TSEMPPI

kotiin tuotavaa

sosiaalista kuntoutusta ikaantyneille,
joilla on haasteita

paihteiden tai mielenterveyden kanssa

TYONTEKIJAN KASIKIRJA




Johdanto

Tsemppi on kotiin tuotavaa sosiaalista kuntoutusta ikaantyneille, joilla on haasteita paihtei-
den tai mielenterveyden kanssa. Sosiaalinen kuntoutus on perinteisesti ndhty ty6ikaisten
palveluna ja olemmekin kasityksessa, etta Tsemppi on Suomen ja kenties myds maailman
ensimmainen ikaantyneille suunnattu sosiaalinen kuntoutus. Ndemme kuitenkin trendin ole-
van, etta ikaantyneiden sosiaaliseen kuntoutukseen tullaan panostamaan tulevaisuudessa

yha enemman. Oikein toteutettuna silla saadaan huikeita tuloksia.

Mitd sosiaalinen kuntoutus sitten tarkoittaa ikdantyneiden kohdalla? Se on ennen kaikkea
kokonaisvaltaisuutta, jossa huomioidaan ikdéntyneen koko elamanhistoria ja nykytilanne —
esimerkiksi ihmissuhteet, terveys, talous, arjen sisaltd ja asuinymparistd. Tsemppi on sosi-
aalihuoltolain 17 8 mukaista tehostettua ja tavoitteellista tukea sosiaalisen toimintakyvyn ja
elamanhallinnan parantamiseksi tai yllapitamiseksi, syrjaytymisen ehkaisemiseksi ja vahen-
tdmiseksi sekd osallisuuden edistdmiseksi (Sosiaalihuoltolaki 1301/2014). Kuitenkaan
Tsemppi ei ole lakisdateinen palvelu niin, ettd kaupunki olisi velvoitettu tarjoamaan sita,
mik& tekee sen tulevaisuudesta haavoittuvan. Tsempin olemassaolo riippuu siitd, miten tar-

kedna kulloisetkin paattajat pitavat tallaista matalan kynnyksen ikdéantyneiden palvelua.

Tsemppia lahdettiin kehittamaan kesékuussa 2021 osana Tulevaisuuden sosiaali- ja ter-
veyskeskushanketta. Kehitystyo jatkuu vuoden 2025 loppuun osana EU:n Kestavan kasvun

ohjelmaa. Tama on toinen paivitetty versio kasikirjasta uusimmilla mittarituloksilla.

Tsempin vaikuttavuutta on seurattu asiakaspalautteilla (Kuvio 1) seka asiakkaiden tekemilla

itsearvioinneilla ikdéantyneiden masennuskysely GDS-15 (Kuvio 2) ja yli 65-vuotiaiden alko-

holimittari (kuvio 3).
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Kuvio 1. Tsempin asiakaspalautteet 01/2022-10/2024 (n=55).
5=Taysin samaa mielta vaittdman kanssa.


https://www.mielenterveystalo.fi/fi/oirekyselyt/myohaisian-masennuskysely-gds-15
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/129751/Alkoholimittari_ammattilasille_15062012.pdf?sequence=1&isAllowed=y
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Kuvio 2. GDS-15-itsearvioinnit 6/2021— Kuvio 3. Yli 65-vuotiaiden alkoholimittari
10/2024. Yli kuusi pistettd antaa aihetta 1/2022-10/2024 (n=16)

epailla masennusta. (n=68).
P ( ) 0-2: Alkoholinkdyttosi on hallinnassa

3 p = Kiinnitd huomiota alkoholinkayttoosi
4 p = tai enemman: Alkoholinkayttdsi vaikut-
taa huolestuttavalta

Tsempissa on kehitetty ja otettu kayttéoén myds 15 kysymyksen paihdehaittamittari (Liite 1
/ Kuvio 3). Mittauksen haasteena kaikissa mittareissa on ollut se, etté tyontekijat eivat ole
tottuneet mittareihin ja monesti jompikumpi tai kummatkin mittauspisteet on unohdettu
tehdd. Paihdemittareita on tehty vahemman myds siksi, etté kaikilla asiakkailla ei ole paih-

teidenkayttoa.
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Kuvio 3. Paihdehaittamittari 15. 10/2023-10/2024 Paihdehaittojen lukumaaran lisaksi
mittarista ndkyy haittojen useus. Mitd vihemman pisteita sitd harvemmin haittaa esiin-

tyy.



Tsemppi on integroitu tAnd vuonna osaksi palvelukeskustoimintaa ja se on asiakkaalle mak-
suton palvelu, kuten sosiaalisen kuntoutuksen tuleekin olla. Kahden eri tyyppisen tyon si-
sallon yhdistaminen vaatii itsenéista tyootetta ja erityisen hyvaa oman tyon organisaatiotai-
toa. Tyd Tsempissa vaatii sitoutumista, kykya ja ymmarrysta toimia likkuvassa tyossa. Kay-
tdnndssa tama tarkoittaa oman kalenterin hallintaa, etuk&teissuunnittelua liikkumisesta pai-
kasta toiseen, missé vaiheessa kirjataan ja missé vaiheessa lounas ja tauot pidetdan. Tyon-
tekijalla tulee olla kyky hallinnoida muuttuvaa ty6ta, jos asiakas peruuttaa tapaamisensa tai
tyotoveri on sairastunut. Yllattavissa tilanteissa pitaa pystya priorisoimaan tarkeimmat ty6-
tehtavat. Toisaalta, jos joutuu olemaan itse pois toista, taytyy kalenterin ja kirjausten olla

siind kunnossa, etta kuka vain kollega pystyy jatkamaan asiakkaan kuntoutusjaksoa.

Tsempissa tytskentely edellyttdd myos vahvaa mielenterveys- ja paihdetyon osaamista. Se
ei kuitenkaan edellyta amk-tutkintoa, vaan painvastoin olemme huomanneet miten suuri etu
l&hihoitajien kokonaisvaltainen osaaminen ikdéntyneiden terveydestd, on ollut. Palvelu toi-
mii osa-aikaisillakin tyontekijoilla mutta vahva suosituksemme parhaan tuloksen saamiseksi
on, ettd sosiaalista kuntoutusta toteuttaisi sille taysin omistautunut tiimi 100 prosenttisella

tydajalla.

Edellytamme Tsempin asiakkailta omaa sisdista motivaatiota kuntoutusprosessiin. Vaikka-
kin ulkoinen motivaatio voi muuttua toimivassa hoidossa siséiseksi, pienien resurssien
vuoksi Tsempissa ei valitettavasti ole mahdollisuuksia taméan prosessin tukemiseen, vaan
l[&hettéavan tahon tulisi hoitaa motivaatiotydskentely. Asiakkaat asettavat itse tavoitteensa ja
yhdessa tydntekijan kanssa mietitddn milla keinoilla tavoite saavutetaan. Yhta tarkeaa kun-
toutumisen onnistumisessa on myos tyontekijan motivaatio ja ammattitaito. Parhain ja sel-
kein kasikirjakaan palvelun toteuttamisesta ei auta, jos tyontekijalla ei ole sydamen paloa
silhen mit& han tekee. Asiakkaillamme on usein taustalla monia ik&via viranomaiskokemuk-
sia. Heitd on vahatelty tai he eivéat ole saaneet tarvitsemaansa apua. Siksi on tarkead, etta
me menemme heidan kotiinsa avoimin mielin tasavertaisina ihmisind kuuntelemaan minka-

laisen muutoksen he haluavat elamaansa, emme kertomaan sitd heille heidan puolestaan.

“Kirjaimellisesti veditte minut sangyn pohjalta takaisin elamaan. Ykkoseksi jai
mieleeni teidan ystavallisyys ja elaman positiivisuus. Toivon, ettéd muutkin hoi-

toa/apua tarvitsevat voisivat kokea saman.”

- Tsempin avoin asiakaspalaute -



Tama kasikirja on kirjoitettu suoraan kaytannon tyontekijalle tueksi kuntoutuksen eri vaihei-
siin. Tassa kasikirjassa ei kasitella Apottiin kirjaamista tai tyon organisoimista, vaan keski-
tymme ainoastaan asiakkaan kanssa tehtavaan tydhon. Toivottavasti kasikirja inspiroi myos
muita hyvinvointialueita kehittdmaan oman nakoistaéan, vaikuttavaa, sosiaalista kuntoutusta
ikdantyneille.

Helsingissa 30.10.2024

projektipaéllikko Maarit Ajalin

projektisuunnittelija Sofia Pietarinen

Helsingin kaupunki
Mielenterveytta tukevat senioripalvelut
EU:n Kestavan kasvun hanke

Ikdantyneiden paihde- ja mielenterveyspalvelujen kehittaminen
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1 Kuntoutuksen alku

1.1 Asiakkuuskriteerit ja -profiilit

Tsemppi on tarkoitettu yli 60-vuotiaille elékelaisille, joilla on haasteita paihteiden tai mie-
lenterveyden kanssa. lkakriteerista voidaan kuitenkin joustaa, kunhan asiakas ei ole enéé
tydeldmassa. On tarke&d huomioida, ettd Tsempissa ei hoideta esimerkiksi paihdesai-
rautta, masennusta tai ahdistusta, vaan Tsemppi on tukipalvelu varsinaisen hoidon rin-
nalle. Itse sairauden hoito tapahtuu esimerkiksi terveysasemalla, paihdepoliklinikalla tai
psykiatrian poliklinikalla.

Tsempin asiakkaalla ei voi olla muistisairautta, silla hanella tulee olla riittava kognitio ta-

voitteiden asettamiseen sekd omien ajatus- ja kaytdsmallien pohtimiseen. Mikali resurs-

seja olisi tarpeeksi Tsempilla voitaisiin tukea ikaantynytta, jolla on alkuvaiheen muistisai-
raus siind shokeeraavassa tilanteessa, jossa han saa kuulla sairastavansa muistisai-

rautta.

Asiakas, jolla on kaikki kotihoidon kaynnit, on yleensa jo liian huonokuntoinen, jotta sosi-
aalisella kuntoutuksella saavutettaisiin muutosta. Kotihoito itsessaan ei ole este Tsempin

asiakkuudella. Asiakkaalla voi olla esimerkiksi ladkkeiden jako kotihoidosta.

Pelkka yksinaisyys ei ole riittava kriteeri Tsempin sosiaaliselle kuntoutukselle, vaan pel-
kastaan ystavaa ja keskusteluseuraa toivovat asiakkaat ohjataan palvelukeskuksiin tai jar-
jestdpalveluihin. Jos asiakkaan laskenut mieliala johtuu selkeasti esimerkiksi heikenty-
neesta fyysisesta toimintakyvysta tai aistivajeesta, kuten huonosta kuulosta, jota ei ole
korjattu, niin kyseinen mielialaa laskeva tekija tulisi ensin hoitaa kuntoon ja jos muutosta

mielialaan ei ole sen my6ta tullut, niin Tsempin tarve voidaan arvioida uudelleen.

Tsempin asiakkuuden tarkein kriteeri on kuitenkin asiakkaan oma sisainen motivaatio.

Aito halu muutokseen on valttdmaton tekijd kuntoutuksen onnistumisessa.

Yleisemmin Tsempin asiakkailla on paihde- tai toiminnallinen riippuvuus tai paihteiden lii-
kakayttod, naihin liittyy yleensa aina muita mielenterveyden haasteita, kuten ahdistusta tai
masennusta. Toinen selkea asiakasryhma ovat ikdantyneet, joilla on mielenterveyden

haasteita mutta ilman alkoholinkéyttoéa. Nailla asiakkailla on ahdistusta tai masennusta,



joihin saattaa liittya myos lievid persoonallisuushairidita, skitsoaffektiivista hairiota tai kak-
sisuuntaista mielialahairiota. Psykoottisuus on este Tsempin palvelulle. Kolmas selkeéd
asiakasryhma ovat ikaantyneet, joilla on sosiaalista eristdytymisté tai sosiaalisten tilantei-

den pelkoa, jotka juontavat useimmiten juurensa koronapandemian aikaisista rajoituksista.

1.2 Asiakkaaksi ohjautuminen

Asiakkaat ohjautuvat Tsemppiin useista eri yksikdista (kuvio 3) tai asiakas voi olla Tsemp-
piin yhteydessa itse. Tsemppiin saa yhteyden puhelimitse (09 310 37333) tai Apotti-
tyokoriviestilla (HEL TSEMPPI KOTIKUNTOUTUS). Halutessaan tyontekija voi tayttaa it-
selleen tueksi alkutietolomakkeen, kun vastaanottaa puhelun (Liite 2).

Tsemppiin on ohjautunut asiakkaita seuraavista palveluista:
» Aikuissosiaality6
» Asiakasohjausyksikko
» Gerontologinen sosiaalityo
» Kotihoito
*  Mieppi
+ Palvelukeskukset
* Puhti — ryhmamuotoinen kuntoutus
» Paihdepalvelujen Jelppi
» Paihdepoliklinikat
* Ridasjarven paihdekuntoutus
+ Seniori-info
» Terveysasemien laakarit

+ Terveysasemien psykiatria- ja paihdehoitajat

Kuvio 3. Tsemppiin ohjaavat yksikot
Asiakkaan ohjauksen jalkeen asiakkaan kanssa sovitaan Arjen kartoitus -tapaaminen. Mi-

kali asiakas antaa siihen luvan, lahettavalle taholle informoidaan alkaako asiakkaalla

Tsempin kuntoutusjakso tai onko hénet ohjattu johonkin toiseen palveluun.



1.3 Arjen kartoitus

Arjen kartoitus -kaynti sovitaan asiakkaan kotiin ja se tehd@&n aina tyOparin kanssa. Anna
asiakkaan ensin vapaasti kertoa elaman tilanteestaan ja esita sitten tarvittaessa tarkenta-
via kysymyksi& Arjen kartoitus -ohjeen (Liite 3) mukaisesti, jos asiat eivat ole muuten tul-
leet ilmi. Anna asiakkaalle aikaa kertoa asioita omassa tahdissaan mutta jos han syrjahte-
lee epaolennaisiin asioihin, niin palauta hanet keskustelun ytimeen. Kartoita myds asiak-
kaan tavoitteita ja toiveita kuntoutusjaksolle. Kiinnita erityistd huomiota hanen motivaati-
oonsa. Onko se sisdista vai onko asiakas suostunut tapaamiseen, koska laékari tai puo-
liso on kaskenyt? Oma motivaatio on ehdoton edellytys kuntoutusjakson alkamiselle. Jos
asiakas ei osaa lainkaan kertoa mita muutosta han haluaisi elamaéansa, se on vahva

merkki siita, ettd nyt ei ole oikea aika kuntoutukselle.

Pyri selvittamaan Arjen kartoituksessa myds onko sosiaalinen kuntoutus oikea-aikaista eli
hy6tyyko asiakas Tsempista juuri talla hetkella vai sopisiko hanelle jokin toinen palvelu
paremmin. Ajatellaan, ettd asiakas on ollut esimerkiksi juuri lonkkaleikkauksessa ja hédnen
likkumisensa on leikkauksen jaljilta eritt&in huonoa ja mieli selvasti tdsta syystéa hieman
matalalla. Talléin fyysinen terveys ja liikkkumiskyky tulisi hoitaa ensin kuntoon. Jos mieli-
alaoireet tamankin jalkeen jatkuvat, sosiaalista kuntoutusta voidaan miettia uudelleen. Sa-
moin, jos asiakkaan sosiaaliset kontaktit ovat vahentyneet, koska héan ei kuule kunnolla,
tulisi asiakas ensin ohjata kuulotutkimuksiin ja jarjestad hanelle kuulemisen apuvaline. Jos
tama ei auta mielialaan, voidaan jalleen miettia uudelleen, missa asiakkaan tavoitteissa

Tsemppi voisi olla avuksi.

Jos asiakas ilmaisee kaynnin lopussa, ettei han ole kiinnostunut Tsempisté, kannattaa ovi
jattaéd kuitenkin aina auki ja kertoa, ettd Tsemppiin voi olla aina yhteydessa, jos mieli

muuttuu. Voi olla, ettd oma motivaatio muutokseen I6ytyykin vasta vuoden paasta.



1.4 Moniammatillisen tiimin p&atos

Arjen kartoitus -kaynnin jalkeen asiakkaalla kayneet tyontekijat esittavat timipalaverissa
kiteytyksen asiakkaan elamantilanteesta ja siita mitd muutosta ja apua han haluaa. Tiimi
pohtii yhdessa asiakkaan motivaatiota ja kuntoutuksen oikea-aikaisuutta ja tekee paatok-
sen kuntoutusjakson alkamisesta.

Jos kuntoutusjakso aloitetaan, paatetaan asiakkaan oma tyontekija, joka soittaa asiak-
kaalle ja sopii hanen kanssaan ensimmaisen tapaamisen. Asiakkaalle kerrotaan kuitenkin
aina, etta hanen luonaan voi kdyda oman tyontekijan liséksi muitakin Tsempin tyonteki-
joita. Jos tiimi paatyy siihen, ettd kuntoutusjaksoa ei aloiteta, niin asiakkaalle ehdotetaan
aina jotain toista sopivampaa palvelua. Kun asiakkaalle soitetaan, hénelle perustellaan
miksi toinen palvelu sopisi hanen elaméantilanteeseensa nyt paremmin. Mikali asiakas on
antanut luvan, niin [ahettavalle taholle iimoitetaan aina alkaako kuntoutusjakso tai vaihto-

ehtoisesti, minne asiakas on ohjattu.
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2 Kuntoutusjakso

2.1 Kuntoutussuunnitelma

Ensimmaiselld tapaamisella asiakkaalle annetaan tervetulokirje seka otetaan allekirjoitus
suostumukseen tietojen luovutukseen (Liite 4). Asiakkaan kanssa kaydaan tavoitekeskus-
telu ja laaditaan kuntoutussuunnitelma (Liite 5). Asiakas tayttdd myos GDS-15-masennus-

kyselyn, Yli 65-vuotiaiden mittarin alkoholinkayton itsearvioon seka paihdehaittamittarin

(Liite 1), jotka taytetddn uudelleen kuntoutusjakson lopussa. Kerro asiakkaalle, etté mitta-
rit auttavat hantd hahmottamaan omaa edistymistaan. Kuntoutuminen mahdollistuu, kun
kuntoutustarpeen syyt on tunnistettu laaja-alaisesti, kuntoutus on kaynnistynyt oikea-aikai-

sesti ja on motivoivaa ja tavoitteeltaan realistinen.

Asiakkaiden on joskus vaikeaa maarittd& suoraa tavoitetta. Tallgin tavoitetta voi lahestya
sitd kautta minkalaista muutosta asiakas haluaa elamaansa. Millaista elama olisi sitten,
kun hén on saavuttanut sen mita haluaa? Tarkeaa tavoitteessa on kayttaa myonteisia sa-
namuotoja ja valttada niin sanottuja kuolleen miehen tavoitteita, kuten “en juo enaa sauna-
olutta”. Aivot eivat tunnista negaatiota, vaan keskittyvéat lauseen muuhun sisaltéon. Klassi-
nen esimerkki tasta on "ala ajattele appelsiinia”. Mita juuri ajattelit? Sen sijaan parempi ta-
voite olisi aktiivisempi “juon saunassa vain vichya”. Lisdaminen on aina helpompaa kuin
poistaminen. Sen sijaan, etta tavoite olisi "lopetan sohvalla makaamisen”, niin parempi
muotoilu on jalleen positiivisen ja toiminnan kautta "alan kayda iltakavelylla”. Tapoja ei voi
rakentaa sen pohjalle, ettei tekisi mitdan. Kun puhutaan elamanmuutoksesta, oli se sitten
mika tahansa, asiakkaan kanssa on ensin hyva pohtia mita keinoja han on kayttanyt aiem-
min, kun on pyrkinyt muutokseen ja miten ne ovat toimineet seka lyhyella etta pitkalla ai-
kavalilla. Mita niista kannattaa hyddyntaa jatkossakin ja mitd jattaa taakse? (Tevanlinna
2020.) Yksi hyva konkreettinen tydkalu tavoitteen hahmottamiseen on

muutoksen nelikentta.

Isot tavoitteet tulee pilkkoa pienempiin osatavoitteisiin ja viela pienempiin paivittaisiin mi-
nitavoitteisiin, jotka muodostavat konkretian, jolla tavoite saavutetaan. Tavoitteiden tulee
olla konkreettisia, mitattavissa ja toteutettavissa olevia, merkityksellisia ja aikaan sidottuja.

Englanniksi tasta tulee muistisaantd SMART. (Tevanlinna 2020.)
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Specific
Measurable
Achievable
Relevant
Time Bound

Aikaan sidottu tarkoittaa tasséa tapauksessa sitd, etta tavoitteen edistymista seurataan
saanndllisesti koko kuntoutusjakson ajan. Apotin paivittaiseen kirjaukseen arvioidaan kun-
toutuksen etenemista kerran kuussa. Jos edistymista ei tapahdu, pohditaan alkuperaista
tavoitetta uudelleen. Seuraavassa alaluvussa kdymme lapi, miten tavoitteiden suunnitte-

lusta edetadn toimintaan.

2.2 Sosiaalisen kuntoutuksen menetelmat

2.2.1 Tavoitetydskentely

Yksi tarkeimpia tyokaluja on itse kuntoutussuunnitelma ja tavoitetydskentely. Tavoitetta
kohti edetessa on hyva muistaa, ettd on epatodennakdista, ettd ensimmainen vaihtoehto
kaikista uusista toimintatavoista olisi heti toimivin. Siispa on tarkeaa alkuun kannustaa
asiakasta kokeilemaan eri vaihtoehtoja ja I6ytaméaan itselleen sopivin. Kun sopivat toimin-
tamallit ovat I6ytyneet, kannattaa asiakkaan kanssa puhua siitd, miten aivot rakastavat ru-
tiineja niin hyvassa kuin pahassakin. Eli kun halutaan vakiinnuttaa uusi elaméntapa, se
vaatii lukuisia toistoja. Uuden tavan rakentaminen ei ole nopeaa mutta se on kestava rat-
kaisu, kun aivot ovat omaksuneet sen. Kun tapa on muuttunut automaattiseksi aivot pita-
vat siitd tiukasti kiinni. Valitettavasti taméa patee myo6s huonoihin tapoihin, joita ei voi noin

vain sammuttaa — vaan tilalle on nimenomaan tuotava uusi tapa. (Tevanlinna 2020.)

Tutkimusten mukaan uuden tavan muodostaminen rutiiniksi kesti noin 18—254 paivaa ta-
vasta ja yksilosta riippuen mutta keskimaarin 66 paivaa eli Tsempin kuntoutusjakson pi-
tuudesta riippuen noin puolet tai kolmasosa sen ajasta. Tama on hyva pitdd mielessa ja
kertoa myos asiakkaalle. Uusi tapa vakiintuu siis muutamassa kuukaudessa ja vaivatto-
maksi se muuttuu noin puolen vuoden jalkeen. Mielen taidot vahvistuvat harjoituskertojen

kertyessa, samalla tavalla kuin kuntosalilla kdydessa reisilihas vahvistuu kerta kerran jal-
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keen. Kun toistoja on tullut erittain paljon, aivot muodostavat arsykkeen ja tekemisen va-
lille yhteyden, jolloin tapa muuttuu automaattiseksi, eikd paatoksia, valintoja tai pohdintaa
toiminnan saavuttamiseksi enaa tarvita. Toiminnan, tassé tapauksessa kavelylenkin, lau-
kaiseva arsyke voi olla esimerkiksi aamupala tai kello 18 uutiset. Eli kavelylle [Ahdetdan
aina aamupalan tai uutisten jalkeen. (Tevanlinna 2020.)

Elamantapamuutoksen tarkein osa on hyvinvointia lisdavien rutiinien lisddminen ja haital-
listen muuttaminen. Matkalle tulee l&hted pienin askelin. Uusi tapa on helpointa aloittaa,

kun se on 1) helppo ja vaivaton, 2) vie vahan aikaa ja 3) on mielek&sté ja mukavaa. Mas-
siivisen dieetin kdaynnistamisen sijaan voi aloittaa vaihtamalla kahvihetken viinerin palaan

tummaa suklaata ja lisata terveellisia valintoja pikkuhiljaa. (Tevanlinna 2020.)

2.2.2 Tunnetydskentely

Mielemme yrittda ohjata meita valttamaan tilanteita, joissa heraa epamiellyttavia ajatuksia
tai tunteita seké& hakeutumaan miellyttavia ajatuksia ja tunteita herattaviin tilanteisiin riip-
pumatta siitd onko itse toiminta meille hyvaksi vai ei. Esimerkiksi "En mene jumppaan,
olen niin kdmpelo, ettd kaikki tuijottavat. Telkkarista tulee hyva leffa uusintana, katson sen

karkkipussin kanssa”. (Tevanlinna 2020.)

Vaikka emme voi valita millaisia tunteita meillda herad, voimme kuitenkin hyvaksya ne,
saadella niita ja valita miten toimimme. Tunteiden hyvaksyminen tarkoittaa sita, etta tun-
netta vastaan ei kamppailla, vaan vastaanotetaan se sellaisena kuin se on. Tunteen mu-
kaan ei mydskaan tempauduta saman tien ja syoksyta toimintaan, joka on pahimmassa
tapauksessa toista ihmista vahingoittavaa henkista tai fyysista vakivaltaa. Tilanteeseen
tuovat apua hengitysharjoitukset, likunta, rauhoittava itsepuhe, keskustelu ystavan tai
tyontekijan kanssa, omien tunteiden ja ajatusten ilmaisu kirjoittamalla, laulamalla, maalaa-
malla, tanssimalla tai milla vain luovalla menetelmalla. Vaikean tunteen tai ajatuksen yllat-

tdessa voi turvautua seuraavaan muistisaantéon (Tevanlinna 2020.):

Seisahdu
Tuo huomio omaan hengitykseen
Ohjaa huomiosi tahan hetkeen

Palaa tekemiseen tietoisesti
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Voit ohjeistaa asiakasta seuraavasti. S) Seisahdu vaikean tunteen &areen huomaamaan,
etta se yrittaa vallata tilaa. T) Tuo huomio hengitykseen, siihen keskittyminen ankkuroi
ajatukset tahan hetkeen. O) Ohjaa huomio siihen milta kehossa tuntuu — tuntuuko joku ke-
hon osa raskaalta, kireélta tai kipealta, mité naet, haistat, maistat tai fyysisesti tunnet.

P) Palaa tietoisesti tekemiseesi eli mieti miten sinun kannattaa nyt jatkaa. Huomioi mita
tunteita tunnet ja mité ajatuksia padssa pyorii, millaisia olettamuksia olet tekemassa. Jos
olet esimerkiksi keskustelemassa laheisesi kanssa ja huomaat olevasi todella arsyyntynyt,
mieti kannattaako keskustelua jatkaa vai voitko ehdottaa, etté palaatte asiaan myéhem-

min.

Mielenterveystalosta I0ytyy harjoituksia mm. tunteiden tunnistamiseen sek& huolihetkeen,

joka voi helpottaa ajatusten vatvomista. Tunteista voi myos lukea lisda Koorin kasikirjasta

sivulta 22 koskien paihderiippuvuutta tai Vireen kasikirjasta sivulta 19 koskien masen-

nusta.

2.2.3 ltsenséa arvostamisen opettelu

On yleist4, ettd paihdeongelman tai muun mielta kuormittavan sairauden, kuten masen-
nuksen tai ahdistuksen taustalla on itsearvostuksen puutetta. Jos ihminen ei rakasta ja ar-
vosta itsedan, han ei myodskaan pida itsestaan huolta. Apua on vaikea ottaa vastaan, jos
kokee, ettei ansaitse sitd. Siksi onkin tarkeda, ettd Tsempin kuntoutusjaksolla keskitytdan
myo6s nostamaan asiakkaan itsearvostusta. Tydntekijoéina meidan on tarkeaa kiinnittaa
huomiota asiakkaan voimavaroihin ja onnistumisiin ja antaa jatkuvaa positiivista, kannus-

tavaa palautetta.

Itsearvostuksen rakentaminen voi olla haastavaa ja aikaa vievaa, jos on koko ikdnsa tun-
tenut huonommuutta ja kuullut negatiivista puhetta laheisiltaan. Ty6éskentelya voikin aloit-
taa miettiméalla kenen omassa paassa kuuluva kriittinen aani oikeastaan onkaan? Onko se
alun perin isén, aidin, isovanhemman, sisaren, puolison, opettajan, pomon? On myos
olennaista huomata, etta suurin osa ajatuksistamme ei ole totta, vaan kuvitelmia. Vaikka
aani paassamme sanoisi minun olevan tyhma tai huono, niin se ei tee siita faktaa. Alkuun

riittdd, ettd huomaa negatiivisen kelan taas pytrivan paassaan ja katkaisee sen tietoisesti.

Mikali sisdinen aani on kriittinen, niin mindpuhetta tulisi lahtea hiljalleen muuttamaan
myonteisemmaksi. ltsemyotatunto ei kuitenkaan tarkoita sita, ettei meilla olisi endé mitaan
hankalia tunteita ja ajatuksia, vaan sita ettd osaamme suhtautua niihin ymmartavasti ja

lempeésti. Hyva vinkki on miettid, puhuisinko parhaalle ystavalleni kuten itselleni, jos han
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kertoisi minulle hankalasta tilanteestaan. Ensimmainen askel itsemyo6tatuntoon on pysah-
tya ja huomioida neutraalisti, ettd nyt hankala tilanne tai tuntuu pahalta ja olla itselleen ar-

mollinen.

Yksi harjoitus on opetella katsomaan itsedén hyvaksyvasti peilista ja I0ytaa itsestaan hy-
vid ominaisuuksia — vaikka kuinka pienié. Kehu kerrotaan itselleen 4aneen. Vaikkapa "teet
mahtavia rahkapullia” tai "tervehdit aina naapureita”. ltsekehulla on meille suomalaisille
negatiivinen kaiku ja se koetaan monesti vaikeana. Tatékin taitoa taytyy harjoitella toistu-
vasti; "fake it, until you make it”. Jos myonteinen sanallinen palaute itselle tuntuu kovin
vaikealta, voi myonteistd palautetta alkuun harjoitella kehon kautta koskettamalla itsedaan
hyvaksyvasti. Esimerkiksi silittdmalla itseaan kasivarresta tai rutistamalla kunnolla. Ke-
homme ei erota kuka meita koskee vaan kosketus lisda aina mielihyvdhormoniemme tuo-
tantoa. Kosketukseen voi alkaa vahitellen lisddmaéan myonteisia sanoja itselle. Myontei-
sen minapuheen on todettu auttavan urheilijoita parempaan suoritukseen ja yleisesti ihmi-
sia selviamé&én paremmin haastavista tilanteista. Kielteisen mindpuheen on taas havaittu
lisddvan ahdistusta ja sosiaalisia pelkoja/ haluttomuutta olla vuorovaikutuksessa muiden

kanssa.

Kiitollisuus lisaa tyytyvaisyyttamme eldmaan ja senkin rakentamisessa olennaista ovat

toistot. Asiakkaalle voi antaa tehtavaksi kiitollisuusharjoituksen, jossa han kirjoittaa ylos

viikoittain viisi asiaa, joista han on Kkiitollinen. Olennaista on todella keskittya harjoitukseen
ja pyrkia tuntemaan kiitollisuutta, ei vain mekaanisesti listata asioita. Harjoitusta voi syven-
taa keskittymalla valilla yhteen kiitollisuuden aiheeseen ja miettimalla miksi on kiitollinen
kyseisesté asiasta. Vaikkapa omasta harrastuksestaan voi olla kiitollinen, koska siina paa-
see toteuttamaan itsedan, tapaa mukavia ihmisia ja kokee olevansa arvostettu. Kiitolli-
suutta voi myos harjoittaa paivittain huomaamalla arjen pienia asioita, jotka tuovat iloa, ku-
ten hyva kuppi kahvia tai linnunlaulu. Tutkimusten mukaan kiitollisuus lisda myonteisyytta

ja iloa, yleista hyvinvointia, parempia ihmissuhteita ja jopa fyysista kuntoa ja itsekuria.

2.2.4 Psykoedukaatio

Oli sitten kyseessa paihderiippuvuus, toiminnallinen riippuvuus, masennus tai ahdistus,
niin perusta toipumiseen rakennetaan keskittymalla perusasioihin eli ravitsemukseen, lii-
kuntaan, uneen, sosiaalisiin suhteisiin ja mielekkaéseen tekemiseen. Myo6s edellisessa lu-
vussa kasitelty tunteiden tunnistaminen ja kasittely on tarkea perustaito. On tarkeaa ker-

toa asiakkaalle naiden asioiden merkityksesta toipumisessa.

15
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Ravitsemus on voimakkaasti yhteydessa ikaéntyneiden masennusoireisiin. Paivittainen
riittava energian saanti (vahintaan noin 1600 kcal/vrk) suojaa masennusta vastaan. Tutki-
mukset ovat osoittaneet heikon ravintoaineiden, erityisesti B12-vitamiinin ja foolihapon,
saannin yhteyden lisdantyneeseen masennusriskiin ikéd&ntyneilla. Erityisesti alkoholiongel-
man yhteydessa kannattaa muistaa B12-vitamiinin tarkeys ruokavaliossa. Ikdantyneilla on
varmistettava riittdva energian, proteiinin, kivennaisaineiden ja vitamiinien saanti. Tarvitta-

essa voidaan konsultoida ravitsemusterapeuttia esimerkiksi kotikuntoutuskonsultaation

kautta. On my0s todettu, etta matala-asteinen tulehdus voimistaa masennuksen oireita ja
altistaa masennukselle. Matala-asteinen tulehdus saa alkunsa yleisimmin suusta, suolis-
tosta tai keskivartalon sisaelinrasvakudoksesta, naihin kaikkiin vaikuttaa se mitd syomme.

Verensokerin heittely vaikuttaa myds paihdemielihaluihin.

Matala-asteista tulehdusta voi yrittdéd laskea syomalla terveellisesti. Vaalea leipé ja pasta
kannattaa korvata taysjyvatuotteilla. Sokeripitoisia, runsasrasvaisia, teollisesti prosessoi-
tua ruokia tulisi valttdad samoin runsasta punaisen lihan syontid. Omega-3 ja -6 —rasvaha-

poilla vaikuttaa olevan positiivinen vaikutus mielenterveyteen.

Liikunnan vaikutusta mielialaan on tutkittu laajasti ja lievdssd masennuksessa se vaikut-
taa tehokkaammin kuin masennusléaékkeet. Liikunta lisdd mielialan saatelyyn vaikuttavia
keskushermoston valittdjaaineita ja vahentda nain masennusoireita. Keskeista liikkunnassa
on sen saanndllisyys. Paivittdinen puolen tunnin kavely saa aikaan masennusoireiden sel-
van pysyvan vahenemisen kymmenessa paivassa. Jos on liikkunut vahan, kannattaa
aloittaa pienin askelin, muuten tavoitteet voi asettaa oman tasonsa mukaisesti.

Apuna voi kayttaa yli 65-vuotiaiden liikuntasuositusta. Myds palvelukeskuksien liikunta-

ryhmid, kuntosaleja seka fysioterapeutin neuvontaa ja seniorilikunnan tarjontaa kannattaa

hyodyntaa.

Uni héairiintyy yleensa aina masennuksen tai paihteiden kayton yhteydessa. Masennuk-
seen kuuluu unettomuutta tai likaa nukkumista. Paihteiden kayttd taas hairitsee helposti
luonnollista unirytmia ja heikentda unen laatua. Kannattaa kuitenkin muistaa, etta tallaiset
univaikeudet korjaantuvat yleensd masennuksen tai paihteiden kayton vahentyessa. Jos
sisdinen kello ei ole tahdissa, sita voi auttaa normaalirytmiin aamuisin kirkasvalolampulla
ja iltaisin melatoniinilla. Unta voivat hairita myds ahdistavat ajatukset maailmasta tai
omasta elamasta. Talloin kannattaa vahentaa media-altistusta tai kokeilla huolihetken pi-

tamistd. On myds tarke&d muistaa unihygienian perusperiaatteet el

+ paihteiden, kofeiinin, tietokoneen ja alypuhelimen kayton valttaminen illalla
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» kewvyt iltapala (voileipa tai puuro) ja samat iltarutiinit
+ liikkunnan lisaaminen paivaohjelmaan

* nukkumaanmeno ja herddminen aina saman aikaan
* pimea4, hiljainen, viilea ja puhdas makuuhuone

» sankyyn meno vasta, kun on vasynyt

» sangyn pyhittdminen vain nukkumiseen ja seksiin

Lisétietoa saa Uniliitolta, jolla on my6s neuvontapuhelin.

Sosiaaliset suhteet ja mielekds tekeminen kuuluvat olennaisena osana hyvinvoin-
tiimme. Ikdantyneilla yksinaisyys on suuri paihde- ja mielenterveysongelmien taustatekija.
Ikaantyneilla monet ystavat ovat voineet kuolla ja nuoremmilla I&heisilla tuntuu olevan
oma kiireinen elamansa. Fyysiset sairaudet voivat myos vaikeuttaa kodin ulkopuolelle liik-
kumista ja harrastamista. Paihteiden kayttd vaikuttaa inmissuhteisiin ja syrjayttaa tarpeen
toisiin, kun péaihde korvaa toisten kanssa olemisesta tulevan mielihyvan. Kiintymyssuhde
ja riippuvuus jakavat samat palkitsemiseen liittyvat polut aivoissa eli ne tuovat saman mie-
lihyvan tunteen. Masennus voi olla tiedostamaton keino paeta pelottavia tunnetiloja. Usein
masennus saa ihmisen eristdytymaan sosiaalisista suhteista. Tall6in masentunut kaipaa

lasnaoloa, hyvaksyntaa ja valittamista ilman vaatimuksia.

Asiakkaan kanssa voi miettia hanen ihmissuhteidensa nykytilannetta vaikkapa verkosto-
kartan avulla. Millaisia ovat asiakkaan sosiaaliset suhteet? Ketka ovat hanen laheisimmaéat
ihmisensa? Kokeeko asiakas yksinaisyytta vai onko han tyytyvainen inmissuhdetilantee-
seensa? Kun keskustelette ihnmissuhteista, kiinnita myds huomiota havaitsetko lahipiirissa
mitdan hyvaksikayttod asiakasta kohtaan. Lisatietoa kaltoinkohtelun tunnistamisesta 16y-

tyy Suvanto ry:n sivulta. Jos havaitset hyvaksikayttda, tee valittdmasti huoli-ilmoitus ja ol-

kaa tarvittaessa yhteydessa poliisiin.

Sosiaalisten suhteiden uudelleen muodostamisessa kannattaa kayttaa hyvakseen palve-
lukeskuksia ja jarjestdpalveluita. Erityisesti vertaistukiryhmid. Asiakkaan kanssa on hyva
miettia mitd harrastuksia, ja mielenkiinnon kohteita hanella on ollut aiemmin, ja elvyttaa
niitd. Tunnistakaa asiakkaan voimavaroja sen pohjalta, mista han on aiemmin saanut iloa
elamaansa ja miten han on aiemmin selvinnyt vaikeista elaméanvaiheista. Yksinaisyyden

kokemusta voi myds tutkitusti lievittaa kosketuksella — esimerkiksi kdymalla hieronnassa
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tai silittamalla lemmikkeja. Tarkeaa on lahtea paivittain liikkeelle kotoaan ja aloittaa vaik-
kapa vaihtamalla muutama sana kaupan kassan kanssa.

Asiakas tarvitsee myos perustietoa sairaudestaan ja ladkkeista. On erittain tarkeaa,
ettd asiakas ymmartaa esimerkiksi, miten rijppuvuus tai masennus muokkaavat hanen
kayttaytymistddn ja ajatuksiaan. Asiakkaan kanssa kannattaa kayda lapi esimerkiksi

Mielenterveystalon sisaltoja. Sielta 16ytyy perustietoa erilaisista mielenterveyden haas-

teista, oma-apuohjelmia ja tarvittaessa asiakkaalle voi hakea terveyskeskuslaakarin
kautta lahetteen nettiterapiaan. Myos Paihdelinkista I6ytyy valtavasti tietoa.

Suositus on, etta hoidon ikdantyneen mielenterveysongelmiin tulisi olla ensisijaisesti 1a8k-
keetdn. Mielialaldadkkeilla on lukuisia sivuvaikutuksia varsinkin ikaantyneille. Ne aiheutta-
vat esimerkiksi kaatumisia, itsemurha-ajatuksia, levottomuutta, pakkoliikkeitd, univaikeuk-
sia ja kognition heikentymista. (Alanen ym. 2013.) Tsemppi on l&ddkkeeton vaihtoehto

heille, jotka eivat halua sydda mielialalaakkeita.

Asiakkaan tulee hoitaa kaikki l1aékityksiin liittyvat asiat itse terveysaseman laékarin
kanssa, oli kyse sitten somaattisesta tai psyykkisesta sairaudesta. Tsempissa voidaan
kuitenkin keskustella ja jakaa tietoa aiheesta. Asiakkaalle kannattaa antaa Tiesitko tdman

alkoholista ja ladakkeistd — Opas ikdihmisille -julkaisu ja kaydéa sitd yhdessa lapi. Oppaassa

on tietoa alkoholin ja ladkkeiden yhteisvaikutuksista. Jos asiakas pohtii mielialaldakkeiden
lopettamista, olemassa olevan laékityksen haittojen ja hyotyjen arvioinnissa tarkeinta on
ikdantyneen oman kokemuksen kuuntelu. Jo aloitettu laékitys on tarvittaessa purettava
suunnitelmallisesti l[adkarin kanssa, jotta valtytaan pahimmilta vieroitusoireilta. Asiakkaan
on hyva olla tietoinen, ettéa mielialalaékkeiden vieroitusoireet, esimerkiksi ahdistus ja levot-
tomuus, muistuttavat l&heisesti itse sairauden oireita. Talldin asiakkaan on osattava pyy-

tdd apua, jotta han paasee hallitusti vieroitusoireiden yli.

2.2.5 TyoOkaluja paihteiden kayton, masennuksen ja ahdistuksen hallin-

taan

Tsemppi on asiakkaalle arvokas lisatuki. Varsinainen paihdesairauden hoito tapahtuu kui-
tenkin aina paihdepalveluissa, samoin ahdistuksen tai masennuksen hoito terveysase-
malla tai psykiatrian poliklinikalla. Tsempissa voidaan antaa asiakkaalle keskustelutukea

ja hyddyntaa jo aiemmin mainittuja Mielenterveystalon omahoitosisaltéja. Myds intran si-
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vulta |k&erityinen paihde- ja mielenterveystyo |0ytyy tietopankki, jossa on valtavasti mate-

riaalia, jota voi hyddyntaa asiakkaan kanssa. Asiakkaalle kannattaa myds antaa intrasta
I0ytyvien auttavien puhelimien tietoja, niihin hetkin, jolloin esimerkiksi Tsempin puhelin ei

vastaa. Kannattaa myds hyddyntad kokemusasiantuntijoiden keskusteluaikoja.

Erityisesti elamankaaren lapikayminen on yksi hyva tydkalu ikéd&ntyneiden kohdalla. Se
antaa mahdollisuuden tarkastella ja ymmartaa elettya elamaa ja itsed. Se jasentdd omaa
kokemusta ja vahvistaa minuuden tunnetta. Myonteisen muistelun kautta voi tuntea itsear-
vostusta, ainutlaatuisuutta ja hyvaksyntaa niin itseaan kuin elamaansa kohtaan. Vaikkei
vaikeita muistoja voisikaan ohittaa, niiden kohdalla voi mietti&, miten niisté on selvinnyt.
Menneisyys ei ole muuttumaton. Kun elamankokemusta vuosien myota karttuu, asioita voi

muistella eri ndkdkulmista.

Kun asiakas haluaa vahentaa paihteiden kayttoaan tai lopettaa kokonaan, kannattaa
aluksi pohtia yhdessé, kokeeko asiakas, etta hanella on vain péaihteiden suurkulutusta vai
onko hanelle muodostunut jo paihderiippuvuus. Diagnoosia emme voi Tsempissa tehda.
Painhderiippuvainen kayttaa paihteita pakonomaisesti. Han ei kykene hallitsemaan paihtei-
den kayton aloittamista, maaraa tai lopettamista. Sietokyky kaytettyihin paihteisiin kasvaa,
ja niiden kaytdn loppuessa esiintyy vieroitusoireita. Olennainen merkki rijppuvuudesta on
paihteiden kayton jatkaminen sen aiheuttamista kiistattomista haitoista huolimatta. Haitat
voivat olla terveydellisia, taloudellisia tai sosiaalisia. Paihteiden kayton haittoja kannattaa
yrittdd vahentaa silloin, kun kaytto ei ole viela edennyt riippuvuudeksi. Haittoja vahentavaa
hoitoa tarvitaan myds silloin, jos paihderiippuvuuden toipumiskeskeisessa hoidossa ei on-
nistuta. N&ain voi kayda, jos paihderiippuvuus on edennyt pitkélle tai psykiatrinen sairaus
tai fyysinen vamma estaa paihderiippuvuuden seurausten kognitiivisen kasittelyn.

(Suomen paihderiippuvaiset ry 2019.)

Asiakkaan on hyva tiedostaa ero paihderiippuvuuden ja suurkulutuksen valilla ja etta paih-
deriippuvuus on sairaus, josta ei voi parantua. Se esiintyy toipumisen jalkeenkin aina piile-
vana eli se aktivoituu aina uudelleen paihteiden kaytosta. Lyhyita hallinnan jaksoja voi olla
mutta sairaus on eteneva, silloin kun paihteiden kayttéa on. Suurkuluttaja taas pystyy hal-
litsemaan kayttdaan, pienentdamadn annoksia tai vahentamaan kayttdkertoja ja nain myos

paremmin ehkaisemaan haittoja.

Emme voi kuitenkaan tyontekijoina pakottaa asiakkaalle raittiustavoitetta, vaikka naki-
simme, ettd han on riippuvainen. Asiakkaalla on oikeus tehda se valinta, ettd han kokeilee

paihteiden kayttn hallintaa rippuvuudesta huolimatta mutta hanen taytyy tehda se fakto-
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jen pohjalta. On siis varmistettava, ettd asiakas ymmartaa paihderiippuvuuden mekanii-
kan, eiké tee valintaansa vaarien luulojen pohjalta. Taméa vaatiikin tyontekijaltd ammattitai-
toa, ettéd asiakas ei koe valttamatonta psykoedukaatiota painostuksena. Hyvaa perustietoa

tyontekijdlle paihderiippuvuudesta on Suomen péaihderiippuvaiset ry:n oppaassa.

Valitse mielivaltainen aika kokeelle. Juuri nyt on ehké paras hetki. Paata vahintaan
kuuden seuraavan kuukauden aikana pysytella maaratyssa maarassa alkoholia niita
paivia kohti, kun tavallisesti juot. M&aran on oltava vahintaan yksi alkoholiannos mutta
ei enempaé kuin kolme. Minka lukumaaran valitsetkin, sité ei saa ylittdd missaan olo-
suhteissa ja niihin kuuluvat haat, syntymat, ristidiset, hautajaiset, akilliset kuolemanta-
paukset, onnettomuudet, odottamattomat tai kauan odotetut perinnét tai muut onnelli-
set tapahtumat, vanhojen ystavien jalleennadkemiset tai kohtaamiset tai pelkka ikavys-
tyminen. Ei saa my6skaan olla mitdén erikoistilannetta, jossa katsot oikeudeksesi li-
sata itsellesi asettamaasi lukua. Mitdan syita ei hyvaksyta, ei ankaria tunnekuohuja,
tarkeita tai pelottavia tapaamisia. Ehdottomasti ei mitdan poikkeuksia tai muuten ko-
keesi on epaonnistunut. (Mann 1962.)

Jos riippuvuus ja oma kyky kohtuukaytt6én mietityttda asiakasta, hanelle voi kertoa seu-
raavasta kokeesta, jolla omaa saanndstelykykyaéan voi testata. Koe on hyva keskustelun
herattaja, vaikka sita ei lahtisikdan toteuttamaan. Koetta ei voi suorittaa paihdelakolla. Pit-
kéllekin kehittynyt paihderiippuvainen pystyy toisinaan lopettamaan kayton melko pitkiksi-
kin ajoiksi. Kokeen tulee olla nimenomaan saanndsteltya kayttéd, koska paihderiippuvuus
tunnistetaan nimenomaan kaytosta, joka on mennyt sdanndsteltavyyden rajojen ulkopuo-
lelle. Esimerkiksi alkoholistille tuottaa suuria vaikeuksia pysayttaa juominen vain pariin la-
silliseen. (Mann 1962.)

Asiakkaan kanssa, jolla on haasteita paihteiden kanssa, on hyva puhua muun mu-

assa seuraavista:

e paihteiden kayton lyhytaikaiset positiiviset seuraukset ja pitkdaikaiset negatiiviset
seuraukset

e mitka tilanteet tai tunteet laukaisevat paihteidenkayttéa (varomerkit)

¢ millaisilla ajatuksilla asiakas oikeuttaa paihteidenkayttda itselleen

¢ miten asiakas voi vahentaa haavoittuvuustekijoita — miten nalka, mielialat, yksinai-

syys ja vasymys vaikuttavat paihdemielihaluihin (HALT)
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e Kkenen seurassa asiakas kayttaa paihteita ja ketka ihmiset tukevat raittiutta
e miten ehkaista lipsahduksia ja retkahduksia eli miten toimia, kun varomerkkeja
alkaa ilmaantua

e miksi mielek&s tekeminen on niin olennaista paihteiden kayton vahentamisessa

Toiminnallisia riippuvuuksia voivat olla mm. pelaaminen, seksi, sydominen tai ostosten
tekeminen. Paihderiippuvuuden tavoin toiminnallisiin riippuvuuksiin liittyy voimakasta ha-
lua tai pakkoa, kyseisen toiminnan hallinnan heikkenemista ja sen lopettamisen vaikeutta.
Tyypillistd on my6s, ettd toimintaa jatketaan sen tuottamista suuristakin haitoista huoli-
matta. Toiminnalliset riippuvuudet palvelevat muiden riippuvuuksien tavoin monenlaisia
tarpeita. Joku tavoittelee niiden avulla esimerkiksi turvallisuutta, toinen seikkailua tai janni-

tysté ja kolmas yhteyttd muihin ihmisiin. (Paihdelinkki 2021.)

Pelaaminen on yksi yleisimmista toiminnallisista riippuvuuksista. Pelaaminen on ikaanty-
neelle usein ajanviettoa, joka muuttuu ongelmaksi. Taustalla voivat olla elaman taitekoh-
dat kuten elakkeelle jadminen ja sen myotad huonontunut taloudellinen tilanne, paivien tyh-
jyys, yksindisyys ja sosiaalisten suhteiden vaheneminen tai laheisten kuolemat. Ikaanty-
neet hakevat pelaamisesta enemmankin mielihyvaa kuin rahaa — hyvana pelipaivana ra-
hat riittavat pelaamiseen mahdollisimman pitkd&n. Pelaaminen tuo myds hallinnan tun-
netta — ikaantynyt tietaa tarkalleen, miten pelia pelataan. Pelaaminen voi ikdéntyneella na-
kya esim. huonontuneena terveydentilana, kun ikdéantynyt saastaa ruoka- ja laakekuluista
mahdollistaakseen pelaamista. Usein ongelma tulee esiin vasta, kun rahat loppuvat, yksin

asuvan eléakelaisen on helppo salata ongelmaansa pitkaan.

Toiminnallisten riippuvuuksien kohdalla voi kdyda samanlaista pohdintaa kuin edellisen

sivun kysymyksissa. Lisatietoa esimerkiksi pelaamisesta Peliklinikalta.

Masentuneen tai alakuloisen asiakkaan kanssa on hyva kayda lapi millaisia oireita ma-
sennus aiheuttaa seké ajatusten, tunteiden ja toiminnan yhteytta toisiinsa eli sita, etta pys-
tymme muuttamaan ajatuksiamme ja tunteitamme ainoastaan toiminnan kautta. Esimer-
kiksi jos jad odottamaan, etta lahtee uimaan vasta, kun mieli on hyva, jad odotus todenna-
koisesti pitkaksi. Mutta jos lahtee uimaan kaikesta huolimatta, niin usein huomaa, etta

mieli on sen jalkeen paljon parempi.
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Tarke&d on myds painottaa liikunnan ja ravitsemuksen merkitystd masennuksen hoi-
dossa. Jos masennukselle ei 16ydy mitaan selkeda tekijaé, kuten esimerkiksi yksinaisyys,
krooninen stressi, kaamosmasennus, somaattinen sairaus, l&aheisen kuolema, ero lahei-
sessa ihmissuhteessa tai muu traumaattinen kokemus, kyse voi hyvin olla matala-astei-
sen tulehduksen yllapitamésta masennusoireistosta, jota on helppo hoitaa oikealla ruoka-
valiolla ja terveellisilla elaméntavoilla. (Rantala 2019.)

Tutkimuksen mukaan kaikki seuraavat pienentéavat ihmisen mahdollisuutta sairastua ma-
sennukseen: 7-9 tuntia unta yossa, terveellinen ruokavalio, séénnéllinen liikunta, aktiivi-
nen sosiaalinen elama, tupakoimattomuus, vahainen alkoholin kayttd seka pitkaaikaisten
istumisjaksojen valttaminen (esimerkiksi teeveen &éressa tai tietokoneella). Ihmisilla, jotka
tayttavat viisi tai useamman kohdan néista on 57 prosenttia pienempi mahdollisuus sai-
rastua masennukseen. Pienilla valinnoilla on suuri merkitys. (Zhao ym. 2023.) Asiakkaan
kanssa on hyva keskustella mahdollisen elamanmuutoksen muutoksen plussista ja mii-

nuksista verrattuna nykytilanteeseen.
Harjoittele masentuneen asiakkaan kanssa muun muassa:

e myonteista mindpuhetta

e positiivisten asioiden ldytamista paivasta

e masennukseen liittyvien ajatusvaaristymien tunnistamista

e huolista irrottautumista esim. huolihetken avulla

e mielekkdan tekemisen ja sosiaalisten kontaktien lisdamista arkeen
e liikunnan lisdamista ja ruokavalion parantamista

¢ yhteyden tunnistamista toiminnan ja mielialan valilla

Ahdistuneen asiakkaan kanssa kaydaan lapi ahdistuksen oireita, miltd ahdistus tuntuu
kehossa, millaisina ajatuksina ja tunteina se ilmenee. Ahdistunutta voi auttaa tieto, etta
ahdistus on normaali osa elaméaa. Joillakin ahdistusjarjestelma vain halyttad herkemmin
kuin toisilla. Vertauksena voidaan kayttaa, etta joillakin palohalytin huutaa jo pienestéa ka-
rysté leivanpaahtimessa kuin kyseessa olisi taysimittainen tulipalo. Talloin itseddn voi rau-
hoitella silla, ettd oma ahdistussensori kay vain lilan herkkéana. Esimerkiksi joillekin pieni-
kin ikava aanensavy toisen ihmisen puheessa voi aiheuttaa hylkdamiskokemuksen ja ah-
distusta, silla yksin jaaminen on ollut metsastaja-kerailijayhteisbissa hengenvaarallista.
Tallaisessa tapauksessa ahdistusjarjestelma halyttaa oikeasta pelosta mutta liian herkasti

tulkitessaan tilanteen aivan lilan vakavaksi.
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Harjoittele ahdistuneen asiakkaan kanssa muun muassa:

e hengitys- ja rentoutusharjoituksia

o tietoista lAsndoloa, joka ankkuroi nykyhetkeen

e pelkojen kohtaamista ja valttelysta luopumista

¢ huolien tarkastelua todenmukaisesti ja huolihetkea

e ajatusvaaristymien tunnistamista

e ongelmanratkaisua tilanteiden vatvomisen tai valttelyn sijaan

2.2.6 Arjen hallinta

Sosiaalinen kuntoutus on kokonaisvaltaista arjen ja elaméntilanteen kartoitusta. Alla esi-
merkkeja asioista, joihin tulisi kiinnittda huomiota havainnoimalla ja tarvittaessa asiakkaan

kanssa keskustelemalla.

Millainen hanen taloudellinen tilanteensa on? Nakyyko asunnossa avaamattomia lasku-
kuoria? Kokeeko asiakas, etta rahat riittavat kaikkeen tarvittavaan? Jos eivat, mihin rahaa
kuluu? Pelaako asiakas rahapeleja? Onko asiakkaalla maksamattomia laskuja tai ulosot-

toa? Onko asiakas oikeutettu joihinkin etuuksiin, joita han ei ole osannut hakea?

Millainen hénen terveydentilansa on kokonaisuudessaan? Onko asiakkaalla ollut epamaa-
raisia oireita? Milloin han on viimeksi kaynyt terveystarkastuksessa? Enta hammaslaaka-
rilla? Onko hanelld jokin sairaus, joka ei ole hoitotasapainossa ja joka vaatii laakarikayn-

tien sopimista tai tutkimuksissa kayntia? Vaatiko joku resepti uusimista?

Minkélainen on asiakkaan asunnon siisteystaso? Vastaako se muuten tarpeita? Onko asi-
akkaalla esimerkiksi tarvittavat ruoanlaittovélineet? Miten han syd, mita ja milloin? Valmis-
taako han itse ruoan vai syoko valmisaterioita tai ravintoloissa? Kokeeko asiakas kotinsa
viihtyisaksi? Minkalainen asiakkaan hygienia on? Miten han nukkuu? Onko hanella kun-
nollinen séanky ja petivaatteet? Millainen vuorokausirytmi hanella on, onko han hereilla ja

jalkeilla silloin, kun esim. virastoasioita pitéisi hoitaa?

Miten asiakas selviytyy yleisesti arjen asioiden hoitamisesta? Saako han varattua tarvitta-
via tapaamisia ja toimitettua tarvittavia liitteitd hakemuksiin? Saako han hoidettua pankki-,
kauppa-, apteekki- ja muut virastoasiat? Miten han liikkuu kodin ulkopuolella? Onko tar-

vetta apuvalineille tai kuljetustuelle?
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2.2.7 Laheisten huomioiminen

Miké&li asiakas itse niin toivoo, niin lIaheisen kanssa voidaan pitdé yhteinen keskustelu-
kerta. Tall6in on kuitenkin tarkedd huomioida, etta keskustelu pysyy tasapuolisena. Voi
olla, etta ldheisen on parempi purkaa ensin mahdollista turhautumistaan omassa keskus-
telussaan. Laheisiltd harvoin kysytaan miten he voivat, joten ensimmainen keskustelu on
usein tunteikas. L&heisen kohdatessaan tulisikin aina muistaa kysya miten hén voi. En-

siapuna toimii kiireeton kuunteleminen.

Tarvittaessa elékeikaisen laheisen voi ohjata ikaantyneiden vertaistukiryhmiin. Laheinen

voi saada keskustelutukea esimerkiksi Miepista. Paihdepoliklinikat palvelevat myés péih-

desairaiden laheisia. Helsingissé kokoontuu useita Al-Anon ja AAL (alkoholistien aikuiset
lapset) -ryhmid. Myos Mielenterveysomaisten keskusliitto FinFamilla on paljon toimintaa.

Senioripalveluissa on myds kokemusasiantuntija, jolla on oma kokemus mielenterveys-

kuntoutujan laheisena olosta.

Laheisen on myods hyva saada psykoedukaatiota asiakkaan sairaudesta. On tarkead, etta
l&heinen tietdd miten sairaus oireilee ja etta tietty kaytds ei johdu ilkeydesta tai saamatto-

muudesta, vaan sairaudesta.

Paihdesairaiden laheiset tarvitsevat usein tukea rajojen asettamiseen seka oman hyvin-

vointinsa priorisointiin. Heilla saattaa myds olla tiedostamattomia toimintamalleja, joilla he
mahdollistavat paihteidenkayttod. Paihdesairaan toipumista tukee, mikali laheinen tunnis-
taa ndma toimintamallinsa. Yleensé suhteissa, joissa on paihteidenkayttta, on myods kom-

munikaatio-ongelmia. Mydnteisen kommunikaation periaatteita onkin hyva kayda lapi seka

asiakkaan etta laheisen kanssa. Laheisryhma Peesin kasikirjassa on hyvia vinkkeja nai-

den asioiden kasittelemiseen.

Tyontekijalla on myds hyva olla perustiedot laheisriippuvuudesta. Laheisriippuvainen ihmi-
nen elaa elamaansa toisen kautta. Laheisriippuvuus oireilee usein kontrollointina, rajatto-
muutena, pelkoina, uupumuksena, ahdistuksena, masennuksena tai erilaisina kiputiloina.

Lisda voi lukea Suomen paihderiippuvaiset ry:n oppaasta. Laheiselle voi antaa itsenaisesti

taytettavan Irti Iaheisriippuvuudesta -tehtavakirjan.

24


https://www.hel.fi/fi/sosiaali-ja-terveyspalvelut/mielenterveytta-tukevat-senioripalvelut
https://www.hel.fi/fi/sosiaali-ja-terveyspalvelut/terveydenhoito/mielenterveyspalvelut/mielenterveyspalvelupiste-mieppi
https://www.hel.fi/fi/sosiaali-ja-terveyspalvelut/terveydenhoito/paihdepalvelut/paihdepoliklinikka
https://www.al-anon.fi/
https://www.aal.fi/
https://finfami.fi/
https://helsinginkaupunki.sharepoint.com/sites/Sotepe-Senioripalvelut/SitePages/Kokemusasiantuntija-auttaa-mielen-hyvinvoinnin-haasteissa!.aspx
https://innokyla.fi/sites/default/files/2022-10/HKI_Sote_Ohjaajakasikirja_PEESI_tulostus.pdf
https://www.paihderiippuvaiset.fi/Opas_paihderiippuvuuden_ja_laheisten_hoitoon.pdf
https://paihdelinkki.fi/sites/default/files/irti_laheisriippuvuudesta_tehtavakirja.pdf

2.2.8 Vertaistuki

Tsemppi itsessaan on yksilokuntoutusta mutta siihen kannattaa ehdottomasti yhdistaa
vertaistukea. Asiakkaan voi ohjata esimerkiksi palvelukeskuksissa kokoontuviin ikaanty-
neiden vertaistukiryhmiin tai jarjestojen ja yhdistysten tarjpamaan vertaistukeen tai koke-
musasiantuntijan vastaanotolle. Helsingisséa on laaja tarjonta AA-ryhmistéa HelsinkiMission
Senioripysékkeihin. Kannattaa tutustua kunkin asuinalueen paikallistoimintaan ja pienem-
pien jarjestdjen tarjontaan.

Tsempin asiakkaille on myds jarjestetty kerran viikossa palvelukeskuksen tiloissa kokoon-
tuvaa psykoedukatiivista rynméaa, jonka siséltéén he ovat vaikuttaneet. Asiakkaat ovat toi-
voneet tietoa eri aihepiireista kuten unesta, arkilikunnasta, ravitsemuksesta, laakkeiden ja
alkoholin yhteisvaikutuksista sek& suunhoidosta. Toiminnallisena sisaltdona on ollut Sirkus
Magentan ohjaama sosiaalinen sirkus seka tutustumiskaynnit palvelukeskukseen. Ryh-
massa ovat vierailleet ravitsemusterapeutti, fysioterapeutti, suuhygienisti, apteekkari ja ko-

kemusasiantuntijat.

Ikaantyneilla vertaistuki on tutkitusti viela tehokkaampaa, kun he ovat oman ikéistensa
ryhméssa. Vertaistukiryhméssa voi jakaa omaa tarinaansa ja kuunnella muiden kokemuk-
sia seka oppia kasittelemaan vaikeita tunteitaan. Ryhmassa saa etaisyyttd omaan tilan-
teeseensa ja sita voi suhteuttaa muiden kokemuksiin. Ryhmassa saa olla juuri sellainen
kuin on ja ryhmalta saa tukea ja rohkaisua. Monesti my6s vertaisen kertomana sama asia

on helpompi vastaanottaa kuin ammattilaisen esittamana.

25



3 Kuntoutuksen paattyminen

3.1 Loppuarvio ja jatkosuunnitelma

Tsempin kuntoutusjakson viimeisella kaynnilla tehdaan loppuarvio. Tayta asiakkaan
kanssa kuntoutuksen alussa tehdyt mittarit uudestaan jo toiseksi viimeisella Tsempin
kaynnilla, jotta viimeisella kaynnilla aikaa jaa riittavasti keskusteluun. Kirjaa tulokset Apot-
tiin. Valmistele loppukeskustelua katsomalla Apotista valmiiksi kuntoutuksen kesto seka
mittareiden alkulukemat. Laske viimeiselle kaynnille valmiiksi, miten mittarit ovat muuttu-
neet. Kertaa itsellesi my6s asiakkaan tausta ja lyhyt kuvaus silloisesta tilanteesta, mista
tarpeesta kuntoutus lahti liikkeelle ja mista asiakas ohjautui Tsemppiin.

Tsempin loppuarvio tehdédén yhdessa asiakkaan kanssa (Liite 5). Apotin SmartTekstit oh-
jaavat myos loppuarvion teossa. Keskustelkaa mitéa mieltd asiakas on mittarien kerto-
masta muutoksesta tai muuttumattomuudesta? Miten asiakkaan alussa asettamat tavoit-
teet ja keinot ovat toteutuneet tai muuttuneet matkan varrella? Minkalaista konkreettista
muutosta asiakas on kokenut elamassaan Tsempin my6ta? Jos muutosta ei ole tullut,

keskustelkaa mista se johtuu.

Laatikaa asiakkaalle jatkosuunnitelma kuntoutusjakson jalkeen. Katso, ettd suunnitelma
jaéa asiakkaalle kirjallisesti (Liite 6). Kun asiakas kirjoittaa suunnitelmansa ylds, hén joutuu
muotoilemaan tavoitteitaan selkeammiksi ja ne myds jaavat muistiin paremmin ja niihin on
helpompi palata. Suunnitelman noudattaminen ja siind pysyminen tuovat onnistumisen ko-
kemuksia. Suunnitelma toimii vahvistuksena, kun asiakkaalla ei ole endé Tsempin tukea
uusien rutiinien yllapitdmisessa. Suunnitelma voi olla myds konkreettinen viikkojarjestys.

Kerro asiakkaalle, ettd palaatte suunnitelmaan seurantasoitossa.

Jatkosuunnitelmassa keskustellaan seuraavista. Mista rutiineista asiakkaan tulisi pitaa
kiinni peruspilareiden eli ravitsemuksen, unen ja likunnan suhteen? Mita mielekasta teke-
mista viikko-ohjelmaan siséltyy jatkossakin? Miten han yllapitaa itselleen tarkeita sosiaali-
sia kontakteja? Osaako asiakas tunnistaa varhaisia merkkeja, joista tietda, ettd masennus
tai ahdistus alkavat taas nostaa paataan tai tunnistaako asiakas retkahdusvaarasta kerto-
via varomerkkeja? Minne asiakas voi olla jatkossa yhteydessé, jos han tuntee kaipaa-

vansa apua?

Pitakaa tarvittaessa tarkeimpien yhteistyétahojen kanssa verkostopalaveri, jolla varmiste-
taan, etté asiakas kiinnittyy jatkossa tarvitsemiinsa palveluihin. Pyyda asiakasta myos

tayttamaan palautelomake (Liite 7).
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3.2 Seurantasoitto

Kolmen kuukauden kuluttua kuntoutusjakson paattymisesta asiakkaalle tehddan seuranta-
soitto. Varaa puheluun aikaa vahintdan puoli tuntia, jotta ehditte kdyda keskustelua rau-
hassa ja palata jatkosuunnitelmaan.

Keskustelkaa siitd, millainen asiakkaan nykyinen tilanne on ja miten h&n on voinut kuntou-
tusjakson jalkeen. Palatkaa my6s jatkosuunnitelmaan. Onko asiakas saanut pidettya kiinni
rutiineistaan ja sdanndllisista tekemisistad/ harrastuksista? Onko asiakkaan sairaus (ma-
sennus, ahdistus, paihdesairaus) oireillut kuntoutusjakson jalkeen? Jos on, miten han on

silloin toiminut?

Miten asiakas itse kokee, kuinka h&n on noudattanut jatkosuunnitelmaansa? Jos ei ole,
niin mitka tekijat ovat estéaneet noudattamisen? Onko asiakas tyytyvainen tilanteeseensa?
Kokeeko héan, ettei suunnitelmalle ole enda tarvetta? Huomaako han, ettd suunnitelmaa
olisi hyva alkaa noudattaa uudelleen? Ovatko uudet toimintatavat jo automatisoituneet tai
ovatko jotkut vanhat toimintamallit palanneet? Onko asiakas tyytyvainen ihmissuhtei-

siinsa? Onko han yksinainen?

Jos asiakkaan tilanne on huonontunut, pohtikaa yhdessa mista se johtuu. Voiko asiakas
itse vaikuttaa asiaan vai tarvitseeko han tueksi jotain palveluja. Ohjaa asiakas tarvittavaan
palveluun, voit myds sopia asiakkaan kanssa viela lyhyen puhelinkontaktin ja varmistaa,

ettd han on saanut tarvitsemansa tuen.

Kysy asiakkaalta my6s muutosmittarin kysymykset (Liite 8). Kirjaa seurantasoitto Apottiin

ja muutosmittarin tulos Tsempin omaan seurantaan.
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Liitteet

LIITE 1 PAIHDEHAITTAMITTARI

Onko péihteiden kdytdstd aiheutunut jotain alla olevista?
Arvioi edellistd kolmea kuukautta.
Ympyrdi seuraavasti 0 = ei lainkaan, 1= hieman, 2= jonkin verran, 3= paljon
O Olen satuttanut itseani paihteiden vuoksi (esim. kaatunut). o1 2 3
O Olen satuttanut toista (esim. lydnyt tai sanonut loukkaavasti). 01 2 3
O Olen tarvinnut krapularyyppyja seuraavana aamuna. 01 2 3
O Olen tuntenut syyllisyytta tai katumusta juomisen jalkeen. o1 2 3
O Koen, ettd muistini on heikentynyt . 01 2 3
O Kaytiooni jaava rahamaara on vahentynyt. 01 2 3
O |hmissuhteeni ovat karsineet tai katkenneet. 01 2 3
O Olen kdynyt terveysasemalla, paivystyksessa tai

soittanut ambulanssin 01 2 3
O Fyysinen kuntoni on laskenut /

en pysty tehda samoja asioita kuin aiemmin. 01 2 3
O Olen kokenut itseni masentuneeksi/ ahdistuneeksi/ alakuloiseksi. 0 1 2 3
O Sairauteni ovat lisdantyneet. 01 2 3
O Terveydentilani on heikentynyt yleisesti. 01 2 3
O Ruockahaluni on vahentynyt. 01 2 3
O Unenlaatuni tai unenma&ra on heikentynyt. 01 2 3
O Joku toinen on huolestunut péihteiden kaytostani. 01 2 3
Raksi kohdat, joista asiakas on saanut 1-3 pistettd ja laske ne yhteen.
Haitioja yhteensa: /15
Pisteet yhieensa /45

™ Helsingin ksupunki. Mielenterveyttd tukevat senioripalvelut. 2023




LIITE 2 ALKUTIETOLOMAKE

Asiakkaan kanssa sovittu arjen kartoitus -kaynti
Paiva ja kellonaiks:

Tyontekijgpari:

ALKUTIETOLOMAKE

Asiakkaan nimi

Hetu

Osoite

Fuhelinnumero

Uhrikoodi

[Ehettivi @ho
{misTa ja nimi)

Onko paihteiden
kiyttoa?

Onko haasteita mie-
lenterveyden
kanssa?

Unko muistin
alenemaa?

Cyhyt kuvaus asiakkaan taman hetkisesta Glanteesta:

Unko asiakas itse knnnostunut Tsempim kuntoutusjaksosta ja
millaisia palveluita asiakkaalla on talla hetkella?
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LIITE 3 ARJEN KARTOITUS

TSEMPIN ARJEN KARTOITUS

Paivamaara: Tyontekijat:

Asiakkaan nimi:

KIRJAUSOHJE:

Tsempin sosiaalisen kuntoutuksen Arjen kartoitus pvm*
Asiakkaan lisaksi paikalla oli Tsempista tyontekijat ****

Asiakkaan taustaa:
Millainen alamantilanne? Esim. juun siifynyl elakkeslle, missa ollul tybelamassa jne.

Uni:

Ravitsemus:

Hygienia:

Liikkuminen:

Talous:

Koti:

Kodin ulkopuolizet toiminnot:
Asiointiasiat ja asioiden hoitaminen:
Sosiaaliset suhteet/yksindisyys:
Voimavarat:

Paihteet/pelaaminen:
Mielenterveys:

Ladkkeet ja somaattiset sairaudet:

MILLAISTA MUUTOSTA ASIAKAS HALUAA ELAMAANSA?
MITA TUKEA ASIAKAS TOIVOISI SAAVANSA TSEMPISTA?

Antaako asiakas luvan olla yhteydessa lahettavaan tahoon asiakkuuden tilanteesta?

kyla ] & I
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LIITE 4 TERVETULOA TSEMPPIIN & SUOSTUMUS TIETOJEN LUOVUTUKSEEN

Helsinki

Tervetuloa Tsempin kuntoutusjaksolle!

Olet aloittanut Tsempin kuntoulusjakson ja & paattyy viimeistaan kuussa.

Yhiteyshenkilosi on
Jos sairastut tai tapaaminen Tsempin tyontekijan kanssa muusta syysta peruuntuu,
imoitathan siita mahdollisimman pian yhieyshenkilollesi tai numercon 09 310 37333,

Tarkein tekija kuntoutuksen onnistumiseen on sinun oma motivaatiosi ja muutoksen ela-
maasi teet sind itse. Me Tsempissa tuemme sinua tassa. Laadimme Tsempin kuntoutusjak-
zolle yhdessa kuntoutussuunnitelman, jossa on nimetty tavoitteesi ja keinosi. Arvioimme jat-
kuvasti yhdes=a suunnitelmaa ja paivittamme sita tarpeen mukaan.

Kuntoutusjakso sisaliaa isearvipinteja, joilla mitataan filanteessasi tapahtuvia muuioksia. 1t-
seanvioinnit sisaltavat mm. GD5-15 masennusseulan, jonka tulos kirjataan kuntoutusjakson
aluszza sekad lopussa potilastietoihisi.

Tsempin tapaamisilla ei saa olla paihtynyt Luvallasi Tsempin tyéntekija voi tanittaessa pu-
halluttaa sinut. Teistuva paihtyneena olo Tsempin tapaamisien aikana keskeyiiaa tai paattaa
kuntoutusjakzon suunnitelua alemmin. Huomioithan, etia lemmikkielaimet eivat haintse
Tsempin kotikaynteja.

Tzempin tyontekijan Iasna oliessa tupakeointi sisatiloissa on kielletty. Tyontekijaan ei saa koh-
distaa ruumiillista tai henkista vakivaliaa eiki sen uhkaa. Tydniekijan seksuaalinen hairinia,
kuten koskettelu, seksuaalisvaritieinen tai muu epaasiallinen kislenkaytto on ehdottomasti
kiellefty. Sinun tulee huclehtia myos sita, etteivat muut asunnossasi cleskelevat henkilot
kayioksellaan tai pubeillaan uhkaa tai aiheuta turvatiomuuita Tzempin fyontekijalle.

Jos amme favoita sinua sovittuna tapaamisaikana, tyontekijalla on velvollisuus tavoitella si-
nua puhelimitse, tekstiviesteilla tai kigeitse. Mikali sinua ei tavoiteta kahden viikon aikana,
katsotaan kuntoutusjakso paattyneeksi.

Jos Tsempin tyontekijalla on epailys, etta henkeesi tai terveyteesi kohdistuu vaara tai sen
uhka, tyontekija on yhteydessa halakeskukseen. Jos itse koet henkeesi tai terveyleesi koh-
distuvan vaaran tai uhan, ota itse yhieys hatakeskukseen numero 112

Tyoskentely kunfoutusjakson aikana perustuu lucttamukseen, Tyontekijgilla on vaitiolovelvol-
lisuus, eka tietojasi anneta ilman lupaasi ulkopuolsille. Tsempin tyontekijat kijaavat tapaa-
mizilla tapahtunest/puhutut asiat yleisluontoisesti asiakastietojarjestelma Apottiin, sosiaali-
huollon rekisterin alle. Pyydamme sinua myds allekirjoittamaan suostumuksen rekisterin yli-
tykseen asiakastietojarjeslelmassa, jolta voimme larvittaessa tarkastella sinusta terveyden-
huollon puolella kirjatiuja tietoja.

Teempin kuntoutus kestad korkeintaan kuusi kuukautta. Oman yhieyshenkilbsi poissaclojen
aikana, sinuwn voi olla yhieydessa joku toinen Tsempin tiimin tygniekija

Suostumuksellasi voimme olla yhieydessa tarviitaessa myos Iaheisiisi, samoin kuntoutumi-
seesi lithyviin yhieystyotahoihin.
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Suostumus tietojen luovutukseen.

Annan Tsempin tyontekijalle suostumukseni olla hinen arvionsa mukaan
tarvittaessa yhteydessa laheiseeni.

Laheiset ja yhieystiedol

Allekirjoitus ja paivays:

Annan Tsempin tyontekijalle suostumukseni olla hinen arvionsa mukaan tarvittaessa
yhteydessa yhteistydtahoihini

Yhieistyotahot

Alekinjoitus ja paivays:
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LIITE 5 KUNTOUTUSSUUNNITELMA JA LOPPUARVIO

TSEMPIN KUNTOUTUSSUUNNITELMA

ASIAKAS PAIVAYS:

MITA MUUTOSTA HALUAT ELAMAASI?

MIKA ON TAVOITTEESI TSEMPIN JAKSOLLE?
Tavoitteen tarkoitus on saada ailkaan muutos nykytilaan.
Jos tavoite tuntuu lian isolta, se pilkotaan pienemplin osatavoittesiin.

MILLA KEINOILLA SAAVUTAT TAVOITTEESI?

Konkreetiisia keinoja ja pienia askelia tavoitteiden saavutiamiseksi.

+  GD515-kyselyn tulos:
= MAKI (Mittari alkoholin ksytan itsearvicintin). Pisteet kysymyksista 1 ja 2:
+  PHM-15. Haasteet ME Pisteet: 45

Mitéd palveluita olet kiyttanyt viimeisen puolenvuoden aikana?
#\Valitse Apolissa ne, joifa asiakas kerfoo kdyttdneenss ja poista loputf)

Terveysaseman laakari

Terveysaseman miekenierveys- ja paihdetyon sairaanhoitaja

Paivystys

Ambulanssi akuutieihin tilanteisiin

Sosiaalityontekijal sosiaaliohjaaja

Paihdepolikinikka

Peykiatrian poliklinikka

Terveyspalveluita somaattisen sairauden hoitoon (esim. sairaala, kotihoito)
Jarjestopalvelut. Mika:

PAIVAYS:

oDpoopoopooe
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TSEMPIN LOPPUARVIO

PAIVAYS:

LASMACLIJAT (mybs tydntekijbiden yhksikit):

+  GDS515-kyselyn tulos:
= MAEKI (Mittari aikohaolin kayton itsearviaintiing. Pisteet kysymyksista 1 ja 2:
* PHM-15. Haasteet M5 Pisteet: 45

MITA MUUTOSTA ELAMAASI ON TULLUT TSEMPIN MYOTA?

Mitad palveluita olet kdyttanyt kuntoutusjakson aikana?

Terveyzaseman laakari

Terveysaseman mielenterveys- ja paihdetyon sairaanhoitaja

Paivystys

Ambulanssi akuutieihin tilanteisiin

Sesiaalityontekijal sosiaalichjaaja

Paihdepoliklinikka

Psykiatrian poliklinikka

Terveyspalveluita somaattisen sairauden heitoon (esim sairaala, kotihoita)
Jarjestopalvelut. Mika:

i |

JATKOSUUNNITELMA TSEMPIN JALKEEN:

SEURANTASOITTO:
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LIITE 6 ASIAKKAALLE JAAVA JATKOSUUNNITELMA

Helsinki
R —

TSEMPIN JATKOSUUNNITELMA

Misté rutiineista pidan jatkossa kiinni?

Me voivat liittya esimerkiksi uneen, ruokailuun, likuntaan tai yhteydenpitoon ystévien kanssa.

Mitd saannollizid tekemigid, tapaamizia tai harrastuksia sisdllytan viikko-chjelmaani?

Mitkéd ovat varomerkkeja siitd, ettd sairauteni alkaa oireilla? Miten toimin gilloin?

Minne voin olla yhteydessd, jos kaipaan tukea ja apua?
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LIITE 7 PALAUTELOMAKE

PALAUTE TSEMPIM KUNTOUTUSJAKSOSTA

Ympyroi alta mielipidettasi kuvaava kohta (1-5):

Tyontekijalle cli helppo jakaa haluteszaan omia ajatuksiaan.

1 2 3 4 3

Mielialani on parantunut Tsempin myoia.

1 2 3 4 3

Paihteiden kaytioni on vahentynyt Tsempin myota.
HUOM! Vastaa vain, jos kayitoa oli ennen Tsempin aloittamista.

1 2 3 4 3

Kuntoutuksen favoitteet olivat selkeat.

1 2 3 4 3

Clen saavuttanut favoitteeni kunfoutusjakson aikana.

1 2 3 4 3

Clen laytanyt mielekasta tekemista kuntoutusjakson aikana.

1 2 3 4 5

Elamani on muuttunut parempaan kuntoutusjakson aikana

1 2 3 4 3

1=tdysin eri mieltad
2=psittain eri mieltd

3=ei samaa eika eri mielta
4=psittain samaa mieltd

S=tdysin samaa mieltd
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Mika Tsempissa oli hyvaa?

Mitd kaipaisit 1533, mit3 kehittaisit?

Miten eldmasl on muuttunut Tsempin myota?

Rasti sopivin vaihtoehto:
__ Tam3 kuntoutusjakso oli riittdva minulle, en kaipaa jatkoa.

__Koen tarvitsevani vield lis33 tukea. Minkalaista?

Kiitos palautteestasil ©

Tayia wield tAma osio yhdessa tyontekijan kanssa:

*  Muiden palveluiden kayttoni lisddntyi tai uusia palveluita alkoi kunfoutuksen aikana

O Kylia, Mika/ mitka palvelut?
0 Ei

#  Muiden palveluiden kayttoni vahentyi tai palveluvita loppui kuntoutuksen aikana
0 Kylld Mika/ mitka pahvelut?
OB
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LIITE 8 SEURANTASOITTO JA MITTARI

TSEMPIN SEURANTASOITTO

Palatkaa asiakkaan jatkosuunnitelmaan. Kirjaa Apottiin:

Tsempin sosigalisen kuntoutuksen seuraontasoitto.

Asigkas kuvailee timdnhetkistd tilonnettg **"* """

Asigkas kertoo, ettd Teempin kuntoutusjakson jilkeen on voinut =*"***

Asigkas kertoo, jatkosuunniteimastg ***"***

(mitd osio on poudattonut, oi ole noudottonut, onko osonnut tunnistao oireillus, orko tarvinnut tukes)

MUUTOSMITTARI

Pyyda asiakasta arvioimaan tilannettaan asteikolla 1-5 seuraavissa kKysymyksissa:

1) Elamassani on tapahtunut mydnteista muutosta.

1 2 3 4 5

el lainkaan merkittava
muutosta muutos

2) Muutos on ollut seurausta Tsempin kuntoutusjaksosta

1 2 3 4 5

i lainkaan taysin
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