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Tiivistelma

Tdmd raportti on Eteld-Karjalan ammattikorkeakoulun hallinnoiman ja toteuttaman
Huumereitiltd Hoitoketjuun — projektin vaikuttavuuden arvioinnin loppuraportti. Projektissa
on ollut useita tavoitteita ja toteutuskohteita, joista neljd on valittu vaikuttavuuden arvioinnin
kohteeksi. Ndméd neljd arvioinnin kohdetta ovat olleet Tuustaipaleen HIKI — osaston
saapumisvaiheen arviointikdytintomallin vaikutusten arviointi, koulutusosiossa arvioinnin
kohteena ovat olleet projektin tuottamat pdihteisiin liittyvdt kokonaisuudet ja kuinka ne
siirtyviat Eteld-Karjalan ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysyksikon péihdetyon
opetukseen, Pulp Yhteisvoimin moniammatillisen tiimin mallinnus ja Imatra-Svetogorsk

paihdeyhteistyon arviointi.

Raportissa esitettddn ensin arvioinnin kokonaisuus ja kyseiseen arviointitutkimukseen liittyva
teoreettinen viitekehys. Seuraavaksi kutakin osa-aluetta tarkastellaan tarkemmin. Lukujen
lopussa esitetddn tuloksia yhteenvetona. Etenkin Tuustaipaleen osion kohdalla on pédsty
arviointitutkimuksen teorian ja kdytdnnon yhteensovittamiseen. Tuustaipaleen osiossa toteutui
parhaiten arvioinnin kehitystoimintaa tukeva ja palveleva elementti. Koulutusosiossa
projektin toteutukset ovat hahmottuneet kahden eri organisaation: projektiorganisaatioin ja
koulutusorganisaation nidkokulmasta. Sen arvioinnissa onkin pyritty 16ytdiméédn niitd vaylid,
joita projekti on kayttdnyt ja toteuttanut pyrkiessddn tavoitteidensa mukaan siirtdimddn ja
levittdamddn  tietoa  parhaista  pdihdetyon  toimintakdytdnndistd ~ Eteld-Karjalan

ammattikorkeakoulun Sosiaali- ja terveysyksikon opetukseen.

Vaikuttavuuden arvioinnin péittyessd kesdkuussa 2005 osa projektin toiminnoista vield jatkuu
maaliskuuhun 2006 asti. Tadma loppuraportti on kuvaus projektin vaikuttavuuden arvioinnin
kohteiden toimivista prosesseista, haluttujen tuotosten ja tavoitteiden tdmén hetkisestd
tilanteesta ja vaikuttavuusketjuista sekd tdssd vaiheessa esiin tulleista vaikutuksista.
Toivottavasti esiin tullut tieto on projektille hyodyksi tavoitteiden loppuun saattamisessa ja

auttaa haluttujen vaikutusten aikaansaamisessa projektin jiljelld olevana toteutusaikana.
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JOHDANTO

Etenkin viime vuosikymmenien aikana projekti- ja hanketoiminta on kasvanut ja samalla on
kasvanut vaatimus hankkeiden ja projektien arviointiin. Tdmd on Eteld-Karjalan
Ammattikorkeakoulun hallinnoiman ja toteuttaman Huumereitiltd Hoitoketjuun — projektin
vaikuttavuuden arvioinnin loppuraportti. Projekti on ollut yksi Kajaanin, Rovaniemen ja
Eteld-Karjalan ammattikorkeakoulujen hallinnoimasta monialaisista ja ylikansallisista
palvelujarjestelmén kehittdmishankkeista. Eteld-Karjalan ammattikorkeakoulun hanke on osa
Kaakkois-Suomen Interreg III A -ohjelmaa. Hanke on ollut myds ylimaakunnallinen ja sen

yhteistydkumppanina ja toteuttajana on ollut myds Mikkelin ammattikorkeakoulu.

Projektissa on kokonaisuutena ollut useita tavoitteita ja toteutuskohteita, joista nelja on valittu
vaikuttavuuden arvioinnin kohteeksi. Neljd kohdetta ovat olleet Tuustaipaleen HIKI — osaston
saapumisvaiheen arviointikdytdntdmallin vaikutusten arviointi, koulutusosiossa arvioinnin
kohteena ovat olleet projektin tuottamat piihteisiin liittyvét kokonaisuudet ja kuinka ne
siirtyvdt Eteld-Karjalan Ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysyksikon péihdetyon
opetukseen, Pulp Yhteisvoimin moniammatillisen tiimin mallinnus ja Imatra-Svetogorsk

pédihdeyhteistyon arviointi.

Tésséd loppuraportissa esitetddn projektin vaikuttavuuden arvioinnin tuloksia. Vaikuttavuuden
arvioinnin tulosten esiin tuominen ja ymmartdminen edellyttivét kohteen prosessin logiikan ja
vaikuttavuuden logiikan yhteyden esille tuottamista. Projektilla on oma toiminnan teoriansa
miksi juuri tdimi projekti, ndilld panoksilla, ndilld keinoilla ja interventioilla pyrkii tuottamaan
kohderyhmassédén tai kohteessaan juuri ndmé halutut tulokset ja vaikutukset. Td@mén teorian
ja logiikan avaamisessa olen kéyttinyt jokaisen arvioitavan kohteen kohdalla projektin
interventiologiikkakaaviota, joka on  esitetty FinSoc:n  julkaisussa  Arviointi
sosiaalipalveluissa. Katsaus arvioinnin peruskysymyksiin 2001,7. Kaavio on auttanut minua

hahmottamaan arvioinnin kohteiksi valittujen toimintojen prosessia ja haluttuja vaikutuksia.

Arviointi on suoritettu Kaakkois- Suomen sosiaalialan osaamiskeskukselta tilattuna ulkoisena
arviointina. Ulkoinen arviointi vaatii onnistuakseen hyvéi ja tiivistd yhteistyotd arvioijan ja

projektin toteuttajien vélilld ja tiedon kulkemista molemmin puolin. Silloin luodaan



edellytykset sille, ettd arviointi pystyy palvelemaan parhaalla mahdollisella tavalla myds
projektin toteutusta ja sen kehittdimishankkeita.

2 HUUMEREITILTA HOITOKETJUUN - PROJEKTIN VAIKUTTAVUUDEN
ARVIOINNIN KOKONAISUUS

2.1 Huumereitilti Hoitoketjuun -projektin tarkoitus, kohderyhmiit ja tavoitteet

Huumereitiltd Hoitoketjuun — projektin tarkoituksena on tutkia ja kehittdd projektialueen
huume- ja muuta péihdetyotd sekd mahdollistaa parhaiden kdytintojen siirtymistd eri alueiden
valilld. Etelda-Karjalassa projektin vélittoména tavoitteena oli selvittdd alueen kunnissa
laadittujen huume- ja piihdestrategioiden toimivuus sekd kehittdd ja juurruttaa uusia
toimintamalleja. Toisena tavoitteina oli verkostoitua rajan yli siten, ettd voidaan joustavasti
vaihtaa tietoa piihdetilanteesta, sen vaikutuksista ja joustavasti vaihtaa tietoa pdihdetyon
toimintakdytdnndistd rajan molemmin puolin sekd kehittdd yhdessd piihde- ja
huumestrategiatyoti. Eteld-Savon osahankkeen tarkoituksena oli kehittdd matalan kynnyksen
palveluja huumeiden kiyttdjille ja luoda hoitoketjun loppupédéhin tukipalveluja tydeldmaén
palaaville hoidon l4pi kdyneille ihmisille. Projektin kohderyhmiin kuuluivat kuntien sosiaali-,
terveys-, opetus- ja vapaa-aikatoimen ammattihenkilosto, Eteld-Karjalan ja Mikkelin
ammattikorkeakoulujen sosiaali- ja terveysalan opettajat ja opiskelijat sekd kansalais- ja

vapaaehtoisjérjestot.

Projektin tavoitteena on ollut:

- Selvittdd pdihde- ja huumestrategioiden hyviksymisen jdlkeen alueen kunnissa
tapahtunut kehittyminen ja arvioida tehtyjen toimenpiteiden vaikutus muuttuvassa
toimintaympéristossa.

- Levittdd tietoa parhaista paihdetyon toimintakdytdnndisté ja tukea niiden siirtymisti ja
soveltamista Eteld-Karjalassa, Eteld-Savossa.

- Luoda yhdessi Kaakkois-Suomen osaamiskeskuksen kanssa toimintamalli
pitkdkestoiselle koulutuksen ja tyonohjauksen rinnakkaiselle kiytolle tydyhteisjen
huume- ja pdihdetyon kehittdmisesséd seké kokeilla ja arvioida mallia.

- Kehittdd joustavia ja helposti saavutettavia hoitoonohjaus- ja  hoitoon
hakeutumisreittejd huumeiden kayttdjille Eteld-Savossa.

- Luoda raitiloityja koulutus- ja tukipalveluja, joilla edistetddn ja tuetaan huumeiden

kaytosta irrottautuneiden ja hoidon lépi kidyneiden ihmisten siirtymistd tyoelamain.



- Koota olemassa olevaa tietoa ldhialueiden, ldhinnd Svetogorskin ja Viipurin
kaupunkien pdihde-, huume- sekd tartuntatautitilanteesta sekd pdihdetyontilasta ja
osaamistarpeista sekd niiden vaikutuksista projektialueella.

- Luoda Imatran ja Svetogorskin kaupunkien yhteinen pdihdestrategia ja seurata sen
toteutumista rajan molemmin puolin.

- Kéynnistdd mikrotason huume- ja muun péihdetyon yhteistyd tyontekijdvaihdon

avulla Imatran ja Svetogorskin vililld. (Hankesuunnitelma 2002, 5-6.)

Projektilla on ollut useita tavoitteita. Projektin tavoitteelliset toimenpiteet ovat kohdistuneet
moniin hyvin erilaisiin toimintaympdristdihin ja kohderyhmiin. Seuraavalla sivulla esitettava
kuvio havainnollistaa Huumereitiltd Hoitoketjuun — projektin vaikuttavuuden arvioinnin

kohteiksi valitut keskeiset toimintaympéristot ja kohderyhmit.
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2.2 Huumereitilti Hoitoketjuun — projektin vaikuttavuuden arviointi

Tamai arvioinnin loppuraportti kuuluu arviointitutkimuksen kentdssd projektiarvioinnin piiriin
ja kuuluu soveltavan tutkimuksen alueeseen. Arvioinnissa kdytetdin tdsmallisid tiedonkeruun
ja analyysin menetelmid joiden avulla pyritddn madrittimddn toiminnan arvo tai
tuloksellisuus. Arvioinnin tarkoituksen ja sen tuottamien tulosten auki keskusteleminen on
hyvin tirkedd tulevan arvioinnin kohdalla. Miksi ja mihin tarkoitukseen arviointia halutaan

tehtavan? Mita siltd odotetaan? (Vuorela 1997, 11, 48 -49.)

Arvioinnin kohde maéérittdd omalta osaltaan minkilaisia menetelmid ja ldhestymistapoja
arvioinnissa on mielekkdintd kéyttdd. Hankkeen tai projektin arvioinnin suorittaminen on
ajallisesti rajattu. Usein arvioitava asia liittyy hankkeen toteutukseen, onnistuneisuuteen ja
tavoitteiden saavuttamiseen. Arvioinnista paitetdén yleensd ennen projektin tai ohjelman
kdynnistymistd. Arvioinnin toteuttamisajankohdan perusteella mééritellen se on usein sekd
prosessi- ettd jilkiarviointia. Projektien arvioinnin yleinen ldhestymistapa on tavoitemalliin tai
tehokkuusmalliin pohjautuva. Arviointiasetelma on niissd luonteeltaan ennen - jéilkeen
asetelma. Arvioinnin katsotaan sisdltyvdn nykyisin suunnitelmalliseen ja rationaaliseen
toimintaan. Kun toiminnan tulokset ja vaikutukset ovat selvilld, sen ohjaus ja johtaminen
myds paranevat. Tavoitteiden epdtdsmallisyys ja ristiriitaisuus voi tulla esiin arvioinnin
kautta. Télloin nithin voidaan puuttua ja niitd voidaan tdsmentdd. Arviointi voi tuoda esiin
myoOs seurantajdrjestelmin puutteita ja kehittdmistarpeita. Arvioinnin tulisi aina selkeyttdd

toiminnan suhdetta ympéristoon ja tukea strategisten valintojen tekoa. (Vuorela 1997, 21 -22.)

Kaakkois-Suomen sosiaalialan osaamiskeskuksen suorittamassa Huumereitiltd Hoitoketjuun —
projektin ulkopuolisessa arvioinnissa tarkastelun kohteena ovat projektin vaikutukset.
Arvioinnin tavoitteena oli projektin tulosten arviointi. Vaikutuksia tarkastellaan projektin
virallisten, projektiasiakirjoissa maddriteltyjen tavoitteiden ndkokulmasta. Vaikuttavuuden
arvioinnin kohteena ovat projektin tavoitteellisesti saadut vaikutukset kohderyhmissa.
Vaikuttavuuden arvioinnin térkein kysymys on oliko toiminnalla tavoiteltuja vaikutuksia.

Projekti on tehnyt ratkaisevan rajauksen arviointiin liittyen jo ennen edelli mainitun
ostopalvelusopimuksen syntymistd. Projektin vaikuttavuuden arviointi haluttiin toteutettavan
ulkopuolisena arviointina. Projektin prosessiarviointi toteutetaan projektin hallinnoivan

organisaation ja projektin sisdisend arviointina.
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Huumereitiltd Hoitoketjuun vaikuttavuuden arvioinnissa keskitytddn seuraaviin
kysymyksiin:

e Saavuttiko projekti sille asetetut tavoitteet?

e Minkadlaisia vaikutuksia projektin tavoitteellisilla toimenpiteilld oli kohderyhmissa?

Projektin tavoitteiden toteuttamisen aikataulu on maédritellyt oleellisesti vaikuttavuuden
arvioinnin aikataulun. Arvioinnille asetetussa aikataulussa ei pystytd arvioimaan projektin
pitkdntdhtdimen vaikutuksia. Projektin vaikutusten arviointi jdd useimmilla osa-alueilla
projektin tuotoksien toteutumisen tarkasteluun ja tulosten eli vélittdmien vaikutusten

arviointiin.

Projektin vaikuttavuuden arviointisuunnitelma on tehty kolme: elokuussa 2003, vuoden 2003
lopussa ja kevailla 2004. Projektin edetessd ja toiminnan tarkentuessa arviointisuunnitelmat
ovat muotoutuneet uudelleen ja tarkentuneet. Samalla vaikuttavuuden arvioinnin kohteet ovat

muotoutuneet seuraaviksi.

Mikkelin ammattikorkeakoulun osatavoitteen arvioinnin kohde tarkentui Tuustaipaleen HIKI
— osaston saapumisvaiheen arviointikdytdntomallin vaikutusten arviointiin. Mikkelin AMK
osaprojektin terveysneuvontapaketti huumeiden kiyttdjille ei aikataulullisesti ehdi siirtyd
kdyttoon niin, ettd sen vaikuttavuutta voitaisiin arvioida projektin aikataulun puitteissa, joten
sen vaikuttavuuden arvioinnista luovuttiin. Koulutusosiosta vaikuttavuuden arvioinnin kohteet
ovat uudelleen muotoutuneet, mutta kohderyhmi pysynyt samana, eli ne ovat edelleenkin
EKAMK sosiaali- ja terveysyksikon opiskelijat ja opettajat ja pdihdeopetus. Verkostot ja
verkostoitumisen alueelta vaikuttavuuden arvioinnin kohteeksi kiteytyi Pulp Yhteisvoimin
moniammatillisen tiimin mallinnus. Imatra-Svetogorsk yhteistydon vaikuttavuuden arviointi
valittiin jo alusta erddksi arvioinnin kohteeksi. Arviointia ei pystytty toteuttamaan, koska
yhteistyd Imatran ja Svetogorskin kaupunkien vélilld yhteisen pdihdestrategian luomiseksi ei

padssyt alkuun henkildstoresurssien vahyyden vuoksi.
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3 ARVIOINTITUKIMUKSEEN LIITTYVA VIITEKEHYS

Teoriaperusteisessa arvioinnissa luodaan malli toiminnasta, sen rakenteellisista
edellytyksistd ja syy-seuraussuhteista sekd ympéristoon liittyvistd kytkennoistd. Sen
avulla toiminnan kriittiset kohteet voidaan nostaa arviointikysymysten kohteiksi. Mallin
tai teorian avulla tulkitaan myos tuloksia, mikd parantaa tulosten luotettavuutta. Tassd
arviointimallissa on keskeistd toiminnan syy-seuraus — suhteiden eli toiminnan logiikan

selkeyttdminen ennen arvioinnin aloittamista. Vuorela (1997, 32.)

Seuraava kuvio havainnollistaa arviointiin liittyvdn intervention, toiminnan teorian, prosessin

ja vaikutusten teorian ja arvioinnin suhdetta.

Intervention, toiminnan teoria

Prosessiteoria Vaikutusteoria

Kuinka aiottu
interventio tietylle

Organisaatio Palvelun kiyton kohdeviestolle saa
suunnitelma suunnitelma aikaan tavoitellun
Kuinka keratg, | | Kuinka tarkoitetu || positivisen
muovata ia ’ kohdeviesto saa muutoksen.
Kiiyttad J tarkoitetun maaran

resursseja ja glotusta .

organisoi da Interventiosta

toiminnat niin ollessaan kanssa

ettii tarkoitettu kaymisessa

palvelutuotanto palvelujarjestel-

kehittyy ja man kanssa.

ylldpidetdan.

Kuvio 2. Intervention, toiminnan teorian osa-alueet (Rossi, Freeman, Lipsey 1999. Teoksessa

Paasio 2003, 14 )

Teoria on kokonaiskuva jonkin asian tai ilmion rakenteista ja sen osatekijoiden vilisisti

suhteista. Kaikissa tapauksissa, niin palveluissa kuin projekti- ja hanketydssa toimintaa ohjaa
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jokin konkreettinen késitys, teoria kohteena olevan ilmion luonteesta. Siind on kyse syy-
seuraus —suhteista, toiminnan paamaiiristd, tavoitteista ja sen aikaansaamisen logiikasta eli

kuinka padmaéérét ja tavoitteet saavutetaan. (Paasio 2003,14.)

Toteutuksen arvioinnissa on keskeistd selvittdd palvelun toteutumista: mitd todellisuudessa
tehtiin ja mitd palveluja todellisuudessa toteutettiin. Seurannan ja muiden menetelmien avulla
arvioija voi tutkia nditd kysymyksid. "Rossi, Freeman, Lipsey (1999) toteavat, ettd toiminnan
arviointi kohdistuu seuraaviin kolmeen ydinkysymykseen: a) Tavoittaako palvelu tarkoitetun
kohdevieston? b) Vastaako palvelutoiminta ja tukitoiminnat suunnitelman vaatimuksia tai
muita asetettuja kriteereitd? c) Tapahtuuko positiivista muutosta asiakkaiden hyvinvoinnissa
tai niissd sosiaalisissa olosuhteissa, joihin toiminta kohdistuu? Liséksi voidaan tarkastella

mité resursseja toiminnassa on kéytetty.” (Paasio 2003, 15).

Toiminnan arviointi on tirked arvioinnin osa-alue varsinkin, kun halutaan tietoa toiminnan
kehittimiseksi ja parantamiseksi. Parhaiten se soveltuu uusiin palveluihin ja toimintaansa
vakiinnuttamassa  oleviin  hankkeisiin. ~ Vaikutusten  arvioinnissa  seuranta  tai
toimintaprosessien arviointi ovat myos tirkeitd. Toteutuksen arviointiin liittyy olennaisena
osana tilivelvollisuus, missd on kysymys vastuullisuudesta. Rossi, Freeman, Lipsey
(1999,190) maédrittelevit tilivelvollisuus -késitteen (accountability) seuraavasti: “Henkiloston
vastuu osoittaa luontevasti osallisille ja rahoittajille, ettd toiminta on vaikuttavaa ja tdyttad
vaatimukset, joita on asetettu sen kattavuudesta, palvelutoiminnan luonteesta, laillisuudesta ja

taloudesta”. (Paasio 2003, 17).

Paasio (2003, 18) mukaan palvelun toteutuksen eli prosessin arviointi ei ole toiminnan
kuvailua, vaan kaikki tarkedt prosessiarviointiin liittyvdt kysymykset koskevat toiminnan
jarkevyyttd, riittdvyyttd, sopivuutta jne. Ndihin kysymyksiin vastaaminen edellyttda, ettd on
olemassa perusteet néille arvoasetelmille. Tarvitaan kdytdnndssd kriteerit, joiden perusteella
kysymyksiin voidaan vastata. Olennaisimmat ja tirkeimmaét kriteerit asetetaan silloin, kun
luodaan ja maédritelldin palvelun, projektin tai hankkeen toiminnan teoriaa tai
toimintalogiikkaa. Palvelun teoria kuvaa toisaalta palveluprosessia. Sitd miten sen on
tarkoitus toimia ja mahdollistaa asiakkaan osallistuminen. Toisaalta se kuvaa palvelun
vaikutusteoriaa, eli sitd miten asiakkaiden hyvinvoinnin tai palvelun toimivuuden on tarkoitus
lisddntyd. Palvelun tai projektin prosessiteoria kuvaa kriittiset osatekijét. Niitd ovat toiminnot

ja suhteet, jotka koetaan vélttiméttomiksi, ettd palvelut voisivat toimia tehokkaasti. Ndin
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voidaan tuoda esiin kaikkein tirkeimmat seurattavat toiminnot ja tuotokset. Téstd kuvauksesta

voidaan paitelld arvioinnin kriteereille sopivaksi ja riittdviksi katsottava taso.

Paasio (2003, 19) on esittényt selkedsti toteutuksen arvioinnin seuraavan kuvion avulla.

mukaan.

TOTEUTUKSEN ARVIOINTI
Systemaattinen palvelun toiminnan eri puolien dokumentointi, joka osoittaa, toimiiko
palvelu kuten on tarkoitettu, tai toimiiko se jonkun muun asiaan kuuluvan kriteerin

Palveluihin
osallistuminen tai
niiden
hyodyntiminen.
Selvitetddn missa
maddérin tarkoitettu
kohdeviesto osallistuu
palveluun, ketka eivét
osallistu ja onko
osallistuminen
vinoutunutta
verrattuna
kohderyhmén
ominaisuuksiin.

Palvelun jirjestdminen.
Verrataan suunnitelmaa

siitd, mitéd palvelussa
pitdisi tapahtua, siithen
mité siind tosiasiassa
tapahtuu. Erityisesti
kiinnitetddn huomio
toteutuksen
epdonnistumiseen, joita
on kolmea perustyyppia:
el toteutusta, ei
suunnittelun intervention
toteuttaminen,
epétasainen
toteuttaminen.

Asiakastilanteen

muutokset (outcome).
Palveluun
osallistuneiden
tilannetta tarkastellaan
palvelun paityttya,
jotta voidaan paitella
onko muutos sen
suuntaista mité
palvelun oli tarkoitus
aikaansaada.

Kuvio 3. Toteutuksen arviointi. Paasio (2003,19)

3.1 Realistinen arviointitutkimus

Tuustaipaleen osaprojektin  arvioinnin teoreettisena  viitekehyksend on realistisen
arviointitutkimuksen viitekehys ja menetelmand monitahoarviointimenetelma.

Realistisessa arviointitutkimuksessa tutkimuksen kohteena ovat etenkin muutoksia aiheuttavat
ja nithin vaikuttavat mekanismit. Siind pyritdén selvittdimain vaikutusyhteyksid. Realistisessa
arviointiteoriassa korostetaan intervention vaikutusten selvittdmistd arviointitutkimuksen

tdrkeimpéna tehtavana. (Vartiainen 2001; Rostila 2001,18).

15



”Tutkimuksen tulee selvittdd, mikd meididn tyokaytinndissimme ja toimintamalleissamme (=
intervention sisdltd) aikaansaa suotuisaa kehitystd (= toivotut tulokset) ja missd olosuhteissa
ndin tapahtuu.” Rostila 2001,18).

“Realismissa ajatellaan, etti on olemassa vaikuttavia mekanismeja, jotka aiheuttavat
muutoksia (ns. generatiivinen kausaalisuus Pawson & Tilley 1997, Mark, Henry & Julnes
1998) ja tutkimus auttaa selventdmédén ja koettelemaan néitd mekanismeja koskevia oletuksia.
Tutkimus  vastaa  kysymykseen miksi toimintamme  vaikutti, mikd meidin
tyokdytdnndissimme ja toimintamalleissamme saa aikaan suotuisaa kehitystd (= toivotut
tulokset) ja missd olosuhteessa nidin tapahtuu. Arvioijien tdytyy kiinnittdd huomiota siihen,
miten ja miksi sosiaalisilla ohjelmilla on potentiaalia aiheuttaa muutos (Pawson & Tilley

1997; Kuusela 2001, 87, Rostila 2001, 18).”

Realistisen arvioinnin metodologiset pédédperiaatteet voidaan kiteyttdd seuraaviksi
padperiaatteiksi (Pawson & Tilley 1997, 214219; Kuusela 2001, 89 -90,teoksessa Rostila
2001, 18 -19):

e Ontologinen syvyys: arvioinnin kohde on monitasoinen, syvyyssuunnassa jatkuvasti
avautuva sosiaalinen todellisuus.

e Mekanismit: arvioitsijoiden tulee kiinnittdd huomiota siihen, kuinka interventiossa
kayttoonotettujen mekanismien vaikutuksesta, sosiaalisia ja kéyttdytymiseen liittyvid
ongelmia tuottavat mekanismit poistuvat tai vahentyvit.*

o Kontekstit: tulee selvittdd yhtddltd olosuhteet, jotka johtavat ongelmia tuottavien
mekanismien aktivoitumiseen ja toisaalta olosuhteet, jotka mahdollistavat interventioon
kuuluvien positiivisten mekanismien syntymisen.

e Tulokset: tulee ymmértad ja mitata intervention tulokset.

e CMO-yhtilot: Siirrettdvien ja kasautuvien oppimiskokemusten luomiseksi arvioinnin tulee
suuntautua konteksti-mekanismi-tulos — yhtéldihin eli selvittdd néitd yhteyksia.

e Opettaja-oppija — prosessit: konteksti-mekanismi-tulos — mallin selityksien rakentamiseksi
ja testaamiseksi arviointitutkijan tdytyy sitoutua opettaja-oppilas suhteeseen ohjelman
paitoksentekijoiden, kdytdnnontyota tekevien ja osallisten kanssa.**

e Avoimet jirjestelmét: Ohjelmat toteutetaan muuttuvassa sosiaalisessa maalimassa, jolloin
ohjelman tehokkuus voi kumoutua tai lisdéntyd uusien kontekstien ja mekanismien

ennakoimattoman vaikutuksen takia.” ( Rostila 2001,18 -19.)
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*Tutkijan huomautus: Huomiota tulee kiinnittdid myds interventiossa kayttdonotettujen
mekanismien tuottamiin lisdéntyviin positiivisiin vaikutuksiin. Télloin ei ole kyse pelkastdan
aikaisempien negatiivisia vaikutuksia aiheuttavien mekanismien poistamisesta, vaan
intervention tarkoitus on aikaansaada positiivisia vaikutuksia tuottavia mekanismeja, jotka
tulevat keskeisiksi arvioinnin kohteiksi.

*# Tutkijan huomautus: Etenkin ulkopuolisessa arvioinnissa sitoutuminen tulee olla
molemminpuolista. Arviointiprosessi on parhaimmillaan molemminpuolista
oppimisprosessiin sitoutumista. Arviointia on vaikea suorittaa etenkdidn ulkopuolisena

arviointina ilman molemminpuolista sitoutumista arviointiprosessiin.

”Projektin  vaikuttavuus ja tulos ajatellaan vanhojen mekanismien ja kontekstien
muodostamassa ympdristdssd toteutuvana uusien mekanismien kdynnistymisend. Projektin
tuloksia ei siten ndhdd yksiulotteisena seurauksena projektin (muuttuja) vaikutuksesta, vaan
etsitddn vaikutuksen rakentumista.”... “Realistinen arviointitutkimus ldhtee siitd, ettd
toimintakdytidntdjen kehittimisen ja arvioinnin kannalta olisi tirkedmpdd selvittda
toimintatapojen tuloksellisuutta ja vaikuttavuutta kuin yksittdisen projektin onnistuneisuutta.”

(Rostila 2001, 19.)

Realistisessa arvioinnissa pyritdédn selittimddn ja ymmartiméén miksi tietty interventio toimii
kyseisessd tilanteessa olevien ihmisten kohdalla ja mitkd ovat intervention tirkeimpid
muutosvoimia. Realistisessa arvioinnissa tirkeimmét kysymykset ovat mikéd toimii, keiden

kanssa ja miten. (Paasio 2003, 2.)

Monet —projekti toteutettiin realistisena arviointitutkimuksena. Rostila (2001, 21) kuvaa
kuinka Monet-projektin arviointiasetelmassa korostui toimintaa koskevia kokemuksia ja
oletuksia esille nostava, realistisen arviointiteorian aineistoldhtdinen soveltaminen ja
laadullinen tutkimusote. Monet-projektin  arviointitutkimus hahmotti toimintamallin,
asiakasryhmédn tilanteen ja toimintapuitteiden vélisid yhteyksid tuloksiin. Mekanismeja,
konteksteja ja tuloksia koskevan tiedon pohjalta koeteltiin toimintakéyténtdjd koskevia
oletuksia ja analyysin perusteella tehtiin ehdotuksia muutoksiksi toimintakdytént6ihin.
Aineiston puitteissa tehtiin johtopddtoksid, mitkd mekanismit néyttivit kdynnistyvidn ja
toimineen. Projektille ominaisten mekanismien “toimivien juttujen” toimivuutta kuvattiin
osaryhmittdin. Myds hankkeen aikainen toimintamallien muutos ja kehittyminen otettiin

huomioon.
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“Tieteellisessd realismissa teoriat ovat esityksid siitd, kuinka mekanismit toimivat tietyssi
asiayhteydessd (kontekstissa) tuottaakseen vaikutuksia — toisin sanoen esityksid siitd, miksi
jokin toimii kenelle ja missd olosuhteissa... Palvelun, projektin tai toimintaohjelman
toiminnot itsessddn eivdt muodosta mekanismeja, vaan mekanismi on toimintojen
aikaansaama vastakaiku osallisissa. Nama toiminnot ovat tietysti sindnsé tirkeitd. Toiminnan
kehittdjilld ei vain ole teorioita(ajatuksia, aavistuksia) mahdollisista mekanismeista, vaan he
myds olettavat, ettd eri toiminnot johtavat ndiden mekanismien toimintaan... Oletetut
mekanismit ... keskittyvdt suoraan kysymyksiin: kuinka ja miksi. Arvioinnin tarkoitus tai
tarkoitukset auttavat muotoilemaan kysymykset, joihin etsitdfn vastausta arviointia
toteutettaessa. Ehdotukset mahdollisista mekanismeista auttavat ndiden kysymysten kehittelya
ja tarkentamista...Tulee muistaa, ettd ennakoimattomat seuraukset ovat ennemmin sdanto
kuin poikkeus niissd vdistimittdoméidn monimutkaisissa interventioissa, joita kutsutaan
sosiaalisiksi  toimintaohjelmiksi,  palveluiksi  tai  projekteiksi.”  (Robson 2001,

112,115,118,119.)

Kausaalisuuden ongelma ja sen ratkaiseminen on térked haaste myos arviointitutkimuksessa.
Toimintaa arvioitaessa luodaan viistimattd ajatus toiminnan tavoitteista ja valittujen
toimintojen kyvystd tuottaa jokin tulos tai prosesseja. Niiden arvo madrittyy sen mukaan,
miten hyvin ne vastaavat asetettuja tavoitteita. Miten tutkimuksessa kisitetddn “kyky
tuottaa”? Térked kysymys on: Miten voidaan erottaa tutkittavan prosessin rikkaudesta juuri
arvioitavana olevan toiminnan tuottama tulos ja todeta ettei se ole muiden tekijéiden
tuottamaa? Térkedd on pohtia my0s miten jossain olosuhteissa aikaansaatu prosessi tai tulos
voidaan edes jonkinlaisella todennédkoisyydelld saada aikaan toisissa olosuhteissa? Miten se
toimii siirrettdessd toiseen kontekstiin? Klassinen kokeellinen asetelma perustuu selkeddn

malliin. (Holmila 2002, 31.)

”Vaihtoehtoista tapaa ymmartid kausaalisuus on esitetty keinona paistd ulos umpikujasta.

( Pawson ja Tilley esittdvét soveltaen Harrén (1972) kausaalisuusteoriaa, ettd kun perinteinen
koeasetelma ymmairtdd kausaalisuuden seuraamuslogiikkaan nojaten, se pitdisikin ymmartaa
generatiivisesti (Pawson ja Tilley 1997, 30 -54). Lyhyesti ilmaistuna generatiivinen
kausaalisuus tarkoittaa, ettd syysuhteen ndhddin vaikuttavan sekd sisdisend ettd ulkoisena.
Syysuhde kuvaa ilmién muutospotentiaalia. Yksi tapahtuma tai teko voi hyvinkin kéynnistia

toisen, mutta ainoastaan jos se sattuu oikeissa olosuhteissa ja oikeassa ympéristossd. Jos
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selitys ei perehdy néihin ominaisuuksiin tai voimavaroihin, se jaa puutteelliseksi.” (Holmila
2002, 32.)
Pawsonin ja Tilleyn malli kausaalisuudelle on esitetty seuraavassa kuviossa. (Pawson ja

Tilley 1997,58. Teoksessa Holmila 2002, s 32).

/mnteksti

Toiminta on kausaalista

vain jos... o
’ﬁnekanlsml

tulos
...sen tuotoksen panee alkuun mekanismi, joka toimii kontekstissa.

Kuvio 4. Generatiivinen kausaalisuus teoksessa (Holmila 2002, s 32)

Mallin kiinnostavuus tulee Holmilan (2002, 32) mukaan esiin myds siind, ettd arvioinnista
kayty keskustelu on viime aikoina painottunut enemmén kontekstin analysoinnin
merkitykseen. Jokin projekti tai toiminta ohjelma ei ole vain ilmid sinéinsd. Se on osa isompaa

kenttdi, joka sen tuottaa ja johon se puolestaan itse osaltaan tuottaa muutosta.

Arviointitutkija joutuu ottamaan kantaa seuraaviin kysymyksiin: “kuinka toimittiin?”’, “kuka
toimii?”’, “mitd saavutettiin?”’ ja “miksi ndma tulokset saavutettiin?”’ Holmilan (2002, 35- 36)
mukaan kysymys “kuinka toimittiin” on ldhimpénd tarinan kertomista, tapahtuneen
ymmartdmistd, ongelmien konstruoinnin ja ratkaisutapojen kuvausta. Kysymys “Mitd
saavutettiin” puolestaan painottaa tulosevaluaatiota ja edellyttid usein kvantitatiivista
analyysia ja kokeellista tai kvasikokeellista asetelmaa. Kysymys “kuka” ldhestyy projektin tai
toiminnan organisaatioanalyysid. Mitkd ryhmét osallistuivat toimintaan, millaisia
organisaatioita syntyi? “Miksi” on ehkd vaikein ja samalla kiinnostavin kysymys. Se
edellyttidd teorian luomista ja pohjaa kontekstin ja prosessin ymmartdmiseen yhta paljon kuin
tuloksen mittaukseen ( Holmila 1999, 46-60; Holmila 2000,113. Teoksessa Holmila 2002, 35-
36.)
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Holmilan (2002, 36) mielestd toiminta on kausaalista vain, jos tuotoksen panee alulle
mekanismi, joka toimii kontekstissa. Toisin sanoen interventiolla on vaikutusta
aikaansaatuun muutokseen, jos voidaan osoittaa, ettd yhteison todellisuudessa eli kontekstissa
on kédynnistynyt tuolle yhteis6lle ominainen muutosta tuottava mekanismi. On siis kuvattava
paitsi aikaansaatu muutos my0s yhteisdeldma eli “konteksti” ja eriteltiva niitd mekanismeja,

jotka yhteisdssa vaikuttavat.” (Emt.)

TOIMINNALLISTAVA KONTEKSTI MEKAMISMI TULOS

TIETO- OHJAUS Kasitykset Eri tasot Mitd?

Uudet aloitteet ja toiminta- Miksi?
periaatteet

Kuvio 5. Arvioinnin peruskaavio (Holmila 2002, s 36).

3.2 Monitahoarvioinnista

Intressiryhmien tirkeys korostuu monitahoarvioinnissa. (Vartiainen 1994, 40; 45. Teoksessa
FinSoc Tydpapereita 3/2001,25). Painotettaessa pddmadrdd arvioinnissa oletetaan, ettd
organisaatio asettaa tavoitteensa ulkopuolisilta tahoilta saamiensa tarpeiden perusteella.
Ympériston toiveet huomioidaan jo organisaation/projektin tavoitteita asetettacssa. Laaja-
alaisessa monitahoarvioinnissa avainryhmid pidetddn keskenddn tasa-arvoisina ja eri
intressitahot otetaan mukaan neuvottelemaan arvioinnin tavoitteista ja perusteista.
Monitahoarvioinnissa avainryhmien kanssa yhdesséd tuotetut arviointikriteerit ovat téirkeitd.
Sen edustajat tarkastelevat organisaatiota ulkopuolisten avainryhmien kautta. Avainryhmilld
on kuitenkin omia intressejd organisaation toimintaan. Monitahoarvioinnilla on yhteys myos
1970-luvulla yleistyneeseen systeemiteoreettiseen tarkasteluun. Monitahoarvioinnissa
arvioitavan toiminnan tehokkuus toteutuu, jos se tyydyttdd monipuolisen vaikuttajaryhménsi
minimi-intressit. Sen konkreettiset vaiheet ovat: avainryhmien kartoittaminen, avainryhmien

priorisointi, mittaustilanne, arvioinnin tulos eli arviointilausekkeet ja palaute.
Monitahoarviointi  edellyttdd arvioitavan organisaation/projektin  eri  avainryhmien

kartoittamista. Sen jélkeen avainryhmit voidaan priorisoida sen mukaan, miten merkittdvana

niiden antia pidetddn. Seuraavaksi arvioidaan arviointikohteen toiminnan tuloksellisuutta
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kartoittamalla  valittujen avainryhmien késityksid toiminnan merkityksellisyydest.
Arvioitavalle organisaatiolle/projektille asetetut viralliset péddmaardat eivit muodosta
yksinomaan arvioinnin perustaa vaan eri avainryhmét tekevdt arviointinsa omien
kokemustensa perusteella. Tédssd arviointitavassa vuorovaikutus eri avainryhmien ja

arvioitavan organisaation vélilld on keskeinen tekij.

Vartiaisen (1994, 97 -102, emt) mukaan kaikki monitahoarvioinnin vaiheet edellyttdvit
yhteistoimintaa. Monitahoarvioinnissa keskeinen tydvaihe on avainryhmille osoitettu kysely.
Siind kartoitetaan, miten arvioitava organisaatio/projektin interventio suorittaa tehtdvénsa ja
miten sen toimintaa tulisi avainryhmien mielesti muuttaa. Tdssd arvioinnin muodossa
korostuu arvioinnin prosessit ja intressiryhmien merkitys. Monitahoarvioinnin hyviksi
puoliksi lasketaan joustavuutta ja mahdollisuutta analysoida monia eri tilanteita ja

monenlaisia organisaatioita. (FinSoc Ty0papereita 3/2001, 25 -26.)

3.3 Ryhmaiarviointi (Cluster evaluation)

Kaski (2005, 49) kuvaa artikkelissaan Sanders'in (1997, 396-403) kehittdmaa
ryhméarviointia. Huumereitiltd Hoitoketjuun — projektin vaikuttavuuden arvioinnin
kokonaisuuden tarkasteluun se on kayttokelpoinen arvioinnin muoto. Ryhmaéarvioinnin
kohteena olevassa projektissa on erillisid toimintakokonaisuuksia, jotka pyrkivét yhteiseen
paamiidrdin. Osaprojektit voivat olla itsendisid ja niilld voi olla oma strategiansa tavoitteisiin
pyrkimisessd. Arvioija on tiimin jdsen, mihin kuuluu myds hallinnoijaorganisaation edustaja
ja projektin henkilostod. Osaprojekteilla voi olla myds omat arvioijat. Térkeintd on, ettd
ryhmén jisenilld on yhteinen ndkemys tavoitteista, yhteinen kieli ja jaettu tieto keskeistd
kasitteistd. Ryhmdiarvioinnin prosessi on syklinen ja jatkuva ja se voidaan toteuttaa
summatiivisena tai formatiivisena. Arviointiprosessiin  kuuluvia elementtejd ovat
kenttdkdynnit, keskustelujen, havaintojen ja sopimusten dokumentointi, analysointi. Siihen
kuuluvat my6s verkostokokoukset, tutkimustiedon kerdéminen ja analysointi, tulosten esittely
ja raportointi ja johtopddtdosten ja suositusten tekeminen. Menetelmélle on tyypillistd
kokonaisvaltaisuus, tulosorientoituneisuus, pyrkimys yleistettivdin tietoon ja osallistujien

jatkuva kommunikaatio ja yhteistyo.
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4 TUUSTAIPALEEN OSAPROJEKTIN VAIKUTTAVUUDEN ARVIOINTI

4.1 Tuustaipaleen osaprojektin vaikuttavuuden arviointiasetelman viitekehys ja

projektin logiikka

Huumereitiltd Hoitoketjuun -projektin Mikkelin osion osalta tavoitteena on ollut kehittdd
joustavia ja helposti saavutettavia hoitoonohjaus- ja hoitoonhakeutumisreittejd huumeiden
kayttdjille. Toinen Mikkelin hankeosion tavoite oli aloittaa koulutus- ja tukipalveluiden
luominen kuntoutuksesta irrottautuville ja huumeista irtipddsseille asiakkaille. Nailld
palveluilla pyritddn tukemaan ja edistimddn kuntoutujien kiinnittymistd yhteiskuntaan esim.
koulutuksen ja tyOeldmidn sekd muiden tarkoituksenmukaisten tukipalvelujen avulla.
Tarkoituksena oli pyrkid luomaan tdhdn toimiva malli, joka hyddyttdd kuntoutumis- ja

hoitopaikkoja, ldhettidvia kuntia seké itse kuntoutujia.

Tuustaipaleen kuntoutumiskeskuksen HIKI- osaston kuntoutusjatkumomallin sisdltond ja
tavoitteina oli kehittdd seuraavia yksilollisid kuntoutus- ja tukipalveluja seuraavasti:
- Kuntoutuksen saapumisvaiheen uusien arviointikdytintojen tavoitteena oli kehittdd
kuntoutuksen saapumisvaiheen arviointikdytantoja.
- Pédihdekuntoutuksen sisédllon kehittdmisen tavoitteena oli rakentaa kuntoutus- ja
tukipolkuja.
- Palveluohjausta tyOmenetelménd haluttiin kehittdd mallintamalla kuntien kanssa
palveluohjaustoimintaa.
- Tukihenkildiden  koulutus- ja  tukipakettien  tavoitteena  oli  rakentaa
vertaistukiryhmétoimintaa.
- Huumausaineiden kiyttdjien 1dheisten viikonloppupakettien tavoitteena oli kehittdd ja

testata kéyttdjien ldheisten tukitoimintaa osana kuntoutusta.

4.2 Vaikuttavuuden arvioinnin kohde ja tarkoitus
Vaikuttavuuden arvioinnin kohteeksi wvalittiin projektin interventioista kuntoutuksen

saapumisvaiheen arviointikdytinnot. Projektin Tuustaipaleen HIKI -osaston osatavoitteita

olivat;
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- Rakentaa kuntien kanssa yhtendinen hoidon ja kuntoutuksen tarpeen arviointikdytinto,
joka turvaa hoidon ja kuntoutuksen jatkuvuuden.
- Kehittdd verkostoarviointikdytdntdjd kunnan ja kuntoutusyksikon vélilla.
Projektin Tuustaipaleen HIKI — osaston osatavoitteen mukaisiksi tuotoksiksi muodostuivat:
- Alkuverkostokokous ja hoidon ja kuntoutuksen tarpeen arviointilomake.
- Mallin tuotteistaminen paihdekuntoutukseen ja artikkeli pidihdealan lehdessa.
Projektin Tuustaipaleen HIKI — osaston osatavoitteen toteutus ja aikataulu:
- 1-2/2004: nykytilanteen analyysi, teemahaastattelut (HIKI -osaston asiakkaat,
avainhenkildt, kuntien edustajat, uusien asiakkaiden erityishaastattelu)
- 3-4/2004: uusien asiakkaiden mydtd arviointikdyténtdjen arviointi
- 5-6/2004: saapumisvaiheen arviointikdytdntomalli testausvaiheessa
- 7-12/2004: mallin testaus, arviointi ja palautteen kerddminen

- 1-5/2005: mallin kehittiminen, arviointi ja tuotteistaminen

Huumereitiltd Hoitoketjuun -projekti toteutti tammikuusta toukokuuhun 2004 yhteistyOssd
HIKI — osaston henkilokunnan kanssa kehittdmistoimintaa, jonka tuotoksena syntyi mm.
hoidon- ja kuntoutuksen tarpeen arviointimalli. Projektityontekijdt Tiina Sutinen ja Leena
Byckling olivat mukana kehittdmistydssd. HIKI -osastolta kehittdmistyohon osallistui koko
henkilokunta. Huumereitiltdi Hoitoketjuun -projektin Tuustaipaleen HIKI -osaston erds
osatavoite oli selkeyttdd hoitoon tulon alkuvaiheen kaytdntdjd ja luoda huumausaineita
kayttaville asiakkaille uusia hoitopolkuja. Tarkeimpid tehtivid alkuverkoston ja kahden viikon
alkuvaiheen arviointijaksolla on asiakkaan eldméntilanteen arviointi, péihteenkdyton ja
psyykkinen tilanteen, sekd sosiaalisen verkoston kartoitus ja asiakkaan suostumus
yhteistydhon. My0ds vieroitusoireiden hoito, vuorokausirytmi, yhteis66n liittyminen,
asiakkaan hoitosuunnitelman laatiminen ja henkildkohtaisten tavoitteiden asettaminen ovat
keskeisid tehtdvid kahden viikon arviointijaksolla. Projektin ja HIKI -osaston yhteistyonéd
muodostui seuraavaksi kuvattu malli. Sen keskeisid interventioita ovat alkuvaiheen hoidon
tarpeen arviointilomakkeen tdyttiminen kunnan tyontekijén, asiakkaan ja HIKI — osaston
tyontekijoiden kanssa oheisen kaavion mukaisesti. Keskeistd siind on verkostomainen
tyotyoote, alkuverkostopalaveri(t) hoidon tarpeen arviointilomakkeen ldhettiminen kuntaan ja
sen osien tdyttdminen asiakkaan kanssa ennen hoitoon tuloa ja lomakkeen siirtyminen
asiakkaan mukana kuntoutumiskeskukseen tdydentdmistd varten. Alkuvaiheen hoidontarpeen
arviointilomakkeen muodostamisessa projekti kdytti aiemmin osastolla kdytdssd ollutta

lomaketta ja Diakonissalaitoksella kdytossd olevaa lomakepohjaa. Verkostotyoskentely on
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ollut Tuustaipaleen HIKI -osastolla vakiintunut toimintakdytdntd jo ennen projektin

kehittdmistoiminnan alkamista.

Vaikuttavuuden arvioinnin kohteiksi tarkentuivat saapumisvaiheen arviointikdytdntomalli,
jonka  keskeisid  toimintamuotoja  ovat  alkuverkostokokous ja  hoidontarpeen
arviointilomaketydskentely. Projekti tuotti kuntoutumiskeskuksen henkilokunnan kanssa
kaksi konkreettista tyovilinettd, joiden vaikutuksia asiakkaan kuntoutumisprosessissa
tarkastellaan suhteessa projektin tavoitteisiin kolmen eri tahon arvioimana. Arvionsa
kiytdntojen toimivuudesta antoivat HIKI -osaston henkilokunta, asiakas ja ldhettivén tahon
tyontekijd. Projektin tuloksia, vilittomid vaikutuksia tarkastellaan asetettujen tavoitteiden ja
projektin tuottamien tuotoksien pohjalta. Projektin pitkdntdhtdimen vaikutuksia ei tdmdn
prosessin puitteissa voida eikd ehditi tarkastella. Se vaatisi arvioinnin suorittamista vuoden -
kahden pédstéd projektin loppumisesta. Tésséd vaiheessa toteutettuna arviointi palveli projektin

toteuttamaa kehittdmistoimintaa.

Seuraavan sivun kuvio havainnollistaa projektin ja HIKI -osaston kehittdmén hoidon- ja
kuntoutustarpeen arvioinnin kdytinnon siséllon ja toiminnan. Sivulla 26 esitetddn
ohjelmien/projektien interventiologiikkakaavio, jota on kaytetty Tuustaipaleen HIKI —

osaston vaikutusten arvioinnin kuvaamisessa.
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HOIDON- JA KUNTOUTUKSEN TARPEEN ARVIOINTI

TUOMINEN:

e muut tahot

HOIDON TARPEEN ESILLE

e huumeaddikti itse
e hinen ldheiset

OHJAUTUU MUUALLE
HOITOON

|

LAHETTAVA TAHO
e kunta

e hoitopaikka (esim. A-klinikka, katkaisuhoito-osasto...)

e asiakas itse

Kuvi

» puhelinkeskustelu

» hoitopaikan tarve |

» alkuverkostosta sopiminen ]
p » hoidon tarpeen arviointi-lomakkeen ldhettdminen VAIKUTUS-
R kuntaan TEN
O Tulokset. ARVIOINTI
S B | Erityiset tavoitteet Mitd
E ALl _vilittomit vaikutukset > vaikutuksia
S lla projektin
S 7 aIusTava MOAJOMTArpeett arvio [ intervention
I > kiytdnnon jarjestelyistd sopim| Toiminnalliset kautta
E » _hta-lomakkeen osittainen taytt ) muodostuneilla
N pv Hi tavoitteet: ] tuotoksilla 1 ja

Tuotokset: oo rakentaa kunjuen 2 on ollut
A 1-alkuverkostokokous oh kanssa yhtendinen tavoitteiden
R 2-hoidon tarpeen hoidon ja saavuttamiseen
\Ys arviointilomake laac kuntoutqksen a) asiakkaiden
I 3-mallin tuotteistaminen tarpeen jatkuvuuden
0 piihdekuntoutukseen arviointikdytanto kannalta
1| B 4-artikkeli piihdealan OS] - kehittdd
N lehdessa verkostoarviointi- b)palvelujir-
T | JA OT| kiytintojd kuntien ja jestelmiin
I J —a—iclm kuntoutusyksikon kannalta
» hoitopolut vililla
Panokset:
- kahden projekti- I
henkilon osa-aikaiset TYMIN EN _ )
tydpanokset tetddn jatkohoitopaikkaan
_| Projektin toiminnot:

-kuntoutumiskes- @2 -Tiina Sutinen on tydstényt hoidon ja
kuksen henkildkunnan kuntoutuksen arviointikuvion ja -lomakkeen
tyopanokset yhdessd HIKI -osaston tyontekijoiden kanssa
- Mikkelin AMK - alkuverkostotyoskentely on yhdistetty osaksi
henkilo-kunnan osa- hoidonarviointivaiheen tydmenetelmaa
aikaiset tyOpanokset
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Kuvio 7. Tuustaipaleen hoidon- ja kuntoutustarpeen arviointi kdytidntdjen vaikuttavuuden
arvioinnin  logiikkakuvio  (Tutkijan  mukaelma  kaaviosta: =~ Ohjelmien/projektien
interventiologiikka. European Commission, (ks. Arviointi sosiaalipalveluissa. Katsaus

arvioinnin peruskysymyksiin 2001,7.)
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4.3 Asiakasvaikutuksiin keskittyva arviointi

Asiakasvaikutuksiin keskittyvéssd arvioinnissa arviointikysymyksiksi muodostuivat:

Toimiiko alkuverkostokokous ja hoidon tarpeen arviointilomake asiakkaan hoidon ja
kuntoutuksen jatkumisen turvaamisessa?

- Ovatko uudet kiytdnnot auttaneet hoitoon hakeutunutta sitoutumaan hoitoon?

- Onko se toiminut asiakkaan kokonaisvaltaisen hoidon suunnittelun vélineend?

- Onko se pystynyt edistimdin asiakkaan hoidon suunnitelmallisuutta?

- Mikd alkuverkostokokouksessa tyomuotona ja hoidontarpeen arviointilomakkeessa

toimii parhaiten?

Asiakasvaikutuksiin keskittyvédn arvioinnin menetelmit:

Arviointi toteutettiin monitahoarviointina. Projektin seurantaryhmén (intressiryhmén) antamat
kirjalliset arviot interventioiden oletetuista vaikutuksista auttoivat arviointikriteereiden ja
arviointikysymysten muodostamisessa. Arvioinnin kohderyhmiksi valikoitui HIKI -osaston
asiakkaat ja tyontekijdt ja kunnan eli hoitoon ldhettdvén tahon edustajat. Arvioinnissa pyrittiin
saamaan esiin asiakkaan, hoitohenkilokunnan ja ldhettdvdin tahon arviot ja omat kokemukset
saapumisvaiheen arviointikdytdntomallista. Asiakasvaikutusten arvioinnissa keskeistd oli
saada tieto siitd, kuinka ne toimivat juuri kyseisen asiakkaan kohdalla. Kirjallinen

tutkimuslupa saatiin Tuustaipaleen kuntoutumiskeskuksen johtaja Hilkka Viherlehdolta.

Tuustaipaleella 1.6.04 olleessa seurantaryhmén palaverissd keskusteltiin siitd, otetaanko
asiakkaita mukaan arviointiin. Arvioinnissa haluttiin ottaa mukaan asiakasvaikutuksiin
liittyva taso, jossa asiakkaat ovat keskeisind toimijoina. Arvioitsijana mielestidni oli myos
eettisesti olennaista kuulla hoidossa olevan arvioita kyseisestd kéaytdnndstd. Arviointi
toteutettiin kyselyind ja kysely toteutettiin my0s asiakkaille. Paasio (2003, s.15 -23, 25)
kritisoi suomalaisia sosiaalialan arviointeja ja samalla arvioitavia palveluja siitd, etteivit
toiminta ja asiakkaat ole erillisii maailmoja vaan molemmat tulee palvelujen toteutuksen
seurannassa ja arvioinnissa ottaa huomioon. Asiakkaan mukaan ottaminen arviointiin on
Paasion (2003, 25) mukaan myo0s eettinen kysymys. HIKI- osaston tyontekijd ja asiakas
varasivat yhteisen ajan kahden viikon arviointijakson lopulla, jolloin molemmat vastasivat

kyselyihin samaan aikaan. Kaytinto tuki asiakkaan vastauksien saamista. Kunnan tyontekijat
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saivat lomakkeet alkuverkostopalaverin yhteydessd. Jokainen kyselyyn vastannut palautti

vastauksensa palautuskuoressa tutkijalle. Kysely ajoittui syyskuusta 2004 tammikuulle 2005.

4.4 Palveluihin keskittyvi arviointi

Palveluihin keskittyvin arvioinnin arviointikysymyksiksi ja menetelmiksi muotoutuivat:
Kuinka alkuverkostokokous ja hoidontarpeen arviointilomakkeen kdyttdonotto on vaikuttanut
palvelujirjestelméssa?
- Onko se pystynyt edistimddn eri toimijoiden (hoidon toteuttajat, asiakkaat, eri
viranomaiset) valistd yhteistyotd?
- Onko se pystynyt edistiméén heidin keskindistd vastuunjakoa?
- Mitd uutta hoidon jatkuvuuteen ja turvaamiseen uusi verkosto- ja lomakekéytianto toi?

- Mika toimii? Kenelle?

Vuoden vaihteessa 2005 oli tarkoitus ldhettdd kyselyt kaikkien hoitoon ldhettdneiden tahojen
henkildstolle ja HIKI — osaston henkilokunnalle Kyselylld oli tarkoitus kartoittaa sitd, miten
alkuverkostokokous ja hoidontarpeen arviointilomakkeen kayttoonotto on vaikuttanut
palvelujen toimimiseen ja jérjestimiseen, yhteistydbhon ja vastuunjakoon ja hoidon
jatkuvuuteen. Marraskuussa olleessa seurantaryhmén palaverissa tuli esiin hoidontarpeen
arviointilomakkeen toimimattomuus kunnan ja osaston véilisessd yhteistyossd. Lomake
koettiin liian pitkéksi ja raskaaksi tdyttdd. Se ei toiminut 1dhettdvén tahon ja HIKI -osaston
yhteistyOtarpeeseen parhaalla mahdollisella tavalla. Henkilokunta alkoi suunnitella uutta
lomaketta. Aineistojen analyysi vahvisti ajatuksen, ettei arviointia tulla suorittamaan
palvelurakenteen tasolta, koska alkuvaiheen hoidontarpeen arviointilomake ei tosiasiassa ole
ollut siind kdytdssd kunnan ja kuntoutumiskeskuksen vilisend tydmuotona kuten projekti

alkuun suunnitteli.

4.5 Arviointikriteerien muodostus

Tuustaipaleen  arviointi  suoritettiin -~ monitahoarviointia ~ mukaillen.  Tuustaipaleen
monitahoarvioinnin  intressiryhmiksi muodostui  projektin  asettama seurantaryhma.

Seurantaryhmédén kuului jdsenid Huumereitiltd Hoitoketjuun -projektista, Mikkelin
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Ammattikorkeakoulusta, Tuustaipaleen kuntoutumiskeskuksen HIKI — osastolta ja Ité-
Suomen huumehankkeesta. 1.6.2004 kokouksessa sovittiin arvioinnin kohde ja taso.
Arviointiryhmiksi muodostui kolme avainryhmaéa: asiakkaat, HIKI — osaston henkilokunta ja
kunnan tyOntekijit. Arvioinnissa huomioitiin asiakkaan, hoitohenkilokunnan ja ldhettdvin
tahon arviot saapumisvaiheen arviointikdytdntomallista ja kuinka interventioiden koettiin

toimivan juuri kyseisen asiakkaan kohdalla.

Arviointitutkijana pyysin kokousjisenid kirjaamaan ylds omia arvioitaan vastavalmistuneesta
kuntoutuksen saapumisvaiheen arviointikdytdntomallista, ja vastaamaan seuraaviin
kysymyksiin: Mieti mitd vaikutuksia verkostokokous ja hoidon- ja kuntoutustarpeen
arviointilomakkeen kéaytolld on asiakkaan kannalta? Mieti mitd vaikutuksia verkostokokous ja
hoidon- ja kuntoutustarpeen arviointilomakkeen kaytolld on ldhettdvén tahon tyon kannalta?
Mieti mitd vaikutuksia verkostokokous ja hoidon- ja kuntoutustarpeen arviointilomakkeen

kaytolla on kuntoutumiskeskuksen tyon kannalta?

Kahdeksan kehitystydssd mukana olleen tai ldheltd seuranneen asiantuntijan vastauksen
pohjalta tein kirjallisista vastauksista sisdllonanalyysin. Pelkistettyjen ilmauksien,
alaluokkien ja yhdistdvien luokkien kautta nousi kolme ndkdkulmaa, joista muodostuivat

arviointikriteerit.

Asiakasnikokulma:

Jaettu tietous asiakkaan omasta eliimiisti: realiteetti

Keino: asiakkaan hoitosuunnitelman selkeys: - tavoitteet, tarpeet, tulokset.
Kokonaisvaltainen asiakasndkokulma. Tieto asiakkaan eldmaistd. Tilanteen selkiyttiminen,
realiteetit, ymmarrys.

Mahdollistavat tekijit:

Kommunikointi, yhteinen kieli, konkretisointi, kirjaaminen

Jaettu tietous asiakkaalle hoidon sisillosti: realiteetit, Sitoutuminen hoitoon ja hoidon
tavoitteisin ja toteutumiseen. Motivointi, Tieto vastuista ja vastuunjaosta

Mabhdollistavat tekij:t:

Kommunikointi, yhteinen kieli, konkretisointi, kirjaaminen

Jaettu tietous asiakkaalle lihettivisti tahosta: Tuki asiakkaalle, kunnalta, useilta
tahoilta,

Kunnan tuki ja sitoutuminen kuntoutukseen, Tieto vastuista ja vastuunjaosta
Mahdollistavat tekijit: Kommunikointi, yhteinen kieli, konkretisointi, kirjaaminen
Tavoitteet asiakkaan kannalta:
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Kuntoutumiskeskuksen HIKI — osaston ndkokulma:

Jaettu tietous asiakkaan eldmiista:

Suunnitelmallinen yksilollinen hoito -tieto taustasta, eldméantilanteesta

- tieto hyodyksi valmistautumisessa ja vastaanottamaan asiakas, sitoutuminen

- parempi hoidon suunnittelu, - hoito sopivaa, - motivoi

Mahdollistavat tekijit: Jaettu yhteinen tieto

Jaettu tietous hoidon sisillosti: Voimavarojen hyddynnettivyys: tavoitteellisuus,
realistisuus, tyon siséllollinen vaikutus

- Sopimus, - arviointikdytdnto

Mahdollistavat tekijét: Jaettu yhteinen tieto, kirjaaminen, yhteinen kieli

Jaettu tietous asiakkaalle lihettéivisti tahosta: tavoitteet, odotukset, jatkohoito tieto
mihin odotetaan vaikutusta, sitoutuminen

Mahdollistavat tekijit: Jaettu yhteinen tieto, kirjaaminen

Tavoitteet kuntoutumiskeskuksen kannalta:

Lahettdvén tahon, kunnan nikékulma:

Jaettu perusteellinen tietous asiakkaan elimaésta:

Suunnitelmallinen yksil6llinen hoito, realistiset tavoitteet ja odotukset, asiakkaan
sitoutuminen, vastuuttaminen, yksiléllinen hoidon arviointi

Mahdollistavat tekijét: Jaettu yhteinen tieto

Jaettu tietous hoidon sisallosti: realistisuus, suunnitelmallisuus, hoitomahdollisuuksien
arviointi, jatkohoidon suunnittelu, oikea hoitopaikka

Mahdollistavat tekijit: Jaettu yhteinen tieto

Jaettu tietous asiakkaalle ldhettivisti tahosta: realistiset odotukset, tavoitteet, jacttu
tieto, hoito vastuu ja tieto laadusta, vaikuttavuus, taloudellisuus

Mabhdollistavat tekijét: Jaettu yhteinen tieto

Tavoitteet lihettiviin tahon kannalta:

Arviointikriteereiksi muodostuivat seuraavat teemat: asiakkaan hoitotavoitteet ja -tarpeet,
kokonaisvaltainen ndkemys asiakkaan eldmintilanteesta, sitoutuminen hoitoon, vastuut,

motivointi, tiedon saaminen ja tiedon vilittiminen, jatkohoidon suunnittelu.

4.6 Kyselyjen toteutus ja analyysimenetelmiit

Arviointikriteerien pohjalta tutkija laati kysymyslomakkeet asiakasvaikutusten arviointia
varten. Kyselylomakkeita kommentoivat suunnitteluvaiheessa projektin henkildkunta,
Tuustaipaleen seurantaryhmi, EKAMK pidihdetyon opettaja Erja Hallahuhta ja professori
Raija Viisdsen Kuopion yliopistosta.

Kysely osoitettiin asiakkaalle, asiakkaan ldhettdvdn tahon, eli kunnan tyontekijélle ja

asiakkaan HIKI- osaston omalle tyontekijélle. Kaikille kolmelle arviointitaholle tehtiin omat
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kyselylomakkeet, joissa  pyydettiin  arvioimaan uuden  lomakekdytinnén ja
verkostotyoskentelyn kokemuksia ja toimivuutta juuri tidssd asiakastilanteessa ja kyseisen
asiakkaan kohdalla. Kyselylomakkeissa oli identtisid kysymyskokonaisuuksia, joten
asiakkaan, kunnan tyontekijidn ja HIKI -osaston tyontekijén vastauksia paistiin vertailemaan

keskendin.

Kyselyyn tuli seitsemédn asiakastilanteen arviointipalautetta ajalla syyskuu 2004 — tammikuu
2005. Kyselystd palautui kuusi asiakkaan ja viisi kunnan tyontekijén vastausta. HIKI -osaston
tyontekijoiltd tuli seitsemin vastausta. Aineiston tiedot vietiin Excel taulukointiohjelmaan.
Aineiston pienuuden vuoksi tulokset esitetddn lukumddrind ja suhdelukuina. Kaikki vastaajat
eivit vastanneet kaikkiin kysymysosioihin. Vastausten raportoinnissa on ilmoitettu kyseiseen
kysymyksen vastanneiden méérd. Myds en osaa sanoa vastausvaihtoehdot on jatetty analyysin
ulkopuolelle. Vastausvaihtoehdot jaoteltiin siten, ettd erittdin hyvin ja hyvin vastaukset
muodostivat oman kategorian, kohtalaisesti, heikosti, erittdin heikosti tai ei ollenkaan oman
kategorian. Tétd jakoa on kdytetty yhteenvetomaisissa tarkasteluissa, missd uudet tydmuodot
toimivat hyvin tai huonosti. Toimiviin ja ei toimiviin ryhmiin jaottelussa kyseisen
kysymyksen kohdalla kaikki vastaajat ovat antaneet tdysin yhtenevdn vastauksen tai

vastauksissa on ollut korkeintaan yksi eridvad mielipide.

4.7 Asiakkaiden arviot uudesta hoidontarpeen arviointilomakkeen toimivuudesta

Asiakasvaikutusten kyselyyn palautui kuuden asiakkaan vastaukset. Kaikki asiakkaat eivit
vastanneet kaikkiin kysymyksiin. Asiakkaista 4/5 olivat sitd mieltd, ettd alkuvaiheen hoidon-
ja kuntoutustarpeen arviointilomaketta tdyttdessddn he saivat hyvin kirjatuksi omat
hoidontarpeensa. Kaikki viisi asiakasta kokivat saaneensa kirjattua omat hoitotavoitteet hyvin.
Asiakkaista 3/5 koki, ettd lomakkeen tdyttdminen selkeytti heille hyvin omaa
eldmintilannettaan ja neljélle asiakkaista se selkeytti hyvin omia mahdollisuuksia hoitonsa
suhteen. Kaikki vastaajat kokivat, ettd hoidon- ja kuntoutuslomakkeen téyttdminen selkeytti
hyvin omaa késitystd henkilokohtaisesta paithdeongelmasta. Suurin osa (4/5) asiakkaista koki
myds sitoutuvansa hyvin kuntoutumiskeskuksen hoitoon lomaketyOskentelyn aikana.
Kolmelle viidestd vastaajista hoito- ja kuntoutustarpeen arviointilomaketydskentely vahvisti
hyvin sitoutumistaan oman hoidon tavoitteisiin ja lisdsi omaa vastuutaan omasta hoidostaan.

Kaksi viidestd vastaajasta arvioi, ettd tyoskentelylld oli niihin vaikutusta vain kohtalaisesti.
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Kaikkein véhiten alkuvaiheen lomaketydskentelylld asiakkaat kokivat ollen vaikutusta heidén
kuntoutumisen jdlkeisten suunnitelmien selkeytymiseen ja jatkohoitoon sitoutumiseen. Vain
yksi asiakas koki kuntoutumisen jilkeisten suunnitelmien selkeytyneen tydskentelyn aikana
hyvin. Muiden arviot vaihtelivat kohtalaisesta, heikon ja erittdin heikon vaihtoehdon vilill4.
Kaksi asiakasta koki kuitenkin oman sitoutumisensa jatkohoitoon lisddntyneen erittdin hyvin
alkuvaiheen hoidontarpeen lomaketydskentelyn aikana. Kolmen muun asiakkaan vastaukset
vaihtelivat kohtalaisen tai heikon vaihtoehdon vililld. Asiakkaiden vastausten pohjalta
lomaketydskentely ei toiminut kuntoutumisen jilkeisten suunnitelmien selkeyttimiseen, mutta

lomaketydskentely voi kuitenkin auttaa asiakasta sitouttamaan jatkohoitoon.

Asiakkaan jatkohoitoon motivoimisen kannalta on tirkedd missd hoidon vaiheessa asiakkaan
kuntoutumisen jalkeisid suunnitelmia aletaan hahmottamaan yhdessé asiakkaan kanssa. Missa
hoidon vaiheessa ryhdytddn luomaan mielekkyyttd hoidon jatkuvuudelle ja samalla
sitoutetaan ja motivoidaan asiakasta pysyméddn hoidossa ja ndkeméddn asiakkaan lyhyen

tdhtdimen hoitotavoitteiden kautta pitemmaén tdhtdimen hoitotavoitteisiin.

Asiakkaista kolme viidesosaa arvioi, ettd alkuvaiheen hoidon- ja kuntoutumistarpeen
arviointilomakkeen tayttdminen lisési kohtalaisesti heidén ymmarrystddn
kuntoutumismahdollisuuksistaan. Kolme viidestd arvioi lomaketyoskentelyn lisdnnen heille
tietoa hoitonsa siséllostd joko erittdin hyvin tai hyvin. Samoin he kokivat sen lisénneen heidin
ymmérrystd HIKI - osaston vastuusta hoitonsa suhteen. He arvioivat lomaketydskentelyn
tuovan esiin HIKI - osaston tyontekijoiden sitoutumisen ja kannustamisen heiddn hoitonsa

tavoitteisiin ja toimivan tiedon vélittdjand asiakkaan eldmantilanteesta.

Nelja viidestd asiakkaasta arvioi HIKI -osaston tyontekijoiden sitoutuneen hidnen hoitonsa
tavoitteisiin joko erittdin hyvin tai hyvin. Samoin he kokivat tyontekijoiden kannustaneen

heitd tavoitteisiinsa padsemiseen ja saanen hyvin kattavasti tietoa omasta eldmén tilanteestaan.

Asiakkaiden arvioidessa kunnan tyontekijin tai lihettivin tahon osuutta hoidon ja
kuntoutumistarpeen arviointilomakkeen tydskentelyssd vastauksissa kiinnitti huomiota
jokaisen kysymyksen osalta esiintyneiden “en osaa sanoa” vaihtoehtojen maard. MyShemmin
kdvikin ilmi, ettd vain yhden asiakkaan kohdalla oli kunnan tydntekijén arvio alkuvaiheen

lomaketydskentelysté.
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HIKI -osaston tyontekijoiden kanssa jo marraskuussa 2004, ja etenkin 8.2.2005 kaydyssa
kyselyn alustavien tulosten keskustelu- ja palautetilanteessa kdvi ilmi, ettei lomake toiminut
kunnan tyontekijoiden vilisessd yhteistydssd. Se koettiin liian pitkédksi ja raskaaksi tayttda.
Sitd haluttiin kehittdd edelleen juuri niiden tietojen saamiseksi, joita pidetddn tirkeimpind
asiakkaan tullessa kuntoutumiskeskukseen. Joten projektin alkuperdinen suunnitelma
alkuvaiheen hoidontarpeen arviointilomakkeen kierrattdmisesta kunnan  ja
kuntoutumiskeskuksen vililld tdssd muodossaan ei osoittautunut toimivaksi. HIKI - osaston
tyontekijit olivatkin suunnittelemassa yksinkertaisempaa yhden sivun lomaketta kyseiseen
tarpeeseen.  Arviot lomakkeen toimivuudesta jddvitkin asiakkaan ja HIKI -osaston
tyontekijoiden  vélisen  tyoskentelyn  tarkasteluun.  Alkuvaiheen  hoidontarpeen
arviointilomakkeen kuntaan liittyvissd kysymyksissd 2/3 asiakkaista kokivat tydskentelyn

lisinneen vain kohtalaisesti heiddn omaa tietoa kunnan tehtdvistd, vastuusta hoitonsa aikana.

Yhteenvetona voi todeta, ettd asiakkaat arvioivat hoidontarpeen arviointilomakkeen kéyton
palvelleen parhaiten oman hoitonsa tarpeen, hoitotavoitteensa, eldméintilanteensa
selkiinnyttdmisen, omien hoitomahdollisuuksiensa selkiinnyttdmisessi ja
kuntoutumiskeskuksen hoitoon sitoutumisessa. Véhiten se toimi asiakkaiden kokemuksen
mukaan kuntoutumisen jélkeisten suunnitelmien ja omaan jatkohoitoon sitoutumisen suhteen.
HIKI- osaston tyontekijoiden kohdalla asiakkaat arvioivat lomaketydskentelyn palvelleen
ndiden tiedonsaannin tarpeitaan asiakkaan eldméntilanteesta ja hoidon tarpeesta ja tavoitteista
hyvin. Asiakkaiden kokemus, ettd lomaketydskentelyn kautta saisi tietoa kunnan tehtdvéasta ja

vastuusta hoitonsa suhteen ei ollut positiivinen.

Otos on hyvin pieni joten tuloksia voi tarkastella vain suuntaa-antavasti. Seuraaviin
laatikoihin on kiteytetty ne vastaukset joissa arvioitavat asiat toimivat, jolloin kaikki tai 4/5
vastaajista on vastannut vdittdmiin erittdin hyvin tai hyvin vaihtoehtoon. Ei toimivien
vdittdimien kohdalla vastaajat ovat vastanneet viittdmiin siten, ettd 4/5 tai samassa suhteessa
ovat sijoittuneet vaihtoehtoihin kohtalaisesti, heikosti, erittdin heikosti, ei ollenkaan. En osaa
sanoa vaihtoehdot on tekstissd ilmoitettu erikseen ja ne on jéitetty toimii/ei toimi kategorian

ulkopuolelle.
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ASIAKKAIDEN KANNALTA HOIDONTARPEEN ARVIOINTILOMAKE
TOIMI:

- Oman hoidontarpeen, hoitotavoitteen, oman paihdeongelman selkeyttdmiseksi

- kuntoutumiskeskuksen hoitoon sitoutumisessa ja hoidon mahdollisuuksien
selkeyttimisessa

- antoi hyvin tietoa omasta eldmintilanteestaan, hoidon tarpeista ja tavoitteista
HIKI -osaston tyontekijoille

- tyoskentelyn aikana asiakkaat kokivat HIKI -osaston henkilokunnan
sitoutuvan hénen hoitoonsa ja kannustavan tavoitteisiinsa paasemisessi

EI TOIMINUT:
- kuntoutumisen jilkeisten suunnitelmien selkeyttimisessé ja oman jatkohoitoon
sitoutumisen suhteen
- el lisdnnyt asiakkaalle ymmarrystd kunnan vastuusta tai tehtdvastd hoidon
suhteen

4.7.1 Asiakkaiden arviot alkuvaiheen verkostotyoskentelystia

Asiakkaan arviot verkostotyoskentelyn toimivuudesta olivat samansuuntaisia, mutta
joissain kohdin positiivisempia kuin alkuvaiheen hoidon- ja Kkuntoutumistarpeen
arviointilomakkeen arviot. Kaikki asiakkaat arvioivat verkostotydskentelyn lisinneen omaa
vastuuta hoidostaan joko hyvin tai erittdin hyvin. Viisi kuudesta vastaajasta koki
verkostotyOskentelyssd saaneensa ilmaistua hyvin tai erittdin hyvin omat hoidon tarpeensa.
Samoin 5/6 vastaajasta arvioi sen toimivan hyvin hoidon tavoitteisiin ja
kuntoutumiskeskushoitoon sitoutumisen kohdalla ja selkeyttineen itselleen omaa
pdithdeongelmaansa. Se koettiin selkeyttineen omaa eldmaéntilannetta erittdin hyvin tai hyvin
neljassd vastauksessa kuudesta. Samoin asiakkaat kokivat myds saaneensa ilmaistua omat
hoitotavoitteensa verkostotydskentelyn aikana.

Verkostotyoskentely vastasi huonoiten asiakkaiden kuntoutuksen jélkeisten suunnitelmien
selkiinnyttimisessd ja omaan jatkohoitoon sitoutumisessa. Viisi vastaajaa arviol sen
selkeyttdneen kuntoutumisen jdlkeisid suunnitelmia joko kohtalaisesti, heikosti tai erittdin
heikosti. Asiakkaiden omat mahdollisuudet hoitonsa suhteen selkeytyivdt kolmella
asiakkaalla hyvin ja kolmella asiakkaalla kohtalaisesti.

Asiakkaat arvioivat etteivit verkostotapaamiset lisdnneet asiakkaan tietoa hoidon siséllsta.
Neljd vastaajaa arvioi sen lisdnneen heiddn tietoa hoidon sisdllostd kohtalaisesti ja yhden
mielestd se ei lisdnnyt sitd ollenkaan. Kolmen asiakkaan arvioin mukaan se lisdsi heidén tietoa

kuntoutumismahdollisuuksistaan hyvin ja kolmen kohdalla kohtalaisesti tai ei ollenkaan.
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Verkostotapaaminen lisési asiakkaan ymmaérrystd hoitavan tahon vastuusta tai sitoutumisesta
hoitoon neljdn asiakkaan kohdalla hyvin ja kahden asiakkaan kohdalla kohtalaisesti ja ei
ollenkaan. Kuitenkin 5/6 asiakkaista koki verkostotyOskentelyn lisénneen HIKI -osaston
tyontekijoiden sitoutumista ja kannustamista asiakkaan tavoitteisiin pddsemiseen joko erittdin
hyvin tai hyvin. Samoin asiakkaat arvioivat, ettd tydoskentelymuoto antoi hoitohenkilokunnalle

hyvin tietoa asiakkaan eldméntilanteesta.

Kaikkein parhaiten asiakkaat kokivat verkostotapaamisen hyddyttineen kunnan tyontekijoitd.
Kaikki asiakkaat arvioivat tapaamisen lisdnneen kunnan tyontekijéiden tietoa asiakkaan
hoidon tarpeestaan ja hoidon siséllostd joko erittdin hyvin tai hyvin. Samoin he kokivat
kunnan tyontekijan saaneen verkostotydskentelyn kautta tietoa asiakkaan omista tavoitteista
hoitonsa suhteen. Neljd viidestd asiakkaasta arvioi kunnan tyontekijin saaneen
verkostotapaamisen kautta tietoa erittdin hyvin tai hyvin hédnen eldméntilanteestaan.
Verkostotapaaminen lisési asiakkaiden mielestd kunnan sitoutumista asiakkaan jatkohoitoon
paremmin kuin hoidon- ja kuntoutustarpeen arviointilomakkeen tdyttiminen. Samoin se lisdsi
asiakkaiden tietoa kunnan tehtividstd hdnen hoitonsa suhteen paremmin kuin hoidon- ja

kuntoutustarpeen arviointilomakkeen tiyttiminen.

ASIAKKAIDEN KANNALTA ALKUVAIHEEN VERKOSTOTYOSKENTELY
TOIMI:

- selkeytti omaa pdihdeongelmaa ja lisisi omaa vastuuta hoidosta

- sai ilmaistua omat hoidon tarpeensa

- vahvisti asiakkaan hoidon tavoitteisiin sitoutumista ja sitoutumista hoitoon
kuntou-tumiskeskuksessa

- lisdsi kunnan tyontekijoille tictoa asiakkaan eldméntilanteesta, hoidon tarpeesta,
hoidon sisdllostd, asiakkaan omista tavoitteista hoidon suhteen

- lisdsi kunnan sitoutumista jatkohoitoni jérjestdmiseksi

- tyOskentelyn aikana asiakkaat kokivat HIKI -osaston henkilokunnan sitoutuvan
hinen hoitoonsa ja kannustavan tavoitteisiinsa piddsemisessd ja saaneen tietoa
asiakkaan eldmaintilanteesta

- asiakkaan eldmaéntilanteesta tuli kattavasti tietoa sekd kunnan, etti HIKI —
osaston henkilokunnalle

EI TOIMINUT:

- el lisdnnyt tietoa asiakkaalle hoitonsa sisédllosti
- et selkeyttanyt asiakkaalle kuntoutumisen jilkeisid suunnitelmia

Asiakkaiden kokemukset hoidon alkuvaiheen arviointikdytdnndistd sekd hoidon- ja
kuntoutustarpeen arviointilomakkeen ettd verkostotydskentelystd yhteistydssd kunnan ja

HIKI- osaston tyontekijoiden kanssa toi asiakkaalle kokemuksen, ettd hén tuli hyvin tai
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erittdin hyvin kuulluksi ja ettd hdnen asiansa oli monella taholla hoidossa. Uudessa hoidon
alkuvaiheen arviointimallissa neljd kuudesta asiakkaasta koki, ettd he saivat kerrottua kaiken
haluamansa erittdin hyvin tai hyvin ja vain kahden kokemus oli kohtalaisesti tai heikosti. Uusi
toimintamalli selkeytti eri tahojen vastuunjakoa omassa kuntoutumisessaan neljdn asiakkaan

kohdalla kohtalaisesti ja yhden kohdalla erittdin hyvin ja yhden asiakkaan kohdalla hyvin.

Asiakkaista neljd kuudesosaa koki, ettd yhteistyd tuki erittdin hyvin tai hyvin hénen
pyrkimystddn pidihteettomyyteen. Toimintamalli selkeytti kolmen asiakkaan mielesté erittdin
hyvin tai hyvin ja kolmen mielestd kohtalaisesti kunnan, asiakkaan ja HIKI -osaston
yhteistyotd. Neljd vastaajaa kuudesta arvioi, ettd yhteistyo selkeytti kohtalaisesti vastuunjakoa
asiakaan kuntoutumisesta. Yhteistyo lisdsi asiakkaiden arvioin mukaan hénen luottamusta
pdihdehoidon onnistumiseen kolmen asiakkaan kohdalla erittdin hyvin ja kahdella asiakkaalla

kohtalaisesti.

Avovastauksissa asiakkaat arvioivat hoidontarpeen arviointilomakkeen tdytostd olleen
itselleen hyotya:
- "Tutustuin ja opin luottamaan omaan hoitajaani helpommin ja perusteellisemmin
kuin ehkd ilman lomaketta.”
- Tilanteeni selkeni itsellenikin, ja osasin alkaa suunnitella kaikenkattavaa

hoitojaksoa.”

Verkostotyoskentelystéd asiakkaat kokivat heille olleen hyotya:

- 7 Sai tietdd hoidon pituuden, tai vihdn siitd.”

"Sai asioihin syvyyttd.”

“"Huomasin, ettd sosiaalityontekijd oikeasti on kiinnostunut auttamaan minua

pddsemddn tavoitteisiini. Sain kokemusta, miten asioita hoidetaan selvin pdin. Hyvdd
oli se, ettd en joutunut olemaan yksin”, vaan oma hoitajani oli tukena. Se helpotti

tilannetta huomattavan paljon. Yksin en olisi osannut.”

1

- "Tapaamisessa minulle varmistettiin riittdvdn pitkd maksusitoumus.’

2

- inua ymmdrrettiin ja todella kuunneltiin hyvin.’

>

’

“En osaa sanoa.” Ei oikein ollut paras mahdollinen mielentila.’
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4.8 HIKI - osaston tyontekijoiden arviot uudesta hoidontarpeen arviointilomakkeen

toimivuudesta

HIKI — osaston tyOntekijdt arvioivat uusia kdytdntdjd seitsemin asiakkaan kohdalla.
Hoidontarpeen arviointilomaketydskentelyssd kaikkien seitsemén asiakkaan hoidon tarpeet ja
hoitotavoitteet saatiin kartoitettua erittdin hyvin tai hyvin osaston tyontekijéiden arvioiden
mukaan. Neljadn asiakkaan kohdalta he arvioivat heiddn eldméntilanteensa ja
piihdeongelmansa selkeytyneen asiakkaalle hyvin tai erittdin hyvin ja kolmen kohdalla
kohtalaisesti. Lomakkeen tayttdmisen aikana tyontekijét arvioivat neljin asiakaan sitoutuneen
erittdin  hyvin tai hyvin ja kolmen kohtalaisesti tai  heikosti  hoitoonsa
kuntoutumiskeskuksessa. Asiakkaan asettamiin omiin hoidon tavoitteisiin se sitoutti samoin
neljdd asiakasta erittdin hyvin tai hyvin ja kolmea kohtalaisesti tai heikosti. He arvioivat
asiakkaan oman vastuun lisddntyneen kolmen asiakkaan kohdalla hyvin ja kolmen kohdalla
kohtalaisesti arviointilomaketyoskentelyn aikana. Tyontekijoiden arviot lomaketydskentelyn
vaikutuksista asiakkaiden kuntoutumisen jdlkeisten suunnitelmien selkeyttdjind ja
jatkohoitoon sitouttajina olivat hyvin yhtenevét asiakkaiden arvioiden kanssa. Neljdn
asiakkaan kohdalta kuntoutumisen jdlkeisten suunnitelmia se selkeytti heikosti, yhden
kohdalla kohtalaisesti ja yhden ei ollenkaan. Asiakkaan sitoutumista jatkohoitoonsa
tyoskentely lisdsi yhden asiakkaan kohdalla hyvin, yhden kohtalaisesti, heikosti, erittdin
heikosti ja yhden kohdalla ei ollenkaan. Yhden asiakkaan kohdalla tyontekijé ei osannut sanoa
arviota lomakkeen asiakasvaikutuksista jatkohoidon suhteen ja kahden asiakkaan kohdalla

jatkohoitoon sitoutumisen suhteen.

Tyontekijoiden arviot siitd, kuinka arviointilomaketyoskentely vaikutti asiakkaan suhteisiin ja
suhtautumiseen HIKI — osastoon liittyviin asioihin olivat erittdin paljon samansuuntaiset kuin
asiakkaiden itsensd antamat arviot samoihin kysymyksiin. Tyontekijoiden mielestd
tyoskentely lisdsi asiakkaan tietoa hoitonsa sisdllostd neljdssd vastauksessa viidestd
kohtalaisesti ja kuntoutumismahdollisuuksistaan viidessd kuudesosasta kohtalaisesti tai
heikosti. Vain yhden asiakkaan kohdalla se toimi hyvin. Puolella asiakkaista se lisdsi hyvin
asiakkaiden ymmarrystd HIKI - osaston vastuusta hoidossa. Tyontekijoiden mielestéd
tyoskentelytapa osoitti asiakkaalle, ettd tyOntekijdt ovat sitoutuneet hdnen hoitoonsa ja sen
tavoitteisiin erittdin hyvin tai hyvin (4/6). Arvio on yhtenevé asiakkaiden arvioiden kanssa.

Kaikkein parhaiten tyontekijoiden arvioiden mukaan lomaketydskentely toimi osoittamaan
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asiakkaalle sen, ettd HIKI — osaston tyontekijit kannustavat hénti tavoitteisiinsa padsemiseen
ja ettd tyoskentely antoi kattavasti tietoa asiakkaan eliméntilanteesta tyontekijoille(6/6).

Tyontekijat eivdt osanneet sanoa arviotaan lomakkeen toimivuudesta kunnan tyontekijén ja
asiakkaan vélisessd tiedonkulussa, vastuunjaossa ja sitoutumisessa jatkohoitoon kuin yhdessi
asiakastilanteessa kuudesta. Tosiasia oli, ettd vain yhdessd kunnan tyontekijoiden vastauksissa
oli arvio alkuvaiheen hoidon ja kuntoutustarpeen arviointilomakkeen tdyttimisestd. Katso

sivu 42.

HIKI- OSASTON TYONTEKIJOIDEN KANNALTA HOIDONTARPEEN
ARVIOINTILOMAKE
TOIMI:

- asiakkaan hoidon tarpeen, hoitotavoitteen selkiinnyttdmiseksi
- asiakkaan kuntoutumiskeskuksen hoitoon sitoutumisessa
- tyoskentelyn aikana asiakkaat saivat kokemuksen, ettd osaston henkilokunta

sitoutuu hdnen hoitoonsa ja kannustavan tavoitteisiinsa paasemisessa
EI TOIMINUT:

- asiakkaan kuntoutumisen jilkeisten suunnitelmien selkeyttdmisessé ja asiakkaan
jatkohoitoon sitoutumisen suhteen

- i lisdnnyt asiakkaalle tietoa hoitonsa sisdllosté eikd
kuntoutumismahdollisuuksistaan

- el toiminut tdssd muodossaan kunnan ja kuntoutumiskeskuksen yhteisty0ssé ja
tiedon vaihdossa, vaan lomaketta paitettiin kehittdd edelleen toimivammaksi

4.8.1 HIKI - osaston tyontekijoiden arviot alkuvaiheen verkostotyoskentelysti

Alkuverkostotydskentelyssd HIKI — osaston tyontekijédt arvioivat asiakaan saaneen ilmaistua
omat hoidontarpeensa (6/7), hoitotavoitteensa (5/7) ja selkeyttineensd omaa
piihdeongelmaansa (5/7) pddasiassa erittdin hyvin tai hyvin. Muiden kohdalla sen katsottiin
toimineen kohtalaisesti.  Alkuverkostotydskentelyn arvioitiin  kolmella  asiakkaista
selkeyttdneen asiakkaan eldmintilannetta hyvin ja neljdlla kohtalaisesti. HIKI — osaston
tyontekijat arvioivat alkuverkostotydskentelyn selkeyttdneen asiakkaiden mahdollisuuksia
hoitonsa suhteen ja vahvistaneen heiddn sitoutumistaan hoitonsa tavoitteisiin kolmella
asiakkaista hyvin ja neljdlld kohtalaisesti tai heikosti. Se toimi neljdn asiakkaan kohdalla
erittdin hyvin tai hyvin sitouttamaan hoitoon kuntoutumiskeskuksessa ja kolmen asiakkaan
kohdalla kohtalaisesti ja heikosti. Osaston tyontekijoiden arvioin mukaan se selkeytti

asiakkaiden kuntoutumisen jalkeisid suunnitelmia ja lisdsi sitoutumista jatkohoitoon hyvin
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vain yhden asiakkaan kohdalla ja kohtalaisesti, heikosti ja erittdin heikosti viiden asiakkaan
kohdalla. Alkuverkostotyoskentely lisdsi asiakkaan vastuuta hoidostaan kahden asiakkaan

kohdalla erittdin hyvin tai hyvin ja neljén asiakkaan kohdalla kohtalaisesti tai heikosti.

Alkuverkostotyoskentely lisdsi osaston tyontekijoiden mielestd kohtalaisesti tai heikosti
asiakkaiden tietoa hoidon sisdllostd ja  kuntoutumismahdollisuuksista  neljassi
asiakastapauksessa. Yhden asiakkaan kohdalla se palveli tehtdvddnsa hyvin ja erittdin hyvin ja
yhden asiakaan kohdalla tyontekija ei osannut sanoa arviota asiasta. Arviot
verkostotyoskentelyn vaikutuksista asiakkaan tiedon lisddntymiseen
kuntoutumismahdollisuuksistaan ja HIKI- osaston vastuun ymmaértimisen kohdalla olivat
samanlaiset. AlkuverkostotyOskentely osoitti osaston tyontekijéiden arvioin mukaan
asiakkaalle, ettdi HIKI- osaston tyOntekijét sitoutuivat hinen hoitonsa tavoitteisiin (5/6) ja
kannustivat hanté niithin paésemisessd (5/7) joko erittdin hyvin tai hyvin. Tyontekijét arvioivat
verkostotyOoskentelyn antaneen asiakkaasta osaston henkilokunnalle Kkattavasti tietoa

asiakkaan eldmaéntilanteesta erittdin hyvin tai hyvin (4/6).

Tyontekijit arvioivat alkuverkostotydskentelyn lisénneen kunnan tydntekijdn tietoa erittdin
hyvin tai hyvin asiakkaan hoidon sisdllostd (5/6). Kysyttdessd kuinka verkostotyoskentely
lisési asiakkaan tietoa kunnan tehtdvistd ja vastuusta hoidon aikana vastaukset hajaantuivat
yksi erittdin hyvin, hyvin, 3 kohtalaisesti ja huonosti vaihtoehtojen kohdalla. Se katsottiin
lisinneen  kunnan  sitoutumista  jatkohoidon  jdrjestimiseksi  kolmessa  viidestd
asiakastapauksesta. Tyontekijoiden mielestd tyoskentelyssd kunta sai parhaiten tietoa
asiakkaiden tavoitteista hoidon suhteen (6/7) ja tietoa asiakkaan hoidontarpeesta (5/6) ja

hoidon siséllosta (5/7).

HIKI — OSASTON TYONTEKIJOIDEN KANNALTA ALKUVAIHEEN VERKOSTO-
TYOSKENTELY TOIMI:
- asiakkaan hoidontarpeen, hoitotavoitteen ja paihdeongelmansa
selkiinnyttdmiseksi
- tyoskentelyn aikana asiakkaalle vilittyi HIKI — osaston henkilokunnan
sitoutuminen hénen hoitoonsa ja kannustus asiakkaan tavoitteisiin padsemisessi
- lisdsi kunnan tyontekijoiden tietoa asiakkaan hoidon sisdllostd ja kuntoutumis-
mahdollisuuksista
- kunnan tyontekiji sai tietoa asiakkaan tavoitteista hoidon suhteen

-  EI TOIMINUT:

- asiakkaan kuntoutumisen jélkeisten suunnitelmien selkeyttdmisessé ja asiakkaan
jatkohoitoon sitoutumisen suhteen

el lisdnnyt asiakkaan vastuuta hoidostaan
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Pyydettidessd tyontekijoitd arvioimaan sekd alkuvaiheen hoidontarpeen arviointilomakkeen
ettd alkuverkostotyoskentelyn yhteistyotd asiakkaan ja kunnan ja osaston tyontekijoiden
valilld tulokset olivat pédasiassa positiivisia. On kuitenkin muistettava, ettd alkuvaiheen
hoidontarpeen arviointilomake ei toiminut kunnan ja tydntekijoiden vilisend yhteistyon
vilineend kuin yhdessi asiakastapauksessa, joten tarkastelu j48 kunnan ja

kuntoutumiskeskuksen vilisessd yhteistydssd verkostotydskentelyn arvioimiseen.

HIKI — osaston tyontekijit arvioivat yhteistyon toimineen hyvin tai erittdin hyvin saamaan
aikaan yhteisen tavoitteen asiakkaan hoidossa (5/6), mahdollistaneen tiedonkulun HIKI-
osastolle ja kunnan tyontekijélle(6/6), ja antamaan asiakkaalle kokemuksen, ettd hdnen
asiansa ovat monella taholla hoidossa (5/6). Sen koettiin selkiinnyttineen kunnan, asiakkaan
ja osaston yhteistyotd asiakkaan hoidossa(5/6). Samoin sen koettiin toimineen niin, ettd
asiakas tuli kuulluksi (5/6). Asiakkaan koettiin saaneen kerrottua kaiken haluamansa erittiin

hyvin tai hyvin kolmessa ja kohtalaisesti kahdessa vastauksessa.

Kokemus, ettd kdytdnnot eivit tue asiakkaan jatkohoidon selkeytymistd, tuli esiin tdssdkin
kyselyosiossa. Tyontekijdt arvioivat alkuvaiheen yhteistyokdytdntdjen selkeyttéineen
asiakkaan jatkohoitoa kahden asiakkaan kohdalla kohtalaisesti, yhden heikosti, erittiin

heikosti ja kahden asiakkaan kohdalla ei olenkaan.

Tyontekijat arvioinneissa sekd alkuverkostotydskentely ettd alkuvaiheen hoidontarpeen
arviointikdytdntd toimivat heikoiten kuntoutumisen jédlkeisen suunnmittelun ja jatkohoitoon
sitoutumisen ja selkiinnyttimisen kohdalla. Asiakkaiden omat arviot ja HIKI -osaston
tyontekijoiden arviot olivat tdltd osin erittdin samansuuntaiset jatkohoitoa koskevissa

kysymyksissa.

Avovastauksissa HIKI — osaston tyontekijdt arvioivat hoidontarpeen arviointilomakkeen

tdytostd olleen asiakkaille hyotyd seuraavalla tavoin:

2

Tutustumista asiakkaaseen ja eldmdntilanteen kartoitusta. Alkukartoitusta haittasi
asiakkaan hdilyvd motivaatio ensimmdisen 2vk:n aikana eli asiakas mietti kovasti onko
oikeassa paikassa - muuhun yhteisoon sopeutumien oli erittdin vaikeaa jakson aikana.”

“Lomake selkiinnytti alkuhaastattelua ja arviointijakson aikana selvitettdvid asioita. Lomake

tuki alku vaiheessa kdytdvid keskusteluja. Mydés muut osaston tyontekijdt saavat lomakkeen
kysymysten/vastausten avulla kattavaa alkutietoa asiakkaasta.”
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“Lisdsi tietoa asiakkaan eldmdnhistoriasta ja pdihdehistoriasta. Auttoi tyontekijid ja
asiakasta nikemdcdn asiakkaan omat voimavarat ja vahvuudet.”

“Asiakkaaseen tutustuminen. tietoa taustoista ja eldmdntilanteesta.”

“Eldmdntilanteen ja taustojen selvittely antoi kokonaiskuvan asiakkaan ihmissuhteista,
eldmdnhistoriasta, koulutus- ja tydasioista, taloudellisesta tilanteesta, rikosoikeudellisista
asioista = Tutustuminen ja luottamuksen pohjustaminen.”

“Aiemmin tutun henkilon (ollut asiakkaana 2001) tdmdn hetken tilanne pdivittyi.”

Alkuverkostotydskentelystd HIKI — osaston tyontekijét arvioivat asiakkaille olleen hyotya:

“Saatiin asiakkaan kuntoutuksen eri osa puolet saman poyddn ddreen vaihtamaan ajatuksia

ja tekemddn jatkopdidtoksid. Asiakas sai ddnensd kuuluville kaikkien osapuolien Idsnd
ollessa. Verkoston osapuolet saivat mahdollisuuden ndhdd omin silmin kuntoutujan kunnon
(niin fyys.& psyyk.) edistymisen.”

“Saatiin selvd ldhtopiste kuntoutumisjaksolle, mddrdtyt asiat sovittiin selvisti, eikd niitd
tarvinnut jaddd miettimddn, ettd mitenkd menee.”

7 Yhteinen keskustelu oli erittdin tdrked, mutta koko keskustelu kdytiin ldhinnd asiakkaan
sitoutumisesta hoitoon(=jddmisestd) vai keskeyttimisestd. Asiakkaan didin, sos.tyontekijin ja
asiakkaan ja minun yhteiskeskustelu mddritti hyvin tilanteen ja asiakkaan aikaisemmat
ongelmat ... valaisivat alkutilannetta.”

"Kunnan tyontekijd ja osaston tyontekijd tapasivat, kunnan tyontekiji pddsi kdaymddn HIKI-
osastolla tutustumassa tiloihin ja osaston hoitokdytdintoihin. Yhteinen keskustelu oli
hyodyllinen.”

“Yhteinen tapaaminen tdrked (asiakas oli vain kerran aiemmin tavannut sos.tyontekijin)
Asiakkaan tilanne ja tavoitteet kdytiin ldpi. >Tyontekijd kdvi tutustumassa HIKI — osastoon.”

"Kunnan tyontekiji oli asiakkaalle uusi -> sosiaalityontekijin tiedot asiakkaan tilanteesta
varmaankin uusi. Myos HIKI osasto oli kunnan tyontekijille uusi kokemus, toivottavasti
hoidon sisdllostd tuli riittdavdsti tietoa.”

HIKI -osaston tyOntekijdt toivat esiin seuraavia syitd miksi asiakkaan hoidontarpeen
arviointilomakkeen tdyttiminen ja alkuverkostotyOskentely mielestdsi onnistui asiakkaan
kohdalla tai miksi se ei onnistunut.

”Arviointi lomake tuki alkuvaiheessa asioiden kirjaamista, ja selkiinnytti hoidon tavoitteiden

Jja kuntoutumissuunnitelman tekoa. Verkostotyoskentely on onnistunut hyvin. Kaikki verkoston
osapuolet ovat kiinnostuneita asiakkaan kuntoutumisesta. Verkostotyoskentelyn onnistumisen
edellytys on sddnnolliset verkostotapaamiset. Lomakkeen tdyttiminen + verkostotyoskentelyn
onnistumisen yksi edellytys oli asiakkaan hyvd motivaatio ja into kuntoutukseen.”
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”Alkuverkostoon oli varattu kunnan tyontekijin puolelta tunti, mikd ei ole riittdvdi aika, jos
halutaan kdydd ldpi laajalti kaikkia asioita, mm. hoidon sisdltod, muiden asioiden lisdksi.
Verkosto oli kylld hyvd ja asiallinen. Tyontekijd tuntenut asiakkaan jo vuosia. ”

2

oltain osin arviointilomake oli vaikeaselkoinen ja mietin miten se palveli asiakkaan hoidon
tarpeen arviointia.”

"HTA- kaavakkeen tdyttiminen ja alkuverkosto olivat vaikeita em. syistd, mutta
verkostopalaverin osuus oli ratkaiseva, palaverin jilkeen asiakkaan asenne muuttui tiysin ja
sitoutuminen hoitoon huomattavasti.”

"Kaavaketta tdytettiessd tiedot pdivittyivdt.”

“Ongelma: - Sosiaalityontekijd ei tuntenut asiakasta entuudestaan -> ei tdyttinyt/osallistunut
arviointilomakkeen tdyttéon. Myoskddn verkostopalaverissa hdnelld ei  ollut esittdd
ndakemyksid  tai  toiveita  yhteistyostd tai  suunnitelmista. Hoitoaikaa (alustavaa
suunnitelmaakaan) ei voitu pddttdd...”

1

"Asiakas keskeytti 1 viikon jdilkeen. Kokemus jdi vihdiseksi.’
” Huomasi selvdisti, ettd alkuverkosto muutti asiakkaan asennoitumisen, vaikka itse palaveri
oli vaikea. Ko. asiakkaan kohdalla palaverin ajankohta 2.vk,n jdilkeen oli sopiva.”

4.9 Kunnan tyontekijoiden arviot alkuvaiheen hoidontarpeen arviointilomakkeen

toimivuudesta

Vain yksi neljéstd kyselyyn osallistuneesta kunnan tyontekijéstd oli osallistunut alkuvaiheen
hoidon- ja kuntoutustarpeen arviointilomakkeen tyostdmiseen. Muut kyselyyn osallistuneet
ilmoittivat, ettd he olivat osallistuneet vain verkostotyoskentelyyn. Kunnan tyontekijoiden
osalta arviot jddvét verkostotyOskentelyn arviointiin tutkimuseettisistd syistd, koska ainut
hoidon- ja kuntoutustarpeen arviointilomakkeen vastaaja olisi tullut helposti tunnistettavaksi.

HIKI - osaston tyontekijoiden vastaukset (ks. s.38) hoidon- ja kuntoutustarpeen
arviointilomakkeen vaikutuksista asiakkaan ja kunnan tyontekijoiden vuorovaikutukseen
kuvasivat etteiviat kunnan tyontekijat ole osallistuneet projektin alkuperdisen suunnitelman
mukaisesti kuin yhden asiakkaan kohdalla alkuvaiheen hoidon ja -kuntoutustarpeen
arviointilomakkeen tyOstimiseen. Tédmid tuli esiin myds seuraavissa tyontekijoiden

avovastauksia.

“Tdamdn asiakkaan kohdalla kunnan tyontekijd ei vield saanut tiytettdvikseen osioita
lomakkeesta. Mutta asiakkaan ja HIKI- osaston yhteistyo varmasti napakoitui alkuvaiheessa
Jja selkiintyi.”
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“Kunnan tyéntekijd ei tayttinyt arviointilomaketta (hoitoon tulo meille tapahtui hyvin
nopeasti) Ensin oli arviointijakso sitten alkuverkosto.”

“Kunnan tyontekijd ei osallistunut arviointilomakkeen tdyttoon. Lomake esitettiin
tyontekijdlle verkostopalaverissa.”

Talloin projektin vaikutuksia asiakkaan ja kunnan tyontekijan vilisesséd yhteistydstd projektin
tuoman uuden hoidon ja kuntoutumistarpeen arviointilomakkeen kohdalla ei voida tutkia kuin
yhdessd tapauksessa. Huomionarvoista on myods se, ettd HIKI - osastolla on kiytetty
verkostotyoskentelyd vakiintuneena tydomenetelmind jo ennen Huumereitiltd Hoitoketjuun
projektin alkamista. Lomaketyoskentelyd kehitettdessd on jatkossa mietittivd mihin
asiakkuuden ja hoitojatkumon osapuolten vilisiin suhteisiin silld asiakastyoskentelyssd

halutaan tosiasiassa vaikuttaa.

4. 9.1 Kunnan tyontekijoiden arviot alkuvaiheen verkostotyoskentelysti

Viiden  kunnan/ldhettdvdn  tahon  tyontekijat  ilmaisivat  arvionsa  alkuvaiheen
verkostotyOskentelystd. Heididn mielestd verkostotydskentelyssd asiakas sai ilmaistua erittdin
hyvin tai hyvin omat hoidontarpeensa ja ettd asiakas sai ilmaisua hyvin omat hoitotavoitteensa
(4/5). Kolme viidestd vastaajasta arvioi tyOtavan sitouttaneen asiakasta hoitoon
kuntoutumiskeskuksessa hyvin tai erittdin hyvin ja kahden asiakkaan kohdalla kohtalaisesti.
Kunnan tyoOntekijit arvioivat, ettd puolelle asiakkaista verkostotyoskentely selkeytti hyvin
asiakkaalle omaa pédihdeongelmaa, elaméntilannettaan (2/4) ja puolelle asiakkaista se toimi
kohtalaisesti. Alkuverkostotydskentelyn aikana asiakkaiden oma vastuu hoidostaan lisdédntyi
% asiakkaan kohdalla kunnan tydntekijoiden arvioin mukaan. Asiakkaiden arviointiin
sitoutuneen hoitonsa tavoitteisiin kahden kohdalla erittdin hyvin ja hyvin ja kolmen kohdalla
kohtalaisesti. My0s kunnan tyontekijdt arvioivat yhtenevésti asiakkaan ja HIKI -osaston
tyontekijéiden arvioiden mukaan, ettd alkuverkostotydskentely pystyy kahdessa kolmasosassa
asiakastapauksissa vain kohtalaisesti selkeyttimidn kuntoutumisen jilkeisid suunnitelmia.
Yhden asiakkaan kohdalla se toimi siind hyvin. Asiakkaan sitoutumista jatkohoitoon se edisti
yhden kohdalla erittdin hyvin ja yhden kohdalla hyvin ja yhden kohdalla kohtalaisesti ja
heikosti i. Yhden asiakkaan kohdalla asiakasvaikutusta téssé viittdmassa ei tyontekija osannut

arvioida.
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Kunnan tyontekijoiden arvioiden mukaan alkuvaiheen verkostotapaaminen lisdsi hyvin
asiakaan tietoa kuntoutumismahdollisuuksistaan kolmessa neljén asiakkaan tilanteessa ja vain
yhdessd  asiakastapauksessa  kohtalaisesti.  Kaikki kunnan tyOntekijit arvioivat
tyoskentelytavan osoittaneen asiakkaalle, ettd HIKI — osaston tyontekijat ovat sitoutuneet
hénen hoitoonsa joko erittdin hyvin tai hyvin. Samoin tydskentelytapa osoitti heiddn arvioin
mukaan asiakkaalle, ettd HIKI -osaston tyontekijdt ovat hyvin sitoutuneet hidnen hoitonsa
tavoitteisiin ja ettd he kannustavat hyvin asiakasta tavoitteisiinsa padsemisessd (5/5). HIKI
-osaston vastuuta hoidosta tai asiakkaan tietoa hoidon sisdllostd sen arvioitiin lisdnneen
kahdessa tapauksessa hyvin ja yhdessd kohtalaisesti. Kunnan tyontekijdt arvioivat, ettd
kahden asiakkaan kohdalla tydmuoto antoi asiakkaan eldméntilanteesta hyvin tietoa HIKI —

osaston tyontekijoille ja kolmen kohdalla kohtalaisesti.

Kolmessa neljdsosasta kunnan tyontekijoiden vastauksista alkuvaiheen verkostotydskentely
lisdsi heiddn tietoa asiakkaan hoidon tarpeesta ja hoidon siséllostd joko erittdin hyvin tai
hyvin. Heiddn arvionsa mukaan tyOomuoto lisdsi asiakkaalle tietoa kunnan tehtdvistd ja
vastuusta hoidon suhteen kahdessa asiakastapauksessa hyvin ja kahdessa kohtalaisesti.
Kunnan jatkohoidon jdrjestimisen sitoutumista, tietoa asiakkaan eldmaéntilanteesta ja tietoa
asiakkaan tavoitteista hoidon suhteen se lisdsi kahdessa tapauksessa hyvin tai erittdin hyvin,
yhdessd kohtalaisesti ja heikosti ja yhden asiakkaan kohdalla tydntekijd ei osannut sanoa

arviota.

Alkuvaiheen hoidontarpeen lomaketydskentelyn ja alkuverkostotyOskentelyn yhteistyotd
kunnan tyontekijoiden, asiakkaiden ja HIKI — osaston tyontekijoiden vililld ei kunnan
tyontekijoiden kohdalta voi arvioida, koska vain yksi tyontekija on osallistunut projektin
alkuperdisen suunnitelman mukaiseen yhteiseen alkuvaiheen tydskentelymuotoon. Projektin
tuotoksessa olennaisena osana on molempien tydomuotojen toteutuminen jokaisen asiakkaan

kohdalla yhteistydssd kunnan, asiakkaan ja HIKI -osaston tyontekijan kanssa.
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KUNNAN TYONTEKIJOIDEN KANNALTA ALKUVAIHEEN

VERKOSTOTYOSKENTELY
TOIMI:

- Asiakas sai ilmaistua oman hoidontarpeensa ja hoitotavoitteensa

- lisédsi asiakaan tietoa kuntoutumismahdollisuuksistaan

- asiakkaan oma vastuu hoidostaan lisddntyi

- lisési tietoa kunnan tyontekijélle asiakkaan hoidontarpeista

- asiakkaat saivat kokemuksen siitd, ettd HIKI -osaston henkilokunnan on

sitoutunut asiakkaan hoitoon ja sen tavoitteisiin ja he kannustivat tavoitteisiinsa
padsemisessi

EI TOIMINUT:
- asiakkaan kuntoutumisen jdlkeisten suunnitelmien selkeyttimisessa

Avovastauksissa alkuvaiheen verkostotyoskentelystd kunnan tyontekijét arvioivat asiakkaille
olleen hyotya:

“Kunnan sitoutuminen kuntoutumisen kustannuksiin sdilyy ja oikeastaan lisddntyy, kun
hoidon tarve ja tavoitteet on selkedsti kartoitettu. Ja maksajataho on niistd myos selvilld.’

’

”Sai kuulla ennen hoitoon ldhtéd hoitopaikan kdytinndistd yms. sitoutumista vaativista
asioista.”

“Asiakas kokee, ettd moni taho tukee hdnen kuntoutumistaan. Hdn tulee kuulluksi kaikkien
ldsnd ollessa.” "Asiakkaan tilanteen laajempaa tuntemista eri osapuolille.”

2

Verkostotyoskentely onmnistui, koska asiakas itse on hyvin motivoitunut ja osaa hyvin
kuvailla tilannettaan ja tavoitettaan. Tiedostaa tarvitsevansa usean tahon apua matkalla
pdihteettomyyteen.” ~’Motivoituminen hoitoon.”

“"Kunnan tyontekijdind olisi varmaan tdrkedd korostaa sitd tehtdvdd, minkd kunta hoitaa ja

mitd jdd asiakkaalle itselleen ja mitd "hoitopaikalle”.
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4.10 Tuustaipaleen osaprojektin arvioinnin yhteenveto ja johtopaitokset

Téassd arvioinnissa vaikuttavuuden arvioinnin kohteena olivat projektin ja HIKI — osaston
henkilokunnan yhdessd muodostama tuotos uusi saapumisvaiheen arviointikdytdntomalli. Sen
interventioita ovat hoidontarpeen arviointilomake ja alkuverkostokokous.

Seuraavat kuviot havainnollistavat HIKI -osaston hoidon ja kuntoutustarpeen
arviointikdytdntdjen muotoutumista ja kehittymistd sekd projektin ja osaston yhdessa

asettamia kehittdmistavoitteita ja kyselyn analyysivaiheen todellista tilannetta.

Kuntoutuksen saapumisvaiheen kiytinnot ennen projektia:
Verkostotyoskentely oli HIKI — osastolla osa asiakastyotd jo ennen projektin toiminnan
aloittamista. Se oli tyOntekijdille jo aiemmin tuttu ja kiytetty tydote ja tydskentelymuoto

asiakkaan HIKI -osaston ja kunnantyontekijan valilla.

Verkostotyoskentely

HIKI — osaston
tyontekija

Kunnan
tyontekija

Projektin tavoite:

Projektin ja osaston yhteinen tavoite oli kehittdd alkuvaiheen hoidon ja kuntoutustarpeen
tyotapoja. Keskeistd uudistuksessa oli verkostotydskentelyn ja hoidon- ja kuntoutustarpeen
arviointilomakkeen yhdistdiminen hoidon alkuvaiheen kahden viikon arviointijakson
tirkeimmaksi toimintatavaksi ja samalla my0s projektin interventioksi. Hoidon ja
kuntoutustarpeen arviointilomake muodostui tdrkedksi yhteistyon vilineeksi ja tiedon
vilitysmuodoksi  asiakkaan, HIKI -osaston ja kunnan tyontekijan keskeisessa

vuorovaikutuksessa yhdessd verkostotyoskentelyn kanssa.

Alkuverkostokokous ja hoidontarpeen arviointilomake tydskentely

HIKI- osaston
tyontekija

Arvioinnin tulos, arviointivaiheen todellinen kiytinto:
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Alkuverkostokokous i .
Hoidontarpeen arviointilomake tydskentely

HIKI — osaston
tyontekija

Kyselyjen analyysivaiheessa kdvi ilmi, ettd hoidontarpeen arviointilomake oli toiminut
asiakkaan ja osaston tyontekijoiden vélilld, mutta ei kunnan tyontekijén, asiakkaan ja HIKI
-osaston tyOntekijoiden vililld, jossa verkostotyoskentely oli edelleen toimivin
yhteistydmuoto. Lomake koettiin liian ty6ladna ja laajana vélineend HIKI -osaston ja kunnan
tyontekijoiden ja asiakkaan yhteisty0ssd. Osaston henkilokunta ryhtyi kehittiméan
pienimuotoisempaa toimivampaa lomaketta yhteistyon tarpeisiin. Nykyinen lomakekéytdnto
koettiin kuitenkin toimivana kahden viikon arviointijakson tydvélineeksi asiakkaan ja
osastontyontekijoiden vélilla.
Projektin osatavoitteina oli rakentaa kuntien kanssa yhtendinen hoidon ja kuntoutuksen
tarpeen arviointikdytintd, joka turvaa hoidon ja kuntoutuksen jatkuvuuden ja kehittdd
verkostoarviointikdytantdjd kunnan ja kuntoutusyksikon vililld. Téssd vaiheessa projektin
ensimmiinen osatavoite ei ole toteutunut halutussa muodossa hoidontarpeen
arviointilomakekaytdnnon kohdalla.

Uuden saapumisvaiheen arviointikdytdntomalli toteutunutta ideaa voidaan hahmottaa
seuraavalla kaaviolla.

ASIAKAS

Alkuverkostokokous Alkuverkostokokous
Hoidontarpeen
arviointilomake JAETTU
YHTEINEN
TIETO
HIKI- OSASTON KUNNAN TYONTEKIJA

HENKILOKUNTA Alkuverkostokokous

Kuvio 8. Uuden saapumisvaiheen arviointikdytintomallin idea
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Edelliset kuvaukset tuovat esiin realistisessa arviointitutkimuksessa toiminnallistavan tieto-
ohjauksen eli projektin uusien aloitteiden paikan alkuvaiheen hoidon- ja kuntoutustarpeen
arvioinnissa hoidon alkuvaiheen kahden viikon arviointijakson kontekstissa. Realistisessa
arviointitutkimuksessa tutkimuksen kohteena ovat ennen kaikkea muutosta aiheuttavat ja
nithin vaikuttavat mekanismit. Siind pyritddn selvittimdin vaikutusyhteyksid. “Tutkimuksen
tulee selvittdd mikd meiddn tyokdytdnndissimme ja toimintamalleissamme(= intervention
sisdltd) aikaansaa suotuisaa kehitystd (= toivotut tulokset) ja missd olosuhteissa ndin

tapahtuu.” (Rostila 2001, 18.)

Kuntoutumis- ja hoitojatkumon alkuvaiheen hoitokéytintdjen keskeisiksi arviointikriteereiksi
muodostuivat seuraavat teemat: asiakkaan hoitotavoitteet ja -tarpeet, kokonaisvaltainen
ndkemys asiakkaan eldméntilanteesta, sitoutuminen hoitoon, vastuut, motivointi, tiedon
saaminen ja tiedon vélittiminen ja jatkohoidon suunnittelu. Hoidon alkuvaiheen
toimintakdytdntoihin eli kontekstiin haluttiin uusien interventioiden vaikutuksesta saada
aikaan asiakkaan Hiki-osaston tyontekijin ja kunnan tyontekijan vilisessd yhteisessa
vuorovaikutuksessa mekanismeja, jotka tuottavat yhteisen jaetun tiedon kolmen toimijan

kesken. Muutoksen kohteeksi ja keskeisiksi mekanismeiksi muotoutuivat:

- Yhteinen tieto asiakkaan hoitotavoitteista ja tarpeista ja niiden esiin tuominen.

- Yhteinen kokonaisvaltainen nikemys asiakkaan eldméntilanteesta ja siitd, ettd asiakas
tulee kuulluksi.

- Kaikkia koskeva oma vastuu asiakkaan hoidosta ja sen yhteinen jakaminen ja
asiakkaan motivointi.

- Toiminnan tuotoksena haluttiin vahvistaa tiedon saamista ja kulkemista eri tahojen

vililla ja selkeyttdd jatkohoidon suunnittelua.

Seuraavan sivun kaavio havainnollistaa projektin vaikutuksien arviointia Tuustaipaleen HIKI

-osastolla arviointitutkimuksen viitekehyksesta.
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TOIMINNALLISTAVA KONTEKSTI MEKAMISMI TULOS
TIETO- OHJAUS Kisitykset Eri tasot Mita?
Uudet aloitteet ja toiminta- Mekanismien
periaatteet oletetut vaikutukset Miksi?
Saapumisvaiheen Kahden viikon Saada yhteinen tieto: | Toiminnallisten
arviointikdytdntomalli: | arviointijakso HIKI- |- asiakkaan tavoitteiden
osastolla, jolloin hoitotavoitteet ja mukainen malli
- hoidontarpeen hoidontarpeen -tarpeet, - kuntien kanssa
arviointilomaketyOs- |arviointilomaketyds- |- kokonaisvaltainen |yhtendinen hoidon
kentely kentely ja alkuver- ndkemys asiakkaan |ja kuntoutuksen
kostokokous ovat elamintilanteesta, tarpeen
-alkuverkostokokous |uuden mallin - sitoutuminen jatkuvuuden
keskeisia hoitoon - vastuut arviointikdytanto
toimintamuotoja -motivointi -verkostoarviointi-

- tiedon saaminen ja
tiedon vilittdminen
- jatkohoidon
suunnittelu

kaytint6ja kuntien
ja kuntoutus-
yksikon valilla

Kuvio 9. Tuustaipaleen arvioinnin peruskaavio

Vertaa sivu 14, (Pawson ja Tilley 1997,58, teoksessa Holmila 2002, s 32).

Seuraavissa kuvioissa esitetddn yhteenvedon muodossa
kdynnistimét mekanismit. Kokemukset ovat asiakkaan, HIKI — osaston tyontekijoiden ja
kunnan tyontekijoiden arvioita mekanismien toimimisesta asiakasvaikutusten tasolla.
Seuraavassa kuviossa on koottu yhteenveto, jossa on tummennettu ne mekanismien osat,
joiden on arvioitu toimineen kyseisessd tydskentely muodossa. Kuvio mahdollistaa myds

havainnollisen vertailun asiakkaan,

vastauksien valilla.
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interventioiden kontekstissa

osaston tyontekijoiden ja kunnan tydntekijéiden




kokemusta, ettd
osaston tyotekijit
kannustavat tavoit-
teisiin padsemisessi

tyotekijat kannustavat
tavoitteisiin padsemisessi

Hoidontarpeen ASIAKAAN ARVIO |OSASTON TYON- KUNNAN
arviointi- TEKIJAN ARVIO TYONTEKI-
lomaketydskentely JAN ARVIO
asiakkaan TOIMI: suhteessa TOIMI: asiakkaan
hoitotavoitteet ja omien tavoitteiden hoitotavoitteen ja tarpeen
-tarpeet selkeyttdmiseen selkeyttdjani
ndkemys asiakkaan | TOIMI asiakkaan
elaméntilanteesta oman
paihdeongelman
selkeyttamiseksi
sitoutuminen TOIMI: omaan TOIMI: asiakkaan
. hoitoon sitouttajana ja | hoitoon sitouttajana
hoitoon s ..
osaston - antoi kokemuksen, etti
tyontekijoiden osaston henkilokunta
sitoutumisena sitoutuu asiakkaan hoitoon
asiakkaan hoitoon
vastuut EI TOIMINUT:
kunnan vastuun
selkeyttdjana
asiakkaalle
motivointi TOIMI: lisési TOIMI: lisési asiakkaalle
asiakkaalle kokemusta, ettd osaston

tiedon saaminen ja
tiedon vilittiminen

TOIMI: antaen tietoa
asiakkaan
eldméntilanteesta
osaston tyontekijoille

EI TOIMINUT: ei lisdnnyt
asiakkaan tietoa hoitonsa
siséllostd ja kuntoutumis-
mahdollisuuksista

- ei toiminut suunnitellussa
muodossa kunnan ja
asiakkaan ja kuntoutumis-
keskuksen vilisessé yhteis-
tyOssd ja tiedon vaihdossa

-jatkohoidon
suunnittelun

- jatkohoitoon
sitouttajana

EI TOIMINUT

EI TOIMINUT

Kuvio 10. Hoidon- ja kuntoutustarpeen arviointilomaketydskentelyn mekanismit. Mika

toimii, mik4 ei toiminut asiakkaiden, kunnan tyontekijéiden ja HIKI -osaston tyontekijoiden

arvioimana
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Verkostotyoskentely | ASTAKAS OSASTON KUNNAN
TYONTEKIJA TYONTEKIJA
asiakkaan TOIMI: omien hoito- | TOIMI: asiakkaan TOIMI: asiakkaan
hoitotavoitteet ja tarpeiden hoitotavoitteen ja hoitotavoitteen ja
-tarpeet esiintuojana tarpeen selkeyttdjand |tarpeen selkeyt-
-lisdsi kunnalle - lisdsi kunnan tdjand

tietoa asiakkaan
hoidon tavoitteesta,
tarpeesta ja sisillosti

tyontekijélle tietoa
asiakkaan hoidon
tavoitteesta

- lisdsi kunnan
tyontekijélle tietoa
asiakkaan hoidon-
tarpeesta

nidkemys asiakkaan
eldméntilanteesta

TOIMI: oman
piihde-ongelman
selkeyttdjand, lisdsi
kunnan ja osaston
tyontekijén tietoa

TOIMI: asiakkaan
paihdeongelman
selkeyttdjana

asiakkaan
eldmaéntilanteesta

sitoutuminen hoitoon | TOIMI: - omiin TOIMI: antoi TOIMI: antoi
tavoitteisiin ja kokemuksen, ettd kokemuksen, etti

hoitoon sitouttajana
-lisdsi kunnan sitou-
tumista jatkohoitoon
ja osaston tyonteki-
joiden sitoutumisena
asiakkaan hoitoon

osaston henkilokunta
sitoutuu asiakkaan
hoitoon

osaston
henkilokunta
sitoutuu asiakkaan
hoitoon

vastuut TOIMI: lisdsi omaa |EI TOIMINUT: ei TOIMI: lisési
vastuuta hoidosta lisdnnyt asiakkaan asiakkaan omaa
vastuuta hoidosta vastuuta hoidosta
motivointi TOIMI: lisasi TOIMI: lisasi TOIMI: lisési asiak-

asiakkaalle
kokemusta, etta

asiakkaalle kokemusta,
ettd osaston tyotekijit

kaalle kokemusta,
ettad osaston

osaston tyotekijit kannustavat tyotekijit
kannustavat tavoitteisiin kannustavat
tavoitteisiin padsemisessi tavoitteisiin
padsemisessi padsemisessi

tiedon saaminen ja
tiedon vélittdminen

TOIMI: tiedon saa-
misessa ja valittdmi-

TOIMI: lisdsi kunnan
tyontekijoiden tietoa

TOIMI: lisasi
asiakaan tietoa

sessd asiakkaan hoidon sisélldsté ja kuntoutumismahdol-
eldmaéntilanteesta asiakkaan lisuuksistaan
kunnan ja osaston | kuntoutumis-
henkilokunnalle mahdollisuuksista
EI TOIMINUT: ei
lisdnnyt asiakkaalle
tietoa hoidon
sisallosta
jatkohoidon suunnit- | EI TOIMINUT EI TOIMINUT EI TOIMINUT

telu ja kuntoutumisen
jélkeisten suunnitel-
mien selkeytys
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Kuvio 11. Verkostotyoskentelyn mekanismit. Miki toimii, miké ei toimi asiakkaiden, kunnan

tyontekijoiden ja HIKI -osaston tyontekijoiden arvioimana

Uusien alkuvaiheen hoidon- ja kuntoutustarpeen arviointikdytdntdjen parhaiten toimiva
mekanismia verkostotydskentelyssd ja hoidontarpeen arviointilomaketydskentelyssd olivat
asiakkaan hoitotavoitteen ja tarpeen selkeyttiminen. Siinnd molemmat interventiot toimivat
kaikkien osapuolten nidkemysten mukaan parhaiten. Hoitoon sitoutumisen osalta se toi
parhaiten esiin HIKI -osaston hoitoon sitouttavan ja asiakkaan tavoitteiden mukaisen
tyoskentelyn.  Sekd  asiakkaat ettd  osastontyOntekijit arvioivat  hoidontarpeen

arviointilomaketydskentelyn vahvistavan asiakkaan hoitoon sitoutumista.

Alkuverkostotyoskentelyn arvioitiin sekd asiakkaan, ettd osaston tydntekijoiden arvioiden
mukaan toimivan asiakkaan pédihdeongelman selkeyttidjind. Vastuiden osalta asiakkaat ja
kunnantyontekijdt arvioivat verkostotyoskentelyn lisddvian asiakkaan vastuuta omasta
hoidostaan. Osaston tyontekijoiden arviot asiasta olivat pdinvastaiset. Uusi toiminta ei téssa
muodossaan selkeyttdnyt asiakkaan, kunnan tyOntekijoiden ja osaston tyontekijoiden
keskindisti vastuunjakoa. Motivoinnin kohdalla osaston tyontekijoiden kannustus asiakkaiden
tavoitteisiin pddsemisen tukemisessa oli vahva kaikkien osapuolten arvioissa seké
verkostotyoskentelyssd ettd hoidontarpeen arviointilomaketyOskentelyssd. Tiedon saamisessa
ja vilittdmisessd tieto asiakkaan eldmaéntilanteesta vélittyi asiakkaiden arvioissa parhaiten
kuntaan ja kuntoutumiskeskukseen. Tiedon kulku asiakkaalle hoidon siséllostd ei toiminut
ndiden tyOtapojen mekanismeina. Téssd kohdassa tutkijana jdd miettimdin myds tiedon
saannin osuutta asiakkaan motivointia tukevana tekijdnd. Osaston ja kunnan tyontekijoiden
arvioinneissa verkostotydskentely lisdsi asiakkaan tietoa kuntoutumismahdollisuuksistaan.
Kaikkien osapuolten yhteinen arvio ja kokemus oli se, etteivdt interventiot tukeneen
jatkohoidon suunnittelua, jatkohoitoon sitouttamista eikd kuntoutuksen jdlkeisten

suunnitelmien selkeyttdmista.

Arviointi tuo kehittdmistoiminnassa selkedsti esille ne alueet, joissa interventioiden haluttujen
vaikutusten koettiin toimivan ja milld alueilla ne eivit toimineet. Kehittimisen kohteita on
jatkossa helpompi viedd haluttuun suuntaan. Alustavat tulokset on esitelty 8.2.2005
Tuustaipaleessa ensin HIKI — osaston henkilokunnalle ja projektin tyontekijélle ja
seurantaryhmén tiedoksi ja jatkokehittimistyon tueksi. Samalla on sovittu, etti arviointia ei

tulla suorittamaan palvelurakenteen tasolta, koska alkuvaiheen hoidontarpeen arviointilomake
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el tosiasiassa ole ollut siind kiytossd kunnan ja kuntoutumiskeskuksen vilisend tydmuotona,
kuin projekti alkuun suunnitteli. Kehittdmistoiminnassa vaikuttavuuden arvioinnin vaikeutena
ja haasteena on se, ettei kehitystoimintaa aloitettaessa tarkkaan voida mééritelld niitd haluttuja
tai oletettuja vaikutuksia tai intervention mekanismeja, joita halutaan toteuttaa. Klassisen
koeasetelman mukainen mittaus ennen ja jdlkeen interventiota on vaikea toteuttaa ja

arvioinnissa kiyttokelpoisemmaksi toteuttamistavaksi jdd ex nun tai ex post tutkimus.

5 HUUMEREITILTA HOITOKETJUUN KOULUTUSOSION VAIKUTTAVUUDEN
ARVIOINTI

Huumereitiltd Hoitoketjuun — projektin koulutusosion prosessin arvioinnin tekee projektin
tyontekijd Teresa Vidfelt sisdisend arviointina ja se kohdistuu etenkin projektin ja AMK:n
sosiaali- ja terveysyksikon Pdihdeongelmien ehkdisy, hoito ja kuntoutus tySryhmin

toimintaan. Tyoryhmén toiminta on yksi neljésté yksikon painopistealueista.

Vaikuttavuuden arvioinnin kohteena ovat projektin tuottamat pdihteisiin  liittyvét
kokonaisuudet ja kuinka ne siirtyvdt ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysyksikon
pysyvédin koulutusjirjestelmédn, eli ammattikorkeakoulun péihdekoulutuskokonaisuuteen.
Kyseessé on projektin  tuottaman tiedon ja hyvien toimintojen  siirtiminen
koulutusorganisaation pysyvéddn jarjestelmddn. Ilmidtasolla on kyse kahden erilaisen
organisaation/systeemin; koulutusorganisaation ja projektiorganisaatioin vastavuoroisesta
hyodyntdmisestd ammattikorkeakoulun sisdlldi. Ammattikorkeakoulun pédihdeopetus on
projektille véline siirrettdessd sen aikaansaamia tuotoksia ja malleja pysyvéddn
koulutusjérjestelmidn. Toisaalta ammattikorkeakoulun péihdeopetus saa projektilta
ajankohtaista tietoa ja vilineitd pdihdetyon opetukseen. Pdihdetyon koulutuksen kautta
pysyviin rakenteisiin vaikuttamalla projektin vaikuttavuus tulee olemaan pitkdkestoista ja
alueen sosiaali- ja terveydenhuollon alan henkiloston paihdevalmiuksia lisddvad. Valmistuvat
opiskelijat siirtdvdt saamaansa pdihdealan tietoutta ja valmiuksia kdytdntoon. Tama on myos
yksi véyld projektille vaikuttaa vilillisesti pdihteiden kéyttéjien tilanteeseen. Seuraava kuvio
havainnollistaa projektin ja koulutusorganisaation yhteisen kokonaisuuden. Sivulla 55 oleva
kuvio puolestaan havainnollistaa arvioinnin aseman suhteessa edelld kuvattuun
kokonaisuuteen. Edelld mainitut kuviot ovat laatineet projektin prosessien arvioinnin tekiji

Teresa Vidfelt ja vaikuttavuuden arvioinnin tekijd Arja Hakalisto.
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PROJEKTI JA KOULUTUS

Amkin sisdinen ja ulkoinen
-perustehtéva-

[ Projektista tiedottaminen ]

Substanssitiedottaminen ja

=)

/PROJ EKTIN \ /MONIAMMATI \
TUOTTAMA L-LISEN
PAIHDETIETOUS PAIHDETYON

MALLIN

Ciyvien || e
MYTANTOJ EN Kehittdvén tyon
LEVITTAMINE tutkimuksen
N KOULUTUK- menetelmi
SEEN Yhteisoanalyysi

\ / \Tyémenetelméit /

e N\

(VENAIA TOUTUMISEN
TIETOUDEN POLUT
SIRTAMINEN Hoitoon hakeutu-
KOULUTUK- . hoito i
SEEN minen, hoito ja

\_ kot1utum1neq, )

\ / \Verkostoyhtelstyo /

/PAIHDETYON \/TIEDONVAIHTO \
KOULUTUKSE Ajankohtainen
NJA alueellinen ja
TYONOHJA- valtakunnallinen
UKSEN paihdetietous
TOTEUTTAMI- Venijitietous:

\ NEN /| - Viipurin Péihde-

sairaalan kanssa

KViipurin tutkimuksey

Kohdetasoll

OPETTAJAT
TIEDON TUOTTAMINEN —
SISALTO
Projektin tuottama tietous ja
vilineet

TIEDON
LEVITTAMINEN —KEINOT
Amkin ja projektin yhteistyo
Keihdankarki

2. Vapaavalintaiset
péaihdetyonopinnot
(puheeksiottokoulutus)

3. Projekti- ja
opinndytetyot
Projektin tekeméaa
Projektiesittelyt ja tiedotus
Péihteisiin liittyvd koulutus
-Eteld-Karjalan Verkosto
-Péihteet paivanvaloon

D%

/TiEpoTUS 1A KOULUTUS ) AMK OPISKELIJAT JA \

. )
TAYDENNYSKOULUTUS

Erikoistumisopinnot
HH-seminaari
Péihteet pdivinvaloon

J

/TYOELAMA

e Tiedosta toimintaan
koulutus ja tyonohjaus
Joutsenossa

e Eteld-Karjalan verkosto
e Tuustaipaleen seminaari
\ e HH-seminaari

\

/

Koulutusyhteisty0
Viipuri —projektin

Tiedosta toimintaan —mallin
vieminen Viipuriin

kanssa
Koulutustilaisuuksien
jérjestaminen

Kuvio 12. Projektin ja EKAMK:n péaihdekoulutuksen leikkauspinnat
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kehityspalvelu

Eteld-Karjalan ammattikorkeakoulun Tdydennyskoulutus ja

[ Péihteet paivinvaloon, Tiedosta toimintaan, Pdihdetydn erikoistumisopinnot ]

siirtaminen koulutuksen
wéyttéén /

Panokset: - Opettajien ja
projektihenkildston
tyopanokset

. AMK: P
Huumereitilta koulutus- TYOELAMA
Hoitoketjuun ohjelmien
-projekti piihdetyén V
opinnot Pitkéin
, e
Tavoitteiden mukaiset w
toimenpiteet C M’
Projektin ' valittomaét
; Tuotokset: \ ‘:ili(;:tama tieto vaikufukset
-seminaarit, tiedotus- ja _ 4
koulutus tilaisuudet
- julkaisu: Péihteet k.o uﬂltEkS e /Toiminnalliset
Eteld-Karjalassa S1SalloKst tavoitteet: \Y
moniammatillinen :>h detve Opiskelijoiden A
P nikokulma |: pai o IZ OE ) ja opettajien: |
R - Moniamatillinen ValmIukSIXs] - Vendjan K
0 verkostoitunut :> . lahialueen U
3 toiminnallinen malli paihdetydn péihdetietouden T
opetulfsen lisdaminen U
E suunnitteluun _ alueellisen S
S . . .. .
S PI"O]ektln toiminnot: = opetus- piihdetietouden T
-tiedotus, koulutus suunnitelmiin tuottamien E
! -informaation koulutukseen N
A tuottaminen alueellisesta - lisits
R ja Vendjin ldhialueen valmiuksia A
?] péihdetilanteesta toimia R
o - Péaihdetyon . ¢ piihdetyén \V
I koulutuksen- ja moniammatilli- I
tyonohjauksen L 0
N toteuttaminen Viipurissa sessa timissa I
T - Joutseno Pulpin N N
I moniammatillisen T
péihdetyép I
mallintaminen
- moniammatillisen ) Veniijin
pdihdety6n mallin lihialueyhteistyo

[

Koulutusyhteistyd Viipuri
projektin kanssa

- Opiskelijat: projektiopinnot

Kuviol3. Huumereitilta Hoitoketjuun — projektin koulutusosioon liittyvé arviointikokonaisuus



5.1 Koulutusosion vaikutusten arviointi

Projektin  tavoite koulutusosion kohdalla on ollut levittdd tietoa pdihdetyon
toimintakdytdnnoistd ja tukea niiden siirtymistd ja soveltamista Eteld-Karjalan
ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysyksikon pdihdetyon opetukseen. Projektin
tavoitteiden mukaisten toimenpiteiden tuotoksia ja tuottamia uusia kdytdnt6jd ovat Pulp
moniammatillisen tiimin malli ja Tiedosta toimintaan puheeksiotto koulutus, Tuustaipaleen
Kuntoutumisjatkumon polut, Terveysneuvontapisteen suunnitteluopas ja
terveysneuvontapaketti, Eteld-Karjalan kuntakartoitus ja Vendjdn piihdetietous projektille

tuotetuissa tutkimuksissa.

TIEDON TUOTTAMINEN - SISALTO:

1. PROJEKTIN TUOTTAMA TIETOUS
moniammatillisen padihdetyon malli

Vendjén pdihdetietous

Péaihdekuntoututumisen polut (piste, paketti, hoito siséltd)

TIEDON LEVITTAMINEN - KEINOT
AMK JA PROJEKTIN YHTEISTYO

1. KEIHAANKARKI

Virallinen pdihdeopetuksen suunnittelun tyoryhma

Viyld, viline projektin ja AMK opetuksen vililla

Mahdollistaa projektitietouden viemisen AMK opetukseen

Valitaan projektin tuottamasta péihdetietoudesta se miké halutaan siirtda
opetukseen ja miten

PROJEKTIN TOTEUTTAMAA

2. PROJEKTIESITTELYT JA TIEDOTUS
projektiesittelyt ryhmille, opettajat, oppilaat
seminaarit

3. PAIHTEISIIN LITY VA KOULUTUS
paihteisiin liittyva koulutuksen jérjestiminen ja avointen vierailuluentojen
jarjestdminen

Eteld-Karjalan verkosto

Pédihteet paivinvaloon koulutus

4. AMK OPISKELIJOIDEN OPINNOT

Projektin toimeksiannot

projektiopinnot esim. huumeiden vastainen piiva, selvitykset, yhteisdanalyysi
yms.

opinndytetyot

Vapaasti valittavat paihdetyon opinnot, - HOKUPA-pdiva




Kuvio 14. Projektin tuottama tiedon siséltd, keinot ja toteutus

Edellinen kuvio tuo esiin koulutusosioon liittyvét projektin tuottamat tiedot, projektin
tavoitteen mukaiset toteutukset ja tiedon levittdmisen keinot. Vaikutusten arvioinnissa
pyritdén tuomaan esiin projektin lyhyen tdahtdimen tavoitteiden mukaisia vaikutuksia ja pitkin
tahtdimen tavoitteen mukaisia vaikutusketjuja. Molemmat vaikutukset kuuluvat yhteen
projektin ydintavoitteista, eli levittia tietoa parhaista pdihdetyon toimintakdytdnndista ja tukea

niiden siirtymisté ja soveltamista Eteld-Karjalassa ja Eteld- Savossa.

5.2 Projektin koulutusosion lyhyen tihtidimen tavoitteet

Koulutusosion tavoitellut lyhyen téhtdimen ja pitkdn téhtdimen vaikutukset liittyvit
piihdetietouden ja valmiuksien levittiminen ammattikorkeakoulun koulutusorganisaatiossa.
Projekti on pyrkinyt tuomaan esiin tietoa ja siirtdmién eteenpdin itse tuottamiaan ja muualta
saatuja hyvid kaytdntojd. Projekti on kéyttinyt kolmea erilaista toimintatapaa lyhyen
tahtdimen tavoitteiden toteuttamisessa. Seuraavaksi on esitetty erilaiset toimintatavat ja niiden
kautta tehdyt projektin interventiot tavoitteiden toteuttamiseksi. Samalla on tuotu esiin
oletettuja vaikuttavuusketjuja ja niiden toteutumista kohderyhméssd. Arviointi jad monelta
osin tavoitteiden totetumisen mdidrilliseen kuvaamiseen. Vapaasti valittavien opintojen
pdihteiden kédyton puheeksiottamisen koulutuksen kohdalla vaikuttavuuden arviointia on

pystytty syventdméin opiskelijoiden kokemuksiin ja arvioihin projektin vaikuttavuudesta.

Projekti on toteuttanut lyhyen tihtiimen tavoitteitaan omien toimintojen kautta.

Eteld-Karjalan Verkoston tilaisuudet ja koulutukset ovat olleet projektin jérjestimid
tilaisuuksia Eteld-Karjalan kuntien pidihdetyontekijoille. Verkoston ideana on ollut toimia
kuntien péihdetyontekijoiden sisdisend verkostona. Verkoston tapaamisiin on sisdltynyt myds
selkedsti koulutuksellisia verkostokokouksia, joihin Elteld-Karjalan ammattikorkeakoulun
sosiaali- ja terveysyksikon opiskelijoiden ja opettajien on ollut mahdollista osallistua.
Opettajien kohderyhmédd on tiedotettu avoimista koulutuksellisista verkostokokouksista
henkilokohtaisesti sdhkopostitse ja kirjeitse ja kehoitettu vélittdmiddn viesti myds
opiskeljjoille. Opiskelijoilla on mahdollisuus saada tilaisuuksiat merkintd studia generalia

passiin ja siten hankkia korvaavuus alan muista opinnoista.
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Toinen tidrked mahdollisuus tiedon siirtdmisessd ovat olleet Projektin omat alueelliset
seminaarit 2003 ja 2004. Projekti on jérjestinyt myds Huumeiden vastaisen pdivdn vuonna

2004 ja 2005, joka on pidetty myods muissa konsortioon kuuluvissa ammatikorkeakouluissa.

Projekti on  toteuttanut lyhyen  tihtiimen  tavoitteitaan  osallistumalla
ammattikorkeakoulun jéirjestimissa tapahtumissa ja koulutusosioissa.

Projekti on osallistunut ja ollut mukana yksittdisissd ammattikorkeakoulun péihteisiin
liittyvissd  opintokokonaisuuksissa ja tapahtumissa kuten kansanvilisyys viikkoon
siséllytettiin jo edelld mainittu Huumeiden vastainen pdivin. Ammattikorkeakoulun
HOKUPA — piivédssd, jossa harjoitellaan moniammatillista tydskentelytapaa eri
koulutusohjelmissa opiskelevien opiskelijoiden yhteistydssd, syksylld 2004 teemana olivat
pdihteet. Projektin on osallistunut myds yhteistyohon AMK:n eri koulutusohjelmien ja
koulutuskokonaisuuksien kanssa. Tdma on tuottanut synergiaetua molemmin puolin. Projekti
on tarjonnut toimintamahdollisuuksia eri koulutuskokonaisuuksissa ja samalla se on pystynyt
toteuttamaan omia tavoitteitaan. Eri koulutusohjelmien opettajat ja opiskelijat ovat
osallistuneet projektin toimintaan esimerkiksi PULPin alueen yhteisddiagnoosin teossa ja
projektiopintojen suorittaminen on ollut mahdollista Huumereitiltd Hoitoketjuun -
projektissa. Merkittdvad on ollut kahden ammattikorkeakoulun vakituisen opettajan mukana

oleminen projektin toiminnassa tietylld tydpanoksellaan koko projektin ajan.

Projekti on  toteuttanut lyhyen  tihtiimen  tavoitteitaan  osallistumalla
koulutusorganisaatiossa jirjestettiviin piihteisiin liittyvien opintojen suunnitteluun ja
toteutukseen.

Omana tirkednd kokonaisuutenaan lyhyen tdhtdimen tavoitteiden toteuttamisessa on
huomioitava projektin tdydennyskoulutusyksikdlle tuottama koulutuksen ja tydnohjauksen
yhdistdva pdéihteisiin liittyvd Péihteet pdivan valoon koulutus. Siitd osa toteutettiin Padihteiden
kayton puheeksi ottamisen koulutuksena vapaasti valittavissa opinnoissa syksylld 2004.
Projektin toteuttamassa Tiedosta toimintaan koulutuksessa ollutta puheeksiottamiskoulutusta

kdytettiin my0s osana vapaasti valittavia paihdetyonopintoja.
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5.3 Projektin koulutusosion pitkin tihtiimen tavoitteet

Projektin pitkén tidhtdimen tavoitteena on ollut sen tuottaman péihdetietouden siirtdminen
paihdetyonopetukseen. Tarked kysymys on kuinka Projektin omat tuotokset, tiedot ja hyvit
kiytdnnot siirtyvit pdihdetyon koulutuksen sisdltdihin ja pitkdlld téhtdimelld nykyisten
opiskelijoiden tietojen kautta tulevien ammatinharjoittajien péaihdetyovilineiksi pitkin
maakuntaa. Naiitd projektin tuotoksia ovat: Pulpin moniammatillisen tyon malli,Tiedosta
toimintaan puheekisottokoulutus, Tuustaipaleen Kuntoutumisjatkumon polut, Eteld-Karjalan

kuntakartoitus ja jatkotutkimukset, Vendjan paihdetietous ja Helahoito kirja.

Koulutusosion vaikuttavuuden arviointi kohdistuu edelld kuvattujen tavoitteiden

toteutumiseen ja niiden vaikutuksiin kohderyhmissa.

Projektin _ vaikuttavuutta koskee kysymys: Kuinka, ja mitd véylid Kkautta,

projektiorganisaatio voi tuottaa ja jakaa tietoaan ammattikorkeakoulun kohderyhmille ja
pddstd vaikuttamaan kohderyhmén péihdetietouteen? Kuinka vaikutukset koetaan
kohderyhmissa?

Projektin hyddynnettidvyyttd koskee kysymys: Kuinka ammattikorkeakoulun organisaatio

hy6dyntid projektin tuottamaa tietoutta?

Projektin _ vaikuttavuutta koskee kysymys: Kuinka, ja mitd viylid kautta,

projektiorganisaatio voi tuottaa ja jakaa tietoaan ammattikorkeakoulun kohderyhmille ja
pddstd vaikuttamaan kohderyhmén piihdetietouteen? Kuinka vaikutukset koetaan
kohderyhméssa?

Projektin hyddynnettédvyyttd koskee kysymys: Kuinka ammattikorkeakoulun organisaatio

hy6dyntéé projektin tuottamaa tietoutta?




5.4 Koulutusosion vaikuttavuuden arvioinnin tasot

Vaikuttavuuden  arvioinnin  tarkastelussa on  tirkedd mitd kautta pysyvéssd
ammattikorkeakoulu organisaatiossa projektin haluamat vaikutukset pddsevit toteutumaan.

Kyseessé on kahden erilaisen organisaation yhteentoimivuus ja hyodynnettdvyys.

Eteld-Karjalan ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysyksikko

Projektiorgani- Projektin gulutusorganisaatio \

saatio vaikuttavuus

Huumereitilta
Hoitoketjuun
-projekti: Sosiaali- ja terveysyksikon viisi
-YHTEISTYO koulutusohjelmaa

-PROJEKTIN
OMAT koglutusohjelmien

TUOTOKSET: opiskelijat ja opettajat
ﬁ\detyén pakolliset opinnot

-Huumeiden '
etyon vapaavalintaiset
ginot
Z&“ﬁgu

AN\

vastainen péivi

- Seminaarit

- Paihdetyon hyvit t opinnot
kaytannot: rojektiopinnot

a) péihteisiin liittyvét
Moniammatillisen opinndytetyot
pédihdetyon malli HOKUPA -pdiva
b) Paihdekuntoutu- \Q‘-Viikko

misen polut

¢) Venijan ldhialu-
een péihdetilanne-
selvitys

d)Eteld- Karjalan
verkosto, avoimet

tiedotustilaisuudet k /
ja
vierailuluennot
e) Pidihteet
pdivanvaloon

/

Eteld-Karjalan ammattikorkeakoulun tdydennyskoulutusyksikko - Pdihteet Pdivén-
valoon koulutus

Kuvio 15. Projektin vaikuttavuuden ndkokulmia Eteld-Karjalan ammattikorkeakoulun

sosiaali- ja terveysyksikossi
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Projektin hyddynnettdvyyden yhteyksid kuvaa puolestaan seuraava kuvio.

Eteld-Karjalan ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysyksikko

Projektiorganisaatio

Huumereitilta
Hoitoketjuun
-projekti:
-YHTEISTYC
—PROJEKTII\(I)"§
OMAT
TUOTOKSET:

- Huumeiden
vastainen paiv§

- Seminaarit

- Pdihdetyon hyvit
kaytannot:

a)

Moniammatillisen
padihdetyon malli <
b) Pdihdekuntoutu-
misen polut

¢) Venijin ldhialu-
een pdihdetilanne-
selvitys /
d)Eteld- Karjalan
verkosto, avoimet
tiedotustilaisuudet

10
Jr

Projektin
hyddynnet-
tavyys

a

Koulutusorganisaatio

/

/[ //

Sosiaali- ja terveysyksikon viisi
koulutusohjelmaa
koulutusohjelmien
opiskelijat ja opettajat
?hdetyén pakolliset opinnot
dihdetyon vapaavalintaiset
opinnot
muut opinnot
projektiopinnot
adhteisiin liittyvat
opmnaytetyot
KUPA -péiva
Kv -viikko

.

N

N

vierailuluennot
e) Pdihteet
paivianvaloon
koulutuksen
jarjestdminen

Eteld-Karjalan ammattikorkeakoulun tiydennyskoulutusyksikko
- Pdihteet pdivdanvaloon koulutus

Kuvio 16. Projektin hyddynnettivyyden ndkokulmia Eteld-Karjalan ammattikorkeakoulun

sosiaali- ja terveysyksikossa
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5.5 Projektin lyhyen tihtidimen tavoitteiden vaikuttavuusketjut ja toteutuminen
5.5.1 Lyhyen tihtidimen vaikuttavuusketju projektiorganisaation kautta_
Projektin lyhyen tdhtdimen tavoitteena on ollut ajankohtaisen pdihdetietouden levittiminen,

paihdeasian ja muualta saatujen hyvien kdytintjen siirtiminen ammattikorkeakoulun

opettajien ja opiskelijoiden tietoon ja kéyttoon.

Projekti on toteuttanut lyhyen tihtdimen tavoitettaan:

1) Projektiorganisaatioin kautta:

A) Projektin luoman Eteld-Karjalan Verkoston kautta jérjestimélld avoimia
vierailuluentoja eli kaksi koulutuksellista verkostotapaamista 24.9.2004 ja
19.4.2005

B) Projektin omat seminaarit, joiden kautta on levitetty tietoa projektin toiminnoista,
Vendjan ja ldhialueiden pdihdetilanteesta ja Eteld-Karjalan pdihdetilanteesta

C) Huumeiden vastainen pdiva v. 2004 ja 2005

Keinoina ovat olleet projektin toteuttamat FEteld-Karjalan Verkoston avoimet
tiedotustilaisuudet ja vierailuluennot, koulutukset, joiden kohderyhmind ovat olleet Eteld-
Karjalan  kuntien  pdihdetyontekijdt ja  pdihdetydstd — kiinnostuneet  henkil6t.
Ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysyksikon opettajille sekd ammattiopiston opettajille
on laitettu sdhkdpostitse tiedoite Eteld-Karjalan Verkoston kahdesta koulutuksellisesta
verkostotapaamisesta. Opettajia on pyydetty vilittdmadin tietoa koulutuksista opiskelijoille ja
heilld on ollut vapaa paisy 24.9.2004 tilaisuuteen. Opiskelijoilla on ollut myds mahdollisuus
saada tilaisuuksista korvaava merkintd studia generalia passiin. Lisdksi Huumereitiltd
Hoitoketjuun johtoryhmissd projektissa mukana olevat opettajat ovat saaneet tietoa Etela-
Karjalan Verkoston muista kokouksista, jota he ovat voineet jakaa eteenpdin

koulutusohjelmiin.

Projekti on jérjestdnyt kaksi seminaaria lokakuussa 2003 ja lokakuussa 2004, joissa on
tiedotettu projektin toiminnoista, Vendjdn ldhialueiden péihdetilanteesta ja Eteld-Karjalan
pdihdetilanteesta. Lisdksi projekti on jarjestdnyt kakasi Huumeiden vastaista pdivdd vuosina

2004 ja 2005.
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Vaikuttavuusketju 1: Projektin tavoitteiden ja lyhyen tédhtdimen vaikutusten prosessit 1 A) B)

ja )

PANOKSET

Projektihenkil6ston
tyOpanokset

Projektihenkildston
tyOpanokset

TUQTOKSIIN JOHTAVAT PROSESSIT

A

y

TUOTOKSET

1. A )Etelda-Karjalan
pédihdetyontekijoiden verkosto

kokoukset

1.B) Huumereitiltd Hoitoketjuun
—projektin alueelliset seminaarit
2003-04

C) Huumeiden vastaiset paivat

TIEDOTUS-

koulutukset

Kuinka tiedotettiin?
Tiedotuskanavat
kohderyhmaille verkoston

PROSESSIT

titaisuuksista i’a koututuksista

TULOKSET

Saavutettiinko tiedotuksella
kohderyhmat?
Osallistujamadarat
kohderyhmittdin

VAIKUTUKSET

A

Péihdetietouden
lisddntyminen
kohderyhmaissé

2004 ja -05
!

Kuinka tiedotettiin?
Tiedotuskanavat
kohderyhmaélle seminaareista

A 4

Saavutettiinko tiedotuksella
kohderyhmét?
Osallistujamaéarat
kohderyhmittdin

Péihdetietouden
lisddntyminen
kohderyhmaisséa

Kuvio 17. Projektin lyhyen tédhtdimen vaikuttavuusketjut projektiorganisaation kautta_
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1. A )Etelid-Karjalan piihdetyontekijoiden verkoston kokoukset ja jirjestimiit
koulutukset

Vaikuttavuuden nédkokulmasta edelld kuvattuja toteutuksia ldhestytdén 1dhinnd tulosten
toteutumisen madréllisend arviointina. Niistd on huomioitu jérjestetyt Eteld-Karjalan
verkoston kokoukset, ja koulutukset sekd projektin jirjestimét seminaarit ja Huumeiden
vastaiset pdivdt ja nithin osallistuneiden lukuméardt. Kohderyhmidin kuuluvat
ammattikorkeakoulun opiskelijat ja opettajat. Arvioinnin tavoittena on saada selville kuinka
projektin tuoma paihdekoulutus ja —tiedotus mahdollisuus on otettu kéyttoon kohderyhmissi
ja kuinka se on tavoittanut ammattikorkeakoulun opettajat ja opiskelijat? Eli kuinka
projektiorganisaatio pystyy omissa toiminnoissaan tavoittamaan koulutusorganisaation
kohderyhmit? Mielenkiintoisa kysymyksid ovat my0s minkd organisaation kautta
kohderyhmit ovat parhaiten tavoitettavissa? Mikd projektin vélittdima tieto oli kiinnostanut
kohderyhmid? Kuinka kohderyhméd on hyddyntdnyt projektin organisaatiossa tuottamaa

paihdetietoutta?

Projektin omana toimintana muodostetun Eteld-Karjalan Verkoston kautta on jarjestetty kaksi
avointa vierailuluentoja  koulutuksellisissa verkostotapaamista 24.9.2004 ja 19.4.2005.
Verkoston varsinaisena kohderyhméni ovat olleet Eteld-Karjalan kuntien pdihdetyontekijit ja
piihdetyostd kiinnostuneet henkil6t. Ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysyksikon
opettajia sekd ammattiopiston opettajia oli tiedotettu avoimista koulutustilaisuuksista
sahkopostitse kaksi kuukautta ennen koulutustilaisuuksien alkua. Opettajia oli pyydetty
vilittdméadn tietoa koulutuksista opiskelijoille ja heilldi on ollut vapaa paidsy 24.9.2004
tilaisuuteen. Opiskelijoilla oli ollut mahdollisuus saada tilaisuuksista korvaava merkintd
studia generalia passiin. Téllaisia avoimia koulutuksellisia verkostotapahtumia Eteld-Karjalan
verkostossa ovat olleet 24.9.2004 jdrjestetty Jyviskyldn seudun péihdepalvelusdition Jussi
Suojasalmen luento séétion taustoista, toiminnasta, ja jdrjestojen véilisestd yhteistyOsta.
Toinen vastaavanlainen ammattikorkeakoulun opettajille suunnattu tilaisuus oli 19.4.2005,
jolloin Eteld-Suomen ldéninhallituksen ylitarkastaja Ilpo Keronen kertoi ld&ninhallituksen
tekemin ehkdisevin pédihde- ja huumetyon tutkimuksen tuloksista Eteld-Karjalan osalta.

Tuloksia oli vertailtu myos muun Eteld-Suomen 144niin tuloksiin.

24.9.2004 jarjestettyyn koulutukseen ei ammattikorkeakoulusta osallistunut yhtdan projektin

ulkopuolista opettajaa eikd ammattikorkeakoulun opiskelijaa, joten projekti ei pddssyt tatd
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vaikutuskanavaa kéyttden lisddméén pdihdetietoutta kohderyhmissd. Ammattiopiston puolelta
osallistui kolme mielenterveys- ja pdihdetyon opiskelijaa ja lisdksi kolme muuta AMO:n
opiskelijaa.  Kyseiseen  koulutukseen  osallistui myds AMO:n  pédihdehuollon
harjoittelupaikkojen toimintayksikoistd kaksi tyontekijdd. Kiinnostavaa on AMO:n
opiskelijoiden  osallistuminen  kyseisiin  koulutustilaisuuksiin. ~ Verkostokokoukseen
osallistuminen antoi opiskelijoille korvaavuuden tietystd opintokokonaisuudesta, koska
verkostokokuksen aihe oli sopiva opintokokonaisuuden kannalta. 19.4.2005 jérjestetty
verkostokokous oli suunnattu ja tiedotettu AMK ja AMO:n opettajille. Sithen osallistui yksi

ammattikorkeakoulun opettaja, joka ei osallistunut projektin toimintaan.

1.B) Huumereitilti Hoitoketjuun — projektin alueelliset seminaarit vuosina 2003 ja 2004

Projekti on jérjestinyt kaksi Huumereitiltd Hoitoketjuun — alueellista seminaaria lokakuussa
2003 ja lokakuussa 2004, joissa on tiedotettu projektin toiminnoista, Vendjan ldhialueiden
pdihdetilanteesta ja Eteld-Karjalan péihdetilanteesta. Vuoden 2003 seminaariin osallistujista ei
ole osallistujatietoja. Vuonna 2004 seminaariin osallistut 62 EKAMK:n opiskelijaa ja 2
opettajaa. Projektin kerddmadssd osallistujalistassa oli laskettu mukaan myos ennakkoon
ilmottautuneiden maddrd. Projektin vaikuttavuutta ajatellen tirkein tieto on todella
seminaarissa lidsndolleiden midrd. Silloin tavoitetaan lukumdidrd kohderyhmaistd, joka on
saanut projektin kautta péihteisiin liittyvad tietoa. Syksyn 2004 seminaariin osallistui Etela-

Karjalan Ammattiopistosta 26 opiskelijaa ja 2 opettajaa.

1.C) Huumeiden vastaiset piivit vuosina 2004 ja 2005

Projekti jarjesti 18.3.2004 samaanaikaan muiden Huumereitiltdi Hoitoketjuun konsortioon
kuuluvin projektien kanssa alueelliset Miksei selvempi tulevaisuus - Huumeiden vastaisen
paivian. Projektityontekija Leena Byckling ja lehtori Maija Jokinen jdrjestivdt yhdessd
AMKH kurssien H15 ja H16 32 opiskelijan kanssa alueellisen Huumeiden vastaisen paivén.
Péivdn ohjelmassa oli elokuva Unelmien sielun messu. Huumety6 kadulla teemasta luennoi
katutyontekiji,  palveluohjaaja  Otto  Lyytikdinen = Kotkasta ja  Humetyd ja
maahanmuuttajanuoret luennon piti projektikoordinaattori Pédivi Puro Diakonissalaitoksen
Venpro- projektin kokemuksista. Pdivén tilaisuuksiin osallistui ammattikorkeakoulun sosiaali-
ja terveysyksikon opiskelijoita kuudesta opiskelijaryhmaistd. Kolmessa tilaisuudessa kirjattiin

115 AMK opiskelijaosallistumista, eli sama henkil6 saattoi osallistua kaikkiin tai vain osaan
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pdivdn tapahtumista. Ammattiopistosta pédivdn tapahtumiin osallistui kymmenen
opiskelijaryhmii, joista kolmeen tilaisuuteen tuli 180 osallistumista. Lisédksi tilaisuuksiin
osallistui aikuiskoulutuksesta 8 ryhméd, joista kolmeen tapahtumaan osallistumisia kertyi

yhteensd 109.

Vuonna 2005 vastaavan tilaisuuden jérjestivit projektityontekijd Teresa Vidfelt ja lehtori
Maija Jokinen. Opiskelijat eivdt osallistuneet pdivén suunnitteluun ja jarjestimiseen. Pdivin
ohjelmassa oli elokuva Sairaan kaunis maailma ja aiheesta Piihteet, seksuaalisuus ja
terveysneuvonta piti luennon Marko Airisto Munkkisaaren palvelukeskuksesta.Toipujan
kokemuksita yhteisdhoidossa luennoi Mikkelin yhteison ohjaaja ja hoidossa olevat oppilaat.
AMK opiskelijoiden osallistumisia pédivin kolmeen tilaisuuteen oli yhteensd 98.
Ammattiopistosta  opiskelija  osallistumisia tilaisuuksiin ~ kertyi = yhteensd  144.
Aikuiskoulutuksesta  osallistumisa  kolmeen tilaisuuteen oli  yhteensi 30 ja
tdaydennyskoulutuksen puolelta 43. Projekti on kerdnnyt tiedot osallistumisina jokaiseen
tapahtumaan, joten yksi opiskelija on voinut osallistua useampaan tapahtumaan.
Mielenkiintoista molempien vuosien Huumeiden vastaisten péivien osallistumisméérissd on
se, ettd eniten osallistumisia kertyy ammattiopiston puolelta ja huomattavasti myos
aikuisopiskelijoiden tai tdydennyskoulutuksen puolelta. Etela- Karjalan
Ammattikorkeakoulun hallinnoima projekti tavoitti Huumeiden vastaisten péivien kautta
opiskelijoita ammattiopiston puolelta, Lappeenrannan sosiaali- ja terveysalan koulusta ja

taydennyskoulutuksesta.
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5.5.2 Lyhyen tihtdimen vaikuttavuusketju ja projektin osallisuus ammattikorkeakoulun

jarjestimissi tapahtumissa ja koulutusosioissa

Projekti on toteuttanut lyhyen tdhtdinen tavoitettaan:
2) Projektin mukanaoleminen ja osallisuus ammattikorkeakoulun jérjestdmissa
tapahtumissa ja koulutusosioissa
A) Projektin osallistuminen yksittdisissd ammattikorkeakoulun
opintokokonaisuuksissa ja tapahtumat
B) Projektin yhteistyd, synergiaetu projektin tarpeiden ja AMK koulutusohjelmien eri
koulutuskokonaisuuksien kanssa

Projekti on osallistunut ja ollut mukana yksittdisissi  ammattikorkeakoulun
opintokokonaisuuksissa ja tapahtumissa esimerkiksi projektin jirjestimd Huumeiden
vastainen pdivd vuonna 2004 jirjestettiin ammattikorkeakoulun kansainviilisyys viikolla.
Projektihenkilostd on pitdnyt eri koulutusohjelmissa projektiesittelyjd, luennoinnut
ajankohtaisesta péihtetietoudesta ja vaikuttanut vuoden 2004 HOKUPA -pédivin pédihdeteeman
valintaan. Lyhyen téhtdimen tavoitteista vaikuttavuutta arvioidaan projektin osallistumista ja
yhteistoimintaa ammattikorkeakoulun jérjestdmissd pdéihteisiin liittyvissd koulutuksissa.

Arvioissa huomioidaan kohderyhmin maérilliset osallistumiset.

Projektin on tehnyt yhteistyotd AMK koulutusohjelmien eri koulutuskokonaisuuksien kanssa
joissa on tavoitettu molemminpuolinen synergiaetu. Opiskelijat ja opettajat ovat osallistuneet
projektin toimintoihin, jotka ovat samalla hyoddyttivét koulutuskokonaisuuksia esimerkiksi
PULPin alueen yhteisdanalyysi ja opiskelijoiden projektiopintojen suorittaminen
Huumereitiltd Hoitoketjuun —projektissa. Liséksi kaksi ammattikorkeakoulun vakituista
opettajaa ovat olleet mukana projektin toiminnassa tietylld tydpanoksellaan koko projektin

ajan.

Ammattikorkeakoulun koulutusohjelmien erilaiset opintokokonaisuudet ovat toimineet
yhteistydssd projektin kanssa osallistumalla projektin toimintaan tai tuottamalla materiaalia
sekd itselleen, ettd projektin kayttoon. Edellisistd toiminnoista arvioidaan osallisten
lukumairét ja tuotokset ja niiden suhde projektin toteutuksiin. Vaikuttavuuden arvioinnissa

seurataan myds lopputyonddn péihteisiin liittyvien opinndytetdiden kehitys projektin aikana.
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Vaikuttavuusketju 2: koulutusorganisaatiotason ja projektiorganisaation yhteistyd

Projektin mukana oleminen ja osallisuus ammattikorkeakoulun jérjestimissa pdihteisiin

liityvissd tapahtumissa ja koulutusosioissa.

2.A) Projektin osallistuminen
yksittdisissd ammattikorkeakoulun
opintokokonaisuuksissa ja
tapahtumissa

Projektihenkil6ston
osallistuminen
yksittéisten
PANOKSET AMK:n péihteisiin
liittyviin
koulutuskokonaisuuksiin
tai tilaisuuksien
jérjestamiseen.
Tavoitetut|opisketija
madrét ja prosessit.

PROSESSIT
v

2.B) Projektin yhteistyo,
synergiaetu projektin tarpeiden
ja AMK koulutusohjelmien eri
koulutuskokonaisuuksien kanssa

Opiskelijoiden ja
opettajien
osallistuminen AMK
koulutuskokonaisuuksiin
jotka ovat tehneet
yhteistyotéd projektin
kanssa tai nivoutuneet
projektin tarpeisiin.
Opettajien tyopanos
projektille. Prosessit.

i

- kv- viikkon Huumeiden
vastainen péiva

- HOKUPA-piiva
TUOTOKSET -projektiesittelyt ja
ajankohtaista
paihdetietoutta luennot

- PULPin alueen yhteisdanalyysi
- projektiopintojen suorittaminen
Huumereitiltd Hoitoketjuun
-projektissa

- AMK opettajien osallistuminen
projektin toimintaan

Projektin vaikutus

VAIKUTUKSET| tapahtumien toteutumiseen.
Mairéllinen kehitys

Projektin tuottaman péihdetietou-
den siirtiminen koulutukseen.
Projektin tarjoamien yhteistyo-
mahdollisuuksien tuotokset.
Péihteisiin liittyvd opinnédytetdiden
maérillinen kehitys projektin
aikana

Kuvio 18. Lyhyen tdhtdimen vaikuttavuusketjut ja projektin osallisuus ammattikorkeakoulun

jérjestdmissé tapahtumissa ja koulutusosioissa
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2.A)Projektin  osallistuminen  yksittiisissi ~ammattikorkeakoulun opintokoko-

naisuuksissa ja tapahtumissa

Projekti on pitdnyt ammattikorkeakoulun opiskelijoille vuonna 2002 ja 2003 wviisi
projektiesittelyd ja luentoa joihin osallistui 78 opiskelijaa. Vuonna 2004 projekti piti 12
projektiesittelyjd ja luentoja ajankohtaisesta pdihdetietoudesta. Esittelyihin ja luentoihin on
osallistunut yhteensd 247 opiskelijaa. Opettajille kohdistettuja projektiesittelyjd on ollut yksi.

Tilaisuuteen osallistui 35 ammattikorkeakoulun opettajaa.

Ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysyksikdssa jarjestetddn vuosittain Moniammatillisen
tyoskentelyn pdivéd eli Hoito-, kuntoutus- ja palveluketjupdivd, HoKuPa —piiva. 4.10.2004
jérjestetyn péivin teemana oli péihteiden kéyttdjien kohtaaminen ja péihteiden puheeksiotto.
Alkuvuodesta 2004 projektissa tyoskentelevd lehtori Maija Jokinen vei pidihdeteeman
ehdotukseksi syksyn HoKuPa — péivédn teemaksi sitd suunnittelevalle tyoryhmalle. Syksylla
jarjestettyyn péihteisiin liityvddn pdivddn osallistui opiskelijoita kaikista koulutusohjelmista
yhteensd 81 opiskelijaa ja kahdeksan ammattikorkeakoulun opettajaa ja kaksi projektin

tyontekija.

2.B) Projektin yhteistyo, synergiaetu projektin tarpeiden ja AMK koulutusohjelmien eri

koulutuskokonaisuuksien kanssa

Projektissa on tydskennellyt kaksi sosiaali-ja terveysyksikon opettajaa osa-aikaisesti koko
projektin ajan. Lisdksi syksylld 2004 projektissa tyoskenteli osa-aikaisesti yksi opettaja.
Opettajat ovat tydskennelleet Eteld-Karjalan kuntakartoituksessa, Pulp yhteisvoimin
hankkeessa, Tiedosta toimintaan Joutsenon koulutuksen ja tyonohjauksen yhdistdvassi
mallissa, Pdihteet Pdivin valoon koulutuksessa ja Tuustaipaleen kuntoutumisjatkumo poluissa
ja Huumeiden vastaisten pdivien jérjestimisessd. Lisdksi ammattikorkekoulun opettaja on
osallistunut projektin kanssa yhteistyohon Pulpin alueen yhteisdanalyysin tekemisessa.
Ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysyksikon projektissa tyOskennelleet opettajat ja
projektihenkil6std ovat tuottamassa yhteisen pdihteisiin ja projektintoimintoihin liittyvédn
Helahoito kirjan. Kirja valmistuu elokuussa 2005 ja julkaistaan syyskuussa 2005 ja se sisdltdd
kuvauksen kaikista projektin osa-alueista, toiminnasta ja tuotoksista. Kirja julkaistaan
Ammattikorkeakoulun  julkaisusarjassa ja se tulee toimimaan oppikirjana

ammattikorkeakoulun péihdeopinnoissa etenkin tdydennyskoulutuksessa. Projektin tuottaa
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vuoden 2005 loppuun meneessd kirjan tueksi opteusmateriaalipaketit péaihdeopetuksen
kayttoon. Lisdksi lehtori Maija Jokinen ja projektityontekija Leena Byckling julkaisevat
Péihteet Eteeld-Karjalassa moniammatillinen ndkokulma julkaisun elokuussa 2005. Siind
yhdistetddn vuonna 2003 tehty maakunnan péihdetilannetta ja pdihdetyotd koskeva selvitys ja
vuonna 2005 suoritetun kyselyn tulokset. Lopullisessa julkaisussa yhdistetddn myds Vendjan
paihdetilannetta koskevat tutkimukset. Lopullisen julkaisun valmistumisen aikataulu on syksy

2005. Materiaalia tullaan kadyttiméaan osana ammattikorkeakoulun piaihdeopinnoissa.

AMK:n sosiaali- ja terveysyksikon opiskelijoita on osallistunut projektin toimintaan
tekemalld Joutsenon Pulpin alueen yhteis6analyysin vuonna 2004. Sen tekemiseen osallistui
18 HI17- ryhmidn sairaanhoitajaopiskelijaa. Alueen historiaa selvitti ja kuvasi kolme
sosionomiopiskelijaa S4-ryhméstd. Sairaanhoitajaopiskelijaryhmédn opiskeluun kuuluvan
opintokokonaisuuden tavoitteena oli antaa valmiuksia laaja-alaiseen tyohon ja
yhteisoldahtdiseen hoitotyohon seké yhteisdjen hyvinvoinnin ja terveyden edistimiseen, johon
yhteisfanalyysin tekeminen liittyy luontevasti. Ammattikorkeakoulu opiskelussa on tirkedd
oppia aidoissa tyoeldméléhtoisissa tilanteissa, johon Pulpin alueen yhteisdanalyysi on antanut
hyvédn mahdollisuuden. Yhteisdanalyysi oli osa Huumereitiltd hoitoketjuun — projektin
Joutsenoon sijoittuvaa osaprojektia, jossa mallinnettiin Pulpilla toimivan moniammatillisen
tiimin toimintaa. Projektin tarve Pulpin alueen moniammatillisen tiimin toiminta-alueen ja
kontekstin  kuvamisessa ja opiskelijoiden pakollinen opintokokonaisuus osuivat
tavoitteellisesti yhteen ja hyodyttivit toisiaan. Alueen yhteisdanalyysi julkaistiin toukokuussa

2004.

Huumereitltd Hoitoketjuun —projektissa on vuonna 2004 suorittanut pakollisia
projektiopintojaan kolme sosionomiopiskelijaa S 4 kurssilta. He tekivét projektille Etela-
Karjalan péaihdehuollon palvelut esitteen. Lisdksi kaksi opiskelijaa AMK HI12 kurssilta on
tehnyt opintoihinsa liittyen Eteld-Karjalan paihdealan jirjest6ja koskevan selvityksen.Vuonna

2005 projektissa on suorittanut projektiopintoja yksi tdydennyskoulutuksen opiskelija.

Projektin ja ammattikorkeakoulun opiskelijoiden opintojen yhteistyond ovat valmistuneet
seuraavat tuotokset:
”Tehtaan varjosta Ahvenlammelle uimaan” Yhteisdanalyysi Pulpin alueesta.
Eteld-Karjalan =~ Ammattikorkeakoulu, sosiaali ja terveysala, hoitotyon

koulutusohjelma 17.5.2004.
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- Eteld-Karjalan péihdealan jirjest6ji koskeva selvitys

- Etela-Karjalan pdihdehuollon palvelut selvitys
Pdihteisiin  liittyvd opinndytetydiden kehitystdi on seurattu koulutusohjelmajohtajille
sahkopostitse osoitetulla tiedustelulla. Tietoja péihteisiin liittyvistd opindytetdistd on kysytty
vuosien 2003, 2004 lopussa viimeiselld vuosikurssilla olevien opiskelijoiden kohdalta.
Samalla on tiedusteltu viimeisen vuosikurssin opiskelijoiden péihteisiin liittyvien
harjoittelupaikkojen ja projektiopintojen lukumiéradt. Varsinaisesti projektista tai sen osa-
alueista ei ole tehty opinnéytetditd. Projekti on ollut esitteleméssd opinndytetydaiheita n. 100
opiskelijalle 31.8.2004. Piihteisiin liittyvien opinndytetdiden seuranta tulevina vuosina voi

tuoda esiin projektin vaikutuksia opinndytetdiden valinnoissa, joita ei vield ole havaittavissa.

Taulukko 1. Koulutusohjelmajohtajien ilmoittamat valmistuvien opiskelijoiden paihdety6hon
liittyvat opinndytetyot, harjoittelupaikat, projektiopinnot vuosien 2003 ja 2004 lopuissa
* -merkityt ovat meilenterveysyksikdissd, psykiatrisilla péivdosastoilla, keskusairaalan

psykiatrisilla osastoilla harjoittelussa olleita, tai aiheeseen léheltd liittyva

ensi- nuoriso- |aikuisopi |tervey- |nuoriso- |aikuiso- [fysiotera |toiminta-
hoitaja- |asteen skelija: |denhoi- |asteen |piskelija: |-peuttio- |terapeut-
opiskeli- |sairaan- |sairaan- |tajaopisk |sosiono- |sosiono- |piskelijat|tiopiske-
jat hoitaja  |hoitaja- |elijat miopis- | miopis- lijat
opiskeli- | opiskeli- kelijat | kelijat
jat jat
VUOSI |-03 |-04 {-03 |-04 [-03 [-04 |-03 |-04 [-03 |-04 |-03 [-04 |-03 |-04 |-03 |-04
opinndy- |- - - - - I |2 |- 3 1 2 |- - - 2% |-
tetyot
harjoitte- | - - - I |- - - - 1 |12 |3 |- - I* |- 1
lupaikat 2% 11*
projekti- |- - 2 |- - - - - 5 |- - - - - - -
opinnot
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5.5.3 Lyhyen tihtiimen vaikuttavuusketju ja projektin osallisuus

koulutusorganisaatiossa jirjestettiviin péihteisiin liittyviin opintoihin

3) Projekti on toteuttanut lyhyen tdhtdimen tavoitettaan olemalla mukana tuottamassa
koulutuskokonaisuuksia paihdetydn opintokokonaisuuden viralliseen rakenteeseen.

A)Projektin tiydennyskoulutusyksikdlle tuottama koulutuksen ja tyonohjauksen yhdistdva
pdihteisiin liittyva tdydennyskoulutus Piihteet Pdivinvaloon koulutus

B) Projektin kautta on tuotu puheeksiottamiskoulutus ammattikorkeakoulun vapaasti
valittaviin opintoihin

Projekti suunnitteli Eteld-Karjalan ammattikorkeakoululle tdydennyskoulutuksen yksikkoon
Péihteet pdivdanvaloon koulutuksen. Koulutuksen tavoitteena oli kuntien ja muiden
toimijoiden  ammattitaidon  vahvistaminen pdihdetyossd  moniammatillisuuden ja
yhteisollisyyden nékokulmasta. Kahteen ensimmdiiseen koulutuspdivddn 12.2.2004 ja
22.4.2004 oli myds ammattikorkeakoulun opiskelijoiden ja opettajien mahdollisuus osallistua.
Opintokokonaisuudet sisdlsivit tietoa Eteld-Karjalan kuntakartoituksen tuomista alueellisita
haasteista pédihdetydssd, 2-diagnoosi —tukimuksesta, sen tavoiteista ja kédytdnndistd seka
yhteisdtyonohjauksesta pdihdetyon menetelménd. Toisen koulutustilaisuuden tavoitteina oli
antaa tietoa vuorovaikutuksen merkityksestd pdihdety0ssd ja jakaa ajankohtaista tietoa
laatuarvioinnin toteuttamisesta kaikissa pdihdehoitoa antavissa yksikoissd. Mukana paivéssa

oli STAKESista suunnittelija Anneli Pienimaki.

Projekti vastasi koulutuskokonaisuuden sisdllon toteutuksesta ja oli vélittimassa
koulutustilaisuuteen osallistumismahdollisuutta tdydennyskoulutusorganisaation puitteissa
myos ammattikorkeakoulun opiskelijoille ja opettajille. Projekti tiedotti koulutustilaisuuksista
AMK sosiaali- ja terveysyksikon kaikille opettajille ja heidén vélityksellddn tieto koulutukseta

meni oppilaitoksen opiskelijoille.

Koulutustilaisuuksiin osallistui AE 7 kurssilta 12 ensihoidon opiskelijaa, AH 4 kurssilta kaksi
hoitotyon opiskelijaa S 3 kurssilta kolme sosionomiopiskelijaa ja T 4 hoitotyon
koulutusohjelmasta 10 terveydenhoitaja opiskelijaa ja kolme opettajaa. Koulutus tavoitti

yhteensd 27 opiskelijaa ja kolme opettajaa.
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Vaikutusketju 3: koulutusorganisaatioin sisélli Lyhyen tdhtdimen tavoitteiden

vaikuttavuuden prosessit 2 C) ja 3

Péihteet Pdivinvaloon péihteiden puheeksiottokoulutus

PANOS Siirtyiko projektin tuottama koulutus osaksi
koulutusorganisaatioin tdydennyskoulutusta
koulutusorganisaatioin koulutusohjelmien
vapaavalintaisia paihdetyonopintoja

PROSESSI
v y
3) Pidihteet Pdivanvaloon 2.C) Péihteet Pdivianvaloon
koulutus ja tyonohjaus malli, puheeksiottamiskoulutus,
Taydennyskoulutus, jonka Vapaasti valittavat
kahteen ensimmaiseen paihdetyon opinnot
koulutuspdividin AMK sos-
TUOTOKSET | erveysyksikon opiskeli-
joiden ja opettajien oli
mahdollista osallistua
Arviointikysymys kohderyhminé koulutusorganisaatio:
Vertailu mité kautta Pdihteet Pdivdanvaloon koulutus
tavoitti kohderyhmin parhaiten?
Lukumaéérit koulutuksiin osallistuneista opiskelijoista ja
opettajista sekd tdydennyskoulutuksen opinnoissa etti
vapaasti valittavissa pdihdetyon opinnoissa.
A
Saavuttiko Pdihteet Pdivanvaloon Saavuttiko Pdihteet Pdivanvaloon
koulutus koulutus
AMK opiskelijoiden ja opettajien AMK opiskelijoiden ja opettajien
kohderyhmin kohderyhmin koulutusohjelmien
tdydennyskoulutusorganisaatioin vapaasti valittavien
kautta? paihdetyonopintojen kautta?

A

Arviointikysymykset kohderyhméni opiskelijat:
VAIKUTUKSET Kuinka Huumeritiltd Hoitoketjuun projekti oli vaikuttanut
opiskelijoiden vapaasti valittavien pédihdetydon opintojen
valintaan?
Kuinka puheeksiottokoulutus oli tavoittanut opiskelijat ja
vastannut heidén koulutukselle asettamaansa tavoitteeseen?
Kokivatko opiskelijat saavansa valmiuksia ottaa péihteet
puheeksi?
Péihdetietouden lisddntyminen kohderyhmaéssa.
Kohderyhmén itsearviointi, mielipide vaikutuksista oman
oppimisen kannalta




Kuvio 19. Lyhyen téhtdimen vaikuttavuusketju ja projektin osallisuus koulutusorganisaatiossa

jarjestettaviin paihteisiin liittyviin opintoihin

5.6 Vapaasti valittavat piaihdetyon opinnot

Ammattikorkeakoulun sosiaali- ja teveysalan opiskelijoille suunnattuun vapaasti valittaviin
opintoihin v. 2004 — 2005 oli tarjolla péihteiden kdyton puheeksi ottaminen. Opintojakso oli
suunniteltu  moniammatilliseksi ja  suunnattu  kaikkiin  sosiaali- ja terveysalan
koulutusohjelmiin. Sen tavoitteena oli antaa kiytdnnon valmiuksia sosiaali- ja
terveydenhuollon opiskelijoille ottaa pdihdeasiat puheeksi sekd tyOssd ettd muissa
sosiaalisissa suhteissa. Opintokokonaisuuden sisdltonéd olivat paihdehuollon laatusuositukset
ja niiden soveltaminen kéytintdon, pédihteiden puheeksiottaminen, puuttumisen matala kynnys
ja moniammatillisen tydotteen vahvistaminen péihdetyossd. Opintokokonaisuus oli lov ja

sisdlsi 24h ldhiopetusta.

Opintokokonaisuutta olivat suunnittelmassa ammattikorkeakoulun lehtori Maija Jokinen ja
yliopettaja Tuija Nummela, jotka molemmat ovat olleet projektissa mukana osa-aikaisesti
koko projektin ajan. Suunnitteluun osallistuivat myos ammattikorkeakoulun péihdetyon
opettaja Erja Hallahuhta ja projektityontekija Leena Byckling. Paihteiden kéyton
puheeksiottamiskoulutusta on projektin puitteissa jirjestetty Pulpin Tiedosta toimintaan
koulutuksen ja tyonohjauksen yhdistdvdssd mallissa. Puheeksiottamisen koulutus perustuu
STAKESIN Huolen puheeksiotto malliin. Projekti on soveltanut sitd péihteisiin liittyvddn
puheeksiottamiseen. Projektin aiemmin toisessa yhteydessd kdyttimi koulutusosio siirrettiin
osaksi vapaasti valittavia pdihdetyon opintoja. Kyseessd oli suora projektin interventio, jonka

vaikutuksia voi tavoittaa kohderyhméissa.

Vapaasti valittavaan pdihteiden kdyton puheeksi ottamisen koulutukseen ilmoittautui 18
opiskelijaa ja opintojakson suoritti opintokeskuksesta saadun tiedon mukaan 13 opiskelijaa.
Kirjallinen tutkimuslupa projektin vaikuttavuuden tutkimiseen kohderyhmissd oli saatu
koulutusjohtaja Taru Juvakalta. Koulutusjakson opiskelijoille jarjestettiin  kyselyt
opintojakson alussa ja lopussa. Kyselyilld pyrittiin kartoittamaan opiskelijoiden omia
oppimistavoitteita ja niiden toteutumista koulutuksen suhteen ja millaisa puheekisottamisen
valimiuksia opiskelijat kokivat saaneensa opintojaksolta. Kyselyssé tiedusteltiin myos kuinka

projekti oli vaikuttanut heidén vapaasti valittavien opintojen valintaan, kuinka paljon heilla oli
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tietoa projektista ja mitd kautta he olivat tietoa saaneet. Molempiin kyselyihin vastasi 12
opiskelijaa, joten otoksen vastausprosentti on erinomainen. Kyselyyn vastasi opiskelijoita
hoitotyon koulutusohjelmasta seka nuorisoasteen ettd aikuiskoulutuksen
sairaanhoitajaopiskelijoita ~ ja  sosiaalialan  nuorisoasteen sosionomiopiskeljoita.
Koulutusjakson loppukyselyssa opiskelijoiden kyselylomakkeet yhdistettiin
opiskelijakohtaisesti, jotta asetettuja tavoitteita ja niiden toteutumista voitiin verrata
opiskelijakohtaisesti. Kyselyaineistojen tiedot vietiiln SPSS -ohjelmaan, joista tietoja
késiteltiin otoksen pienuuden vuoksi ldhinnd frekvensseind. Samoja asioita kysyttiin osittain

avovastauksissa ja vaihtoehtovastauksissa tulosten luotettavuuden vertaamiseksi.

5.6.1 Opiskelijoiden arviot vapaasti valittavissa paihdetyon opinnoista

Opiskelijat  kertoivat avovastauksissa valinneensa vapaasti valittaviksi opinnoikseen
pdihteiden kéyton puheeksiottamisen opintojakson, koska he tiesivdt kohtaavansa
piihdeongelmaa tulevassa tydssddn. He arvioivat saavansa opintojaksolta valmiuksia ja
hyotyviansid saamistaan tiedoista tulevassa tyOssddn. Opiskelijoiden kiinnostus péihdetyoti
kohtaan oli herdnnyt kolmella tavalla. Asia koettiin niin ajankohtaiseksi ja pdihdeongelma
hyvin vyleiseksi ja se oli heréttinyt kiinnostusta. Toisaalta kokemukset ty0ssd tai

harjoittelupaikassa seka siviilieldméssi olivat herdtténeet kiinostusta pdihdetyotd kohtaan.

Opiskelijoita pyydettiin nimedméédn ensimmaéisessd kyselyssd koulutusjaksoon liittyvédt omat
oppimistavoittensa. Toisessa kyselyssd heitd pyydettiin arvioimaan kuinka hyvin
asettamansa tavoitteet tulivat heiddn mielestdén omalla kohdallaan saavutetuiksi. Kymmenen
opiskelijan oppimistavoite liittyi pdihteiden puheeksiottamisen ja he arvioivat kurssin lopussa
oman oppimistavoitteesa puheeksiottamisen kohdalla toteutuneen kahden opiskelijan kohdalla
erittdin hyvin, neljin kohdalla hyvin ja viisi opiskelijaa arvioi tavoitteensa toteutuneen
kohtalaisesti. Avokysymyksissd opiskelijoita pyydettiin kertomaan mistd aiheesta he toivoivat
opintojakson antavan heidén tarvitsemaansa tietoa. Yhdessdtoista vastauksessa oma tiedon
tarve koettiin juurt pédihteiden puheeksiottamiseen liittyvissd asioissa. Loppukyselyssd
opiskelijat arvioivat saaneensa tietoa tarvitsemassaan asiassa kolmessa arvioissa erittdin
paljon, neljdssd paljon ja neljdssd arviossa kohtalaisesti. Samaa asiaa kysyttiin kyselyissd
my0s monivalinta tehtidvissd. Niissd opiskelijoita pyydettiin arvioimaan omaa

oppimistarvettaan sen hetkisen kokemuksensa pohjalta. Seuraava kuvio kertoo

75



havainnollisesti  opiskelijoiden  kokeman

muutoksen  oppimistarpeessaan

huolen

puheeksiottamisesta pdihdeasioissa. Opintojakson lopussa vain kaksi opiskelijaa koki endi

tarvitsevansa paljon tietoa paihteiden puheeksiotosta.

Tarvitsen tietoa huolen puheeksiottamisesta

paihdeasioissa
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Kuvio 20. Opiskelijoiden arviot omasta tiedon tarpeestaan piihteiden puheeksiottamisessa

opintojakson alussa ja lopussa

Koulutuksen alussa opiskelijat kirjasivat omat valmiudet, joita he toivoivat opinnoista

saavansa. Koulutuksen lopussa he arvioivat miten he kokivat saaneensa koulutuksesta

mainistemiaan valmiuksia. Avovastauksissa koulutuksen antamien valmiuksien suhteen kuusi

opiskelijaa toivoi saavansa valmiuksia paihteiden puheeksiottamiseen. Kolme opiskelijaa koki

saaneensa valmiuksia hyvin, kaksi kohtalaisesti ja yksi védhdn. Kyselyn monivalinta

vaittdmissd oli kohta, jossa opiskelijoita pyydettiin arvioimaan omaa valmiuttaan /kykyéén

ottaa péihteet puheeksi kyseiselld hetkelld. Kaikki opiskelijat vastasivat kyseiseen vaittimaén.

Seuraava kaavio kuvaa opiskelijoiden arviot omista valmiuksistaan ottaa pdihteet puheeksi.

[ suuri [@ kohtalainen [J pieni @ en osaa sanoa [J puuttuva vastaus

Om at valmiuteni ottaa paihteet puheeksion
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Kuvio 21. Opiskelijoiden arviot omista valmiuksitaan ottaa péihteet puheeksi

Opiskelijoiden arviot omista valmiuksistaan ottaa paihteeet puheeksi tuottivat mielenkiintoisia
tuloksia. Avovastauksissa kolme opiskelijaa oli arvioinut saaneensa opintojaksolta hyvin
valmiuksia piihteiden puheeksiottoon. Opiskelijoiden arviot monivalintakohdassa omista
valmiuksistaan ottaa péihteet puheeksi olivat loppukyselyssd hieman negatiivisempia tai
realistisempia. Tulos voi kuvata vaikeutta arvioida valmiutta, joka on pohjimmiltaan
vuorovaikutuksellinen. Vaikka opiskelija kokisi saaneensa koulutuksessa valmiuksia
péihteiden puheeksiottamiseen, oma kokemus valmiudesta ottaa pdihteet puheeksi tulee vasta
vuorovaikutuksellisessa tilanteessa pdihdeongelmaisen kanssa. Opiskelijoiden oli ilmeisesti

helpompi arvioida saamaansa tiedon laatua ja méérad asiassa kuin saamiaan valmiuksia.

Projektin kaksi keskeistd tehtdvdd on ollut tuottaa tietoa sekd Vendjén ettd maakunnan
pdihdetilanteesta pédihdetilanteesta. Seuraavassa kuviossa tulee esiin opiskelijoiden arviot siitd
kuinka paljon heilld oli koulutusjakson lopussa tietoa projektista, Vendjan péihdetilanteesta ja

Eteld- Karjalan péihdetilanteesta.

m paljon mkohtalaisesti (Jvahan g erittain vahan mei ollenkaan

Hy

58

¥

35

< 4

5 3

2 21

= Minulla on tietoa Minulla on tietoa Minulla on tietoa
Huumereitilta- Venagjan Etela- Karjalan
Hoitoketjuun paihdetilanteesta paihdetilanteesta
projektista

Kuvio 22. Opiskelijoiden arviot tiedoistaan suhteessa projektiin, Vendjén ja Eteld — Karjalan

péihdetilanteeseen

Seitsemén opiskelijaa kahdestatoista kyselyyn vastanneista oli saanut tietoa projektista viahén,
erittdin vdhén tai ei ollenkaan. Kaksi arvioi, ettd heilld on tietoa projektista paljon ja kaksi
opiskelijan arvioi tiedon kohtalaiseksi. Vendjan ja Eteld-Karjalan pdihdetietous oli vdhdista.

Toisaalta pyydettdessd opiskelijoita arvioimaan monivalintavdittdimin kuinka projektin kautta
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saamansa pdihdetietous on lisdnnyt omaa tietoaan alueellisesta pdihdetilanteesta tai Vendjén
paihdetilanteesta vastaajien joukosta 10ytyl muutamia jotka kokivat projektin lisinneen paljon
omaa tietoaan kyseisistd asioista. Ne opiskelijat, jotka kokivat projektin lisinneen alueellista

ja Venijin paihdetilanne tietouttaan, arvioivat saaneensa projektista tietoa kohtalaisesti.

m paljon gkohtalaisesti Jvahan merittain vahan mei ollenkaan [ puuttuva

(o]

A~ O

w

Vastausten lukumaara

On lisannyt tietoani alueellisesta On lisénnyt tietoani Venajan
paihdetilanteesta paihdetilanteesta

Kuvio 23. Opiskelijoiden arviot projektin vaikutuksista omaan tietoonsa Vendjdn ja Etela-

Karjalan alueen pdihdetilanteesta

Se miten paljon opiskelijat kokivat saaneensa tietoa projektista tuo esiin tdrkedn asian
vaikuttavuuden arvioinnissa. Vaikuttavuuden arvioinnissa on tirkedd tietdd ne prosessit ja
toiminnan teorian logiikat, sekd prosessin ettd vaikuttavuuden logiikat, jotta pystytdén
jaljittdimaan todellisa vaikutuksia. Kohderyhmilla on oma kokemus ja arvio projektin
vaikutuksista ja esimerkikisi projektitietoudesta, mutta ei valttimatta tietoa siitd, ettd kyseisen
opintokokonaisuuden osio on projektin koulutukseen tuottamaa suoraa vaikuttavuutta.
Kohderyhmaille osallistuminen tiettyyn opintokokonaisuuteen voi olla projektin piilovaikutus,

jos kohderyhmad ei saa asiasta tietoa.

Kaikkein parhaiten projektitietous oli saavuttanut opiskelijat projektihenkildston tiedotus- ja
luentotilaisuuksien kautta. Huumeiden vastaiset pdivit ja julisteet olivat seuraavaksi parhaiten
tavoittaneet timén opiskelijaryhmén. Avovastauksissa oli kysymys, jossa tiedusteltiin ovatko

opiskelijat saaneet tietoa projektista pdihdetydon opinnoissaan. Kolme opiskelijaa vastasi
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saaneensa tietoa projektista vapaasti valittavissa pdihdetydon opinnoissa. Avovastauksissa
kysyttiln my6s miten muuten olet saanut tietoa projektista. Yhdeksdn oppilasta vastasi
kysymykseen, joista kolme opiskelijaa oli saanut tietoa opettajien kautta, neljd toisten
opiskelijoiden tai itse osallistumalla projektin toimintoihin. Yksi totesi tietdvédnsd, ettd
koulussa projekti pydrii, mutta oppilaille tietoa on tuotu varsin vihdn” ja yksi totesi, ettei ole

saanut tietoa ollenkaan.

Seuraavissa kaavioissa on esitetty monivalinta véittdmien vastauksia siitd, mitd kautta

opiskelijat olivat saaneet tietoa projektista.
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Kuviot 24 ja 25. Viylit joiden kautta projektitieto oli tavoittanut kohderyhmén
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W erit. paljon/paljon O kohtalaisesti O vahan/erit.vahan
ei ollenkaan EOS/puuttuva

Vastausten lukumaara

3

Hokupa -paiva
Paihdetyon
opinnoissani

Projektiopinnot
Huumeiden
vastainen paiv
Opinnaytetdiden
esittely

Opiskelijoita pyydettiin my6s arvioimaan kuinka Huumeritiltd Hoitoketjuun projekti oli
vaikuttanut opiskelijoiden vapaasti valittavien opintojen, harjoittelupaikan, projektiopintojen
ja lopputyon aiheen valintaan.

Kuvio 26. Opiskelijoiden arviot projektin vaikutuksista heiddn omiin opintoihin liittyviin
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valintoihin
Opiskelijat arvioivat, ettd projekti oli vaikuttanut kahden opiskelijan kohdalla vdhén heiddn

projektiopintojensa valintaan. Kolme opiskelijaa arvioin sen vaikuttaneen kohtalaisesti

vapaasti valittavien pdihdetyon opintojen valintaan. Muutoin projektilla ei koettu olleen
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vaikutksia opiskelijoiden omiin opintoihin liittyviin valintoihin. Avovastauksissa kysyttiin
mien projekti on mielestdsi vaikuttanut omaan vapaavalintaisten opintojen valintaasi?
Seitsemén opiskelijaa vastasi ettei se ollut vaikuttanut sithen mitenk&én, yksi ei osannut sanoa
ja kolme opiskelijaa arvioi, ettd aiempi tutustuminen projektiin vaikutti esim. ’kai siitd jonkin
kimmokkeen sai”, ”Pidin aihetta hieman tirkeimpéni, kun tiesin hieman tilanteesta” “Heratti

kiinnostuksen asiaan.”

Avovastauksissa oli tila kohta myds vapaalle mielipiteelle "Mitd muuta haluasiat sanoa”.

Seuraavat vastaukset kuvaavat spontaania palautetta kurssita ja projektista.

"Myds sairaanhoitajaopiskelijat tarvitsevat tietoa pdihteistd ja pdihdetyostid ( kurssi
suunnattu sosionomeille?) Muuten hyvd monipuolinen ja ajatuksia herdttdivd kurssi.”

“Lisdd pdihde (ja nimenomaan) huumekursseja! Pdihdekursseilla puhutaan paljon
alkoholista, mutta vihdn huumeista.”

"Kurssilla oppi mielenkiintoisia menetelmid, saa ndhdd pddseeko niitd sitten kdyttdmddn
tyoeldmdssd. Kaipasin  kurssia  pdihteitd  kdyttdvien  potilaiden  hoitotyostd  ja
potilasohjauksesta.”

"Kdyty kurssi oli erittdin  hyodyllinen.”, “Kurssi oli mielenkiintoinen ja varmasti
tarpeellinen.”

"Hyvd ettd tillainen tdrked asia on tuotu esille projektin kautta.”
tyotd.”

, "Projekti tekee hyvdiii

5.7 Yhteenveto koulutusosion lyhyen tihtiimen médirallisisti vaikutuksista

Eteld-Karjalan ammattikorkeakoulun sosiaali-ja terveysyksikdssa oli kevitlukukaudella 2005
opintotoimistosta saatujen tietojen mukaan yhteensd 324 nuorisoasteen opiskelijaa viidessi eri
koulutusohjalmassa. Lisdksi sosiaali- ja terveysyksikossé oli aikuisopiskelijoita 254 erilaisissa
jatko- ja erikoistumis- ja lisdkoulutuksissa. Yhteensd ammattikorkeakoulun sosiaali- ja
terveysyksikossd oli 578 opiskelijaa. Vastaavasti Eteld-Karjalan ammattiopiston
Lappeenrannan sosiaali-ja terveysalan koulussa oli samaan aikaan opiskelmassa 454

opiskelijaa.

Projektin lyhyen tdhtdimen vaikutusten arvioinnin viitekehyksend on kéytetty kahden

organisaation tasoa. Projektiorganisaatio on toiminut koulutusorganisaation rinnalla ja
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yhteistydssd. Molemmilla on ollut mahdollisuus hyddyntééd toisiaan omissa tavoitteissaan.
Arviointi kuvaa projektin ndkokulmaa, kuinka projekti on pystynyt toteuttamaan tavoitteitaan
toteuttaa ajankohtaisen péihdetietouden levittimistd, pdihdeasian ja muualta saatujen hyvien
kdytantdjen siirtdmistd ammattikorkeakoulun opettajien ja opiskelijoiden tietoon ja kdyttoon.
Keskeinen kysymys on ollut kuinka projektiorganisaatio on pystynyt omissa toiminnoissaan

tavoittamaan koulutusorganisaation kohderyhmét?

Arvioinnissa hahmotettiin projektin toimintoja, vaylid vaikuttaa kohderyhmiin ja projektin
vaikuttavuusketjuja kolmen eri tason kautta. Toimintoja, jotka olivat selkeimmin projektin
omaa toimintaa, projektiorganisaation ja koulutusorganisaation yhteisty6td ja projektin
toimintaa, joka oli tapahtunut selkeédsti koulutusorganisaation pidihdeopintojen sisdlld. Edella
kuvatut kolme tapaa ja viyldi, joita projekti on kéyttinyt tavoitteensa toteuttamiseen, tuovat
esiin niiden kautta toteutetun péihdetiedon tason ja tarkoituksen. Seuraavassa taulukossa on
yhteenvedon omaisesti koottu kaikki projekitn kéayttamait tiedonvélityksen tasot, tilaisuudet ja
niithin osallistuneiden opiskelijoiden lukumaiirit. Niiden kautta projekti tavoitti vuoden 2004
aikana 455 ammattikorkeakoulun opiskelijaa 578 opiskelijasta, eli suurimman osan

opiskelijoista.

Taulukko 2. Yhteenveto projektin eri toimintoihin osallistuneista AMK sosiaali- ja

terveysyksikon opiskelijosta

vuosi |vuosi |vuosi |Oppilaitoksen | osallistuneiden
2003 [2004 |2005 |amk opiskelija- | opiskelijoiden %
madrd yhteensd | osuus /kokonais-
v. 2004-2005 | opiskelijaméaara

Projektiorganisaation kautta 578

Eteld-Karjalan - -

paihdetyontekijoiden verkosto

Huumereitiltd Hoitoketjuun — 62 11%
projektin alueelliset seminaarit

Huumeiden vastaiset péivit *x ko

Projektin  yhteisty0 amk:n
jirjestimissid tapahtumissa ja

koulutusosioissa

HOKUPA-piivd 81 14%
Projektissa suoritetut 34211 0.9%
projektiopinnot

PULPin alueen yhteisdanalyysin 21 4%
tekoon osallistuneet opiskelijat

Projektiesittelyt ja ajankohtaista |78 247 43%

paihdetietoutta luennot
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Projektin osallisuus koulutus-
organisaatiossa jirjestettiviin
péihteisiin liittyviin opintoihin

Pédihteet Pdivdanvaloon tdyden- 27 5%
nyskoulutus, kaksi ensimmaisté
koulutuspdivdd avoimia AMK
sos.-terveysyksikon opiskeli-

joille ja opettajille

Puheeksiottamiskoulutus, 13 2%
Vapaasti valittavat pidihdetyon

opinnot

Opiskelijaosallistumisia yhteensa | 78 455 79%

** Tiedot kerdtty osallistumiskertoina ei osallistujamédérini, tiedot ovat tekstissd nikyvissd
sivuilla 65 ja 66.

Projektiorganisaation kautta eteenpdin viety tieto on ollut projektin omien toimintojen tai
muualta saadun tiedon esittdmistd ja eteenpdin viemistd ja sen funktiona voi pitdd
mielenkiinnon ja perustiedon heréttimistd ja levittimistd aihetta kohtaan. Tilaisuudet ovat

olleet informaatioon, tiedonvélityksellisesti virittyneita.

Projektiorganisaation ja koulutusorganisaation yhteistydssd projekti on = siirtynyt
koulutusorganisaation sisdin toimimaan opetustilanteissa, opetuskokonaisuuksissa. Samassa
yhteisty0ssd nékyy kuvion toinen puoli koulutusorganisaation toiminnan mukaan tuleminen
projektin toimintaan. Merkittdvd tekijd tissd kohdassa on ollut etenkin kahden eri
koulutusohjelmassa olleen opettajan tyOpanokset projektin kokonaistoiminassa. Osa yhteisista
tilaisuuksista on edelleen painottunut tiedon vélitykselliseti, mutta toiminnassa on myds
yhteistyon ja molemmin puolisen hyddyn ndkokulma. Télloin tuotetaan ja toteutetaan asioita
yhdessd ja ne hyddyttivdt molempia osapuolia. Hyddyntarkastelun kohdalla, joka ei ole
timdn tutkimuksen varsinainen kohde, on kuitenkin olennainen kysymys kuinka
koulutusorganisaatio, jossa opintorakenteet ja kokonaisuudet ovat suunniteltu pitkélle
aikavilille tulevaisuuteen voi ottaa ja saada hyddyn projektiorganisaation nopeatahtisesta
toiminnasta? Joissakin kokonaisuuksissa se on onnistunut paremmin kuin toisissa.
Mairéllisessé tarkastelussa edellisen taulukkokoosteen pohjalta niyttda siltd, ettd projektin ja
koulutusorganisaation yhdessd toteutetuissa toiminnoissa opiskelijoiden kohderyhmid on
tavoitettu parhaiten. Projektiorganisaation ja molempien organisaatioiden yhteistyon tasolla
tehty toiminta on vaikutuksiltaan tiedon tuottamisen ja motivoinnin aikaansaamista
kohderyhmissd. Téamai tuli esiin kolmen vapaasti valittavien pédihdeopintojen opiskelijoiden
kommenteissd miksi he halusivat jatkaa pidihdeointojen opiskelua eteenpdin: “’kai siitd jonkin

kimmokkeen sai”, ”Pidin aihetta hieman tirkedmpénd, kun tiesin hieman tilanteesta” “Heratti
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kiinnostuksen asiaan.” Samalla tasolla on jo nidkyvissd toimintoja, jotka menvét syvemmélle
kuin tiedon jakamisen tasolle. Esimerkkind Pulpin alueen yhteisdanalyysi ja Pulp
Yhteisvoimin osion tutkimusmenetelmd opintoissa kidytetty materiaali, joka taulukossa on

huomioitu mukana projektiesittelyjd ja ajankohtaisia pdihdetietouden luentoja.

Koulutusorganisaation péihdeopintojen sisélld tapahtunut projektin toiminta on mennyt
syvemmalle pdihdeopetuksen substanssiin. Se on vienyt tai tuottanut projektin kautta saatua
tai tuottamaa tietoa pédihdeopetuksen sisddn. Tassd ldhestytddn pitkdn tdhtdimen
vaikuttavuuden aluetta. Pdihdetietouta pyritddn lisidmédn kohderyhmissé silld syvyydelld ja
tasolla, joka voi siirytd ja vaikuttaa valmistuvien opiskelijoiden tietoina ja taitoina tydoeldmééin
ja asiakastilanteisiin. Seuraavassa luvussa 4.8 niistd esitetddn erikseen omat
vaikuttavuusketjut.  Projektin  vaikuttavuuden kannalta tirkeimmdt mahdollisuudet

tavoitteiden mukaiseen kohderyhméain vaikuttamiseen 18ytyvét sielta.

Tarked havainto projetin lyhyen tidhtdimen vaikuttavuudenkin kannalta on ammattiopiston
opiskelijoiden osallistuminen projektin toimintoihin, jotka on erikseen mainittu jokaisen
vaikuttavuusketjun yhteydessd. Projektilta saatujen tietojen mukaan ammattiopiston
opiskelijoita osallistui edelld kuvattuihin toimintoihin yhteensd 365 opiskelijaa ja he ovat

osallistuneet projektiorganisaation kautta jarjestettyihin tiedotus- ja koulutustapahtumiin.

Ammattikorkeakoulun opettajia on osallistunut 35 projektin esittelytilaisuuteen ja kaksi
projektin ulkopuolista opettajaa on osallistunut muihin toimintoihin. Kahden opettajan osa-
aikaiset panokset ja yhteistyd projektin kanssa on ollut monella tasolla merkittdvda. He ovat
olleet mukana tuottamassa useimpia edellisessd taulukossa esitettyjd toimintoja. Lisdksi he
ovat tydskennelleet seuraavissa projektin toiminnoissa: Eteld-Karjalan kuntakartoituksessa,
Pulp yhteisvoimin hankkeessa, Tiedosta toimintaan Joutsenon koulutuksen ja tyonohjauksen
yhdistdvdssd mallissa, Péihteet Pdivin valoon koulutuksessa ja  Tuustaipaleen
kuntoutumisjatkumo poluissa. Heilld tulee olemaan koulutusorganisaation edustajina
avainhenkildiden rooli  projektin  tuottamien  tuotteiden viemisessd  viralliseen

paithdeopetukseen.

5.8 Projektin koulutusosion pitkin tihtiimen vaikutusketjut
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Projekti on toteuttanut pitkdn tdhtdimen tavoitettaan:

Projektin pitkdn tdhtdimen tavoitena on tuottaa koulutuspaketit projektin tuottamasta
piihdetietoudesta ja paihdetyon malleista ammattikorkeakoulun péihdetydonopetuksen
kayttoon ja sisdlloksi opetussuunnitelmaan.

Projekti tuottaa piihdekoulutuksen kdyttoon koulutuspaketteja toteuttamistaan ja
tuottamistaan tuotteista ja malleista. Ammattikorkeakoulun Pdihdeongelmien ehkédisyn, hoito
ja kuntoutus — keihddnkarkiryhmin tyoskentelyn kautta projektin tuottama pidihdetietous ja
hyvien kéytintojen mallit siirtyvét pdihdeopintojen sisdlldiksi. Néitd projektin omia tuotoksia
ja hyvia kdytint6ja ovat

= Pulpin moniammatillisen tyon malli

* Tuustaipaleen kuntoutumisjatkumon polut

» Kuntakartoitus, jatkotutkimus seké projektille tuotettu Venéjétietous

= Helahoito kirja
Projektin vaikuttavuuden arvioinnin lopetustilanteessa kesdkuun alussa 2005, projektin
toiminta tuotosten aikaansaamiseksi jatkuu. Vaikuttavuuden arvioinnissa ei téssd vaiheessa
voi ilmaista valmiita kirjallisa tuotoksia. Pulpin moniammatillisen ty0 mallin tilannetta
kuvataan seuraavassa jaksossa erikseen. Tuustaipaleen kuntoutumisjatkumon polkujen
kirjalliset tuotokset valmistuvat vuoden 2005 loppuun mennessd. Helahoito kirja koko
projektin tuloksista ja tuotoksiata valmistuu elokuun loppuun 2005 mennessi. Péihteet Etela-
Karjalassa moniammatillinen ndkokulma ja sithen liitetyt Venidjdn piihdetilanteen
tutkimukset julkaistaan elokuun loppuun 2005 mennessd. Projekti aikoo tuottaa kaikista em.
tuotteista ~ opetusmateriaalit ~ pédihdeopetuksen  kéyttoon. Projektin  tuottamien
opetusmateriaalien vieminen ammattikorkeakoulun péihdeopetukseen on suunniteltu
toteutettavan ammattikorkeakoulun Péaihdeongelmien ehkidisyn, hoito ja kuntoutus —

kethddnkdrkiryhmén tyoskentelyn kautta.

Vaikka projektin tuotokset eivdt vield olekaan valmiit osia niistd on jo kdytetty projektin
tuloksina. Niiden méiérillisid vaikutuksia on esitetty jo lyhyen tdhtdimen vaikutusten
kuvauksessa. Projektin vaikuttavuuden arvioinnin pééttyessd projektin Tiedosta toimintaan
koulutuksen puheeksiottamiskoulutusta oli kédytetty vapaavalintaisten pdihdeopintojen
siséllossd, josta on erikseen kerrottu s. 72-75. Liséksi Pulp yhteisvoimin osuudesta on siind

kaytettyja kehittdvin tyontutkimuksen menetelmii, yhteisdanalyysid ja moniammatillisen
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tyon mallin prosessin vaiheita kédytetty ammattikorkeakoulun teoriaopetuksessa

tutkimusmenetelméopinnoissa.

Projektin pysyvien muutosten aikaansaamiseksi ylld kuvattujen tuotosten on valmistuttava ja
siirryttdva koulutusorganisaation paihdeopetuksen kayttoon. Sen toteutuksessa tarvitaan oma
suunnitelma ja aikataulu, ettd halutut pysyvédt muutokset ja niiden myo6td projektin pitkdn

tdhtdimen vaikutukset pddsevit toteutumaan ja ne pddsevit etenemididn projektin jéljelld

an

levan thatenttamicaian nnitteicea  Pitkdn tihtdimen ygikntnkeia eli thotosten wastalkaikyg
Pulp Yhteis- || Tuustaipaleen Eteld-Karjalan Vendjan Projektin
voimin kuntoutumis- kuntakartoituk lahialueiden eri osa-
osaprojektiin || jatkumon HIKI- seen ja jatko- pdihdetilanteen | alueiden
kaytetyt osaston polut ja tutkimukseen tutkimukseen kirjallinen
panokset prosessit, kdyte- kaytetyt kaytetyt julkaisu
tyt panokset panokset panokset
Jokaisella tavojitteen mukdisella interventiolla on ollut itsellinen toteutugprosessi.
Y oo ¥ v v
Pulpin Tuustaipaleen || Julkaisu: Julkaisut: Julkaisu:
moniammatil Kuntoutumis- || Péihteet Etela- Venijin Helahoito
lisen tyon jatkumon Karjalassa lahialueen kirja AMK
malli polut moniammatil- paihdetilanne sosiaali- ja
linen tutkimukset terveysyksi
nakokulma -kon
opetukseen
v v
Edelld kuvattujen projektin aikaansaamien
tuotoksien ja hyvien kdytdntdjen mallien
siirtyminen Eteld-Karjalan sosiaali- ja
terveysyksikon koulutusohjelmien
VAIKUTUKSET pdihdetydn opetussuunnitelmien
siséltoihin.
Koulutuspakettien jirjestiminen em.
atheista paithdetyon opetuksen kayttoon.

Péihdetyon opetuksen kautta projektin
aikaansaamien tuotosten vaikutusten
siirtyminen alueen tydeldmin kiyttoon
ammattikorkeakoulusta valmistuvien
opiskelijoiden saamina valmiuksina.




PITKAN TAHTAIMEN
VAIKUTUKSET

Kuvio 27. Projektin pitkdntdhtdimen vaikutusketjut
6 PULP YHTEISVOIMIN - OSAPROJEKTI

Pulp Yhteisvoimin — osaprojektin tavoitteet kuuluvat projektin suurempaan tavoitteeseen:
Levittdd tietoa parhaista pdihdetyon toimintakdytinndistd ja tukea niiden siirtymistd ja

soveltamista Eteld-Karjalassa, Eteld-Savossa.

Projekti on suorittanut yhdessi AMK opettajien ja opiskelijoiden kanssa yhteisdanalyysin
Pulpin alueelta kevédlla 2004. Opiskelijatyond tehty yhteisdanalyysi oli osaprojektin
taustakartoitusta ja antoi ajankohtaista tietoa alueesta mm. Pulpin moniammatillisen tiimin
kayttoon. Yhteisdanalyysissd huomioitiin alueen hyvinvointiin liittyvistd muuttujista
vdestoon, hyvinvoinnin resursseihin, elinymparistoon, sosiaali- ja terveyspalveluihin,
tydeldmddn, nuoriin ja koulumaailmaan, henkiseen hyvinvointiin, sosiaaliseen tukeen,

eldminhallintaan, kulttuuriin ja vapaa-aikaan seka harrastuksiin liittyvid muuttujia.

Projekti on toteuttanut PULP:in moniammatillisen tiimin kanssa tyon kehittimisprosessia
kehittdvin tyontutkimuksen menetelmin vuoden 2004 alusta alkaen kevéddseen 2005 asti.
Pulpin moniammatilliseen tiimiin kuuluu koulun, terveydenhuollon, sosiaalitoimen,
paivdhoidon, seurakunnan ja kolmannen sektorin tyontekijoitd. Pulpin moniammatillinen tiimi
on tyoskennellyt alueella pitkddn. Tiimin muodostumista ja kehitystd kuvataan tarkemmin
projektin tuottamassa kirjallisessa mallinnuksessa.

Pulp Yhteisvoimin — osaprojektin tavoitteina ovat olleet

1) Mallintaa moniammatillinen tydskentelytapa, moniammatillisen ryhmédn rakenne,
toiminnan edellytykset ja ymparisto.

2) Moniammatillisen tyon mallin siirtdiminen AMK -opetuksen kayttoon.
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Tarkoituksena on toimivan moniammatillisen ryhmédn toiminnan mallinnus. Tavoitteena
16ytdd ja kehittdd toimiva moniammatillisen tyon malli, joka olisi siirrettdvissd my0s toisille

alueille. Moniammatillista tyotd 1dhestytdén erityisesti pdihdetyon nikdkulmasta.

Pulpin moniammatillisen tyon kehittdmisprosessin ldhtokohtina ovat olleet moniammatillisen
ryhmén tyon mallintamisen, arvioinnin ja sovellettavuuden esiin tuottaminen, mutta myds

saada uusia vélineitd alueellisen tyon kehittdmiseen Pulpilla.

Kehittdmistyon perustana projekti on kéyttinyt Engelstromin (1998) kehittdvéin

tyontutkimuksen menetelméa.

YKSITTAISEN TYONTEKIJAN TYOSTA KOLLEKTIIVISEEN
TOIMINTAJARJESTELMAAN (TYOPROSESSIN PERUSTEKIJAT oikea reuna:)

VALINEET

- ajatusmallit, menetelmét

- kéytdnnon menetelmat
VALINEET

[
»

ty- SUBJEKTI KOHDE= TULOS
pro-
SeSS
SUB-  KOHDE
JEKTI SAANNOT YHTEISO TYONJAKO
muut kohteen kanssa
tyoskentelevét

- TEORIA, MEMETELMA, VALINEET, TYONTEKIJAT, TYON KOHDE, SAANNOT,
YHTEISTYOTAHOT, TYON SISALTO. Engelstrom(1998).

Kehittimistyon vaiheita padpiirteissddn ovat olleet nykyisen tydn arviointivaihe kevailla
2004. Seuraavassa vaiheessa on tuotettu ymmarrys moniammatillisen tyon sisdllostd
asiakastapausanalyysilld syksylld 2004 ja kevéilla 2005. Toimintamallin kokonaisuuden
hahmottaminen ja tuottaminen kirjalliseksi malliksi on ajoittunut kevddseen 2005. Liséksi
projektin Tiedosta toimintaan osuudessa on Joutsenossa ollut tydnohjauksen ja koulutuksen

yhdistivdn mallin pohjalta puheeksiottokoulutusta ja tyonohjausta. Seuraava kuvio
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havainnollistaa ohjelmien/projektien interventiologiikkaa, jota on sovellettu myds Pulpin

alueen arvioinnin hahmottamiseksi. (Katso sivu 26).
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Tulokset: -valittoméit vaikutukset

-Moniammatillinen ty6 paranee Erltylset
- AMK opetus kehittyy, opetus on taYOIFFe?F: .
tydeldmi lahtsist tybeldmastd tuleva
- Hyvien kéytintojen siirron ticto stirtyy
mahdollistaminen koulutukseen
-tiedon ja taidon lisddntyminen
kohdata piaihdeongelmainen perhe . -
, Tom.nnnalhset
tavoitteet:
Tuotokset: :
- Pulpin alueen Mallintaa
yhteisoanalyysi moniammatillinen
- Moniammatillisen tyéslfentelyt‘apa,
‘ tyon malli moniammatillisen
Panokset: ryhmén rakenne,
- osa-aikainen y toiminnan
kahdep . edellytykset ja
opej[taj an ja Projektin ymparisto.
proj ?ktlhenkllé toiminnot: Moniammatillisen
n tyopanos - Pulp yhteisvoimin tyon mallin
-n. 500h/. kehittimisprojekti siirtiminen AMK
lukuvuosi vuosille 2004-2005, —opetuksen
-kevit 2004 Pulpin kayttoon.
kolme moniammatillinen
opiskelijaa timi
projektiopinnoi - toiminnan
ssa mallintaminen
-H 17 ryhméprosessin
opiskelija- avulla
ry‘l'lméin - yhteisdanalyysi
tyopanos prosessin
toteuttaminen
opiskelijatyona

Kuvio 28. Pulp yhteisvoimin moniammatillisen tiimityoskentelyn projektilogiikka

Pulp Yhteisvoimin — osaprojektin vaikuttavuuden arviointi perustuu projektin osatavoitteisiin
mallintaa moniammatillinen tydskentelytapa, moniammatillisen ryhmén rakenne, toiminnan
edellytykset ja ympéristd ja siirtdd valmis malli Eteld- Karjalan Ammattikorkeakoulun

paihdetyon opetuksen kdyttoon ja toimintaan muilla alueilla.
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Projektihenkiloston  kanssa 4.6.2004 pidetyssd palaverissa sovittiin  mallinnuksen
toimintaprosessin jddvin vaikuttavuuden arvioinnin ulkopuolelle, koska projekti ei halua
interventioillaan vaikuttaa hyvin toimivaan moniammatilliseen tiimiin. Projekti mallintaa
moniammatillisen tiimin toiminnan ilman interventioita tiimin sisdiseen toimintaan.

Taltd pohjalta arviointikysymyksiksi muodostuivat seuraavat kysymykset:

a) Syntyykd projektin tuotoksena pédihdetyon kiyttéon hyvin toimivan moniammatillisen
tiimin malli?
b) Siirtyykod malli hyvina kaytantond uusille alueille?

c)Tapahtuiko moniammatillisen tyén mallin siirtiminen AMK -opetuksen kayttoon?

Mallin siirtdminen uudelle alueelle ei ehdi tapahtua keviélla 2005. Mallin toiminta uudella
alueella ei ehdi alkamaan arvioinnin puitteissa siten, ettd sen vaikutusten alkumittausta voisi
suorittaa. Vaikuttavuuden arviointi jaa projektin toiminnallisten tuotosten tasolla seurattavaksi
syntyyko projektin toiminnan tuotoksena moniammatillisen tyon kirjallinen malli ja siirtyyko

se ammattikorkeakoulun péihdetydn opetuksen sisdltdihin.

Arviointia on toteutettu seuraamalla mallin kehitystd ja valmistumista ja sen siirtymistd
kaytdnnoksi uudelle toiminta-alueelle ja AMK -opetukseen. Arvioija on ollut mukana
seuraamassa projektin ja moniammatillisen tiimin ja ammattikorkeakoulun Pdihdeongelmien

ehkiisyn, hoito ja kuntoutus — keihddnkérkiryhmin tyoskentelya.

Vaikuttavuuden arvioinnin pééttyessd kesdkuun alussa 2005 projektin moniammatillisen tyon
malli ei ole tuotoksena valmis. Sen kirjallinen malli valmistuu elokuun 2005 loppuun
mennessd. Malli ei ole ehtinyt siirtyd uusiin kohteisiin. Malli ei ole valmiina siirtynyt AMK
-opetuksen kayttoon, mutta Pulp yhteisvoimin osuudesta on siind kéytettyjd kehittdvan
tyontutkimuksen menetelméd, yhteisddiagnoosia ja moniammatillisen tydon mallin prosessin

vaiheita kdytetty ammattikorkeakoulun teoriaopetuksessa tutkimusmenetelméopinnoissa.
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Liite 1. Tuustaipale: asiakaskyselylomake (Tiivistetty)
TUUSTAIPALE HIKI -OSASTO ASIAKASVAIKUTUKSIIN KESKITTYVA ARVIOINTI:
ASIAKAS LOMAKE nro:

Téassd kyselyssd hoidon- ja kuntoutustarpeen arviointilomakkeen tdyttdmiselld tarkoitetaan
hoidon ja kuntoutustarpeen arviointilomakkeen tiyttdmistd aluksi omassa kunnassasi ennen
hoitoon tuloa ja HIKI —osastolla koko kaksiviikkoisen arviointijakson ajan, kunnes
lomakkeen kaikki osat ovat kohdaltasi tiytetyt.

Tassd kyselyssd verkostotapaamisella tarkoitetaan sinun hoitoosi liittyvid yhteisneuvotteluja,
joissa sinun liséksi ovat olleet mukana kunnan ja HIKI —osaston tyontekijét ja mahdollisesti
muita verkostoosi kuuluvia jisenid. Verkostotapaamisia on ollut hoitoon tullessasi ja kaksi
viikkoa HIKI- osastolla oltuasi.

Ympyroi itsedsi koskeva vaihtoehto tai kirjoita asia, joka vastaa omaa tilannettasi:

1. Sukupuoli: 1.Mies 2.Nainen 2. Syntymévuosi:

3. Siviilisddty: 1. Naimaton 2. Naimissa/avoliitossa  3.Eronnut  4.Yksinhuoltaja 5.

Leski

4. Perhemuoto: 1.Yksin asuva 2. Asun puolison/avopuolison kanssa 3. Kotona asuvia lapsia,

joista a) 0-7 vuotta lukuméddrd b) 8-15 vuotta lukumédard  ¢)16-18 vuotta
lukumidird d) yli 19-vuotiaita 4. Asun yhdessd (esim. sukulaisten, ystdvien) kenen
kanssa

5. Asuinpaikka: 1. Maaseutu 2. Taajama/kirkonkyld 3. Kaupunki

6. Koulutus: (merkitse vain ylin vaihtoehto) 1) Peruskoulu tai vastaava (esim. kansakoulu)
2) Lukio  3) Ammattikoulu  4) Opisto- tai keskiasteenkoulu 5) Yliopisto tai
korkeakoulu
6)Jokin muu, mika?
7. Ammatillinen asema 1. Johtavassa asemassa 2. Toimihenkil6 3. Tyontekija 4.

Tyoton 5. Koti diti/ isd 6. Eldkeldinen 7. Opiskelija  9.Yrittdjd/ammatinharjoittaja

8. Olen kéayttinyt pédihteitd  vuotta. 9. Olen ollut pédihteiden vuoksi laitoshoidossa
kertaa

10. Olen ollut paihteiden vuoksi avohoidossa (esim. katkaisuhoidossa)  kertaa.

11. Olen Tuustaipaleen kuntotumiskeskuksessa 1. Ensimmadistd kertaa 2. kertaa

12. 1. Olen tdyttanyt hoidon- ja kuntoutustarpeen arviointilomakkeen 2. En ole sitd tehnyt
13. Hoitoni aikana olen ollut verkostotapaamisessa (yhteisneuvottelussa ovat olleet mukana

sinun lisdksi kunnan ja HIKI -osaston tyontekijit ja mahdollisesti muita henkil6itd) :

1. Yhden kerran 2. Kaksi tai useamman kerran 3. En kertaakaan
14. Jos et ole tayttanyt hoidon- ja kuntoutustarpeen arviointilomaketta tai et ole ollut
verkostopalaverissd niin kerro miksi: (jatka tarvittaessa paperin kdéntdpuolelle)
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2) Jos olet tiyttanyt hoidon- ja kuntoutustarpeen arviointilomakkeen, vastaa seuraaviin
vaittdmiin. Arvioi kuinka esitetyt vaittdmat pitdvat mielestési paikkaansa omalla kohdallasi.

Laita rasti sen vaihtoehdon kohdalle, joka l&hinna vastaa omaa mielipidettési. Jos et ole

tdyttanyt hoidon- ja kuntoutustarpeen lomaketta, siirry kohtaan 4.

HOIDON- JA KUNTOUTUSTARPEEN £ | 2] % g] 5| g

ARVIOINTILOMAKE z| 2| 2| 2| 2 % 5
=l | 3| E| 2| & s

Hoidon- ja kuntoutusarviointilomakkeen < < = 2 8

tiyttimisen aikana 5 - £l ®°| s
5

sain kirjatuksi omat hoidon tarpeeni

sain kirjatuksi omat hoitotavoitteeni

itselleni selkeni oma eldméntilanteeni

itselleni selkeni pidihdeongelmani

omat mahdollisuuteni hoitoni suhteen selkenivit

minulle

sitoudun hoitooni kuntoutumiskeskuksessa

oma sitoutumiseni hoitoni tavoitteisiin vahvistui

oma vastuuni hoidostani lisdéntyi

kuntoutumisen jélkeiset suunnitelmat selkenivit minulle

oma sitoutumiseni jatkohoitoon lisééntyi
2 2 £ 2| 2| £ 3

Hoidon- ja kuntoutustarpeen arviointilomakkeen :5 = 2| 2 2 S
° w

tiyttiminen % E g 'g :
o E )
5]

lisdsi tietoani hoitoni sisallosti

lisdsi tietoani kuntoutumismahdollisuuksistani

lisdsi ymmarrystdni HIKI -osaston vastuusta hoidossani

lisdsi ymmarrystdani HIKI -osaston sitoutumisesta
hoitooni

Hoidon- ja kuntoutustarpeen arviointilomakkeen
tayttimisen

aikana HIKI -osaston tyontekijit ovat sitoutuneet
tavoitteisiini

aikana HIKI -osaston tyontekijit ovat kannustaneet
minua tavoitteisiini pddsemisessi

kautta HIKI -osaston hoitohenkilokunta sai kattavasti
tietoa eldmaéntilanteestani

Hoidon- ja kuntoutustarpeen
arviointilomakkeen tiyttiiminen

lisdsi kunnan tyontekijélle tietoa omasta hoidon
tarpeestani
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lisdsi kunnan tyontekijélle tietoa hoitoni sisallosta

lisdsi tietoani kunnan tehtidvasti hoitoni aikana

lisdsi tietoani kunnan vastuusta hoidossani

lisési kunnan sitoutumista jatkohoitoni jarjestimiseksi

Hoidon- ja kuntoutustarpeen
arviointilomakkeen tiyttimisen

kautta kunnan tyontekija sai tietoa omista tavoitteistani
hoitoni suhteen

kautta kunnan tyontekija sai kattavasti tietoa koko
eldmén tilanteestani

3) Mité hyotyd lomakkeen tdyttamisestd oli omalla kohdallasi? AVO

4) Jos olet ollut mukana verkostotapaamisissa, vastaa seuraaviin vaittdmiin. Arvioi kuinka
esitetyt vaittdmat pitdvit mielestisi paikkaansa omalla kohdallasi. Laita rasti sen vaihtoehdon
kohdalle, joka ldhinnd vastaa omaa mielipidettisi.

1 ] B B[ & g &
y = =| & 8| &| § =
VERKOSTOTYOSKENTELY: 2 =z -g AR
S 5} O
g =| =] =| 2 ¢
‘s = = o 72]
h) o) R c— ©]
g = El 9 =
) E‘ ()
.. O
Verkostotapaamisissa

sain ilmaistua omat hoidon tarpeeni

sain ilmaistua omat hoitotavoitteeni

itselleni selkeni oma eldmaéntilanteent

itselleni selkeni pdihdeongelmani

omat mahdollisuuteni hoitoni suhteen selkenivit minulle

sitoudun hoitooni kuntoutumiskeskuksessa

oma sitoutumiseni hoitoni tavoitteisiin vahvistui

oma vastuuni hoidostani lisddntyi

kuntoutumisen jélkeiset suunnitelmat selkenivit minulle

oma sitoutumiseni jatkohoitoon lisdéntyi

Verkostotapaamiset

lisdsivit tietoani hoitoni sisillosta

lisdsivat tietoani kuntoutumismahdollisuuksistani

lisdsivat ymmaérrystini HIKI-osaston vastuusta
hoidossani

lisdsivat ymmarrystani HIKI-osaston sitoutumisesta
hoitooni

Verkostotapaamisten

aikana HIKI-osas. tyontekijét ovat sitoutuneet
tavoitteisiini

aikana HIKI — osaston tyontekijdt ovat kannustaneet
minua tavoitteisiini padsemisessi

kautta HIKI osaston hoitohenkilékunta sai kattavasti
tietoa eldmaéntilanteestani
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Verkostotyoskentely

lisési kunnan tyontekijélle tietoa omasta hoidon
tarpeestani

lisési kunnan tyontekijélle tietoa hoitoni sisdllosti

lisési tietoani kunnan tehtavasti hoitoni aikana

lisdsi tietoani kunnan vastuusta hoidossani

ja asioitteni kirjaaminen toi tiedon asiastani kaikille
samanlaisena

lisdsi kunnan sitoutumista jatkohoitoni jarjestdmiseksi

Verkostotyoskentelyn

kautta kunnan tyontekija sai tietoa omista tavoitteistani
hoitoni suhteen

kautta kunnan tyontekija sai kattavasti tietoa koko
eldmén tilanteestani

hyvin|
kohtalaisesti
heikosti]

ei ollenkaan

Oman hoidon- ja kuntoutustarpeen arviointilomakkeen
tayttdminen ja verkostotydskentely HIKI-osaston ja
kunnan tyontekijéiden kanssa

erittidin hyvin
erittdin heikosti
en 0saa sanoa

sai aikaan yhteisen tavoitteen hoidossani

tuki piihteettomyyteen pyrkimisténi

selkiinnytti kunnan, minun ja HIKI -osaston yhteistyoté
hoidossani

mahdollisti selkedn sopimuksen kuka huolehtii mistékin
asiasta kuntoutumisessani

selkeytti vastuunjakoa kuntoutumisestani

koin, ettd minua kuunneltiin

sain kerrottua kaiken haluamani

mahdollisti tiedon kulun kuntoutumiskeskukselle ja
kunnalle

ja asioitteni kirjaaminen toi tiedon asiastani kaikille
samanlaisena

antoi minulle kokemuksen, ettd asiani on monella taholla
hoidossa

selkeytti jatkohoitoni

lisdsi luottamustani pdihdehoitoni onnistumiseen

5) Mité hydtyd verkostotydskentelysté oli kohdallasi? AVO
6) Miksi verkostotyoskentely mielestisi onnistui kohdallasi? TAI Miksi se ei onnistunut
kohdallasi? AVO

7) Mitd muuta haluaisit sanoa asiasta? AVO

Liite 2. Tuustaipale: HIKI —osaston tyontekijdn kyselylomake (Tiivistetty)
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TUUSTAIPALE HIKI -OSASTO ASIAKASVAIKUTUKSIIN KESKITTYVA ARVIOINTI:
HIKI — OSASTON TYONTEKIJA LOMAKE nro:

Téassd kyselyssd hoidon- ja kuntoutustarpeen arviointilomakkeen tdyttdmiselld tarkoitetaan
asiakkaan hoidon ja kuntoutustarpeen arviointilomakkeen tdyttamistd aluksi asiakkaan
lahettdvdssd kunnassa ennen hoitoon tuloa ja HIKI -—osastolla koko kaksiviikkoisen
arviointijakson ajan, kunnes lomakkeen kaikki osat ovat taytetty.

Tassd  kyselyssd  verkostotapaamisella  tarkoitetaan  asiakkaan  hoitoon liittyvid
yhteisneuvotteluja, joissa asiakkaan lisdksi ovat olleet mukana kunnan ja HIKI —osaston
tyontekijit ja mahdollisesti muita verkostoosi kuuluvia jésenid. Verkostotapaamisia on ollut
hoitoon tultaessa ja kahden viikon HIKI- osaston arviointijakson jélkeen.

1) Vastaa seuraaviin vaittimiin ympyroimalld itsedsi 1dhinné oleva vaihtoehto.

1.0len hoitanut kyseisen asiakkaan piihdeasiaa arviointijakson aikana

1. Kylla 2.En
2. Olen osallistunut kyseisen asiakkaan HIKI -osaston hoidon- ja kuntoutustarpeen
arviointilomakkeen tayttimiseen

1. Kylla 2. En
3. Olen osallistunut kyseisen asiakkaan HIKI -osaston verkostokokoukseen

1. Kylla 2.En
4. Olen tyoskennellyt HIKI -osastolla ennen uuden hoidon- ja kuntoutustarpeen
arviointilomakkeen ja verkostotydskentelyn kéyttdonottoa

1. Kylla 2. En
2) Jos asiakkaasta on tdytetty hoidon- ja kuntoutustarpeen arviointilomake, vastaa seuraaviin
vaittdmiin. Arviol kuinka esitetyt véittimét pitdvat mielestdsi paikkaansa juuri kyseisen
asiakkaan kohdalla. Laita rasti sen vaihtoehdon kohdalle, joka ldhinnd vastaa mielestési
hidnen tilannettaan. Jos asiakkaasta ei ole tiytetty hoidon- ja kuntoutustarpeen lomaketta,

siirry kohtaan 4.
HOIDON- JA KUNTOUTUSTARPEEN gl ] Z| Z| Z| §| &
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Hoidon- ja kuntoutusarviointilomakkeen tiyttdmisen k= § ;g = g
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asiakkaan hoidon tarpeet saatiin kartoitettua

asiakkaan hoitotavoitteet saatiin kirjatuksi

asiakkaalle selkeni hinen oma eldméntilanteensa
asiakkaalle selkeni hinen pdihdeongelmansa

asiakkaan mahdollisuudet hoitonsa suhteen selkenivit
hinelle

hin sitoutui hoitoonsa kuntoutumiskeskuksessa

hinen sitoutuminen hoitonsa tavoitteisiin vahvistui
hinen oma vastuu hoidostaan lisééntyi

kuntoutumisen jélkeiset suunnitelmat selkenivit hénelle

98
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lisdsi asiakkaan tietoa hoitonsa sisallosta

lisési asiakkaan tietoa kuntoutumismahdollisuuksistaan

lisdsi hdnen ymmairrystddn HIKI -osaston vastuusta
hoidosta

osoitti hénelle, ettd HIKI osaston tyontekijit ovat
sitoutuneet hinen hoitoonsa

osoitti hinelle, ettd HIKI -osaston tyOntekijat ovat
sitoutuneet hdnen tavoitteisiin

osoitti  hdnelle, HIKI -osaston ettd tyontekijét
kannustavat hinté tavoitteisiin pddsemisessa

antoi HIKI -osaston henkilokunnalle kattavasti tietoa
asiakkaan elamaéntilanteesta

Hoidon- ja kuntoutustarpeen
arviointilomakkeen tiyttiiminen

lisisi  kunnan  tyontekijdlle  tietoa  asiakkaan
hoidontarpeesta

lisdsi kunnan tyontekijdlle tietoa asiakkaan hoidon
siséllosta

lisdsi asiakkaalle tietoa kunnan tehtdvasti hoidon aikana

lisdsi asiakkaan tietoa kunnan vastuusta hoidossa

lisdsi kunnan sitoutumista jatkohoidon jarjestimiseksi

Hoidon- ja kuntoutustarpeen
arviointilomakkeen tiyttimisen

kautta kunnan tyontekija sai tietoa asiakkaan tavoitteista
hoidon suhteen

kautta kunnan tyontekijd sai kattavasti tietoa hédnen
elamintilanteesta

3) Mité hyotyéd lomakkeen tdyttamisestd oli kyseisen asiakkaan kohdalla? AVO

4) Jos olet ollut mukana asiakkaan verkostotapaamisissa, vastaa seuraaviin véittdmiin. Arvioi
kuinka esitetyt vdittdmat pitdvit mielestédsi paikkaansa hianen kohdallaan.

Laita rasti sen vaihtoehdon kohdalle, joka ldhinnd vastaa mielestdsi kyseisen asiakkaan
tilannetta.
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asiakas sai ilmaistua omat hoidontarpeensa

asiakas sain ilmaistua omat hoitotavoitteet

héanelle selkeni oma eldamaéantilanteensa

hénelle selkeni pdihdeongelmansa

hidnen omat mahdollisuudet hoidon suhteen selkenivat
hénelle

hén sitoutui hoitoon kuntoutumiskeskuksessa

héinen sitoutuminen hoitonsa tavoitteisiin vahvistui

hénen oma vastuu hoidosta lisdédntyi

kuntoutumisen jélkeiset suunnitelmat selkenivét hénelle

hénen sitoutuminen jatkohoitoon lisdéntyi

Verkostotapaamiset

lisdsivat asiakkaan tietoa hoidon sisallosta

lisdsivat asiakkaan tietoa
kuntoutumismahdollisuuksistaan

lisdsivdt hdnen ymmairrystd HIKI-osaston vastuusta
hoidossa

osoittivat hanelle, ettd HIKI -osaston tyontekijdt ovat
sitoutuneet hinen hoitoonsa

osoittivat hinelle, ettd HIKI -osaston tyontekijdt ovat
sitoutuneet hiinen tavoitteisiin

osoittivat hinelle, ettd HIKI -osaston tyontekijat
kannustavat hintd tavoitteisiin pddsemisessa

antoivat HIKI -osaston henkil6kunnalle kattavasti tietoa
asiakkaan elamantilanteesta

Verkostotyoskentely

lisisi  kunnan  tyontekijdlle  tietoa  asiakkaan
hoidontarpeesta

lisdsi kunnan tyontekijdlle tietoa asiakkaan hoidon
sisdllostad

lisdsi asiakkaalle tietoa kunnan tehtdvéasti hoidon aikana

lisdsi asiakkaan tietoa kunnan vastuusta hoidossa

lisdsi kunnan sitoutumista jatkohoidon jarjestimiseksi

Verkostotyoskentelyn

kautta kunnan tyontekiji sai tietoa asiakkaan tavoitteista
hoidon suhteen

kautta kunnan tyontekijd sai kattavasti tietoa hédnen
elamintilanteesta

Asiakkaan hoidon- ja kuntoutustarpeen
arviointilomakkeen tdyttiminen ja verkostotyOoskentely
asiakkaan ja kunnan tyontekijoiden kanssa

erittdin hyvin

hyvin|

kohtalaisesti

heikosti

erittdin heikosti

ei ollenkaan

€n 0saa Sanoad

sai aikaan yhteisen tavoitteen asiakkaan hoidossa

tuki hinen pdihteettdmyyteen pyrkimisti
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selkiinnytti kunnan, asiakkaan ja HIKI -osaston
yhteistyotd asiakkaan hoidossa

mahdollisti selkedn sopimuksen kuka huolehtii mistikin
asiasta asiakkaan kuntoutumisessa

selkeytti vastuunjakoa asiakkaan kuntoutumisessa

asiakas tuli kuulluksi

asiakas sai kerrottua kaiken haluamansa

mahdollisti tiedon kulun HIKI -osastolle ja kunnalle

ja asioiden kirjaaminen toi tiedon asiakkaan asiasta
kaikille samanlaisena

antoi asiakkaalle kokemuksen, ettdi hdnen asiansa on
monella taholla hoidossa

selkeytti asiakkaan jatkohoidon

lisdsi asiakkaan luottamusta péihdehoidon
onnistumiseen

5) Mité hyotyéd verkostotydskentelysté oli asiakkaan kohdalla? AVO

6) Miksi asiakkaan hoidon- ja kuntoutumistarpeen arviointilomakkeen tiyttiminen ja
verkostotyoskentely mielestdsi onnistui hdnen kohdalla TAI Miksi se ei onnistunut ?

7) Mitd uutta hoidon- ja kuntoutustarpeen arviointilomakkeen kéyttoonottaminen toi
asiakkaan, kunnan tyontekijin ja HIKI —osaston yhteistydhon? AVO

8) Mitd uutta verkostotyOskentelyn kdyttoonottaminen toi asiakkaan, kunnan tyontekijin ja
HIKI —osaston yhteistyohon? AVO

7) Mitd muuta haluaisit sanoa asiasta? AVO

Liite 3. Tuustaipale: kunnan tyontekijan kyselylomake

TUUSTAIPALE HIKI -OSASTO ASIAKASVAIKUTUKSIIN KESKITTYVA ARVIOINTI:
KUNNAN TYONTEKIJA LOMAKE nro:

Téassd kyselyssd hoidon- ja kuntoutustarpeen arviointilomakkeen tdyttdmiselld tarkoitetaan
asiakkaan hoidon ja kuntoutustarpeen arviointilomakkeen tdyttamistd aluksi asiakkaan
lahettdvdssd kunnassa ennen hoitoon tuloa ja HIKI -—osastolla koko kaksiviikkoisen
arviointijakson ajan, kunnes lomakkeen kaikki osat ovat taytetty.

Téssd  kyselyssd  verkostotapaamisella tarkoitetaan asiakkaan hoitoon liittyvid
yhteisneuvotteluja, joissa asiakkaan lisdksi ovat olleet mukana kunnan ja HIKI —osaston
tyontekijit ja mahdollisesti muita verkostoosi kuuluvia jésenid. Verkostotapaamisia on ollut
hoitoon tultaessa ja kahden viikon HIKI- osaston arviointijakson jélkeen.

1) Vastaa seuraaviin vdittdmiin ympyroimalld tai kirjoittamalla itsedsi l&hinnd oleva

vaihtoehto.
1.0Olen hoitanut kyseisen asiakkaan pdihdeasiaa 1. vuotta 2. kuukautta
2.0len hoitanut asiakkaan asioita myds muissa kuin péihdeasioissa

1. vuotta 2. kuukautta
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3. Olen osallistunut kyseisen asiakkaan HIKI -osaston hoidon- ja kuntoutustarpeen
arviointilomakkeen tdyttimiseen

1. Kylla 2. En
4. Olen osallistunut kyseisen asiakkaan HIKI -osaston verkostokokoukseen

1. Kylla 2. En
5. Olen tehnyt Tuustaipaleen kuntoutumiskeskuksen kanssa yhteistydtd aiemmin ennen uuden
hoidon- ja kuntoutustarpeen arviointilomakkeen ja verkostotydskentelyn kdyttoonottoa

1. Kylla 2. En
2) Jos asiakkaasta on tdytetty hoidon- ja kuntoutustarpeen arviointilomake, vastaa seuraaviin
véittdmiin. Arvioi kuinka esitetyt védittdmét pitdvdt mielestéisi paikkaansa juuri kyseisen
asiakkaan kohdalla. Laita rasti sen vaihtoehdon kohdalle, joka l1dhinnd vastaa mielestési
hinen tilannettaan. Jos asiakkaasta ei ole tiytetty hoidon- ja kuntoutustarpeen lomaketta,
siirry kohtaan 4.

HOIDON- JA KUNTOUTUSTARPEEN
ARVIOINTILOMAKE

hyvin|
heikosti]

Hoidon- ja kuntoutusarviointilomakkeen téyttdmisen

erittdin hyvin
kohtalaisesti
erittdin heikosti
ei ollenkaan|

en 0saa sanod

aikana

asiakkaan hoidon tarpeet saatiin kartoitettua

asiakkaan hoitotavoitteet saatiin kirjatuksi

asiakkaalle selkeni hinen oma eldmaéntilanteensa

asiakkaalle selkeni hidnen pdihdeongelmansa

asiakkaan mahdollisuudet hoitonsa suhteen selkenivit
hénelle

hén sitoutui hoitoonsa kuntoutumiskeskuksessa

héinen sitoutuminen hoitonsa tavoitteisiin vahvistui

héinen oma vastuu hoidostaan lisdédntyi

kuntoutumisen jilkeiset suunnitelmat selkenivit hinelle

hidnen oma sitoutuminen jatkohoitoon lisddntyi

Hoidon- ja  kuntoutustarpeen arviointilomakkeen

hyvin|
heikosti

tayttdminen

erittdin hyvin|
kohtalaisesti
erittdin heikosti
el ollenkaan|

en 0saa sanoa

lisdsi asiakkaan tietoa hoitonsa sisallosta

lisdsi asiakkaan tietoa kuntoutumismahdollisuuksistaan

lisdsi hdnen ymmarrystddn HIKI-osaston vastuusta
hoidosta

osoitti hénelle, ettd HIKI- osaston tyontekijdt ovat
sitoutuneet hinen hoitoonsa

osoitti hénelle, ettd HIKI -osaston tyontekijdt ovat
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sitoutuneet hinen tavoitteisiin

osoitti  hénelle, ettd HIKI —osaston tyontekijit
kannustavat hénti tavoitteisiin pddsemisessa

antoi HIKI -osaston henkilokunnalle kattavasti tietoa
asiakkaan eldamintilanteesta

Hoidon- ja kuntoutustarpeen

arviointilomakkeen tdyttiminen

lisisi ~ kunnan  tyontekijdlle  tietoa  asiakkaan
hoidontarpeesta

lisdsi kunnan tyontekijélle tietoa asiakkaan hoidon
siséllosta

lisdsi asiakkaalle tietoa kunnan tehtdvéasti hoidon aikana

lisdsi asiakkaan tietoa kunnan vastuusta hoidossa

lisdsi kunnan sitoutumista jatkohoidon jérjestimiseksi

Hoidon- ja kuntoutustarpeen
arviointilomakkeen téyttdmisen

kautta kunnan tyontekija sai tietoa asiakkaan tavoitteista
hoidon suhteen

kautta kunnan tyontekijd sai kattavasti tietoa hdnen
elimintilanteesta

3) Mité hyotyd lomakkeen tayttamisestd oli kyseisen asiakkaan kohdalla?

4) Jos olet ollut mukana kyseisen asiakkaan verkostotapaamisissa, vastaa seuraaviin
viittdmiin. Arvioi kuinka esitetyt vdittdimat pitivit mielestési paikkaansa hdnen kohdallaan.
Laita rasti sen vaihtoehdon kohdalle, joka ldhinnd vastaa mielestdsi kyseisen asiakkaan
tilannetta.
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asiakas sai ilmaistua omat hoidontarpeensa

asiakas sain ilmaistua omat hoitotavoitteet

hinelle selkeni oma eldméintilanteensa

hénelle selkeni pdthdeongelmansa

hinen omat mahdollisuutensa hoidon suhteen selkenivét
hénelle
hén sitoutui hoitoon kuntoutumiskeskuksessa

héinen sitoutuminen hoitonsa tavoitteisiin vahvistui

hidnen oma vastuu hoidosta lisdantyi

kuntoutumisen jdlkeiset suunnitelmat selkenivit hénelle

hénen sitoutuminen jatkohoitoon lisdéntyi
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Verkostotapaamiset

lisdasivat asiakkaan tietoa hoidon sisallosta

lisdsivat asiakkaan tietoa
kuntoutumismahdollisuuksistaan

lisdsiviat hdnen ymmarrystd HIKI-osaston vastuusta
hoidossa

osoittivat hénelle, ettd HIKI-osaston tyontekijit ovat
sitoutuneet hinen hoitoonsa

osoittivat hinelle, ettd tyontekijit ovat sitoutuneet hinen
tavoitteisiin

osoittivat hénelle, ettd tyontekijdt kannustavat hianti
tavoitteisiin paddsemisessi

antoivat HIKI -osaston henkilokunnalle kattavasti tietoa
asiakkaan eldmaéntilanteesta

Verkostotyoskentely

lisdsi  kunnan  tyOntekijélle  tietoa  asiakkaan
hoidontarpeesta

lisdsi kunnan tyontekijdlle tietoa asiakkaan hoidon
siséllosté

lisasi asiakkaalle tietoa kunnan tehtdvéastd hoidon aikana

lisdsi asiakkaan tietoa kunnan vastuusta hoidossa

lisdsi kunnan sitoutumista jatkohoidon jérjestamiseksi

Verkostotydskentelyn

kautta kunnan tyontekijé sai tietoa asiakkaan tavoitteista
hoidon suhteen

kautta kunnan tyOntekijd sai kattavasti tietoa hédnen
eldméntilanteesta

Asiakkaan hoidon- ja kuntoutustarpeen
arviointilomakkeen tdyttiminen ja verkostotydskentely
asiakkaan ja kunnan tyontekijoiden kanssa

erittdin hyvin|

hyvin|

kohtalaisesti

heikosti

erittdin heikosti

ei ollenkaan|

€n osaa sanoa

sai aikaan yhteisen tavoitteen asiakkaan hoidossa

tuki hénen péihteettomyyteen pyrkimista

selkiinnytti kunnan, asiakkaan ja HIKI -osaston
yhteistyotd asiakkaan hoidossa

mahdollisti selkedn sopimuksen kuka huolehtii mistdkin
asiasta asiakkaan kuntoutumisessa

selkeytti vastuunjakoa asiakkaan kuntoutumisessa

asiakas tuli kuulluksi

asiakas sai kerrottua kaiken haluamansa

mahdollisti tiedon kulun HIKI -osastolle ja kunnalle

ja asioiden kirjaaminen toi tiedon asiakkaan asiasta
kaikille samanlaisena

antoi asiakkaalle kokemuksen, ettd hidnen asiansa on
monella taholla hoidossa
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selkeytti asiakkaan jatkohoidon
lisdsi asiakkaan luottamusta péihdehoidon
onnistumiseen

5) Mité hyotyéd verkostotydskentelysté oli asiakkaan kohdalla? AVO

6) Miksi asiakkaan hoidon- ja kuntoutumistarpeen arviointilomakkeen tiyttiminen ja
verkostotyoskentely mielestdsi onnistui hdnen kohdalla TAI Miksi se ei onnistunut ? AVO

7) Mitd uutta hoidon- ja kuntoutustarpeen arviointilomakkeen kéyttoonottaminen toi
asiakkaan, kunnan tyontekijin ja HIKI —osaston yhteistydhon?

8) Mitd uutta verkostotyOskentelyn kdyttoonottaminen toi asiakkaan, kunnan tyontekijin ja
HIKI —osaston yhteistyohon?

7) Mitd muuta haluaisit sanoa asiasta?

Liite 4. Tuustaipale: saatekirje

105



’ A HUUMEREITILTA
‘ Socowm e HOITOKETJUUN

KAAKKOIS-SUOMEN
SOSIAALTIALAN OSAAMISKESKUS OY

8.9.2004
Hyvi kyselyyn vastaaja!

Teen Huumereitiltd Hoitoketjuun -projektille vaikuttavuuden arviointia. Huumereitilta
Hoitoketjuun -projekti on tehnyt yhteisty6td Tuustaipaleen Kuntoutumiskeskuksen kanssa
projektin Mikkelin ammattikorkeakoulun osahankkeessa. Huumereitiltd Hoitoketjuun —
projektin Mikkelin ammattikorkeakoulun osahankkeen yhtend tavoitteena on tuki- ja
kuntoutumispalveluiden kehittdmiselld edistdd ja tukea huumeiden kayttdjien hoidon jdlkeisti
siirtymistd tyo- tai koulutuseldmain, ja tukea heidén kiinnittymistd yhteiskuntaan.

Huumereitiltd Hoitoketjuun —projekti on yhteistydssd Tuustaipaleen HIKI —osaston kanssa
kehittidnyt kuntoutuksen saapumisvaiheen arviointikdytdntomallin. Oheisen kyselyn
tarkoituksena on arvioida uuden toimintatavan vaikutuksia asiakkaan ndkdkulmasta.

Kyselyyn vastaaminen on vapaaehtoista, mutta vastaamalla kyselyyn annat arvokasta tietoa
huumeiden kéyttdjien hoitopalvelujatkumon kehittimiseksi. Kysely koskee hoidon- ja
kuntoutuspalvelulomakkeen ja verkostotapaamisten uutta arviointikdytdntdd, joihin olet
osallistunut itsekin joko asiakkaana, HIKI-osaston tyontekijana tai kunnan tyontekijana.
Teiddn kaikkien arviot lomakkeen ja verkostotapaamisten toimivuudesta ovat uuden tyStavan
kehittimisen kannalta ensiarvoisen tirkeitd. Kyselyn tiedot kédsitellddn luottamuksellisesti ja
ne ovat vain tutkijan kdytettdvissd. Tutkimuksen tulokset raportoidaan arvioinnin
loppuraportissa syksylld 2005.

Ohessa on palautuskuori, jossa voit palauttaa kyselyn.

Suuret kiitokset osallistumisestasi kyselyyn!
Hyvéa syksya!
Terveisin

Arja Hakalisto

tutkija

SOCOM

Kaakkois-Suomen sosiaalialan
osaamiskeskus

Laserkatu 6

53850 Lappeenranta

puh. 044-7485303
arja.hakalisto@socom.fi

Liite 5. Ensimmaéinen opiskelijakysely (tiivistetty)
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Opiskelijakysely: vapaavalinnaiset pdihdetyon opinnot

Vastaa seuraaviin kysymyksiin ja rastita itsedsi koskeva vaihtoehto:
1) Opiskelen: ensihoidon koulutusohjelmassa:
hoitotyén koulutusohjelmassa:

sairaanhoitaja: nuorisoaste aikuisopiskelija
terveydenhoitaja: nuorisoaste aikuisopiskelija
sosiaalialan koulutusohjelmassa:  nuorisoaste aikuisopiskelija

fysioterapian koulutusohjelmassa:
toimintaterapian koulutusohjelma:
2) Vuosikurssini tunnus on
3) Aiempi tyokokemus pédihdetyon alalta: Kylla: kuinka monta vuotta:
Ei:
4) Olen suorittanut kaikki koulutukseeni sisdltyvédt pdihdeopinnot: Kylld Ei:
Minulta puuttuu paihdeopinnoista
osuus.
Vapaavalintaisen pédihdetyon opinnot
Vastaa kysymyksiin tai tdydenni aloitettua lausetta oman kokemuksesi pohjalta

5) Omat oppimistavoitteeni vapaavalintaisten pdihdetyonopintojen kohdalla ovat: AVO
6) Olen valinnut vapaavalintaiset pdihdetyon opinnot, koska AVO

7) Toivon, ettd vapaavalintaiset pdihdetyon opinnot antavat minulle tarvitsemaani tietoa
(mistd) AVO
8) Toivon, ettd vapaavalintaiset pdihdetyon opinnot antavat minulle valmiuksia (mihin)

9) Ympyrdi vaihtoehto, joka vastaa omaa tdménhetkistd kokemustasi. Arvioi viittimid oman
oppimistarpeesi kannalta. Kuinka paljon koet tarvitsevasi tietoa seuraavista
asiakokonaisuuksista ?

1. erittdin paljon, 2. paljon, 3. jonkin verran, 4. hieman, 5. erittdin vdhén, 6. ei ollenkaan, 7.en
0saa sanoa

Huolen puheeksi ottaminen péihdeasioissa 1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Verkostokeskeinen tydote pidihdeasioissa 1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Mini-interventio puheeksi ottamisen vilineend 1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Péihdetydon moniammatillinen tiimitydskentely 1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.

10) Arvioi seuraavia vdittimid ja ympyroi vaihtoehto, joka vastaa omaa kokemustasi tilla
hetkella.

1. erittdin suuri, 2. suuri, 3. kohtalainen, 4. pieni, 5. erittdin pieni, 6. ei ollenkaan, 7.en osaa
sanoa
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Motivaationi opiskella vapaavalintaisia pdihdetyon opintoja on

L. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Kiinnostukseni pédihdety6td kohtaan on

L. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Haluni tehdé péihdety6ti tulevassa ammatissani on

1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Omat valmiuteni/ kykyni tydskennelld verkostokeskeisesti pdihdetydssd on

1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Omat valmiuteni/kykyni ottaa pdihteet puheeksi on

1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Tietoni Huumereitiltd Hoitoketjuun —projektista on

1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Tietoni Vendjdn pdihdetilanteesta on

1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Tietoni Eteld-Karjalan paihdetilanteesta on

1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Tietoni matalan kynnyksen pdihdehoitopaikoista on

1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Tietoni pdihdehoitojatkumosta on

1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
11) Kerro mika tai mitka tekijét ovat heréttidneet kiinnostuksesi paihdety6ta kohtaan. AVO
12) Mitd muuta haluat asiasta sanoa? AVO

Liite 6. Toinen opiskelijakysely (Tiivistetty)

Opiskelijakysely: vapaavalinnaiset pdihdetyon opinnot loppukysely
Vastaa seuraaviin kysymyksiin ja rastita itseédsi koskeva vaihtoehto:
1) Opiskelen: ensihoidon koulutusohjelmassa:

hoitotyon koulutusohjelmassa:

sairaanhoitaja: nuorisoaste aikuisopiskelija
terveydenhoitaja:  nuorisoaste aikuisopiskelija
sosiaalialan koulutusohjelmassa:  nuorisoaste aikuisopiskelija

fysioterapian koulutusohjelmassa:
toimintaterapian koulutusohjelma:

2) Vuosikurssini tunnus on

3) Aiempi tyokokemus paihdetyon alalta: Kylla: Kuinka monta vuotta:  Ei:

4) Olen suorittanut kaikki koulutukseeni sisdltyvédt pdihdeopinnot: Kylld Ei:
Minulta puuttuu paihdeopinnoista

osuus.

1) Kurssin alussa olleessa kyselyssi kirjasit omat oppimistavoitteesi vapaavalintaisten
paihdetyonopintojen kohdalta. Kirjaa nyt asettamasi tavoitteet yksitellen ja arvioi jokaisen
tavoitteen kohdalla sen toteutumista seuraavalla asteikolla:

l.erittdin hyvin, 2. hyvin, 3. kohtalaisesti, 4. huonosti, 5. erittdin huonosti, 6. ei ollenkaan,
7.en osaa sanoa

Tavoite 1:
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Tavoitteeni toteutui mielestini 1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Tavoite 2:

Tavoitteeni toteutui mielestani 1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Tavoite 3:
Tavoitteeni toteutui mielestani 1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.

Jos sinulla oli kirjattuna useampi kuin kolme tavoitetta voit kirjata ne paperin kddntopuolelle
ja arvioida ne samalla asteikolla. (Esim. Tavoite 4: toteutui 2 (hyvin). )

2) Kurssin alussa olleessa kyselyssd kirjasit omat vapaavalintaisten pdihdetyonopintojen
kohdalta omat tiedon tarpeesi. Kirjaa nyt tarvitsemasi tiedot yksitellen ja arvioi jokaisen
kohdalla sen toteutumista seuraavalla asteikolla:

1. erittdin paljon, 2. paljon, 3. kohtalaisesti 4. vdhén, 5. erittdin vdhén, 6. ei ollenkaan, 7.en
0saa sanoa

1. Toivoin, ettd vapaavalintaiset pdihdetyon opinnot antaisivat minulle tarvitsemaani tietoa
(misti)

Olen saanut mielesténi koulutuksen aikana edelld mainitsemaani tietoa :
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
2. Toivoin, ettd vapaavalintaiset pidihdetyon opinnot antaisivat minulle tarvitsemaani tietoa:

Olen saanut mielestdni koulutuksen aikana edelld mainitsemaani tietoa :
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
3. Toivoin, ettd vapaavalintaiset pdihdetydn opinnot antaisivat minulle tarvitsemaani tietoa

Olen saanut mielestini koulutuksen aikana edelld mainitsemaani tietoa :
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.

Jos sinulla oli kirjattuna useampi kuin kolme tiedontarpeen kohdetta voit kirjata ne paperin
kaantopuolelle ja arvioida ne samalla asteikolla. (Esim. Sain tietoa ---- vaihtoehto 2

(paljon). )

3) Kurssin alussa olleessa kyselyssd kirjasit omat vapaavalintaisten pdihdetyonopintojen
kohdalta tarvitsemasi valmiudet. Kirjaa nyt tarvitsemasi valmiudet yksitellen ja arvioi
jokaisen kohdalla sen toteutumista seuraavalla asteikolla:

1. erittdin paljon, 2. paljon, 3. kohtalaisesti 4. vdhidn, 5. erittdin védhén, 6. ei ollenkaan, 7.en
0saa sanoa

1. Toivoin, ettd vapaavalintaiset pdihdetydn opinnot antaisivat minulle valmiuksia

Olen saanut mielestiani koulutuksen aikana em. valmiuksia :
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1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
2. Toivoin, ettd vapaavalintaiset pdihdetydn opinnot antaisivat minulle valmiuksia

Olen saanut mielesténi koulutuksen aikana em. valmiuksia :
1. 2. 3. 4, 5. 6. 7.
3. Toivoin, etti vapaavalintaiset pdihdetydn opinnot antaisivat minulle valmiuksia

Olen saanut mielesténi koulutuksen aikana em. valmiuksia :

1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Jos sinulla oli kirjattuna useampi kuin kolme tarvitsemaasi valmiutta voit kirjata ne paperin
kaantopuolelle ja arvioida ne samalla asteikolla. (Esim. sain valmiuksia ---- vaihtoehto 2

(paljon).)

4) Ympyroi vaihtoehto, joka vastaa omaa tdmin hetkistd kokemustasi. Arvioi oman oppimis-
tarpeesi kannalta, kuinka paljon tarvitset tietoa seuraavista opintokokonaisuuksista:

1. erittdin paljon, 2. paljon, 3. jonkin verran, 4. hieman, 5. erittdin véhén, 6. ei ollenkaan, 7.en
0saa sanoa

Huolen puheeksi ottamisesta pdihdeasioissa
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Verkostokeskeinen tydote pdihdeasioissa
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Mini-interventiosta puheeksi ottamisen valineené
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Péihdetyon moniammatillinen tiimityoskentely
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
5) Arvioi seuraavia vdittdmid ja ympyrdi vaihtoehto, joka vastaa omaa kokemustasi tilld

hetkella:

1. erittdin suuri, 2. suuri, 3. kohtalainen, 4. pieni, 5. erittdin pieni, 6. ei ollenkaan, 7.en osaa
sanoa
Motivaationi opiskella vapaavalintaisia pdihdetyon
opintoja on ollut 1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Kiinnostukseni paihdetyotd kohtaan on
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Haluni tehdé pdihdety6ti tulevassa ammatissani on
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Omat valmiuteni/kykyni ottaa pdihteet puheeksi on
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Omat valmiuteni/ kykyni tyoskennelld verkostokeskeisesti paihdetydssd on
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
6) Olen saanut tietoa Huumereitiltd Hoitoketjuun —projektista seuraavilla tavoin:
1. erittdin paljon, 2. paljon, 3. kohtalaisesti, 4.vdhén, 5. erittdin véhén, 6. en ollenkaan, 7.en
0saa sanoa
Projektihenkilostd on luennoinut/tiedottanut projektista
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Julisteista 1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Sd-postin kautta jaetuista tiedotteista
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1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Huumereitiltd Hoitoketjuun alueellisessa seminaarissa 16.10.2003

1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Huumereitiltd Hoitoketjuun alueellisessa seminaarissa 14.10.2004

1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Projektiopinnossa 1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Huumeiden vastaisessa paivassi

1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Hokupa-péivissa 1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.

Opinndytetyon aiheiden esittelyssd/tarjonnassa

1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Olen saanut tietoa projektista pdihdetyon opinnoissani

1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
— missé kurssissa:

7) Miten muuten olet saanut tietoa projektista: AVO
8) Arvioi omaa tietimystési seuraavissa asioissa:
1. erittdin paljon, 2. paljon, 3. kohtalaisesti, 4.véhdn, 5. erittdin vdhin, 6. ei ollenkaan, 7.en
0saa sanoa
Minulla on tietoa Huumereitiltd Hoitoketjuun —projektista
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Minulla on tietoa Vendjin pdihdetilanteesta
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Minulla on tietoa Eteld-Karjalan péihdetilanteesta
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Minulla on tietoa Eteld-Karjalan kuntien péihdestrategioista
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Minulla on tietoa matalankynnyksen pédihdehoitopaikoista esim. terveysneuvontapisteista
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Minulla on tietoa pidihdekuntoutusjatkumosta
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
9) Huumereitiltd Hoitoketjuun -projektin kautta saamani paihdetietous:
l.erittdin paljon, 2. paljon, 3. kohtalaisesti, 4.véhin, 5. erittdin vdhén, 6. ei ollenkaan, 7.en
0saa sanoa
On lisannyt tietouttani alueellisesta pdihdetilanteesta
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
On lisdnnyt tietouttani Vendjan ldhialueen pdihdetilanteesta
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
On lisdnnyt tietouttani moniammatillisen pdihdetyon tiimin toiminnasta
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
On lisannyt tietouttani pdihdetydssé kéytettivistd verkostotyon menetelmisti
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
On lisénnyt tietouttani pdihdekuntoutuksen kuntoutusjatkumoista
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
On lisdnnyt tietoani Eteld-Karjalan kuntien paihdestrategioista
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
On vaikuttanut lopputyoni aiheen valintaan
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
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On vaikuttanut harjoittelupaikkani valintaan

L. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
On vaikuttanut projektiopintojeni valintaan

1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
On vaikuttanut vapaaehtoisten paihdetydn opintojen valintaan

L. 2. 3. 4. 5. 6. 7.

10) Keneltd olet saanut tietoa Huumereitiltd Hoitoketjuun —projektista? AVO

11) Miten Huumereitiltd Hoitoketjuun projekti on mielestdsi vaikuttanut omaan
vapaachtoisten paihdetyon opintojen valintaasi?

12) Mielestdni Huumereitiltd Hoitoketjuun -projekti on koulutusohjelmani pdihdeopinnoissa
l.erittdin paljon, 2. paljon, 3. kohtalaisesti, 4.vdhén, 5. erittdin vdhin, 6. en ollenkaan, 7.en
0saa sanoa
lisannyt pdihdetydn tietoutta
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
lisannyt kiinnostusta pdihdety6td kohtaan
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
lisannyt pdihdetydn opintokokonaisuuksia
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
monipuolistanut paihdetyon opintokokonaisuuksien sisdltdja
1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
13) Milld tavoin mielestdsi pdihdeasiat ovat tulleet esiin viimeisen vuoden aikana
koulutuksessasi ja koulutusohjelmassasi:
14) Mitd muuta haluat sanoa? AVO

Erillinen lomake:

Kyselytulosten valmistuttua, voi ilmeté tarve syventdi tietoja joillakin opiskelijoiden
haastatteluilla. Jos haluat olla mukana haastatteluissa, anna yhteystietosi oheiseen taulukkoon.
Osallistuminen on tdysin vapaaehtoista.

Suostun mielelldni Huumereitiltd Hoitoketjuun —projektin arviointiin liittyvdin mahdolliseen
haastatteluun ja annan yhteystietoni tutkijalle oheisella lomakkeella.

Jos tarvetta haastatteluihin ei ilmene, antamasi yhteystiedot tuhotaan asianmukaisesti
tarpeettomina.
nimi: koulutusohjelma: kotiosoite: sdhkoposti: puhelinnumero:

Lappeenrannassa 9.12.2004
Allekirjoitus

Kiitos yhteystiedoistasi ja halustasi auttaa projektin arviointia!
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Liite7. Ensimmaisen opiskelijakyselyyn saatekirje

HUUMEREITILTA .+,

L HOITOKELUUN £

‘ SOCOM Eteld-Karjala * 5 Kk
KAAKKO‘IS“—S[‘J’()VM‘EN'

HYVA ETELA-KARJALAN AMMATTIKORKEAKOULUN 11.11.2004
SOSIAALI- JA TERVEYSYKSIKON OPISKELIJA!

*
*

Teen vaikuttavuuden arviointia Eteld-Karjalan ammattikorkeakoulun hallinnoimaan
Huumereitiltd Hoitoketjuun -projektiin. Projekti on Kaakkois-Suomen Interreg III A-
ohjelmaan kuuluva hanke.

Projektin yhtend tirkednd tavoitteena on tutkia ja kehittdd projektialueen huume- ja muuta
paihdety6ta ja mahdollistaa parhaiden kdyténtdjen siirtymisté eri alueiden vilille sekéd
selvittdd alueen kunnissa laadittujen huume- ja piihdestrategioiden toimivuus seké kehittda
uusia toimintamalleja. Yhtend keskeisimmistd toimenpiteistd on luoda toimintamalli
pitkdkestoiselle koulutuksen ja tyonohjauksen rinnakkaiselle kaytolle tydyhteisdjen huume- ja
paihdetyon kehittdmisessé seké kokeilla ja arvioida mallia. Projektin kohderyhméaén kuuluvat
myos Eteld-Karjalan ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysalan opettajat ja opiskelijat.

Projektin vaikuttavuuden arvioinnissa erds tehtidva on selvittdd projektin vaikutuksia Eteld-
Karjalan ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysyksikon pédihdetyon opetuksen
muotoutumiseen. Pdihdetyon koulutuksessa vapaavalintaiset pdihdeopinnot ovat tirkedssi
asemassa.

Kyselyn tutkimuslupa on saatu koulutusjohtaja Taru Juvakalta. Kysely on luottamuksellinen,
eikd yksittiisten vastaajien tulokset tule kuin tutkijan tietoon. Tulokset esitetddn niin, ettei
yksittdinen vastaaja ole tunnistettavissa. Laita kysymyslomake ohessa olevaan kirjekuoreen ja
laita nimesi kuoren péélle. Kun kaikki ovat vastanneet, kaikki kirjekuoret laitetaan minulle
palautettavaan kirjekuoreen, jossa ne ovat toiseen kyselytilanteeseen asti. Vapaavalintaisen
pdihdetyon opintojakson lopussa on toinen kysely, jossa kysyttivit asiat ovat osittain samoja.
Toisessa kyselyssd yhtend osana on oma arviosi oppimistavoitteesi saavuttamisesta.
Osallistuminen kyselyyn on vapaaehtoista, mutta vastauksesi on erittiin tirked luotettavan
tiedonsaannin kannalta. Pyydéin Sinua vastaamaan rehellisesti kyselylomakkeessa oleviin
kysymyksiin ja vdittdmiin. Huumereitiltd Hoitoketjuun -projektin vaikuttavuuden arviointi
osaltaan edistdd hankkeen tuloksellista etenemista.

Hyvai syksya ja opiskeluiloa!

Terveisin

Arja Hakalisto

tutkija

SOCOM

Kaakkois-Suomen sosiaalialan
osaamiskeskus

Laserkatu 6

53850 Lappeenranta

puh. 044-7485303
arja.hakalisto@socom.fi
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Liite 8 Toisen opiskelijakyselyn saatekirje
‘ r' HUUMEREITILTA .+,
¢ >ocom I-I HOIOKETION =2

K{-\AKKOVIS“—S[‘J’()VM‘EN'
HYVA ETELA-KARJALAN AMMATTIKORKEAKOULUN 9.12.2004
SOSIAALI- JA TERVEYSYKSIKON OPISKELIJA!

»*
»*

Teen vaikuttavuuden arviointia Eteld-Karjalan ammattikorkeakoulun hallinnoimaan
Huumereitiltd Hoitoketjuun -projektiin. Projekti on Kaakkois-Suomen Interreg III A-
ohjelmaan kuuluva hanke.

Projektin yhtend tirkednd tavoitteena on tutkia ja kehittdd projektialueen huume- ja muuta
paihdety6ta ja mahdollistaa parhaiden kdyténtdjen siirtymisté eri alueiden vilille sekéd
selvittdd alueen kunnissa laadittujen huume- ja piihdestrategioiden toimivuus seké kehittda
uusia toimintamalleja. Yhtend keskeisimmistd toimenpiteistd on luoda toimintamalli
pitkdkestoiselle koulutuksen ja tyonohjauksen rinnakkaiselle kaytolle tydyhteisdjen huume- ja
paihdetyon kehittdmisessé seké kokeilla ja arvioida mallia. Projektin kohderyhméaén kuuluvat
myos Eteld-Karjalan ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysalan opettajat ja opiskelijat.

Projektin vaikuttavuuden arvioinnissa erds tehtidva on selvittdd projektin vaikutuksia Eteld-
Karjalan ammattikorkeakoulun sosiaali- ja terveysyksikon pédihdetyon opetuksen
muotoutumiseen. Pdihdetyon koulutuksessa vapaavalintaiset pdihdeopinnot ovat tirkedssi
asemassa.

Kyselyn tutkimuslupa on saatu koulutusjohtaja Taru Juvakalta. Kysely on luottamuksellinen,
eikd yksittiisten vastaajien tulokset tule kuin tutkijan tietoon. Tulokset esitetddn niin, ettei
yksittdinen vastaaja ole tunnistettavissa. Tdma on vapaavalintaisten paihdetyon opintojakson
loppukysely. Téssa kyselyssd yhtend osana on oma arviosi oppimistavoitteesi
saavuttamisesta. Osallistuminen kyselyyn on vapaaehtoista, mutta vastauksesi on erittdin
tarked luotettavan tiedonsaannin kannalta. Pyydén Sinua vastaamaan rehellisesti
kyselylomakkeessa oleviin kysymyksiin ja vaittdmiin. Huumereitiltd Hoitoketjuun -projektin
vaikuttavuuden arviointi osaltaan edistdd hankkeen tuloksellista etenemista.

Hyvai syksya ja opiskeluiloa!
Terveisin

Arja Hakalisto

tutkija

SOCOM

Kaakkois-Suomen sosiaalialan
osaamiskeskus

Laserkatu 6

53850 Lappeenranta

puh. 044-7485303
arja.hakalisto@socom.fi
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