdinne
vaan juttelemaan. Se on niinkun yks ihan tarpeellinen juttu.

OODI perustuu yhteisolliseen toimintaan, joten myds yhteisolld ja sen dynamiikalla on mer-
kitystd voimaantumisen ja valtaantumisen mahdollistumisessa. Toipumisen prosessissa ei
tue ainoastaan ammattilaiset, vaan my0s ympéroiva yhteiso ja sen ihmiset. Auttajan ei tar-
vitse olla sosiaali- ja terveysalan tyontekijd, vaan jokainen omia vaikeuksiaan ty0stényt ih-
minen voi kannatella toista. (Sarvela 2023, 42.) Ihminen on ympéristonséd kanssa vuorovai-
kuttava, holistinen kokonaisuus. Traumainformoitu ajattelutapa pyrkii korjaamaan vi-
noumaa yksilokeskeisyyden korostamisesta. Sosiaalisilla suhteilla ja yhteisdilld voi olla
merkittdva rooli ihmisen hyvinvoinnissa. Myds asiakkaat voivat toimia kumppaneina kes-
kenddn ja edesauttaa toinen toistensa tavoitteiden saavuttamista. Erityisesti juuri vertaisryh-
méit auttavat monin tavoin niin traumojen ennaltaehkdisyssd kuin niistd toipumisessa.

(Maanmieli & Sarvela 2022, 168; Sarvela 2020, 22.)

Yhteisolld oli haastattelujen perusteella tarked merkitys haastateltavien asiakaskokemuksen

rakentumisessa. Haastateltavat kuvailivat OODI:n yhteisdd adjektiiveilla: virikds, hyvi,
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huumorintajuinen, hyvin toimiva, sekalainen seurakunta, pieni. Yhteison merkitys korostui
erityisesti vertaistuen ja yhteisollisyyden tunteen kautta. Jaettu tausta huumemaailmassa ela-
misen kautta, oli huumeiden kéytto aktiivista tai ei, ndhtiin merkittdvéna yhteisollisyytté ja
yhteenkuuluvuuden tunnetta luovana tekijand. Yhteiso ndyttaytyi aineistossa kuin pienend
"omana maailmanaan", jolla on esimerkiksi oma kielensé, jonka vain padihdemaailmassa elé-
neet jakavat keskenddn. Téllainen sanaton yhteisymmarrys ja kommunikaatio, jossa kiyte-
tdén luontaisesti inhimillistd, kokemuksellista kieltd kliinisen kielen sijaan luo vahvan poh-
jan paitsi vertaistuelle ja yhteisollisyyden tunteelle, myos lisdd mahdollisuuksia valtaantu-

miseen ja voimaantumiseen (Maanmieli & Sarvela 2022, 171).

H: - - Niin se tota on semmonen jonkinlainen kuitenkin yhteys, sanaton
yhteys, ja se niinkun sen vois sanoa ettd on oma kieli. Koska niinkun
ndmd tyontekijdtkddn ei ymmdrrd vaikka he on alan ammattilaisia niin
on juttuja joita he ei ymmdrrd. Ettd se niinku siind on véihdn niinku oma
kielensd. Niin sie tiidt hyvinkin vihdstd mistd toinen puhuu niin sehdn
pittdd vahdn niinku vddntdd rautalangasta sitten koulunkdyneelle hen-
kilélle ettd nyt puhutaan siitd ja siitd. - -

Haastateltavien kokemukset vertaistuen saamisesta ja antamisesta vaihtelivat. Osa haastatel-
tavista el kokenut, ettd olisi saanut tai antanut vertaistukea, tai ei osannut vastata tdhan.
Eradlld haastateltavalla oli kokemus, ettd oli kylld yrittdnyt antaa vertaistukea péihteiden
lopettamisessa, mutta koki, ettd huumemaailmassa syvélld olevien on vaikeaa ottaa vastaan
tallaista tukea. Toiset taas kokivat, ettd olivat sekd saaneet ettd antaneet vertaistukea, osa
taas, ettd olivat itse enemman antaneet kuin saaneet. Kokonaisuudessaan OODI néhtiin kui-
tenkin paikkana, joka tarjoaa mahdollisuuksia jakaa kokemuksia ja keskustella vertaisten
kanssa. Haastateltavat toivat esiin OODI:sta saatavan vertaistuen olevan tirkedd esimerkiksi

péihteettdmyyden tukemisessa.

H: No eipd, varmaan monella tukee (OODI:n yhteisé) pdihteettomyyttdi
se ettd pddsee niinku saa niitd hyvid ihmiskontakteja ja muita niin us-
kon ettd monella on se auttanu.

H: No siis vertaistuella minusta on silleen ylldttdvdn iso vaikutus var-
sinki jos haluat pdihteistd eroon ja tilleen niin kylld tddlld pddsee ja-
kamaan kokemuksia ja jos haluaa niin pdihteistd jauhaan niin niin pdd-
see kylld ettd hyvd on niinku plussalla seki.
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Informantit kokivat OODI:n yhteison ilmapiirin olevan yleisesti hyvé. Haastateltavat toivat
esiin pienten, arkisista asioista keskustelemisen yhteison jdsenten kanssa kasvattavan heille
yhteenkuuluvuuden tunnetta. My0s osallistuminen OODI:n toimintoihin, kuten vapaaehtois-
ten tekeméaédn vapaachtoistoimintaan, ndhtiin mahdollisuutena tutustua muihin ja vahvistaa
yhteenkuuluvuuden tunnetta. Yhteenkuuluvuuden tunnetta kasvatti myds tunne siitd, etti
kaikki ovat samalla l&dhtdviivalla ja *’samoilla asioilla’’. Esimerkiksi leimautumisen pelkoa
el ollut, koska valtaosa OODI:ssa kévijoistd on itse eldnyt tai eldd huumemaailmassa. Ver-
taisryhmit voivat olla traumaperdisista oireista toipuville otollisia paikkoja, koska ne ovat
valtarakenteiltaan tasa-arvoisia. Samanlainen asema voi auttaa vapautumaan sosiaalisesta

eristdytyneisyydestd seki peloista ja hapedstd. (Maanmieli & Sarvela 2022, 169, 171).

H: Onhan silld tosi iso (vertaistuen merkitys), onhan se pelekdstddn te-
keminen ja sitte kuitenki just se ettd on samalla ldhtoviivalla kaikki niin.
Olis se sillain ettd, semmosesa hierarkiassa oleminen niin ei, ei se kuulu
tdmmoseen toimintaan.

H: No hyvinhdn (on kohdattu) ne ku ne on tuttuja kaikki ettd samoilla
asioilla ollaan niin. Ja tuolla lailla ettd on nyt niinku helppo tulla ko ne
on tuttuja ja sitd aletaan jutteleen ja tuommosta nuin.

H: On varmasti (OODI edistdnyt hyvinvointia), yks asia on tuo yhtei-
sollisyys. Ja vertaistuki yleensdki. On siitd, ei siitd haittaa oo ja mulla
ainakaan niinké vaikka mitd joku kertoo niin paljoa hdtkdytd enndd
tdsd vaiheesa ettd.

Haastatteluissa kerrottiin myds siitd, miten yhteison jdsenet tukevat toisiaan. Jos jollakulla
on esimerkiksi jokin pulma, yhteison jdsenet voivat vinkata henkilokunnalle asiasta, jos asi-
anosainen ei itse uskalla tuoda asiaansa esiin. Voimaantumista voikin edesauttaa my0s kyky
auttaa muita vertaisia saavuttamaan omia tavoitteitaan. Useat haastateltavista mainitsivat
myds itse padtyneensd OODI:in ensimmaisté kertaa jonkun tuttunsa kanssa yhdessi. Monet
informanteista kertoivat ldhes kaikkien OODI:ssa kdvijoiden olevan heille tuttuja, mika
omalta osaltaan helpottaa vuorovaikutusta. Erds haastateltava kertoi my0s tuntemattomiin ja
uusiin kdvijoihin suhtauduttavan mydnteisesti, mainitsemalla ettd asiakkaat tervehtivét toi-
siaan ystdvillisesti, vaikka eivét tuntisikaan. Toisaalta koska yhteisd on pieni, OODI:n ul-
kopuolella olevat riidat voivat aiheuttaa konfliktiriskin. Kuten viidennessé luvussa tuli kui-
tenkin ilmi, haastateltavat kokevat konfliktien olevan harvinaisia, ja yhteison jdsenet pyrki-
vt valttdmaan niitd ja kunnioittamaan OODI:n sddntdjd. Tama voi vihentéa stressid ja auttaa

ylldpitdmédn yhteison toimivuutta. YhteisOllisyyden tunne ei mydskddn rajaudu
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informanttien kertomusten perusteella ainoastaan asiakkaiden viliseksi, vaan myos henkil6-
kunnan katsottiin olevan merkittdvéssé roolissa yhteisollisyyden luomisessa. Tahén liittyy
jo viidennessd luvussa ldpikdyty luottamus henkilokuntaa kohtaan, seka erityisesti luotta-

muksen vastavuoroisuus ja molemminpuolisuus.

H: Siis, tosi hyvd (vhteiso). Kaikki ketkd tddlld kdy ja koko henkilokunta
niin.. Ja tdd Rovaniemi on niin pieni paikkakunta ettd kylldhdn tddlld
kaikki kdyttdjdt tuntee toisensa ja sillain mutta.. Kaikin puolin hyvd ja
tosiaan kun tdnne tullaan niin kaikki tulee vaan tdnne niinké hoitaan
asioita, hakeen ruokaa mitd ikind ettd ei tddlld oo mitddn semmosia
niinké kdrhdmaitd yleensd tdadlld ettd hyvd poppoo ja tdd on vihdn
niinku semmonen rauhotettu alue. Ja kaikki sitd hyvin pitkdlle kunnioit-
taaki niin tai ei sitd ees tarvi kunnioittaa ku se on aikalailla automaatio.
- - ja sit tddlld on myés sillain aika yhteisollisid ndd kdyttdjdt ettd jos
Jjoku ei nii joku kaveri voi vinkata ettd hei autaksd tota ettd silld ois se
ongelmana tai ndin.

Traumoilla on my0s sosiaalinen ulottuvuutensa, joka voi ilmetd ihmisen sosiaalisen toimin-
takyvyn tasolla. Traumat voivat vaikeuttaa toimintaa tavallisissa arkipdivéisissa tilanteissa,
rutiineissa, paikoissa sekd ihmissuhteissa. Trauma voi myds lamauttaa sosiaalisesti ja hei-
kentdd uskoa omaan toimintakykyyn. (Karttunen 2020, 81.) Aineistossa informanttien ko-
kemuksissa ilmeni esimerkiksi sosiaalista eristdytymistd sekd paniikkioireita tilanteissa,
joissa on paljon ihmisid. Turvalliseksi koetun yhteison luoma sosiaalinen pddoma voi kui-
tenkin auttaa lievittimadn trauman vaikutuksia sosiaaliseen toimintakykyyn ja vahvistaa ih-
misen resilienssid eli kykya selviytya vaikeista tilanteista. Ennakoitavasti toimiva ja pysyva
sekd ymmarrystd ja hyvdksyntdd osoittava yhteiso tarjoaa turvallisen tilan, jossa traumoja
kokenut voi véhitellen rakentaa uudelleen luottamusta itseenséd ja muihin sekd 16ytdd omia

voimavarojaan. (Poijula 2020, 191; Maanmieli & Sarvela 2022, 171.)

H: - - Niin mie sitten oon niikun ettd kdykohdn tdssd ndin ettd mie ta-
vottelen tylsistymistd ettd jonaki pdivind mulle tulee arki ja mie oon
tylsistyny ja sitten mie oon niinko ettd jes. Ja tuota tddlld se véihdn niin-
kun tulee, tddlld on arki ja tddlld on samat tyypit jotka puhuu pdivin
asioista tai mistd nyt lie. Niin mutta ei se ole tylsdd. Et et tota niin se on
vaan niinkun ettd tota, niin no semmostaki asiaa oon purnannu ettd kun
kovin jédssd ja sekasin on ollut niin tota oon sanonu ettd minua ei 0o
olemassa tai minulla ei ole eldmdd, niin tdmd vihdn niinkun on sitd.
Tddlld mind olen olemassa ja mulla on eldmdd ja niinkun joku sosiaa-
linen piiri.
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Edelld mainitussa haastatteluotteessa tulee esiin erddn informantin kokemus siitd, miten
OODiI:ssa vietetty aika tuo arkea ja toistuvuutta hdnen eldméaansi. Yhteiso tarjoaa turvallisen
ja ennalta-arvattavan ympariston, joka auttaa hintd kokemaan "normaalin" arjen iloa. Ajatus
tylsistymisestd kuvastaa myonteistd tavoitetta, silld vakaus ja rutiini ovat jotain, mitd hdn
tavoittelee, ja yhteisOssd tdmad tila on saavutettavissa ilman tylsistymistd. Yhteiso ndyttiytyy
hénelle myds paikkana, jossa hidn kokee olevansa osa ryhmai ja jossa hidn saa osallistua
keskusteluihin ja sosiaaliseen eliméin. Haastateltava viittaa aiempaan kokemukseensa siita,
ettd hédnelld ei ollut elamii tai hinté ei ollut olemassa. OODI:n yhteison kautta hdn kokee
voivansa rakentaa jotain sellaista, mitd hén pitdd elimisen arvoisena. Tdma viittaa siihen,

ettd yhteisolld on potentiaalia edistdd toipumista ja psyykkistd hyvinvointia.

Traumainformoidussa tydotteessa tavoitellaan turvallisten, hyvinvointia ja terveyttd edista-
vien yhteisojen ja ymparistdjen rakentamista, joissa luonnolliset korjaavat kokemukset mah-
dollistuisivat (Sarvela 2023, 36). OODI:n tarjoama yhteiso ja mahdollisuus saada vertaistu-
kea, tehdd yhdessi ja kuulla toisten kokemuksia luovatkin aineiston perusteella alustan tél-
laisille korjaaville kokemuksille. Vertaisryhmien tai muiden yhteisdjen kautta jaetut koke-
mukset voivat myos edesauttaa valtaantumista auttamalla yksilitd normalisoimaan omia
haasteitaan ja ymmartiméén, ettd ne eivét ole yksin heiddn omia ongelmiaan, vaan usein
yhteiskunnallisia ja jaettuja. Traumaattiset kokemukset katkaisevat yhteyden kokemuksia
niin ihmisen sisélld kuin suhteessa muihin thmisiin (Sarvela 2020, 46.) Ympiristossd, jossa
kuunnellaan toisia ja toisten auttaminen on arkipdivid, asiakkaat voivat kokea itsensd nih-
dyiksi ja arvostetuiksi sekd kokea yhteyden kokemuksia. Yhteisostd saatava tuki toimii ndin

ollen osallisuutta luovana voimavarana.

On kuitenkin huomioitava, ettd vertaisryhmien toiminta ei automaattisesti ole toipumista
edistdvdd. Ryhmaésséd on oltava myos riittdvisti koulutusta ja traumatietoisuutta, jotta ryh-
mien tarkoitus ei kddnny itsedéin vastaan syventden traumakokemuksia. Traumainfor-
moidussa jarjestelmissd pyritddn sithen, ettd toimintaa ohjaa niin korkea ammatillinen osaa-
minen kuin myds jaettu ymmaérrys, monialainen kokemus, tieteellinen tieto sekd toiminnasta
saatu palaute. (Maanmieli & Sarvela 2022, 171-172.) Erés informanteista sanoitti koke-
muksiaan muista pédihdepalveluista ja toi esiin kokemuksensa siitd, ettd hanelld oli tullut
ndissd ’’raja vastaan’’ omassa toipumisessa. Haastateltava toi esiin kokemuksensa vertais-
ryhmistd, joissa "potilaat johtavat sairaalaa". Hinen kokemuksensa perusteella tdllaiset ryh-

mit eivdt pysty tarjoamaan rakenteellista turvallisuutta, koska osallistujat kisittelevit
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haasteitaan keskenddn. Tdmai voi johtaa tilanteisiin, joissa ryhmén toiminta ei ole johdon-
mukaista ja syntyy mahdollisesti konflikteja, jotka voivat aiheuttaa lisdtraumatisoitumista.
Traumaattisten kokemusten késittelyssa vertaistuen lisdksi myos ammatillinen tuki voi tar-
jota turvallisuutta ja vakautta, joita vertaisryhmat eivit aina kykene takaamaan. Haastatelta-
van mukaan OODI:ssa henkilokunta on asiantuntevaa, tunnelma on rauhallinen, kohtelu on
hyvii ja sdéntdjd noudatetaan. Hénelle tdimin huomaaminen oli luonut voimauttavan posi-

titvisen kokemuksen ja oli syy sille, ettd hdan kdy OODI:ssa.

H: Koska, ndmd nyt on vaan minun mielipiteitd, ei oo mitenkddn viral-
lisia ryhmdn kantoja tai ndin, niin tuota siellon vihdn niinku semmonen
meininki ettd potilaat johtaa sairaalaa. Koska sielld ei oo ketddn ulko-
puolista toimijaa, me keskenddn hoijetaan keskeisid ongelmiamme ja
yritetddn itse pitdd hommaa toiminnassa ja kaikki on enemmdn tai vd-
hemmdn sekasin. Niin se on myds sen ndkostd se toiminta. Niin sitten
kun on traumajuttuja niin se dldhys mitd tapahtelee sielld niin se sitten
sie saatat olla niinkun kuukausia poissa kuvioista, niin ei se oo oikeen
hyviksi. - - Et se kdytdinté on vihdn toinen kun ne sddnnét ja timmoset.

Kaiken kaikkiaan yhteiso114 voidaan katsoa olevan merkittdva rooli osana informanttien voi-
maantumisen ja valtaantumisen kokemuksia. Yhteison tuella mahdollistuva valtaantuminen
ja voimaantuminen konkretisoituu vertaistuen ja vertaisten kanssa tehtévén yhteisen toimin-
nan kautta, joka kasvattaa yhteenkuuluvuuden tunnetta ja sosiaalista pddomaa. OODI:n yh-
teiso ja sieltd saatava vertaistuki luovat mahdollisuuksia korjaaville kokemuksille, resiliens-
sin kasvamiselle, voimavarojen 16ytdmiselle sekd luottamuksen rakentumiselle paitsi itseen
my0s muihin ihmisiin. Valtaantumisen mahdollisuudet myds kasvavat, kun vertaisten

kanssa on mahdollista ymmartd4 omien haasteiden yhteiskunnallinen luonne.
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8 Johtopdatokset ja pohdinta

Téssé tutkielmassa on tarkasteltu traumainformoidun tydotteen ydinperiaatteiden toteutu-
mista Osallisuuskeskus OODI:n toiminnassa seké niiden merkitystd asiakaskokemusten na-
kokulmasta. Tulosluvuissa on yhdistetty ydinperiaatteet siten, ettd niissd on tarkasteltu tur-
vallisuuden ja luottamuksen, vapaaehtoisuuden, valinnanvapauden ja yhteistyon seké voi-
maantumisen ja valtaantumisen toteutumista ja merkitystd erikseen omissa luvuissaan. Tut-
kielmassa on kirjoitettu auki, miten informanttien ndkemyksen mukaan traumainformoidun
tyootteen ydinperiaatteet toteutuvat OODI:ssa, mitka tekijit ovat edesauttaneet niiden toteu-
tumista heidén kokemuksissaan, ja mitd ndiden periaatteiden mukainen toimiminen on haas-

tateltaville merkinnyt.

Traumainformoidun tydotteen ydinperiaatteet toteutuvat kaiken kaikkiaan aineiston perus-
teella OODI:ssa hyvin ja monipuolisesti. Ne todentuvat kohtaamisissa, vuorovaikutuksessa,
toimintatavoissa ja OODI:n tarjoamissa resursseissa. Tulokset antoivat viitteitd siitd, mitka
asiat voivat olla asiakkaille erityisen merkittdvid traumainformoidun tydotteen periaatteiden
todentumisessa. Selkedsti merkittidvin yhteinen nimittdjad kaikkien periaatteiden toteutumi-
sessa liittyi haastateltavien kokemukseen siitd, miten heidét oli OODI:ssa kohdattu ja miten
heité oli kohdeltu. Kohtaaminen ja vuorovaikutus nousi jokaisessa tekemésséni traumainfor-
moitujen periaatteiden toteutumista késittelevéssd analyysitaulukossa alaluokaksi periaat-
teita edistidvind tekijand. My0Os merkityksid tarkasteltaessa kohtaaminen ja vuorovaikutus
olivat usein taustalla merkityksellisten kokemusten syntymisessd. (Ks. esim. Liitteet 1, 2 &
3.) Tutkimuksen tulokset vahvistavat ndin ollen alemman tutkimuskirjallisuuden tavoin koh-
taamisen merkitystéd positiivisen asiakaskokemuksen syntymisesséd pdihdetaustan omaavien
keskuudessa (Esim. Pautrat ym. 2023). Traumainformoidun tydotteen mukainen tydskentely
vaatiikin perustavanlaatuista muutosta juuri ihmisten kohtaamisessa ja siind, miten heihin
suhtaudutaan. Sen sijaan ettd kysyttdisiin “mika sinussa on vikana?” tulisi kysyé “mitd si-

nulle on tapahtunut?”. (Maanmieli & Sarvela 2022, 31.)
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OODLI:n toiminnassa yhdistyy ammattilaisten tarjoama yksil6llinen tuki ja yhteison tarjoama
vertaistuki. Aineistosta kévi tdhdn liittyen selkedsti ilmi, ettd periaatteiden toteutumisessa ei
ollut keskeistd ainoastaan se, miten henkilokunta toimii, vaan koko OODI:n yhteiso ja sen
dynamiikka vaikuttivat ndihin kokemuksiin merkittavisti. Esimerkiksi turvallisuuden osalta
henkilokunnan olemuksen ja toimintatapojen lisdksi koko yhteison kunnioitus OODI:n sdén-
t0jd ja rajoja kohtaan olivat selkeimmat turvallisuutta luovat seikat. Lisdksi voimaantumisen
ja valtaantumisen pystyi aineiston perusteella erittelemdédn henkilokohtaiseen sekd yhteison
tuella mahdollistuvaan voimaantumiseen ja valtaantumiseen. Yhteison roolin korostuminen
on merkittdvad traumainformoidun tydotteen toteutumista tarkastellessa, silld traumainfor-
moidun orientaation tavoitteena ei ole se, ettd jokin ihmisryhmai hoitaa ja kuntouttaa toista
thmisryhmad, vaan pyrkimyksend on yhteistoiminnallisuus ja kumppanuus. (Fallot & Harris
2009). Yhteisossd on kuitenkin oltava myds riittdvésti koulutusta ja ymmarrystd traumoista
ja toimintaa tulee ohjata yhtd aikaa sekd korkea ammatillinen osaaminen etti jaettu ymmaér-
rys, monialainen kokemus, tieteellinen tieto ja toiminnasta saatu palaute. (Maanmieli & Sar-
vela 2022, 171-172.) Tulosten perusteella juuri timé kokonaisuus onnistuu OODI:ssa eri-

tyisen hyvin.

Analyysid tehdessé pystyi havaitsemaan, ettd kokemukset periaatteiden toteutumisesta kie-
toutuvat vahvasti toisiinsa ja yhden periaatteen toteutuminen edisti samalla myds muiden
toteutumista. Esimerkiksi luottamus tuli esiin yhteisty6td edistdvédnd asiana ja samalla yh-
teistyd kasvatti edelleen luottamusta. Traumainformoidun tydotteen periaatteiden yhteen
kietoutuminen on havaittu myos aiemmassa tutkimuskirjallisuudessa. Halesin ja kumppa-
neiden (2017) tutkimuksessa arvioitiin tyontekijéiden kokemuksia traumainformoitujen pe-
riaatteiden toteutumisesta palveluympéristossddn. Tutkimuksessa havaittiin periaatteiden to-
teutumisen korreloivan vahvasti keskendén. Konfirmatorisen faktorianalyysin tulokset viit-
tasivat sithen, ettd vaikka traumainformoidun tydotteen periaatteet ovat erillisid, ne ovat sa-
malla my0s toisiinsa yhteydessd ja jakavat yhteisen taustaulottuvuuden. Toisin sanoen,
vaikka turvallisuutta, luottamusta, valinnanvapautta, yhteistyotd, valtaantumista ja voimaan-
tumista voidaan kdytdnndssé tarkastella erilldén toisistaan, ne ovat niin l&heisesti sidoksissa,
ettd yhden arvon muutokset vaikuttavat véistimattd my6s muihin. Koska periaatteilla on yh-
teinen taustatekijd, on todennékdistd, ettd kehitys minkd tahansa periaatteen toteutumisen

osalta edistdd myos muiden kehittymisti. (Hales ym. 2017.)
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Halesin ja kumppaneiden (Mt.) tutkimus on toteutettu tydntekijoiden kokemuksia tarkaste-
lemalla, joten sen tuloksia ei voi suoraan yhdistda niin, ettd ne sopisivat myds pdihdetaustan
omaavien asiakkaiden kokemuksiin. Témén tutkielman tulokset kuitenkin vahvistavat nike-
mysté siitd, ettd traumainformoidun tydotteen ydinperiaatteita voi tarkastella kokonaisuu-
tena. Yhdenkin periaatteen toteutuminen voi edesauttaa muiden toteutumista ja pdinvastoin
mikadli jokin periaate ei toteudu, se voi vaikuttaa negatiivisesti kokonaisuuteen. Tédssa tut-
kielmassa erottui kuitenkin informanttien kokemus siité, ettd luottamus ja turvallisuus olivat
olleet ldhtokohtana sille, ettd myods muut traumainformoidun tydotteen periaatteet olivat to-
dentuneet. Taustalla voi vaikuttaa esimerkiksi traumojen vaikutus turvallisuuden ja luotta-
muksen tunteiden kokemiseen, huumemaailmaan liittyvd epdluottamuksellinen ilmapiiri
sekd mahdolliset aiemmat kokemukset luottamuksen ja turvan tunteen menetyksestd, jotka
voivat ldhtokohtaisesti heikentdd perusturvallisuuden tunnetta. Turvallisuuden tunteen ke-
hittyminen on perusta sille, ettd aivot voivat luoda uutta todellisuuta, jolloin kehittyy mah-
dollisuus tarkastella maailmaa aktiivisemmin ja innokkaammin, uutta oppien (Hipp 2023,

23).

Haastateltavat kuvailivat OODI:a turvaverkkona, joka tarjoaa matalalla kynnykselld ja hel-
posti ammatillista apua, mutta my0s sosiaalisia tiloja sekd tilanteita, jotka mahdollistavat
mieluisaa tekemistd yhdessé vertaisten kanssa. Traumainformoidun tydotteen toteutus vaih-
telee eri organisaatioiden ja ympéristdjen vélilld, koska se mukautuu kunkin tilanteen ja tar-
peiden erityispiirteisiin (Hales ym. 2019, 444). OODI:n positio jirjestotason matalan kyn-
nyksen haittoja vdhentidvani palveluna luo erityiset mahdollisuudet traumainformoidun tyd-
otteen toteuttamiselle. Kolmannen sektorin palveluna OODI:in ei liity samanlaisia odotuksia
toiminnan tuloksellisuudesta ja tehokkuudesta, kuin julkisen tai yksityisen sektorin tyohon.
Tamai antaa mahdollisuuden asiakasldhtdisemmélle, hidastempoisemmalle ja eettisemmalle
tyolle. Asiakkaisiin on mahdollista tutustua rauhassa, luoda luottamusta ja edetd yksildlli-
sesti heiddn haluamassaan tahdissa heiddn maédrittelemissd asioissa. Jos ihminen on elé-
maénsd aikana kokenut useita haavoittavia kokemuksia, onkin erityisen tarkeéé, ettd hinelle
suunnattu tuki ja hoito on pitkdjinteistd. Tutkielman tulokset korostavat ndin ollen my0s
jarjestotyon tirkedd merkitystd osana pdihdetydn kokonaisuutta sekd jérjestoissa olevaa po-
tentiaalia toimia traumainformoidun tyfotteen mukaisesti. Traumainformoitu tydote edistda
tulosten perusteella kansalaisjdrjestoille ominaisia tehtivié erityisesti luomalla toimintaan

osallistuville osallisuuden ja vaikuttamisen mahdollisuuksia. Tutkimuksen tulosten valossa
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traumainformoitu tydote edistdd myds OODI:n toiminnalle asetettuja tavoitteita, joita ovat
muun muassa huumeita kéyttdvien koetun hyvinvoinnin ja autonomian lisddntyminen ja vah-
vistuminen sekd sosiaalisten ja terveydellisten haittojen vihentdminen sekd omachtoisen ja
omista tarpeista ldhtevin osallistumisen ja osallisuuden edistiminen (Rovalan Setlementti

ry 2018).

Jarjestotason palvelun, kuten OODI:n toiminta ei voi korvata julkisen sektorin palveluja,
mutta se voi matalan kynnyksen palveluna olla paikka, johon huumeita haitallisesti kayttavét
hakeutuvat helpommin. Tutkielman tuloksista ilmeni, ettd traumainformoitu lahestymistapa
OODI:ssa oli yhteydessd informanttien kasvaneeseen luottamuspédéomaan, perusturvallisuu-
den tunteeseen, kohdatuksi sekd kuulluksi tulemisen tunteisiin, osallisuuden ja toimijuuden
kehittymiseen sekd niiden kautta voimaantumiseen ja valtaantumiseen. Edes yhden edelld
mainituista kehittyminen voi edesauttaa asiakkaiden sitoutumista myds virallisten palvelu-
jen piiriin. Pdihteitd haitallisesti kdyttiville usein merkittdvét pdihde- ja mielenterveyspal-
velut ja aikuissosiaalityd ovat kuitenkin kokeneet toistuvia organisaatiomuutoksia, viimei-
simpdnd mainittakoon hyvinvointialueuudistus. Samalla kun edelld mainitut palvelut etsivét
vield paikkaansa muuttuneissa organisaatiorakenteissa, my0s haavoittuvassa asemassa ole-
vat asiakkaat joutuvat selvidmdin ndiden muutosten keskelld. Palveluiden rakenteissa on
vield paljon puutteita, jotka useimmiten liittyvét verkostojen puutteeseen, joustamattomuu-
teen ja organisaatiorakenteisiin tai moniammatillisen yhteistyon vélisiin rajanvetoihin. Pa-
himmillaan ndma puutteet aiheuttavat asiakkaille erityisen tuen tarvetta tai muutoin vaikeut-

tavat asiakkaan tilannetta. (Ekqvist & Kuusisto 2024, 22.)

Uudelleentraumatisoitumisen mahdollisuus siis piilee osana palvelujdrjestelmai. Tutkiel-
maan haastateltujen OODI:n asiakkaiden puheissa julkiset palvelut eivit saaneet ylistavia
puhetta, usein pdinvastoin. Julkisen sektorin joustamattomuus, ajan ja tilan puute sekd tunne
leimautumisesta ja epdluottamuksesta olivat merkittdvimpid haastateltavien esiin tuomia
epédkohtia. OODI oli monen informantin kertomuksissa ensisijainen paikka hoitaa omia asi-
oita, ja sielld hoidettiin niitd niin pitkélle kuin mahdollista. Karhunen ja Orjasniemi puhuvat
artikkelissaan (2024) toiseutta tuottavista rakenteista, joissa huumeita kéyttdvien haastatte-
lujen pohjalta toiseutta tuottavien rakenteiden oli havaittu konkretisoituvan sivuuttamisena,
leimautumisena, epidluottamuksena, vastuuttamisena, pallotteluna, poiskddnnyttdmisend ja -

jattdytymisend, salailuna seké erilaisina sddntdind, olettamuksina ja kategorioina. Ndiden
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rakenteellisten ongelmien oli katsottu liittyvén asiakasléhtdisyyteen, ammattilaisten véliseen
yhteistyohon, asiantuntemukseen ja palvelujen saatavuuteen. (Karhunen & Orjasniemi 2021,

114.)

Erityisesti luottamus, vapaaehtoisuus, valinnanvapaus ja yhteistyd nousivat keskeisiksi teki-
joiksi, jotka erottavat OODI:n toiminnan monista muista palveluista informanttien kokemus-
ten mukaan. Haastatteluista ilmeni, ettd asiakkaat kokivat OODI:ssa tulevansa kohdatuksi
arvostavasti ja ilman tunnetta leimatuksi tulemisesta, miké lisési heidén halukkuuttaan osal-
listua toimintaan ja hyodyntdi tarjolla olevia resursseja. Suhteutettuna aiempaan tutkimuk-
seen, tulokset vahvistavat késitystd siitd, ettd perinteiset paihdepalvelut eivit aina vastaa
trauma- ja paihdetaustaisten henkildiden tarpeisiin. Monissa palveluissa asiakkaiden valin-
nanvapaus on rajoitettua ja kohtaaminen saattaa pahimmillaan olla moralisoivaa tai kontrol-
loivaa, miké voi lisdtd tunnetta ulkopuolisuudesta ja estdd palveluiden hyddyntamistd (Esim.
Peréld 2007; Karhunen & Orjasniemi 2024). Tdmén tutkielman aineistosta tuli késitys, ettéd
haastatellut OODI:n asiakkaat ndkevdt OODI:n ikédn kuin vastapainona julkisen sektorin
palveluille. Traumainformoidussa orientaatiossa korostuu tavoite yhteistyOstd, jonka myota
pyritddn ammattilaisen ja asiakkaan valta-asemien tasapainottamiseen sekéd pyrkimykseen
lisdtd asiakkaan hallinnan tunnetta elimastiddn. Kuten mainittu, ne voivat lisiti asiakkaalle
tunnetta sitd, ettd hin on tullut kuulluksi tilanteessaan. Kun asiakas tulee kuulluksi ja pystyy
vaikuttamaan omiin asioihinsa, on todenndkdisempéd, ettd asiakkaan ympdrille rakennettu
apu ja tuki toimii tehokkaammin ja se vastaa paremmin asiakkaan tarpeisiin. (Esim. Gatz
ym. 2007, 864) Tutkielman tulokset antavat viitteitd siitd, ettd erityisesti valinnanvapauden
ja yhteistyon periaatteiden kautta rakentuva joustavampien palvelupolkujen kehittiminen ja
asiakasosallisuuden lisddminen voisivat lisdtd palveluihin kiinnittymisen mahdollisuutta

myo6s muualla palvelujérjestelméssa.

Tutkimuksen tekemiseen liittyi myds rajoitteita, minka vuoksi tutkimustuloksiin on suhtau-
duttava kriittisesti. Kuten todettu, OODI:n luonne paikallisena, yhteisolliseen toimintaan pe-
rustuvana ja jarjestotasoisena matalan kynnyksen haittoja vihentévina palveluna mahdollis-
taa todenndkdisesti paremmat puitteet traumainformoidun tydotteen toteuttamiselle ja lisda-
vit jo ldhtokohtaisesti monelle esimerkiksi luotettavuuden tuntua, kun palvelun tarjoajana ei
ole viranomaistaho, jolla on aina luonnollisesti korkeampi valta-asema asiakkaaseen suh-

teutettuna. Traumainformoitu tydote ei ole ainoa OODI:ssa toimintaa ohjaava teoria vaan se
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muodostaa kokonaisuuden haittoja vahentdvian viitekehyksen ja Sokran osallisuutta edista-
véin toimintamallin kanssa (Rovalan Setlementti ry 2021, 3). Siten on mahdollista, etti asi-
akkaiden kokemuksiin on vaikuttanut traumainformoidun tydotteen lisdksi my0s muut tyota
ohjaavat mallit. Koska aineisto on kerdtty vain yhdesta spesifistd toimipaikasta, tulokset ei-
vit ole suoraan sovellettavissa muihin vastaaviin palveluihin tai laajemmin sosiaali- ja ter-
veysalan kentille. Toisaalta laadullisen tutkimuksen tarkoituksena ei olekaan yleistys, vaan
riittdd ettd tulokset pétevit tutkittavan kohteen osalta (Kananen 2017, 36). Vaikka tutkimus
kohdentuu OODI:n kontekstiin, voi informanttien tuottama kokemustieto olla hyodyllista,
silld se liséd tietoa ainakin yhden toimintaympariston osalta siitd, miten traumainformoitua
tyOotetta voi soveltaa kdytdnnossd, sekd miten sen toteutuminen ndyttaytyy asiakkaiden sub-

jektiivisissa kokemuksissa ja niille annetuissa merkityksissa.

Toinen merkittdva rajoite liittyy siihen, ettd tutkimuksen aineisto oli pieni. Tutkimukseen
osallistuneet informantit olivat myds suurimmaksi osaksi aktiivisia OODI:ssa kavijoiti, jo-
ten esimerkiksi harvemmin OODI:ssa kdyvien kokemukset jdivit uupumaan. Tutkimuksen
tulosten perusteella ei siis ole mahdollista sanoa, ettd kaikilla OODI:n asiakkailla olisi sa-
manlaisia kokemuksia. Tutkimukseen osallistuneiden kertomukset olivat kuitenkin monilta
osin yhdenmukaisia sekd johdonmukaisia, mika antoi selkeitd viitteitd traumainformoidun
tyootteen toteutumisesta OODI:ssa. Pidempiaikainen historia OODI:n asiakkaina edesauttoi
myds sitd, ettd informanteilla oli mahdollista kuvailla myds OODI:n ja traumainformoidun
tyOotteen merkitysté heille syvéllisemmin. Pienkin aineisto voi auttaa kuvailemaan, ymmar-
tdmadn tai tekemadn teoreettisesti mielekasta tulkintaa. Merkittdvinta on se, ettd informantit
joko tietdvdt tutkittavasta ilmiostd mahdollisimman paljon tai heilld on kokemusta siiti.
(Tuomi & Sarajarvi 2018, 98.) Tédssé tapauksessa informantit eivét olleet traumainformoidun
tyOotteen asiantuntijoita, vaan henkil6ita, jotka osallistuvat traumainformoidun jarjestotason
palvelun toimintaan. Asiakkaina heilld oli siis kokemustietoa palvelun kayttdjind, ja timén
kokemustiedon kautta oli mahdollista perehtya siihen, miten traumainformoidut kiytannot

ilmenivit heiddan kokemuksissaan.

Suurin syy asiakkaiden leimautumiselle palvelujirjestelmaissa liittyy ammattilaisten koke-
maan pelkoon huumeita kayttdvid kohtaan, joka taas yleensa juontaa juurensa vihéiseen tie-
toon huumeista ja huumeriippuvuuksien hoitamisesta (Huomo 2014, 397). Tadmén tutkiel-

man tuloksien perusteella traumainformoidun tydotteen periaatteiden toteuttaminen edistad
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mydnteistd asiakaskokemusta OODI:ssa, mikd antaa osviittaa siitd, ettd niiden mukaisella
toiminnalla voisi olla samankaltaisia vaikutuksia myds muualla palvelujirjestelmissa. Peri-
aatteiden toteuttaminen ei kuitenkaan ole yksinkertaista, vaan vaatii koko palvelujarjestel-
madn liittyvdd muutosta kiytdnnoissd sekd myos ajattelutavoissa. Esimerkiksi asiakkaisiin
kohdistuvat ennakkoluulot sekd vaatimukset tilanteissa, joissa asiakkailla ei ole mahdolli-
suuksia vastata ndihin, eivét kannattele pitkélle. Erdén haastateltavan sanoja lainatakseni
’metsd vastaa niin kuin sinne huudetaan’’. Traumat ja niiden aiheuttamat haasteet yksiloilla
tulkitaan edelleen liian usein siten, ettd ihmisessd on jotain vikana. Traumainformoitu ajat-
telu korostaa kollektiivisuutta ja sitd, ettd on meiddn kaikkien yhteinen tehtiva hoitaa toisi-

amme ja néin ollen lisdtd my0s yhteistd hyvinvointia. (Maanmieli & Sarvela 2022, 27.)

Traumainformoitu tydote on saanut viime vuosina globaalia suosiota ja huomiota, ja se on
kantautunut my6s Suomeen. Pikkuhiljaa traumainformoidusta l&hestymistavasta on tulossa
valtavirtaa. (Maanmieli & Sarvela 2022, 27.) Se on jo joiltain osin laajennut ja mahdollisesti
tulee ldhitulevaisuudessa levidméédn yhé laajemmin my®0s julkisen sektorin ty6hon. Néahta-
viksi kuitenkin jdi, miten sen soveltaminen onnistuu ymparistoissd, joissa esimerkiksi sen
periaatteiden soveltamiselle on todennikoisesti huomattavasti vihemmaén jalansijaa verrat-
tuna tdssd tutkielmassa tarkastelussa olleeseen kontekstiin. Kuten mainittu, esimerkiksi luot-
tamuksellisen suhteen rakentaminen vaatii aikaa ja kérsivillisyyttd, johon julkisella sekto-
rilla ei valttdmattd ole resursseja kasvavien tehokkuusvaatimuksien sekd tyontekijéiden
vaihtuvuuden vuoksi. Toisaalta yhdenkin traumainformoidun orientaation periaatteen sovel-
taminen voi edesauttaa my0s muiden periaatteiden toteutumista, joten huomion keskittdmi-
nen edes yhden niistd edistimiseen voi saada aikaan positiivisia tuloksia. Olisikin mielen-
kiintoista lukea tulevaisuudessa tutkimuskirjallisuutta liittyen traumainformoidun tydotteen

soveltamiseen julkisen sektorin tyossa.

Empiiriset tutkimukset jo useamman vuosikymmenen ajalta ovat osoittaneet huumeiden hai-
tallisella kaytolla ja traumoilla olevan selked yhteys. Siksi huumeita kéyttaville suunnatuissa
palveluissa tulisi olla tietotaitoa tunnistaa ja arvioida traumojen vaikutusta ihmiseen eetti-
semmin tyon varmistamiseksi. (Wiechelt 2013, 179, 186.) Traumojen aiheuttama oireilu ja
huumeiden haitallinen kdyttd luovat yhdessd noidankehén, josta ulospédésy vaatii ensisijai-
sesti traumojen hoitoa. Kuten tutkielman alussa tuli esiin, pdihdetyon muotoihin vaikuttaa

aina kulloinkin vallalla oleva kisitys siitd, mitd pdihteiden haitallinen kiyttd on.
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Paradigmamuutoksena traumainformoitu tydote voisi vaikuttaa myos tdhan kisitykseen. Na-
kemailld huumeiden haitallinen kdyttd inhimillisend ilmidni, jonka taustalla tutkitusti vai-
kuttaa usein eletyn eldmin traumakokemukset, on kenties mahdollista my0s vastata siithen

inhimillisemmin.

Pelkka traumasta aiheutuvien oireiden hoitokaan ei kuitenkaan auta ratkaisemaan yhteiskun-
nalle suuria kustannuksia tuovia haasteita, kuten ylisukupolvista huono-osaisuutta, vaan re-
sursseja tulisi suunnata enemman ennaltachkiisevdin ja korjaavaan tyohon (Linner-Matikka
2020, 65). Traumainformoidun tydotteen soveltaminen eri palvelujirjestelmén osa-alueissa
voisi siis auttaa ennaltachkdisemain traumojen syntymistd ja niistd aiheutuvia haasteita, ku-
ten riippuvuuksia. Traumat ja traumatisoituminen eivét tapahdu vain yksildiden tai yhteiso-
jen tuottamana, vaan my0s yhteiskunnan. Siispd vastuun niiden ehkéisysti ja hoidosta on
myds tapahduttava systeemisesti (Westerlund-Cook 2023, 86.) Traumainformoidun tydot-
teen soveltamisen lisdksi my0s traumainformoidun hoidon kehittiminen voisi olla merkitté-
vii erityisesti huumeita haitallisesti kdyttdvien hoidon kokonaisuudessa. My0s tdssd on yksi

mielenkiintoinen jatkotutkimuksen aihe.

Jotta palvelujdrjestelmi toimisi inhimillisemmin tarvittaisiin yhd enemmén rakenteellista
vaikuttamista ja sitd, ettd palvelujen kayttdjit saisivat olla palvelujen suunnittelemisessa ai-
dosti osallisena. Traumainformoitu ajattelu korostaa huomioimaan rakenteellisia tekijoita,
jotka edesauttavat traumatisoitumista ja sitd kautta synnyttdvit myds sosiaalisia ongelmia,
mielenterveyden haasteita sekd fyysistd pahoinvointia. Traumainformoidussa orientaatiossa
korostuu myds tavoite asiakkaiden voimaantumisesta ja heitd pyritddn valtannuttamaan tie-
tosuutta kasvattamalla, muutosta tavoittelemalla sekd véddryyden poistamisella. Traumain-
formoidussa tydotteessa my0s pyritddn siirtyméédn yksilokeskeisyydestd yhteisollisempédn
ajatteluun. Vertaisryhmét yhdessd ammattilaisten kanssa voivat tehdd merkittavad tyotd,
joka voi ajan mittaan parantaa ryhmén yhteiskunnallista asemaa, esimerkiksi vihentdmalla
sosiaalista leimautumista. Rakenteellinen ty6 on traumainformoidun tydotteen ydinti, ja sa-
malla yksi niistd merkittivistd tehtévistd, joita kansalaisjarjestdissd voidaan tehda. Jérjestot
ovat kuntien ja hyvinvointialueiden liséksi tirkeitd toimijoita uusien pdihdepalvelujen kehit-
tdmisessd, ja viemdilld tietoa eteenpdin asiakkaiden kokemuksista ja ymmartamélld traumo-
jen yleisyys ja niiden vaikutukset yksildiden lisdksi myds yhteisoihin ja koko yhteiskuntaan

olisi mahdollista edesauttaa sitd, ettd palvelut muovattaisiin tulevaisuudessa ennen kaikkea
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turvallisuutta ja turvan tuntua korostaviksi. (Kananoja 2017, 97; Maanmieli & Sarvela 2022,

27.)

Kuten todettu, traumatisoituminen ei ole tapahtuma, joka heikentéd ainoastaan yksildiden
hyvinvointia. Se on vakava yhteiskunnallinen ilmid ja uhka kansanterveydelle. Traumat ei-
vt ndin ollen vaikuta ainoastaan yksildiden kokemuksissa vaan myds esimerkiksi organi-
saatiokulttuureissa. Ne vaikuttavat myds tiloissa seké tavoissa, joilla huolehdimme toisis-
tamme. Jotta tyontekijdt voivat toimia traumainformoidusti tydssédén on traumat huomioitava
koko organisaation tasolla. Traumainformoidun tydotteen soveltaminen organisaatiossa vaa-
tii syviluotaavaa asenne- ja paradigmamuutosta, joka pyrkii kohti demokraattisempia, ai-
dolla tavalla itseorganisoituvia sekd mydtituntoisempia toimintatapoja, jonka myota kaikki
organisaation edustajat voivat todentaa organisaation tavoitteita ja arvoja. (Sarvela 2020,
14-15, 18-19; Brais & Riva 2024.) Térkeéna jatkotutkimusaiheena olisikin tarkastella trau-
mainformoidun tydotteen toteutumista myds organisaatiotasolla, keskittyen tyontekijoiden
kokemuksiin. Uskon niilld olevan merkittiva vaikutus myds sithen, miten asiakkaat kokevat

traumainformoidun tydotteen toteutuvan.

Traumainformoitua tydotetta on tutkimuskirjallisuudessa suurimmaksi osaksi tarkasteltu
ammattilaisten ndkdkulmasta, mutta tdssa tutkielmassa on pyritty saamaan tietoa siitd, miten
traumainformoidun orientaation periaatteiden ohjaama toiminta voi ilmeita asiakkaiden ko-
kemuksissa. Tutkimuksen merkittdvin anti onkin ollut nostaa esiin huumemaailmasta koke-
musta omaavien asiakkaiden dantd, silld juuri heilld on parasta tietoa siitd, millainen ty0s-
kentely huumeita haitallisesti kiyttdvien kanssa on merkityksellisti ja toimivaa. Tama tutki-
mus on raottanut tietoa siitd, miten traumainformoidun tydotteen soveltaminen kaytdnnossa
OODI:n kontekstissa voi ilmeté sen asiakkaiden kokemuksissa ja millaisia merkityksid siitd
voi heille syntyd. Traumainformoidun tydotteen soveltamisella on selkedsti potentiaalia toi-
mia pdihdetydssd ldhestymistapana, joka auttaa kohtaamaan asiakkaat tasa-arvoisemmin ja
luomaan voimaantumisen ja valtaantumisen mahdollisuuksia. Traumainformoidun ldhesty-
mistavan omaksuminen voi my0ds ennen kaikkea auttaa vihentdiméédn uudelleen traumatisoi-
tumisen riskid, madaltaa asiakkaiden kynnystd hakea apua ja parantaa mahdollisuuksia si-
toutua sithen seki edistdd lopulta myos toipumista. Tdmén tutkimukset tulokset mukailevat

aiempia tutkimuksia, joissa on todettu traumainformoidun tydotteen mukaisen tydskentelyn
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johtavan positiivisempiin asiakaskokemuksiin huumeita haitallisesti kdyttavien tai kéytta-

neiden kanssa (Esim. Gatz ym. 2007).

Trauma on ilmidnd moniulotteinen ja monitieteellinen, samoin kuin traumoihin usein kie-
toutuva huumeiden haitallinen kéyttd, johon my0s vastataan monialaisen paihdetyon keinoin
(Maanmieli & Sarvela 2022, 44). Niinpé tutkielman tulosten anti ei kosketa vain yhté tiettya
ammattiryhmaa, kuten sosiaalityontekijoitd, vaan siitd voi hyotyd monien eri alojen ammat-
tilaiset. Tima tutkimus, aiemmat tutkimukset sekd mahdolliset tulevat jatkotutkimukset trau-
mainformoidusta tyOotteesta pdihdetyon kontekstissa voivat tarjota uusia ldhtokohtia esi-
merkiksi pdihdepalveluiden asiakasldhtdisemmalle, kestivammille ja tehokkaammalle ke-
hittdmiselle, jossa otetaan huomioon traumojen kompleksinen vaikutus yksildille, yhtei-

soille, organisaatioille seké koko yhteiskunnalle.
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Liitteet

Liite 1: Esimerkki analyysitaulukosta liittyen luottamusta kasvattaviin tekijoi-
hin



Aineistoniyte Pelkistetty ilmaus Alaluokka Pailuokka
H: No varmaan mitd
oon kokenu hedn Yhdessé koetut asiat

kanssaan niin pikku-
hiljaa synnyttdd sitd
luottamusta ettd.

H: No tddlld niinkun
on ainakin mulle kas-
vanu tavallaan sem-
monen, tai kun eihdn
se tuu hetkessd sehdn
kasvaa.. Se luottamus
niin.. Just siitd kun
annetaan tilaa ja voi
niinkun suurin osa te-
kee purnaa, mutta
tuota muutakin puhua
niin se sitten ajan
myotd tulee jonkinlai-
nen luottamus.

ajan saatossa vahvis-
tavat luottamusta

Luottamus rakentuu
asteittain

Tilan saaminen mah-
dollistaa puhumisen
ja tunteiden ilmaisun,
mité kautta luotta-
musta voi syntya

Ajan ja tilan saami-
nen

Luottamusta kasvatta-
vat tekijat

H: - - sitten mitd tosi-
aan tyontekijditten
kanssa puhhuu niin
kylld ne on jddny
luottamuksellisesti, ei
niitd oo kuullu tuolta
kautta rantain sitten.

H: Ohan tdssd nditten
vuosien aikana sat-
tunu ja tapahtunu
vaikka mitd ja henki-
lokohtasiaki asioita
nii on se ettd on aina
ollu silleen hienova-
rasia.

H: Kyl se on vaan
niinké toi ku on al-
kanu tddlld alusta al-
kaen kdymddn niin se
on ollu sillai auto-
maatio ettd heilld on
salassapitovelvolli-
SULLS.

Kokemus siitd, ettd
omista asioista voi
kertoa henkilokun-
nalle luottamukselli-
sesti

Tunne siité, ettd hen-
kilékunta on toiminut
hienovaraisesti henki-
l6kohtaisissakin asi-
oissa

Luotto henkilékunnan
salassapitovelvolli-
suuteen

Henkilokunnan toi-
mintatavat

Luottamusta kasvatta-
vat tekijat




H: Siis jotenki on
vaan ihmisind sem-
mosia helppoja Ildhes-
tyd ja ei 0o mitddan
ennakkoluuloja ja nd-
kee sillai ettd ja koh-
taa niinku ihmisen ku
ihmisen ihan niinku
tasavertasena. Jo-
tenki sen vaan vais-
toaa niistd. Kumminki
ku tdssd maailmassa
eldny niin kauan nii
oppii niin lukemaan
ihmisid ja ndkeen ettd
tuota.

H: Tottakai se vas-
taanotto vaikuttaa
paljon ettd.. Than sa-
manlain ettd metsd
vastaa niinko sinne
huuetaan niin. Kui-
tenki se pitds olla mo-
lemminpuolinen se
luottamussuhe.

Kokemus siitd, ettd
henkil6kunta kohtaa
asiakkaat ennakko-
luulottomasti ja tasa-
vertaisina

Henkil6kunta koetaan
helposti ldhestytti-
vana

Luottamus syntyy
molemminpuolisessa
vuorovaikutuksessa

Asiakkaiden kohtaa-
minen ja yhteinen
vuorovaikutus

Luottamusta kasvatta-
vat tekijat

H: No se henkilo-
kunta ja sitte tddlld
on semmonen kotonen
olo. Ettd tdd ei oo mi-
kddn semmonen toi-
miston olonen eikd
semmonen jonkin
niinké en md tiedd
ymmdrrdksd mutta jo-
honki menis johonki
terveyskeskukseen
ettd tdadlld on aivan
eri. Et tddlld voi tdl-
ldlailla rennosti ot-
taa.

Tillat koetaan ren-
noiksi ja kotoisiksi

OODI tilana

Luottamusta kasvatta-
vat tekijat
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Liite 2: Esimerkki analyysitaulukosta liittyen turvallisuuden ja luottamuksen

merkitykseen
Aineistoniyte Pelkistetty ilmaus Alaluokka Pailuokka

H: Kyllihdn se on aika
niinké pohja koko ju-
tulle sillai ettd on luot-
tamb{sj a ndin nii sithen Turvallisuus ja luotta-
on sit helppo rakentaa
X _ . mus koetaan perus- ) ]
ihan kaikkea muuta ettd. tana kaikelle muulle Turvallisuus ja

toiminalle luottamus 1&hto-

kohtana

H: No onhan se tirked Turvallisuuden ja luotta-
(luottamus ja turvalli- muksen merkitys
suus), jos sitd ei ois niin
tuskin tddlld tulis kdy- [lman luottamusta ja
tydkdcdn. Oishan se vai- | turvallisuutta olisi vai-
kia esimerkiks nuita ter- | kea kdyttid OODI:n
veydenhuoltopuolen palveluja tai kidydi
hommia ees miettid jos OODI:ssa ollenkaan
epdilis ettd ei ois.
H: No on sitd menny
nuissa (luottamusta
muissa palveluissa) ettd
tuota, tdd on semmonen
harvoja paikkoja missd
on sité luottamusta Luottamus OODI:ssa | OODI:n ensisi-

saanu. - - No parempaa
niinko, siis paremmin,
siis tddlld on parempi
hoitaa nditd asioita ko
silld lailla josaki muu-
saki paikoissa ettd
tddlld voi niitdki asioita
hoitaa, jota md en vdilt-
tamdttd sielld paikassa
ala hoitaan. Ettd tddlld
niinko pannaan alulle
se.

synnyttanyt tunteen
siitd, ettd OODI:ssa
on parempi hoitaa
omia asioita kuin
muualla

jaisuus paikkana
hoitaa omia asi-
oita

Turvallisuuden ja luotta-
muksen merkitys

H: No se olis se var-
maan jos yksittdinen
isoin niin se oivallus
siitd ettd tddlld on tur-
vallinen tila ja sitd
kautta paikka missd voi
niinkun puhua, uskaltaa
puhua. - - Niin onhan
tota tdssd niinkun ehkd
henkisesti tapahtunut

Turvallisuus kasvattaa
uskallusta puhua,
mikd auttaa omassa
toipumisessa
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paljon sen suhteen ettd
uskaltaa ylipddnsd pu-
hua. Niin se on kylld
tirkidd, koska miten voi
korjata mitddn jos ei
saa mitddan suusta. - -

H: - - Silldlailla ettd
tdalld ko6 kdy niin tosi-
aan ndkee tuttuja ja voi
vaihtaa kuulumisia ja
tuollalailla niin ja tosi-
aan tddlld kahvittelee ja
sitten ko saa hoijettua
nuita asioita ettd..
Niinké mullaki oli se
ettd ku md ekan kerran
sitd asiaa jotaki no
ndamd ne tais olla, niin
md uskallan nykyddn
sitten ettd voisikko ettd
voisikko auttaa tai silld-
lailla. Ettd tullu itelld
sitd rohkeutta sitte
niinko.

OODI:n ja sen yhtei-
son tullessa tutuksi on
syntynyt positiivisia
kokemuksia siitd, ettd
on saanut apua jonkin
asian hoidossa, mika
on kasvattanut roh-
keutta pyytia apua
muihinkin asioihin.

Luottamuspéaa-
oman kasvami-
nen

Turvallisuuden ja luotta-
muksen merkitys

H: Kyl se on vaan ollu
ihan niinku semmonen
hyvd tuki ja apu siihen
ettd vaikkei oo tarvinu
niinké apua niin on
kumminki tienny ettd
sitd on olemassa ja ettd
sitd on sellasessa pai-
kassa mihin on helppo
mennd ja mistd on
helppo pyytdd. Semmo-
nen ettd missd ikind me-
neekddn niin tietdd ettd
on tdillanen paikka. Tu-
kiverkko tavallaan.

Kokemus OODI:sta
turvapaikkana, jossa
tukea ja apua on tar-
jolla helposti, vaikkei
sité tarvitsisikaan.

Perusturvallisuu-
den tunteen kas-
vaminen

Turvallisuuden ja luotta-
muksen merkitys
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H: No kylli esimerkiksi
semmosena (luottamus
ilmenee) ettd ku pyye-
tddn tdimmaosiin hom-
miin esimerkiksi. Tai on
se sitten ruuanhakua tai
mitd tahansa niin, jos ne
ei luottais niin tuskin ne

DpyVtdis.

H: No niin no noita ja
sit kai se on se tavallaan
luottamus minkd saa
siind jos lyé ne liivit
pddlle ne vapaaehtois-
liivit ja lihtee tuonne
pdiviksi seikkaileen niin
silleen ettd voi edustaa
fiksusti.

Luottamus koetaan
myds vastavuoroi-
sena, kun henkilo-
kunta osoittaa luotta-
musta esimeriksi pyy-
tamalla osallistumaan
erilaisiin tehtdviin

Kokemus siité, ettd
luottamuksen saami-
nen muilta kasvattaa

myds omaa itseluotta-
musta

Itseluottamuksen
kasvaminen

Turvallisuuden ja luotta-
muksen merkitys
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Liite 3: Esimerkki analyysitaulukosta henkilokohtaiseen voimaantumiseen ja
valtaantumiseen liittyvassd analyysissa.

ei 0o missddn kursseilla ja muuta niin

sellaista teke-

Haastatteluote Pelkistetty il- Alaluokka Pailuokka
maus
OODI:sta saatava
. ) L tuki ja hoito ovat
H. .M0?1'ellak{ tava{la ja niinko md sa- . auttaneet monia
noin niin tosi moni ois huon(.).l??n?'aiv?a- Ja- | yoimaan parem-
massa jos ei tddlld ois tota lddkdrid ja min
tota osaavaa henkilokuntaa.
OODL:ssa kiivimi Henkilokohtai-
. .. vy e reee -88a kKaymi- nen voimaan-
H: - - Mut niin kylldhdn tdd tuo nyt kun nen tuo arkeen 0ODI'n ro-

tuminen ja val-

maan ja sillai tavallaan aina niinké in-
noissaan ettd niinké sun puolesta ettd
mahtava juttu ja tdillai ettd paljon hyvdd.
- - On varmasti sillain ettd tollain ettd
huomannu ettd tddlld ndd ihmiset sillain
kuuntelee ja ndin ettd kai sitd on ihan
hyvd tyyppi jos tota olen heiddinkin mie-
lestd ihan hyvd ihminen niin.

vattaa my0s omaa
itseluottamusta

vuuksia koros-
tava vuorovai-
kutus

- . surssit (tilat taantumi
Ild se nyt silleen arkeen tuo semmosta Lo . o aantuminen

ky” e ny e mista, jota e1 palvelut ja toi-
niinké muuta tekemistd, erilaista teke- muuten valtti- minnot)
mista. matta tekisi
H: On varmasti (tunnistanut omia kykyjd Toimintoihin
Ja voimavaroja) ettd sithen ettd ku tddlld | - llistumiseen
pystyny nii ehkd sitd pystyy sitten jossain pystyminen
muuallaki ettd sillain. OODI:ssa on luo-

nut uskoa siihen,

ettd pystyy sa-

maan muuallakin
H: On saanu paljonki siis sillai vaikka
joo md oon itte tihdn tilanteeseen
pddssy ja ndin mut sit ndd on tddl aina
ku haluaa kertoa jostain niinko ettd hy- | Henjilskunta | Henkilokun- | Henkilokohtai-
vin menee tai m.zten_menee e]gmas i kuuntelee ja kan- | nan kannus- nen voimaan-
aina kuuntelee ja aina valmiita autta- nustaa, mika kas- tava ja vah- | tuminen ja val-

taantuminen
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Liite 4: Suostumuslomake haastattelututkimukseen osallistumiseen

Suostumuslomake haastattelututkimukseen osallistumiseen

Hei!

Olen sosiaalitydon maisterivaiheen opiskelija Marika Parviainen Lapin yliopistosta, ja kirjoi-
tan parhaillaan pro gradu -tutkielmaa. Olen tekemdssé kyseisté tutkielmaa Osallisuuskeskus
OODL:in liittyen. Tutkielmani aihe tulee olemaan Traumainformoidun tyéotteen ydinperi-
aatteiden toteutuminen ja niiden merkitys osana Osallisuuskeskus OODIN toimintaan
osallistuneiden henkiloiden asiakaskokemusta. Asettamani tutkimuskysymys on: ’’Miten
traumainformoitujen kéytintdjen periaatteet toteutuvat OODI:ssa kdvijoiden kertomuksissa
asiakaskokemuksistaan ja millaisia merkityksid he niille antavat osana kokemustaan
OODI:sta?”’ Olen siis kiinnostunut OODI:n toimintaan osallistuvien/OODI:n palveluita

kayttavien kokemuksesta OODI:sta.

Tutkielman kohderyhméné ovat siis Osallisuuskeskus OODI:n palveluita kiyttavét/toimin-
toihin osallistuvat. Tutkielman tavoitteena on tuoda esiin kyseisen kohderyhmén kokemuk-
sia Osallisuuskeskus OODI:sta sekd traumainformoidusta tydotteesta, jota OODI:ssa sovel-
letaan. Traumainformoitu tydote on suhteellisen uusi menetelmé seké tutkimusaihe suoma-
laisessa sosiaalityon tutkimuksessa, eiki erityisesti sen kidytdnnon sovellutuksista ole vield
paljoa kotimaista tutkittua tietoa muutamia opinndytetditd lukuun ottamatta. Traumainfor-
moitua tyfotetta on my0s toistaiseksi totuttu tarkastelemaan ldhinné tyontekijoiden ndkokul-
masta, joten olisi tarkedd tuoda my0s palvelun kéyttdjien déni esiin sithen liittyen. Traumain-
formoitu tydote on tutkielmassani teoreettisena viitekehyksend, mutta haastateltavan itsensa
el vilttdmittd tarvitse tietdd siitd mitddn. Haastattelukysymykset liittyvét haastateltavan

omaan henkildkohtaiseen kokemukseen OODI:sta.

Haastateltavilta kysytddn vain tutkimuksen kannalta olennaisia tietoja, eikd muita tietoja esi-
merkiksi henkilokunnalta tulla hankkimaan. Kertomanne asiat jddvat tutkijan ja haastatteli-
jan vilisiksi, eivétkd haastattelutilanteessa kerrotut asiat vaikuta haastateltavan asemaan.
Osallistutte tutkimukseen omasta vapaasta tahdostanne ja voitte keskeyttdd tai peruuttaa

osallistumisen milloin vain niin halutessanne. Voitte myos haastattelutilanteessa jittia
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vastaamatta mihin tahansa kysymykseen halutessanne. Antamia tietojanne kéytetédn aino-
astaan tdmén pro gradu -tutkielman tekoon. Nauhoitan haastattelut, jonka jilkeen kirjoitan
eli litteroin ne tekstimuotoon. Séilytén haastatteluaineiston omalla kannettavalla tietokoneel-
lani ja muistitikulla, joihin muilla henkil6illa ei ole padsyd. Tietokone sekd muistitikku on
suojattu salasanoin, joten ulkopuolisilla ei ole niihin paisyé. Poistan tekstimuodosta tunnis-
tetiedot anonymiteetin varmistamiseksi, joten teitd ei voida tunnistaa lopullisesta tutkimuk-
sesta vastaustenne perusteella. Poistan haastatteluaineiston heti tutkimuksen valmistuttua.
Tutkimuksen tulokset ovat luettavissa lopullisessa pro gradu -tydssdni, jonka pyrin saamaan

valmiiksi alkuvuodesta 2025.
Toivon, ettéd pystytte avoimesti ja luottavaisin mielin kertomaan kokemuksistanne, jotta tieto

tutkittavasta ilmiostd lisdéntyisi. Suuret kiitokset siitd, ettd osallistutte tutkielmani tekemi-

seen!

Olen ymmairtényt ylla olevat tiedot ja suostun osallistumaan kyseiseen tutkimushaastatteluun:

Paikka ja aika

Haastateltavan allekirjoitus Tutkijan allekirjoitus

Haastateltavan nimenselvennys Tutkijan nimenselvennys
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Liite 5: Teemahaastattelurunko

Taustatiedot

Nimimerkki/nimi
Ika
Sukupuoli

Teema 1: Yleinen kokemus OODI:sta

Kuinka pitkddn olet kdynyt Oodissa?

Miten pédadyit Oodiin ensimmaéisen kerran?

Kuinka usein kidyt Oodissa?

Oodissa tarjottavien palvelujen kiyttdminen ja toimintoihin osallistuminen
Koetko, ettd Oodiin on helppo tulla?

Misti erityisesti piddt Oodissa/et pida?

Mitd merkitystd Oodilla on sinulle ollut? (vapaa sana)

Teema 2: Turvallisuus ja luottamus

Turvallisuuden ja hyviksytyksi tulemisen tunteet Oodissa

Miten kuvailisit luottamuksen ja turvallisuuden tunteitasi Oodia (tilana), sen henki-
l6kuntaa ja muita vertaisia kohtaan?

Mika Oodissa luo turvallisuuden tunnetta?

Mitké asiat edesauttavat luottamuksellisen suhteen syntymistd Oodissa henkilokun-
taan? Entid muihin vertaisiin?

Miten luottamus ilmenee?

Luottamusta/turvallisuutta heikentivét tekijét?

Mitd luottamus ja turvallisuus merkitsee sinulle osana kokemusta Oodista?

Onko Oodi lisdnnyt luottamuksen tai turvallisuuden tunteita Oodin ulkopuolella?

Teema 3: Kohtaaminen ja vuorovaikutus OODI:n yhteisossi
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e Miten koet, ettd sinut on kohdattu Oodissa?
- Henkilokunnan toimesta?
- Muiden vertaisten toimesta?

e Onko tavassa, miten sinut on kohdattu/kohdeltu Oodissa ollut jotain erityistd muihin
palveluihin verrattuna?

e Yksilollisten tarpeiden huomioiminen?

e Miten kuvailisit Oodin yhteis64d? Yhteison merkitys itselle?

e Otetaanko Oodissa yhteisOn tarpeet ja toiveet huomioon?

e Vuorovaikutus ja kommunikaatio Oodin henkilokunnan ja muun yhteisén kanssa

e Millainen merkitys tavalla, jolla sinut on Oodissa kohdattu, on sinulle ollut osana
kokemusta Oodista?

e Kokemus vertaistuesta?

Teema 4: OODI:n tarjoama toiminta ja tuki

e Millaisia kokemuksia sinulla on tuen saamisesta ja erilaisiin toimintoihin osallistu-
misesta Oodissa?

e Saatko itse méiritelld, mihin toimintoihin osallistut ja millaista apua otat vastaan?
e Oletko saanut Oodista tukea pdédsyssd muiden tarvitsemiesi palveluiden piiriin?

e Kokemukset Oodin henkilokunnan moniammatillisuuden merkityksesta

e Kokemus siitd, miten Oodin henkilokunta osaa tunnistaa huumemaailmassa ela-
vien/eldneiden erityistarpeita

e Oodissa tarjottavien tukimuotojen merkitys

¢ Oodin toimintaan osallistumisen merkitys

Teema S: Voimaantuminen ja valtaantuminen

e Mahdolliset positiiviset kokemukset, joita Oodissa on syntynyt?
=>» Mistd ndméa kokemukset ovat syntyneet?

e Kannustuksen ja tuen saaminen Oodista? Miten ndiden saaminen on vaikuttanut si-
nuun?

e Oletko saanut Oodista apua tai keinoja tulevaisuuden tavoitteidesi saavuttamiseen?

¢ Oodin mahdollinen merkitys erilaisen paivirytmin tai arjen luomisessa
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e Oodin mahdollinen merkitys omaan terveydentilaan/hyvinvointiin/toimintatapoihin
e Vapaa sana siitd, onko Oodi edistdnyt omaa hyvinvointia/voimaantumista/valtaantu-

mista, jos on niin miten?
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