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Johdanto

Puhti on kokonaisvaltaista ryhmakuntoutusta ikaantyneille, joilla on haasteita paihteiden
tai mielenterveyden kanssa. Puhti-kuntoutusta toteutetaan ympéarivuorokautisena kuntou-
tusjaksona Roihuvuoren seniorikeskuksessa psykogeriatrisen ryhméakodin Ronjan yh-
dessa solussa. Kuntoutusjakson pituus on kuusi viikkoa. Lisdksi tarjoamme kahden viikon
kertausjaksoja. Puhdissa on kuusi asiakaspaikkaa 1-2 hengen huoneissa.

Puhdin tiimissa toimii téalla hetkell&a projektisuunnittelija ja -tydntekija. Puhdin toiminta on
osa ryhméakoti Ronjan toimintaa, jonka vuoksi toiminnoilla on yhteinen henkilokunta. Ryh-
makoti Ronjan henkilokunnasta nelja hoitajaa on syventynyt enemmaén Puhdissa tydsken-
telyyn. Aamu- ja iltavuorossa tydskentelee aina yksi hoitaja. Liséksi osa-aikaisesti Puh-
dissa tydskentelee ryhmakodin fysioterapeultti, toimintaterapeutti seka sosiaaliohjaaja.
Puhtia aloitettiin kehittdmaan marraskuussa 2022 osana EU:n Kestavan kasvun hanketta
yhteisty6ssa ryhméakoti Ronjan henkilokunnan kanssa. Kehitystyo tulee jatkumaan vuoden
2025 loppuun, jonka jalkeen Puhdin on tarkoitus jatkaa kaupungin tarjoamana vakituisena
palveluna osana seniorikeskusten toimintaa.

Kuntoutusjakson aikana huomioidaan asiakkaan koko elaméanhistoria ja nykytilanne ja tar-
kastellaan ihmissuhteita, terveydentilaa ja siihen vaikuttavia tekij6ita, kuten unta, ravitse-
musta, liikuntaa seka taloudellista tilannetta ja arjen sisaltoa. Tavoitteena on tarjota asiak-
kaalle irtiotto kotiymparistosta ja antaa evaita muutokseen, joka kantaa kotiutumisen jal-
keenkin. Puhti on tukipalvelu ja hoitovastuu sailyy aina esimerkiksi terveysasemalla tai
paihdepoliklinikalla. Puhdissa vahvistetaan asiakkaan toimintakykya kokonaisvaltaisesti,
torjutaan syrjaytymista ja edistetdan osallisuutta. Padmaarana on loytaa kuntoutusjakson
aikana yhdessa asiakkaan kanssa niitéa keinoja arkeen, jotka tukevat hdnen asumistaan
kotona ja lisdavat hanen elamanlaatuaan paihde- ja mielenterveyshaasteista huolimatta.
Asiakas asettaa aina itse tavoitteensa seka kuntoutusjaksolle etté kotiin laadittavalle jatko-
suunnitelmalle. Haluamme Puhdin jaksolla viivastyttaa, vahentaa tai mahdollisesti koko-
naan valttaa raskaiden palveluiden aloittamista.

Puhdin asiakkailla tulee olla omaa sisaista motivaatiota kuntoutusprosessiin. Vaikkakin ul-
koinen motivaatio voi muuttua toimivassa hoidossa sisaiseksi, pienien resurssien vuoksi
Puhdissa ei ole mahdollisuuksia taméan prosessin tukemiseen, vaan lahettavan tahon tulisi
hoitaa motivaatiotyoskentely. Asiakkaan kanssa mietitddn yhdessa, milla keinoilla hanen
asettamansa tavoite saavutetaan. Tarkeada roolia kuntoutumisen onnistumisessa nayttele-
vat myos tyontekijan motivaatio ja ammattitaito. Parhain ja selkein kasikirjakaan palvelun
toteuttamisesta ei auta, jos tyontekijalla ei ole sydamen paloa siihen mita han tekee. Asi-
akkaillamme on usein taustalla monia ikavia viranomaiskokemuksia. Heitd on vahatelty tai
he ovat usein kokeneet, etteivat he ole tulleet kuulluksi ja kohdatuksi, eivatka ole saaneet
tarvitsemaansa apua. Liséksi asiakkailla saattaa olla kokemus, etteivat he tieda mihin tai
keneen he voisivat olla tarvittaessa yhteydessd, kun tarvitsevat apua tai tukea. Siksi on
tarkead, ettd me kohtaamme heidat avoimin mielin tasavertaisina ihmisina ja kuunte-
lemme minkalaisen muutoksen he haluavat elamaansa, emme kerro sita heille heidan
puolestaan tai provosoidu, jos kuntoutus ei etene siihen tahtiin tai tyyliin kuin olemme itse
ajatelleet.

Ty6 Puhdissa vaatii kykya hallinnoida muuttuvaa ty6ta, kun kuntoutusjaksolle tulevat asi-
akkaat, heidén elamantilanteensa ja heidén tarvitsemansa tuki vaihtelevat jatkuvasti. Yllat-
tavissa tilanteissa pitad pystya priorisoimaan tarkeimmat tydtehtavat. Kirjaamisen tulee



olla laadukasta, jotta seuraavassa vuorossa oleva kollega osaa jatkaa asiakkaan kanssa
tyoskentelya siita mihin jaatiin. Tyontekijan tyonhallinnan apuna Puhdissa hyddynnetaan
Lean-taulua. Puhdissa tytskentely edellyttdd vahvaa mielenterveys- ja paihdetyon osaa-
mista seka traumainformoidun tyotteen hallintaa.

Puhdin vaikuttavuutta on seurattu asiakaspalautteilla (Kuvio 1) seké asiakkaiden tekemilla
itsearvioinneilla, kuten ik&d&ntyneiden masennuskysely GDS-15:11a (Kuvio 2)

Palautteet 6-12/2024

Tyontekijat olivat helposti Iahestyttavia. (n=25)

Sain apua kotiin tarvitsemieni palveluiden tai toiminnan
jarjestamisessa. (n=24)
Minulla on tehtyna viikko-ohjelma mielekkdasta
tekemisesta kotiin paluuta varten. (n=25)

Tiedan miten voin parantaa mielenterveyttani (n=25)

Olen saavuttanut tavoitteeni kuntoutusjakson aikana
(n=25)
Mielialani on parantunut Puhti-kuntoutusjakson myota.
(n=25)
Uskon, ettd pystyn muuttamaan paihteiden kdyttoani kotiin
palattuani. (n=24)

Kuntoutuksessa oli helppo jakaa omia ajatuksiaan. (n=25)

1,0 2,0 3,0 4,0

Kuvio 1. Puhdin asiakaspalautteet 6-12/2024 (n=25) 5=Taysin samaa mielta vaittaman kanssa.

GDS15 (n=23) 1.6.-31.12.2024
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12
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Jakson alussa Jakson lopussa Seurantapuhelu

Kuvio 2. GDS15-itsearvioinnit 6-12/2024. Yli kuusi pistetta antaa aihetta epailla masenusta. (n=23)

5,0


https://www.mielenterveystalo.fi/fi/oirekyselyt/myohaisian-masennuskysely-gds-15

Olemme saaneet hyvia palautteita my6s avoimissa vastauksissa:

"Aktiiviset innostuneet/innostavat positiiviset ohjaajat. Sopivan pieni ja homogeeninen ryh-
mékokoko. Viikko-ohjelma rakenne: sopiva jaksotus, monipuolinen, tukee kodin arkiela-
man haasteista selviamista. Huolehditaan jatkoista Puhdin jalkeen: Viikkokalenteri, toimin-
tasuunnitelma jatkosta. Kiitos ohjaajille ja koko henkilostolle iloisesta, myodnteisesta ja
kannustavasta Puhdista!l” Avoin asiakaspalaute, kysymykseen mika Puhti-kuntoutusjak-
solla oli hyvaa.

"Muuttui kokonaan. Uusia tavoitteita, aseita. Itsetuntoni nousi. Kotiin kaikkea jannaa, uutta
suunniteltua tekemisté. Ahdistuksen hallintakeinot, rentoudun paremmin. Mukava paikka,
osa yhteisba. Sanat ei riitd, niin paljon hyvaa tullut. Hyvd mesta!l” Avoin asiakaspalaute,

kysymykseen miten elamasi on muuttunut Puhti-kuntoutusjakson myota.

"Raittiina 8 kuukautta ja samoin myds ilman tupakkaa. Elaméa muuttunut myonteisem-
méksi.” Puhdin kertausjaksolaisen avoin asiakaspalaute, kysymykseen miten elamasi on

muuttunut Puhti-jakson myota.

Tama kasikirja on kirjoitettu suoraan kaytannén tydntekijalle tueksi kuntoutuksen eri vai-
heisiin. Tassa kasikirjassa ei kasitella Apottiin kirjaamista tai tytn organisoimista, vaan
keskitymme ainoastaan asiakkaan kanssa tehtavaan tyohon. Toivottavasti kasikirja inspi-
roi myos muita hyvinvointialueita kehittamaan oman nakdistaan, vaikuttavaa kuntoutusta

ikaantyneille ja hyddyntamaan vertaistuen seka ryhman voimaa.

Helsingissa 10.6.2025

Maarit Ajalin, projektipaallikk®, sosionomi YAMK
Jonna Hyvarinen, projektisuunnittelija, fysioterapeutti YAMK, AmO

Tarja Jappinen, projektitydntekija, sairaanhoitaja YAMK

Helsingin kaupunki
Mielenterveytta tukevat senioripalvelut
EU:n Kestavan kasvun hanke

Ikaantyneiden paihde- ja mielenterveyspalvelujen kehittdminen
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1 Moniammatillisen tiimin tyénkuvat

Puhdissa tytskentelee toiminnanohjaaja, nelja hoitajaa, sosiaaliohjaaja, fysioterapeultti
seka toimintaterapeutti. Hoitajat tekevat vuorotydta niin, etté yksi hoitaja on aina aamu-
tai iltavuorossa joka paiva. My6és muut ryhméakodin vakituiset hoitotyontekijat ovat perehty-
neita toimintaan niin, etté kykenevat tarvittaessa toimimaan Puhdissa. Tyota tehdaan yh-
dessa ja tietoa jaetaan yhteisesti kirjaamalla tietojarjestelméén ja keskustelemalla paivit-
tain. Lisaksi tydnhallinnan tukena hytdynnetaan kalenteria ja Lean-taulua. Kerran viikossa
pidetdaén tydryhman kesken kuntoutuskokous, jossa yhteisesti pohditaan asiakkaiden ti-

lanteita sek& tehdaan ehdotuksia esimerkiksi jatkosuunnitelmien tekemiseksi.

1.1 Puhdin toiminnanohjaaja

Puhdin jaaddessa pysyvaksi toiminnaksi Helsingin kaupungille, perustetaan tiimiin uusi toi-
minnanohjaajan vakanssi. Puhdin toiminnanohjaaja hallitsee kokonaisvaltaisesti asiakkai-
den yksil6lliset prosessit ennen kuntoutusjaksolle tuloa, kuntoutusjaksolla seka kuntoutus-
jakson jalkeen. Toiminnanohjaaja hallitsee Puhdin ryhmétoiminnat ja ohjaa ryhmid. Han
varmistaa, ettd asiakasprosessit ja asiakkaan verkostoyhteistyd seka Puhdin toiminta py-
syvat kaikin puolin aikataulussa seka tekee edella mainittuja asioita yhteistydssa vastuu-

hoitajan kanssa.

Toiminnanohjaaja tekee tiivista yhteistyota asiakasohjauksen kanssa. Arviointitoiminnan
tydntekijat soittavat toiminnanohjaajalle suunnitellessaan asiakkaalle Puhti-kuntoutusjak-
soa. Toiminnanohjaaja pohtii yhdessa arviointitoiminnan tyéntekijan kanssa, onko Puhdin
kuntoutusjakso asiakkaalle oikea aikainen ja soveltuvin palvelu vai tukisiko asiakkaan ti-

lannetta enemman jokin toinen palvelu.

Ennen sovittua kuntoutusjaksoa toiminnanohjaaja on yhteydessa asiakkaaseen ja tiedus-
telee asiakkaalta kuntoutusjaksoa koskevat tarvittavat tiedot, kuten ruokavalion ja allergiat
seka asiakkaan paihteiden kayton. Toiminnanohjaaja koordinoi asiakkaan tarpeen mukai-
sen paihteettdmyyden varmistamisen tai ohjaa asiakasta hakeutumaan vieroitusjaksolle.
Toiminnanohjaaja tekee tiivista yhteistyota paihdepalveluiden Jelpin ja paihdepoliklinikan
tydntekijoiden kanssa paihteettdomyyden varmistamiseen ja vieroitusjaksolle hakeutumi-

seen liittyen. Paihdepalvelujen Jelppi tekee kotikaynteja ja tukee asiakkaan hakeutumista



paihdepalveluihin. Liséksi toiminnanohjaaja on tarvittaessa ennen sovittua kuntoutusjak-
soa yhteydessa asiakkaan tyontekijoihin esimerkiksi kotihoidossa. Toiminnanohjaaja huo-
lehtii myds Puhdin tervetuloa-kirjeen lahettamisesta asiakkaalle ennen sovittua kuntoutus-
jaksoa.

Toiminnanohjaaja tekee tiivista verkostoyhteistydta ja huolehtii Puhdin markkinoinnista yh-
teistybkumppaneille seka tiedottaa yhteistyokumppaneita, jos Puhdissa on tilaa tai jonoa
ei ole. Toiminnanohjaaja huolehtii, ettéd Puhdin viikko-ohjelma ja kaytdssé olevat lomak-
keet ovat ajantasaiset, tiedonkulku toimii Puhdissa kokonaisvaltaisesti seka perehdyttaa
uusia tyontekijoita ja opiskelijoita.

1.2 Vastuuhoitaja

Puhdissa toteutetaan vastuuhoitajamallia. Asiakkaalle nimetdan aina kuntoutusjaksolle
tullessa hoitajista vastuutyontekijapari. Vastuuhoitaja perehtyy asiakkaan tilanteeseen ko-
konaisvaltaisesti, kulkee asiakkaan tukena koko kuntoutusjakson alusta loppuun ja koordi-
noi asiakkaan asioiden hoitamista jakson aikana aikatauluttamalla asioita Puhdin kalente-
riin sek& Lean-taululle. Han huolehtii asiakkaan kuntoutusjakson yksilollisesta prosessista,
kuntoutussuunnitelman laadinnasta, yksilokeskustelujen toteutumisesta, verkostopalave-
rin jarjestamisesta, jatkoasioiden jarjestamisestad sekd myds kuntoutusjakson jalkeen asi-
akkaalle soitettavasta, Miten menee -puhelun toteutuksesta. Lisaksi vastuuhoitaja huoleh-

tii edella mainittujen asioiden kirjaamisesta tietojarjestelmaan.

1.3 Sosiaaliohjaaja

Puhdissa sosiaaliohjauksen tavoite on auttaa ja ohjata asiakkaita taloudellisten asioiden
selvittelyssé ja hoitamisessa seké vahvistaa asiakkaan omatoimisuutta taloudellisten asi-
oiden hoitamisen suhteen. Jakson aikana, jos asiakas toivoo asiakasmaksunalennuksen
hakemista, sosiaaliohjaaja auttaa sen hakemisessa seka siihen tarvittavien liitteiden hank-
kimisessa. Sosiaaliohjaaja toimii my6s toiminnanohjaajan sijaisena tai tydparina tarpeen

vaatiessa.



Uuden asiakkaan tullessa Puhtiin, sosiaaliohjaaja tapaa asiakkaan ja haastattelee asia-
kasta hanen kokemuksestaan taloudelliseen tilanteeseen liittyen, miten asiakas on talou-
dellisia asioitaan hoitanut sek& mita etuuksia hanella on talla hetkella kaytdssa. Sosiaa-
liohjaaja antaa ohjausta ja neuvontaa etuuksista seka arvioi olisiko asiakkaalla jollekin uu-
delle etuudelle tarvetta ja auttaa tarvittaessa niiden hakemisessa.

Sosiaaliohjaaja auttaa asiakasta tarvittaessa taloustilanteen selvittelyssa ja laskujen mak-
samisessa seka ohjaa asiakasta, miten han voisi itse laskujen maksamisen hoitaa seka
antaa tarvittaessa tietoa esimerkiksi velkajarjestelyyn hakeutumisessa. Jos asiakas tarvit-
see vain opastusta verkko- tai mobiilipankin kaytdssa, voi sosiaaliohjaaja ohjata asiak-

kaan digineuvontaan.

Kuntoutusjakson aikana sosiaaliohjaaja keskustelee asiakkaan kanssa myds asumisen
asioista, esimerkiksi asunnon siisteydesta. Tarvittaessa sosiaaliohjaaja auttaa asiakasta
tarvittavien hankintojen (siivousvalineet, patja, tyyny tms.) tai palvelujen (viikkosiivous, rai-

vaussiivous) jarjestamisessa yhteistydssa asiakkaan omatyontekijan kanssa.

Sosiaaliohjaaja pitda jakson aikana asiakkaan kanssa yhteyttd taman omaan arviointitoi-
minnan tydntekijaansa, jos sellainen on, tehden omatydntekijan kanssa yhteisty6ta ja oh-
jaten asiakasta itse hoitamaan omatydntekijan kanssa asioitaan. Liséksi sosiaaliohjaaja
tekee tarvittaessa yhteisty6ta asiakkaan luvalla omaisten ja asioidenhoitajien kanssa liit-
tyen taloudellisten asioiden hoitamiseen. On tarkeda, etta asiakas aina osallistuu itse ja

saa ohjausta omien asioidensa hoitamiseen huomioiden kuitenkin héanen voimavaransa.

Liséksi sosiaaliohjaaja jarjestaa kuntoutusjakson aikana asiakkaan valitseman palvelukes-
kuksen sosiaaliohjaajan kanssa tapaamisen joko paikan paalle tai Teams-yhteyden
avulla. Tapaamisen tarkoituksena on, etta asiakas l6ytaa itselleen kotinsa lahelta miele-
kéasta tekemista. Sosiaaliohjaaja kannustaa asiakasta mahdollisuuksien mukaan aloitta-
maan kaynnit palvelukeskuksen ryhméatoiminnassa jo kuntoutusjakson aikana, jotta palve-
lukeskus olisi asiakkaalle jo valmiiksi tuttu ja sinne olisi matalampi kynnys menna kotiutu-

misen jalkeen.

1.4 Fysioterapeutti



Puhdissa fysioterapian tavoitteena on asiakkaiden fyysisen toimintakyvyn ja liikunnallisuu-
den lisaédminen seké asiakkaalle itselleen mieluisen liikunnan I6ytaminen mahdollisista toi-
minnanrajoitteista huolimatta. Lisaksi fysioterapian tavoitteena on antaa asiakkaalle tietoa
likunnan positiivisista vaikutuksista mieleen ja kehoon seka auttaa asiakkaita I6ytamaan
itselleen oma-apumenetelmid mm. ahdistuksen hallintaan ja vireystilan saatelyyn hyodyn-
téden psykofyysisen fysioterapian keinoja.

Fysioterapeutti tapaa asiakkaan 1-3 paivan kuluessa kuntoutusjakson alkamisesta ja te-
kee asiakkaalle fysioterapian alkukartoituksen. Fysioterapeutti varmistaa tietojarjestel-
mastd, ettei asiakkaalla ole esteita fyysiselle harjoittelulle seka tarkistaa tarvittaessa, onko
asiakkaalla viimeaikaisia fysioterapiamerkintdja. Alkukartoituksessa fysioterapeutti arvioi
asiakkaan fyysista toimintakykya ja mahdollisia tavoitteita ja toiveita sen edistamiseksi
haastatellen ja havainnoiden. Alkukartoituksessa fysioterapeutti tekee SPPB-toimintakyky-
testin ja mittaa kasien puristusvoimat puristusvoimamittarilla. Lisaksi fysioterapeutti arvioi,
onko asiakkaalla Puhtiin tullessa mukana riittavat apuvalineet vai tarvitseeko héan apuvali-
neita (esimerkiksi nousutuki, rollaattori, wc-korotus) tukemaan omatoimisuutta kuntoutus-

jakson ajaksi.

Fysioterapeutti ohjaa asiakkaille viikoittain kuntosali-, tasapaino- ja Kehovire-ryhmaa. Asi-
akkaiden toiveiden mukaisesti jakson aikana voidaan kayda myds Kontulan seniorikes-
kuksen uima-altaalla. Lisaksi fysioterapeutti voi asiakkaan tarpeen mukaisesti ohjata ja
laatia asiakkaalle yksilollisia harjoitteita omatoimista harjoittelua varten tai aloittaa asiak-

kaan kanssa porraskavelyn harjoittelemisen.

Jakson aikana fysioterapeutti arvioi asiakkaan apuvalinetarvetta kotiutumista silmalla pi-
tden. Han voi asiakkaan tarpeen seka toiveen mukaisesti auttaa tai ohjata asiakasta hank-
kimaan tarvittavan apuvalineen apuvalinelainaamosta, laittaa vireille yksidllisen apuvali-

neen hankintaprosessin kuntoutussuunnittelijalle tai tehda pyynnon jatkofysioterapiaan.

Jakson lopuksi fysioterapeutti laatii asiakkaan kanssa loppuarvion, joka siséltaa lopputes-
tit (SPPB-toimintakykytesti seka kasien puristusvoimamittaus) seké jatkosuunnitelman fyy-
sisen toimintakyvyn tukemiseksi. Fysioterapeutti keskustelee mittaustuloksista asiakkaan
kanssa, jolloin asiakas havaitsee edistymisensa ja positiiviset mittaustulokset kannustavat

asiakasta jatkamaan liikunnan harjoittelua kotonaan.

1.5 Toimintaterapeutti
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Puhdissa toimintaterapian tavoitteena on jakson aikana vahvistaa asiakkaan arjen taitoja,
lisatd osallisuutta seka herételld asiakkaan omaa ajattelua arjen taitojen vahvistamiseksi.

Paasaantoisesti toimintaterapeutin tydpanos on Puhdissa Arjen hallinnan ryhman ohjaa-
minen. TAman lisksi toimintaterapeutti voi tavata asiakkaan tarvittaessa yksilollisesti

Puhti-jakson aikana.

Toimintaterapeutti arvioi ja havainnoi ryhméaa ohjatessaan asiakkaiden yksildllisia tarpeita
toimintaterapian suhteen. Koko Puhdin tiimi valittd& toimintaterapeutille asiakkaiden yksi-
I6llisia toimintaterapiatarpeita. Yksil6llisia toimintaterapiatarpeita voivat olla asiakkaan ar-
jen tukemiseksi esimerkiksi asiakkaan pienapuvélineiden hankinta, yksilollisten harjoittei-

den ohjaus tai jatkotoimintaterapian jarjestdminen kotiutuessa.
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2 Ennen kuntoutusjaksoa

2.1 Asiakkuuskriteerit ja -profiilit

Puhti on tarkoitettu yli 60-vuotiaille elakelaisille, joilla on haasteita paihteiden tai mielenter-
veyden kanssa. Ikakriteerista voidaan kuitenkin joustaa, kunhan asiakas ei ole enda ty6-
elamassa. On tarkeaa huomioida, etta Puhdilla ei ole hoitovastuuta asiakkaan paihdesai-
raudesta, masennuksesta tai ahdistuksesta, vaan Puhti on tukipalvelu. Sairauden varsi-
nainen suunniteltu, pitkdn aikavalin, hoito tapahtuu esimerkiksi terveysasemalla, paihde-

poliklinikalla tai psykiatrian poliklinikalla.

Puhdin asiakkaalla ei voi olla muistisairautta, silla hanella tulee olla riittava kognitio tavoit-
teiden asettamiseen, omien ajatus- ja kdaytdsmallien pohtimiseen seké héanen tulisi muis-
taa mita edellisessa yksilo- tai ryhmakeskustelussa on keskusteltu. Puhtiin tulevalla ikdan-
tyneella voi olla kotiin vietavid palveluita vaikkapa ladkeautomaatti tai turvapuhelin ja ha-
nella voi kayda kotihoito, mutta hanella taytyy olla tarpeeksi omatoimisuutta esimerkiksi
hygieniastaan huolehtimiseen tai yhdessa tehdyn aamupalan valmistukseen. Liikkumisen
tulee onnistua itsendisesti sisatiloissa ja asiakkaan tulee myds pystya kulkemaan kolman-
nesta kerroksesta hissilla omatoimisesti esimerkiksi alakerrassa sijaitsevaan lounasravin-
tolaan tai ulos tupakkapaikalle. Tilat ovat esteettémat, joten niissa voi liikkua seka rol-
laattorilla ettd pyoratuolilla. Asiakkaan terveydentilan tulee olla vakaa, silla Puhdissa ei ole
ladkaripalveluja. Asiakkailla saattaa usein olla taustalla paljon paivystyskaynteja ja sairaa-
lajaksoja. Jos asiakas siirtyy Puhtiin suoraan sairaalasta, asiakkaan terveydentilan ja toi-
mintakyvyn tulee olla samalla tasolla kuin hanet kotiutettaisiin. Asiakkaalla tulee olla

asunto, johon han voi palata kuntoutuksesta.

Puhdin asiakkuuden tarkein kriteeri on asiakkaan oma sisainen motivaatio jonkinlaiseen
muutokseen. Aito halu muutokseen on valttdmaton tekija kuntoutuksen onnistumisessa.
Puhdin asiakkaista valtaosalla on paihteiden haitallista kayttéa, johon liittyy masennusta
tai ahdistusta. Asiakkaita, joilla on ollut ainoastaan mielenterveyden haasteita ilman péaih-
teiden kayttda, on ollut vahan. Monilla asiakkailla vuorokausi- ja ruokailurytmit ovat sekai-
sin pitkaan jatkuneen paihteiden kayton jaljilta, likuntaa on ollut vahan ja usein heidan
elamansa on kaventunut lahinna kotiin. Liséksi asiakkailla on monesti jaanyt omasta ter-

veydestaan huolehtiminen. Esimerkiksi laakarin maaraamien ladkkeiden kayttd ohjeistuk-
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sen mukaan tai verenpaineen seuranta on heikkoa. Naihin kaikkiin saadaan Puhdin kun-
toutusjakson aikana uudet sdanndlliset rutiinit ja asiakkaat saavat kokemuksen, siitd miten

perusasiat vaikuttavat suuresti mielen hyvinvointiin.

Puhti on rynma&muotoista kuntoutusta, joten on tarkeda huomioida, etta asiakas on halu-
kas ja kykeneva toimimaan ryhmassa seka huomioimaan muut kuntoutujat ja tyontekijat.
Kuntoutusjakso paattyy aggressiiviseen tai rasistiseen kaytokseen seka paihteiden kayt-
toon kuntoutuksen aikana.

2.2 Asiakkaaksi ohjautuminen

Asiakkaat ohjautuvat Puhtiin useista eri yksikoista (kuvio 3) tai asiakas voi olla Puhtiin yh-

teydessa itse.

Puhtiin on ohjautunut asiakkaita seuraavista palveluista:

« |kaantyneiden asiakasohjaus

+ Gerontologinen sosiaalityd

* Aikuissosiaalityd

+ HUS paihdesairaanhoitajat

« Paihdepalveluiden Jelppi

+ Paihdepoliklinikka

« Terveysasemien |ddkarit sekd psyKiatria- ja paindesairaanhoitajat
+ Kotihoito

+ Palvelukeskus

s Tsemppi

+ Helsingin kaupungin sairaalat

o Kuntouttava arviointiyksikko

+ Omakotisaatio

e Seniori-info

* Laakson sairaalan vieroitusosasto
+ Toimintaterapia

Kuvio 3. Puhtiin ohjaavat yksikot
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2.3 Arjen kartoitus -arvio ja palvelupaatos

Elokuusta 2025 alkaen Puhdin asiakkaaksi ohjautuminen tulee toimimaan samalla lailla
kuin muihinkin Helsingin kaupungin peruspalveluvalikoiman palveluihin, joihin tarvitaan
palvelupdatds. Esimerkkind voidaan mainita lyhytaikaisjaksolle hakeutumisen prosessi.
Puhdin palvelupyynnét ohjautuvat seniori-infoon. Ennen mahdollista Puhti-jaksoa arviointi-
toiminnan tyontekija laatii asiakkaalle palvelutarpeen arvion tai asiakassuunnitelman paivi-
tyksen samalla arvioiden asiakkaan tarvetta Puhdin kuntoutusjakson suhteen. Taman ar-
vion arviointitoiminnan tyontekija tekee asiakkaan tarpeen mukaisesti monialaisesti teh-
den yhteistyota esimerkiksi aikuissosiaalityon kanssa. Taman jalkeen arviointitoiminnan
tyontekija soittaa Puhdin toiminnanohjaajalle ja kertoo asiakkaan tilanteesta, motivaatiosta
ja kuntoutuksen toiveista nimettdmasti. Arviointitoiminnan tydntekijan kanssa keskustellen
toiminnanohjaaja varmistaa, etta asiakkaalla on sisdinen motivaatio kuntoutukseen, riit-

tava kognitio seka vakaa terveydentila.

Arviointitoiminnan tyontekija ja Puhdin toiminnanohjaaja pohtivat yhteistydssa onko kun-
toutus oikea-aikaista eli hyotyyko asiakas Puhdin kuntoutusjaksosta juuri talla hetkella vai
hyotyisiko asiakas jostain toisesta palvelusta vield enemman. Ajatellaan, ettd asiakas on
ollut esimerkiksi juuri lonkkaleikkauksessa ja hanen liikkumisensa on leikkauksen jaljilta
erittdin huonoa ja mieli selvasti tasta syysta hieman matalalla. Talléin fyysinen terveys ja
likkumiskyky tulisi hoitaa ensin kuntoon. Jos mielialaoireet taméankin jalkeen jatkuvat,
Puhti-jaksoa voidaan miettia uudelleen. Samoin, jos asiakkaan sosiaaliset kontaktit ovat
vahentyneet, koska han ei kuule kunnolla, tulisi asiakas ensin ohjata kuulotutkimuksiin ja
jarjestaa hanelle kuulemisen apuvdline. Jos tama ei auta mielialaan, voidaan jalleen miet-

tid uudelleen, missa asiakkaan tavoitteissa Puhti voisi olla avuksi.

Arviointitoiminnan tydntekija ja Puhdin toiminnanohjaaja arvioivat yhteistydssa, minkéalai-
nen palvelu tukisi parhaiten asiakkaan tilannetta. Taman jalkeen arviointitoiminnan tyonte-
kija ohjaa asiakkaan oikeaan palveluun. Jos tdma asiakkaan tarvitsemaksi palveluksi arvi-
oitu palvelu on Puhti, han tekee Puhdin kuntoutusjakson paattksen ja sopii asiakkaan
kanssa kuntoutusjakson ajankohdan seka ilmoittaa taman ajankohdan ja asiakkaan nimen

seka yhteystiedot Puhdin toiminnanohjaajalle.

Hyvissé ajoin ennen sovittua Puhdin kuntoutusjaksoa toiminnanohjaaja soittaa asiak-
kaalle. Toiminnanohjaaja ottaa puhelussa asiakkaan kanssa puheeksi paihteiden kayton
ja kartoittaa kaytbn maaraa ja useutta. Asiakasta kannustetaan rehellisyyteen paihteiden

kayttamisen kertomisen suhteen, koska Puhdissa ei ole ladkaripalveluita eika taman
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vuoksi kuntoutusjaksolle ole turvallista tulla vieroitusoireisena. Kun asiakkaan péihteiden
kaytdstd on oikea tieto, osataan asiakas ennen Puhti-jaksoa ohjata hdnen tarpeensa mu-
kaiseen vieroitushoitoon yhteistydssa paihdepalveluiden kanssa. Ennen Puhtiin tuloa asi-
akkaan tulee olla viikko ilman paihteita. Jos tdma ei onnistu kotiymparistossa paihdepalve-
lujen Jelpin seurannassa tai asiakkaan ei ole turvallista itse lopettaa kotona paihteiden
kayttoa, hanet ohjataan vieroitushoitoon.

Asiakkaan kanssa keskustellaan hanen terveydentilastaan. Jos asiakas ei ole esimerkiksi
kayttanyt laakarin maaraamia laakkeitd, asiakas ohjataan ennen kuntoutusjaksoa terveys-
asemalle, jossa ladkelista paivitetaan ja annetaan ohjeistus, kuinka laékkeiden ottaminen

on turvallista aloittaa uudelleen. Koska Puhdissa ei ole ladkaripalveluita, asiakkaan ter-

veydentilan on oltava vakaa ja laékelistan ajantasainen.

Puhelussa kaydaan lapi lyhyesti Puhdin toiminnan sisaltd seké mita asiakkaan kannattaa
pakata kuntoutusjaksolle mukaan. Asiakkaalle l[&hetetd&n ennen kuntoutusjakson aloitusta
Puhdin tervetuloa-kirje (Liite 1). Puhelussa tiedustellaan my¢s asiakkaan ruokavalio, mah-
dolliset allergiat sek& onko jotain muuta asiaa, jota Puhdissa olisi hyva tietda Puhdin kun-
toutusjakson jarjestamisen tiimoilta. Puhelun aikana asiakas voi myds kayda lapi omia

kuntoutuksen aloittamiseen liittyvia kysymyksia.
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3 Asiakkaan yksilollinen prosessi kuntoutusjaksolla

Kuntoutusjakso pitda sisalladn monia rinnakkaisia toimintoja. Ryhméatoiminnan rinnalla
kulkee asiakkaan oma yksildllinen kuntoutusprosessi, jonka toteutumisesta vastuuhoitaja
huolehtii. Kuuden viikon ajalle on ajoitettu tietyissa vaiheissa toteutettavaksi muun mu-
assa kuntoutussuunnitelman laadinta, viikoittaiset yksilokeskustelut, verkostopalaveri seka
jatkosuunnitelmien laatiminen kotiin yhdessé asiakkaan kanssa ja muut jaksolla ilmenevat
tarvittavat toimenpiteet. Kuntoutusjakson jalkeen asiakkaaseen otetaan yhteys kolmen
kuukauden kuluttua Miten menee -puhelun merkeissa. Sen yhteydessé asiakkaalle voi-
daan sopia kertausjakso Puhtiin, mikali sille on tarvetta ja se tulee asiakkaan toipumista-

voitteita.

3.1 Kuntoutussuunnitelma

Puhdissa kuntoutussuunnitelman laatiminen aloitetaan asiakkaan kanssa jo ensimmai-

sena kuntoutuspaivana. Tulopaivana iltavuoron hoitaja tekee asiakkaalle GDS-15-masen-

nuskyselyn, yli 65-vuotiaiden mittarin alkoholink&yton itsearvioon sekda GAD7-kyselyn. Li-

sdksi tarvittaessa tehdaan BBGS-kysely rahapelaamisesta. Asiakkaan kanssa kaydaan
selkokielisesti keskustellen lapi mittareiden tulokset. Mittareiden tulokset auttavat asia-

kasta hahmottamaan omaa tilannetta seké edistymista jakson aikana.

Tulopéivan iltana iltavuoron hoitaja antaa asiakkaalle kuntoutussuunnitelmalomakkeen
(Liite 2) ja kannustaa asiakasta pohtimaan tavoitteitaan ja tayttamaan lomaketta itsenai-
sesti ensimmaisten paivien kuluessa. Muutaman paivan paasta Puhtiin tulemisesta vas-
tuuhoitaja kay asiakkaan kanssa tavoitekeskustelun kuntoutussuunnitelmalomakkeen mu-
kaisesti ja laatii kuntoutussuunnitelman tietojarjestelmaan. Hoitaja nayttaa tietojarjestel-
maan tehdyn suunnitelman asiakkaalle. Kuntoutuminen mahdollistuu, kun kuntoutustar-
peen juurisyyt on tunnistettu laaja-alaisesti, tavoitteet ovat lahtoisin asiakkaalta itseltdan,

kuntoutus on kaynnistynyt oikea-aikaisesti ja on motivoivaa seka tavoitteeltaan realistinen.
Asiakkaiden on joskus vaikeaa maarittdd suoraa tavoitetta. Talloin tavoitetta voi lahestya

kysymalla minkalaista muutosta asiakas haluaa elamaansa. Millaista elama olisi sitten,

kun hén on saavuttanut sen mita haluaa? Tarkeaa tavoitteessa on kayttda myonteisia sa-
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namuotoja ja valttaa niin sanottuja kuolleen miehen tavoitteita, kuten "en juo enda sauna-
olutta”. Aivot eivat tunnista negaatiota, vaan keskittyvét lauseen muuhun siséltéon. Klassi-
nen esimerkki tdsta on "ala ajattele appelsiinia”. Mita juuri ajattelit? Sen sijaan parempi ta-
voite olisi aktiivisempi "juon saunassa vain vichya”. Lisédminen on aina helpompaa kuin
poistaminen. Sen sijaan, ettd 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. Miten ndma keinot ovat toimineet seka lyhyella etté pit-
kalla aikavalilla? Mité niistéd kannattaa hyodyntaa jatkossakin ja mité jattaa taakse? (Te-
vanlinna 2020.) Yksi hyva konkreettinen tytkalu tavoitteen hahmottamiseen on muutok-

sen 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.)
Specific (tasmallinen)

Measurable (mitattava)

Achievable (saavutettavissa)

Relevant (realistinen)

Time Bound (aikataulutettu)

Vastuuhoitaja seuraa viikoittaisessa yksilokeskustelussa asiakkaan kanssa tavoitteiden
edistymistd seka keskustelee asiakkaan kanssa, minkélaista tukea han kokee tarvitse-
vansa, jotta tama paasisi kohti omaa tavoitettaan. Hoitajat kirjaavat paivittain asiakkaan
tavoitteen edistymistd. Naiden kirjausten pohjalta voidaan arvioida, miten asiakkaan suun-
nitelma edistyy. Esimerkiksi, jos asiakkaalla on tavoitteena paivittainen ulkoilu, hoitaja
seuraa ja kirjaa paivittain, miten ulkoilu on toteutunut. Tarvittaessa hoitajat voivat muistut-
taa ja kannustaa asiakasta kohti hanen tavoitettaan, jos huomataan, ettei asiakas ole me-
nossa tavoitteensa mukaiseen suuntaan. Jos edistymista ei tapahdu, pohditaan asiakakan

kanssa alkuperaista tavoitetta uudelleen.
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3.2 Verkostopalaveri

Verkostopalaveri jarjestetaan asiakkaan toivomien tarkeimpien yhteistydtahojen kanssa.
Verkostopalaverilla varmistetaan, etté asiakas kiinnittyy jatkossa tarvitsemiinsa palveluihin
ja ettd, hén saa kotiutuessaan tarvitsemansa avun ja tuen. Verkostopalaveri otetaan asi-
akkaan kanssa puheeksi jo heti Puhti-jakson alkuvaiheessa kuntoutussuunnitelman yhtey-
dessa. Verkostopalaveri pyritaan jarjestamaan 4. tai 5. kuntoutusviikon kohdalla.

Asiakkaan kanssa verkostopalaverin jarjestamisesta keskustellessa hyddynnetaan

verkostokarttaa, joka auttaa asiakasta hahmottamaan keita hanen verkostoonsa kuuluu-

kaan, keneltd asiakas kokee saavansa tukea seké keita hdn mahdollisesti haluaa verkos-
topalaveriinsa. On kuitenkin hyva huomioida, ettei verkostopalaveri muodostu osallistuja-
madraltdan liilan suureksi. Mukana on hyva olla vastuuhoitaja Puhdista, asiakkaan oma-

tyontekija, laheinen seka tietysti asiakas itse. Teams-palaverin jarjestaminen saattaa hel-
pottaa monesti tyontekijoiden osallistumista, mutta aina on hyva toivottaa kaikki osallistu-

jat tervetulleiksi paikan paalle.

Asiakkaan kanssa on hyva ennen verkostopalaveria keskustella, millaista tukea hén toi-
voo kotiuduttuaan laheisilta tai tyontekijoilta. Lisdksi puhutaan jatkosuunnitelmasta — min-
kéalainen harrastus tai muu toiminta tukisi asiakkaan arkea. Verkostopalaverissa asiak-
kaan ja hanen verkostojensa kanssa sovitaan edella mainituista asioista ja suunnitellaan
yhdessa asiakkaan turvallista kotiinpaluuta, jatkosuunnitelmaa seka miten kuntoutuminen
jatkuu kotoa kasin. Verkostopalaverissa on aina hyva huomioida myos asiakkaan laheiset
ja tiedustella miten he voivat ja tarvitsevatko he jotain tukea. Laheisen voi tarvittaessa oh-
jata avun piiriin. Jos laheinenkin on ikaantynyt, hanelle voi suositella esimerkiksi elakelai-

sille suunnattua laheisten vertaistukiryhma Peesia.

3.3 Loppuarvio ja jatkosuunnitelma

Kuntoutusjakson viimeisella viikolla tehd&én asiakkaan kanssa loppuarvio ja viimeistellaan
jatkosuunnitelma ja viikko-ohjelma kotiin. Asiakkaalle annetaan muutamaa paivaa ennen
kotiutumista loppukeskustelulomake (Liite 3) itsenaista pohtimista ja tayttdmista varten.
Vastuuhoitaja kdy asiakkaan kanssa loppuarviokeskustelun lomakkeen mukaisesti ja kir-

jaa loppuarvion tietojarjestelméaén. Samalla tapaamisella hoitaja tekee uudelleen kysele-
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malla asiakkaalle GDS15- ja GAD7-kyselyn seka vertaa kyselyiden tulosten pisteita alku-
mittauksien tuloksiin. Asiakkaan kanssa keskustellaan siitd, mitéa mielta asiakas on mitta-
rien kertomasta muutoksesta tai muuttumattomuudesta. Miten asiakkaan alussa asetta-
mat tavoitteet ja keinot ovat toteutuneet tai muuttuneet matkan varrella? Minkalaista konk-
reettista muutosta asiakas on kokenut eldamassaan Puhti-jakson myo6ta? Jos muutosta ei

ole tullut, kaydaan keskustelua siita, mista se johtuu.

Puhdin viikoittaisessa viikko-ohjelman suunnitteluryhmassa asiakkaiden kanssa pohditaan
jatkosuunnitelmia sekd hahmotellaan viikko-ohjelmaa kotiin. Loppukeskustelussa viimeis-
tellaén asiakkaan kanssa kirjallinen jatkosuunnitelma ja viikko-ohjelma (Liite 4), jotka asia-
kas ottaa kotiutuessaan mukaansa. Kun asiakas kirjoittaa suunnitelmansa ylds, hén jou-
tuu muotoilemaan tavoitteitaan selkeammiksi ja ne mygs jaavat muistiin paremmin ja nii-
hin on helpompi palata. Suunnitelman noudattaminen ja siind pysyminen tuovat onnistu-
misen kokemuksia. Suunnitelma toimii vahvistuksena, kun asiakkaalla ei ole endd Puhdin
tyontekijoiden tukea uusien rutiinien yllapitamisessa. Asiakkaalle kerrotaan, etta suunnitel-

maan palataan Miten menee-puhelussa.
Jatkosuunnitelmassa keskustellaan seka kirjataan ylos:

e Mista rutiineista asiakkaan tulisi pitaa kiinni peruspilareiden eli ravitsemuksen,
unen ja liikunnan suhteen?

e Mita mielekadsta tekemista viikko-ohjelmaan sisaltyy jatkossakin?

¢ Miten han yllapitaa itselleen tarkeitd sosiaalisia kontakteja?

¢ Osaako asiakas tunnistaa varhaisia merkkeja, joista tietdd, ettd masennus tai ah-
distus alkavat taas nostaa paataan tai tunnistaako asiakas retkahdusvaarasta ker-
tovia varomerkkeja?

¢ Minne asiakas voi olla jatkossa yhteydess4, jos han tuntee kaipaavansa apua?
Asiakkaalle kirjoitetaan yhteystiedot ylos ja annetaan hénelle koonti auttavista pu-
helinnumeroista (Liite 7) tai asiakkaan toiveen mukaisesti autetaan tallentamaan

nama numerot hanen puhelimeensa.

Loppukeskustelun asiakasta pyydetaan viimeiseksi tadyttamaéan palautelomake (Liite 5).
Palautteet antavat tarkeaa tietoa asiakkaiden kokemuksista kuntoutuksen aikana. Palaut-

teiden avulla voidaan toimintaa kehittaa edelleen.
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3.4 Miten menee -puhelu

Kolmen kuukauden kuluttua kuntoutusjakson paattymisesta vastuuhoitaja soittaa asiak-
kaalle, Miten menee -puhelun. Puheluun on hyva varata aikaa vahintd&n puoli tuntia, jotta
keskustelua ehditdédn kayda rauhassa ja palata jatkosuunnitelmaan seka ehditaén tehda
puhelussa GDS15- seka Alkoholinkayton itsearviointi yli 65-vuotiaille -kyselyt.

Puhelun aluksi avataan tietojarjestelmasta Puhti-jakson loppuarvio, josta nahdaan mita
jatkosuunnitelmia asiakkaan kanssa on Puhti-jakson paatteeksi sovittu. Puhelussa kes-

kustelun tukena hyddynnetaén Miten menee -puhelulomaketta (Liite 6).
Puhelussa keskustellaan seuraavista teemoista:

- Millainen asiakkaan nykyinen tilanne on ja mihin suuntaan han kokee elamansa
menneen kuntoutusjakson jalkeen.

- Palataan kuntoutusjaksolla tehtyyn jatkosuunnitelmaan.

- Onko asiakas saanut pidettya kiinni rutiineistaan ja saannoéllisista tekemisisté/ har-
rastuksista?

- Onko asiakkaan sairaus (masennus, ahdistus, paihdesairaus) oireillut kuntoutus-
jakson jalkeen? Jos on, miten han on silloin toiminut?

- Miten asiakas itse kokee, kuinka hén on noudattanut jatkosuunnitelmaansa? Jos ei
ole, niin mitka tekijat ovat estaneet noudattamisen?

- Onko asiakas tyytyvainen tilanteeseensa? Kokeeko hén, ettei suunnitelmalle ole
enaé tarvetta? Huomaako han, ettd suunnitelmaa olisi hyva alkaa noudattaa uu-
delleen?

- Ovatko uudet toimintatavat jo automatisoituneet tai ovatko jotkut vanhat toiminta-
mallit palanneet?

- Onko asiakas tyytyvainen ihmissuhteisiinsa? Onko han yksinainen?

Jos asiakkaan tilanne on huonontunut, asiakkaan kanssa pohditaan mista se johtuu.
Voiko asiakas itse vaikuttaa asiaan vai tarvitseeko han tueksi jotain palveluja? Tarvitta-
essa asiakas ohjataan sopivaan palveluun. Jos asiakkaasta taytyy tehda huoli-ilmoitus,

siitd on hyva kertoa asiakkaalle suoraan.

Jos tyontekija arvioi puhelun perusteella, etta asiakas hyotyisi Puhdin kertausjaksosta,
sitd ehdotetaan hanelle. Jos myods asiakas itse kokee kertausjaksolle tarvetta, hanelle ker-

rotaan, etta kertausjaksosta tehdaan pyyntd asiakasohjaukseen.
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Puhelussa asiakkaalle tehdaan GDS15- ja Alkoholinkayton itsearviointi yli 65-vuotiaille.
Mittaustuloksia verrataan Puhti-jaksolla tehtyihin tuloksiin. Asiakkaan kanssa keskustel-
laan selkokielellda mittaustuloksista sekd mihin suuntaan asiakkaan kuntoutuminen on mit-
taustulosten perusteella mennyt. Lopuksi asiakkaalta kysytdan muutosmittarin kysymyk-
set, jotka l6ytyvat Miten menee -puhelulomakkeesta. Miten menee -puhelu kirjataan tieto-

jarjestelmaan.

3.5 Kertausjakso

Kertausjaksoja voidaan myontad asiakkaalle hanen tarpeensa mukaisesti 2—3 kertaa noin
kolmen kuukauden valein tukemaan asiakkaan muutostavoitetta. Ensimmaisesta kertaus-

jaksosta keskustellaan ja sovitaan asiakkaan kanssa, Miten menee-puhelussa.

Kertausjaksot kestavat kaksi viikkoa ja talle jaksolle pyritdan nimeamaan sama vastuuhoi-
taja kuin alkuperaisella kuntoutusjaksolla. Kertausjaksojen tarkoitus on tukea asiakkaan
varsinaisella Puhti-jaksolla asettamia tavoitteita ja jatkosuunnitelmaa. Kertausjaksolla
asiakas osallistuu kaikkeen Puhdin ryhmatoimintaan samalla lailla kuin ensimmaisellakin
jaksolla. Moni asiakas on kertonut, ettd osallistuminen tuttuihin ryhmiin on herattanyt uusia
ajatuksia oman tilanteen ja kuntoutumisen suhteen. Myds ensimmaista kertaa kuntoutus-
jaksolla olevat kanssakuntoutujat ovat kokeneet hyvéksi kertausjaksolaisten mukana olon,
silla he ovat kokeneet saaneensa hyvaa vertaistukea omaan kuntoutumiseensa jo pidem-

malle edenneilta kuntoutujilta.

Kertausjakson tulopaivana iltavuoron hoitaja antaa asiakkaalle kuntoutussuunnitelmalo-
makkeen itsendista pohdintaa ja tayttamista varten seka tekee Alkoholin itsearviointi yli
65-vuotiaille -kyselyn. Kuntoutussuunnitelmakeskustelu pyritdan pitamaan seuraavana
paivana ja sen pyrkii pitamaan asiakkaan vastuuhoitaja. Kuntoutussuunnitelmaa tehdessa
asiakas ja vastuuhoitaja kayvat lapi, mita tavoitteita asiakkaalla oli varsinaisella kuntoutus-
jaksolla seka mitka olivat jatkosuunnitelmat seké suunnitelmat, Miten menee -puhelussa.
Asiakkaan kanssa keskustellaan tavoitteista, mihin tavoitteisiinsa asiakas on jo paassyt,
onko hanella edelleen samoja tavoitteita mihin han toivoisi tukea/vahvistusta seké onko
hanella jotain uusia toiveita tai tavoitteita kuntoutumisensa suhteen. Kertausjakson kun-

toutussuunnitelma pohjautuu osin edella mainittuihin jo tehtyihin suunnitelmiin.
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Kertausjaksolla pidetdan verkostopalaveri asiakkaan tarpeen mukaan ja verkostopalave-
riin kutsutaan asiakkaan toivomat henkilot. GDS15-kysely tehdéaéan jakson viimeisina pai-
vina. Mittaustuloksia verrataan Miten menee -puhelun tuloksiin. Tuloksista keskustellaan

asiakkaan kanssa.

Kertausjakson toisella viikolla ennen asiakkaan kotiutumista pidetaan loppukeskustelu.
Edellisenéd péaivana ennen loppukeskustelua, hoitaja antaa asiakkaalle itsendista pohdin-
taa varten loppukeskustelulomakkeen. Loppukeskustelu kaydaan lomakkeen mukaisesti,

keskustellaan asiakkaan HALT-suunnitelmasta sek& miten asiakas toimii, jos han havait-

see itsellddn retkahdusta edeltavia varomerkkeja tai lipsahdus/retkahdus on jo tapahtunut.
Lisaksi asiakkaan toiveen mukaisesti paivitetdéan viikko-ohjelma kotiarkea tukemaan. Asi-
akkaan kanssa kerrataan, kenen puoleen tai minne han voi kotiutumisen jéalkeen olla yh-
teydessd, jos kokee tarvitsevansa tukea tai apua. Asiakkaalle kootaan nama tiedot yl6s ja
annetaan hanelle koonti auttavista puhelinnumeroista, jotka ovat auki ympéari vuorokauden
tai asiakkaan toiveen mukaisesti autetaan tallentamaan ndma numerot h&nen puheli-

meensa.
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4 Puhdin ryhmatoiminta

Puhti on ryhnmamuotoista kuntoutusta, jossa viikko-ohjelma koostuu paaosin erilaisista

vertaistuellisista ryhmista (Kuva 2). Ryhméatoiminnassa toteutetaan kuuden viikon pe-

riodeissa toistuvaa ohjelmaa, jossa samat ryhmaét toteutuvat tiettyyn aikaan viikosta eri

teemoin. Talla tavalla eri aikaan aloittavat asiakkaat paasevat osallistumaan kaikkiin ryh-

makertoihin. Puhdin ryhmatoimintoja ohjaa Puhdin oma henkilékunta. Poikkeuksena on

Sirkus Magentan ohjaajat, jotka ovat ohjanneet kerran viikossa sirkusjumppaa asiakkaille.

Puhdin oman ryhmé&toiminnan lisaksi asiakkaita kannustetaan heiddn omien kiinnostuksen

kohteiden mukaan kokeilemaan ja osallistumaan kuntoutusjakson aikana palvelukeskuk-

sen ryhmiin ja tapahtumiin. Talla pyritdan siihen, etta jokainen asiakas loytéisi kotiin pala-

tessaan itselleen mielekasta siséltoa ja tekemista sekad mahdollisesti kiinnittyisi palvelu-

keskustoimintaan.

PUHDIN VIIKKQ-OHJIELMA

Kellon- | Maanantai Tiistai Keskiviikko Torstai Perjantai Lauantai Sunnuntai
aika Toimintaterapeutti
tavatiavissa
E00- Aamiginen + Aamiainen + Aamiainen + Aamiginen + Aamiginen + Aamiainen Aamiginen
2:00 aamuryhma klo 8:45-9:00 aamuryhmi ja aamuryhmi aamuryhma klo 8:45-9:00 aamuryhma
whteisokokous klo B:45-9:00 klo B:45-9:00 Pyykinpesu
klo B:45-9:30 Pyykinpesu klo 7:30-10:30 klo 7:30-8:30
S:00- apaz aikaa Wapaata aikaa Vapaata aikaa apaata aikaa apasta aikaa Aamuryhmd Aamuryhma
545 klo 9-9:15 klo 9-9:15
10:00- | Klo 10:30-12:00 Klo 10:30-12:00 Klo 10:30-12:00 Klo 10:30-12:00 Klo 8:15-10:00 Klo 10-12:00 Klo 10-11:30
12:00 Fillis-ryhm3 [valkoinen Haasteena paintest Kunzosali kehovire-ryhma [valkoinen T: inoa ja likuntaa | Kal kel Ulkoiluz likuntas
huons)} {valkoinen huone) huone} Jz I3snaoko-
harjoittelua
12:00 | Lownas Lounas Lounas Lounas Lounas Lounas Lounas
ravintolassa ravintolassa ravintolassa ravintolassa ravintolassa Puhdizza Puhdizza
13:00- | Klo 14-15:00 Omatoimista klo 13:30 Klo 13:00-14:00 Klo 14-15:00 Klo 14:30-16:00 Vapaata aikaz Vapasta aikaa
15:00 likuntza/ulkoiluz Kauppakavely Arjen hallinnan- Sirkus Magendan Hywd migh
rghmi sirkusjumppa Puhdin omissa | -ryhm ja pdivakahvit | vierziluaika vierziluaika
tai (Toimintaterapeutin | tiloissa Puhdin omisza tiloissa
ilmoittamassa Pyykinpesu
klo 14:30-15:00 tilassa) klo 13-15:00
etEtuclijumppa Fuhdin
tiloissz
15:00 Kahvi Kahvi Kahvi Kahvi Kahwvi Kahvi
15:30- | Vapaata aikaz ‘Wapazta aikaz Vapazta aikaz \apazata aikaa Vapazta aikaa Vapaata aikaz Wapazta aikaa
16:30
17:00 | péivllinen Pinvllinan paivllinzn pandllinen paivallinen panvallinan paivallinen
17:30- | Toimintatuckio + 16-18:00 Toimintatuckio + Toimintatuckic + Toimintatuckio +
10:00 siiwousvartti klo 18:00 maissa | Toimintatuokio: siivousvartti klo 15:00 maissa | Sivousvartti klo 18:00 slivousvartti klo
Wiikko-chjelman Sauna tai Sauna 1E:00 maissa
suunnitteluz Pubdin Ap-kerhe Reihuvuoren
‘omissa tiloissa. kirken
szurakuntasalissa
ko 18:30
10:00 llitarentoutus ja litarentoutus ja litarentoutus ja litarentoutus ja litarentoutus ja llitarentoutus ja litarentoutus ja
pdivin tunnelmat: paivin tunnelmat pdivin tunnelmat pdivdn tunnelmzat pdivin tunnelmat pdivn tunnelmat | pdivin tunnelmat
20:00 lltapalz litapala ltapalz lltapalz lltapalz ltapala lltapalz

Kuvio 4. Puhdin viikko-ohjelma
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4.1 Aamuryhma

Aamuvuoron hoitaja pitad aamuryhmén, joka kestdd noin 15-20 minuuttia. Ryhma aloite-

taan kertomalla mik& paiva on, kenen nimipaiva on sekd onko paivassa jotain erityista esi-
merkiksi Kalevalanpaiva. Taméan jalkeen tiedustellaan asiakkailta mita heille kuuluu, miten
y6 on mennyt ja mikd on aamun tunnelma. Ryhman ohjaajan tulee huolehtia, ettd jokainen

asiakas saa oman puheenvuoron seka tulee kuulluksi.

Aamuryhmassa tehdaan myds positiivisuusharjoitus eli harjoitellaan itsensa arvostamista
ja vahvistetaan myonteistd mindkuvaa. Talla paivittaisella harjoitteella pyritdédn kuuden vii-
kon aikana luomaan asiakkaalle rutiini, jota kannustetaan jatkamaan myds kotioloissa.
Asiakkaita pyydetdan kehumaan itsedan ja kertomaan itsestaan jokin positiivinen asia.
Asiakkaille kerrotaan, etta tama asia voi olla hyvin arkinen pieni asia esimerkiksi osaan
leipoa mahtavia korvapuusteja, olen luotettava ystava tai osaan laulaa hyvin. Jos asiak-
kaalle tama on vaikeaa, voi hanta pyytda pohtimaan, onko han saanut joskus positiivista
palautetta esimerkiksi laheisilta, tydkavereilta tai vaikkapa naapurilta. Usein myds muut
Puhdin asiakkaat saattavat kertoa spontaanisti toisistaan positiivisia asioita, joita he ovat
jaksolla toisistaan havainneet. On hyva huomioida, ettd myos ryhmaa ohjaava hoitaja ker-
too itsestaan positiivisen asian ja on nain esimerkkind asiakkaille, ettei henkildkunnalle-

kaan ole aina positiivisen asian itsesta kertominen helppoa.

Aamuryhman lopuksi kdydaan lapi paivan ohjelma seka tutustutaan palvelukeskuksen oh-
jelmaan. Asiakkaita kannustetaan Puhdin aikataulu huomioiden osallistumaan palvelukes-
kustoimintaan, jotta se tulisi heille tutuksi ja he voisivat |6ytaa sieltd itselleen mielekasta

tekemistd, johon osallistua my6s kotoa.

Tiistain aamuryhman yhteydessa pidetdan myds yhteistpalaveri, jossa asiakkaiden
kanssa kasitelladn Puhdin toimintaa, kehittdmista seka kaytanttja koskevia asioita. Yhtei-
sOpalaverissa asiakkaat voivat tuoda esiin asioita, joista tulisi keskustella. Yhteistpalave-
rin tarkoitus on lisdta Puhdissa asiakkaiden osallisuutta seké tuoda asiakkaille mahdolli-
suus Puhdin toiminnan kehittdmiseen. Yhteisdpalaveria ohjatessa ohjaajan tulee huomi-

oida, etta jokainen asiakas saa puheenvuoron ja jokaisen puheenvuoroa kuunnellaan.
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4.2 lltaryhma ja rentoutushetki

lltavuoron hoitaja pitaa iltaryhman ennen iltapalaa. Ryhma aloitetaan kuulumiskierroksella,
jossa asiakkaiden kanssa keskustellaan, miten paiva on mennyt, mitk& ovat paivan tun-
nelmat sek& vahvistetaan asiakkaiden kiitollisuustaitoja, kun asiakkaat kertovat kolme hy-
vaa asiaa paivasta, myos ryhmanohjaaja kertoo ndma. Keskustelun jalkeen ryhméassa
tehd&@an rentoutusharjoitus seka kerrataan asiakkaiden kanssa viikon kehollinen ahdistuk-
sen hallintaharjoite.

Puhdin asiakkaat ovat usein tuoneet esiin unihaasteitaan ja vaikeuksia rentoutua, jonka
vuoksi iltaisin tehddan rentoutusharjoitus. Rentoutuessa elimistossa kaynnistyy monia hy-
vinvointia lisaavia kemiallisia prosesseja. Esimerkiksi hyvan mielen vélittajaaine seroto-
niini, mielihyvaa ja tunnekokemuksia sdateleva dopamiini seka ahdistusta lieventavan ok-
sitosiinin eritys lisdantyvat rentoutuessa (Mielenterveystalo 2025). Ryhmassa tavoitteena
on, ettd halutessaan asiakkaat voivat jatkaa taman saman harjoitteen tekemista myoés ko-
tona. Puhdissa hyddynnetéaan Mielenterveystalon Rentoutus- ja hengitys omahoito-ohjel-

man harjoitusta Asteittain Eteneva rentoutus istuen, joka on todettu tutkitusti hyvaksi har-

joitteeksi.

Viikon kehollinen ahdistuksen hallintaharjoite on sama harjoite, kuin mita on harjoiteltu vii-
kon Kehovire-rynméassa. Ryhman harjoitteet ja niiden ohjeet l16ytyvat Helsingin kaupungin

Digimielen ohjelmasta Kehollinen ahdistuksen hallinta.

4.3 Fiilis-ryhma

Paihdesairaudessa taidot tunnistaa, nimeta ja kasitella tunteita ovat usein puutteelliset.
Painteella saadelldén tai paetaan sietamattomaksi koettuja tunnetiloja. Yksi avain toipumi-
seen on paasta kosketuksiin tunteidensa kanssa ja sita Fiilis-ryhmassa harjoitellaan luo-
vien menetelmien kautta. Ryhma rakentuu niin, ettd kolmea teemaa (musiikki, kuvataide
ja kirjallisuus) kasitellaan ensin yleisella tasolla ja sitten omakohtaisesti. Ryhmaa ohja-
tessa ja uusien asiakkaiden tullessa mukaan on aina varmistettava, etta asiakkaat ymmar-

tavat taman Fiilis-ryhman tausta-ajatuksen. Lisaa tietoa luvusta 5.2. Tunnetydskentely.

Musiikkiteemassa levyraadissa pohditaan mita ajatuksia kuunnellut kappaleet herattavat.
Mikéa on laulun sanoma? Mita tunteita ja ajatuksia siind ilmaistaan? Miten se liittyy mielen

hyvinvointiin? Seuraavalla Mielibiisi-kerralla ryhmalaiset tuovat muille kuunneltavaksi
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oman merkityksellisen kappaleen ja kertovat mika tarina siihen liittyy ja mit& tunteita se
herattaa.

Taideraadissa pysahdytéaén erilaisten taidekuvien aarelle. Keskitytdan katselemaan kuvaa
rauhassa ja pohditaan: Mita kuvassa nakyy? Millaisia ihmisi& tai hahmoja siind on? Mité
kuvassa tapahtuu? Miten itse koet tai ymmarrat kuvan? Mik& oli ensi reaktiosi kuvaan?
Ent& mika tunnelma on nyt? Minkalainen on kuvan henkildiden suhde mielen hyvinvoin-
tiin? Mit& he ajattelevat ja tuntevat kuvan hetkell&? Juuri ennen sitd? Enta seuraavana
paivana? Miten laheiset ja yhteiskunta suhtautuvat kuvan henkil66n? Maalaa mieli -ryh-
makerralla piirretdén tai maalataan mita erilaiset sanat kuten ilo, riippuvuus, ahdistus tai
rauha herattavat. Kuvan ei tarvitse esittdd mitdan, vaan se voi olla pelkkia eri vareja tai
muotoja. Asiakkaita kannustetaan ilmaisemaan itsed&n vapaasti ilman sisaista kriitikkoa.

Taustalla voi olla myds tunnelmaan sopivaa instrumentaalista musiikkia.

Runoraadissa pohditaan mitd ajatuksia esimerkiksi Saima Harmajan, Uuno Kailaan tai
Eino Leinon runot herattavat. Mik& on runon sanoma? Mita tunteita ja ajatuksia siina il-
maistaan? Miten se liittyy mielen hyvinvointiin? Tajunnanvirrassa kirjoitetaan mita mieleen
tulee aloituksista, kuten "Muistan, kun...”, "Miten ylpea olin itsestani...”, ”Silloin olin surulli-
nen...”. Tarkeintd on, etté kirjoittaa koko ajan, niin ettei kyna nouse paperista. Jos ei tieda
mité kirjoittaa, voi kirjoita “en tieda mita kirjoittaa”, kunnes seuraava ajatus nousee mie-

leen. Teksteja ei jaeta muille, vaan se on ainoastaan kirjoittajalleen.

Fiilis-ryhmassa on vaihtuvat teemat:

Levyraati
Mielibiisi
Taideraati
Maalaa miel

Runoraati

A e A

Tajunnan virtaa

4.4 Haasteena paihteet -ryhma

Haasteena paihteet -ryhma on vertaistuellinen keskusteluryhma, jossa kaydaéan lapi maa-
rattyja teemoja ja samalla vaihdetaan omia kokemuksia ja harjoitellaan toipumista tukevia

kuuntelu-, lasndolo- ja vuorovaikutustaitoja. Keskusteluaiheet pohjautuvat Duodecimin Irti
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Alkoholista -kirjaan. Ryhmaan osallistuu kokemusasiantuntija kerran kuussa, jolloin ai-

heena on Haavoittuvuuden vahentaminen tai Mielekas tekeminen.

Haasteena paihteet-ryhmassa on viikoittain vaihtuvat teemat:

Mik& on péaihdesairaus?

Laukaisevat tekijat ja ajatusvaaristymat
Haavoittuvuuden vahentdminen
Ihmissuhteet ja vuorovaikutus

Takaiskujen ehkaiseminen

2 o

Mielekas tekeminen

Teemat ovat tarkeita toipumista tukevia aiheita. Monet eivat taysin ymmarra paihderiippu-
vuuden luonnetta sairautena. Tieto sairauden luonteesta auttaa poistamaan hapeéa ja it-
sekritiikkia. Retkahduksiin johtavat usein tietyt laukaisevat tekijat; tilanteet, tunnetilat tai
ajatusmallit ja nama on erittain tarkeaa oppia tunnistamaan. Kun perusasiat kuten uni, ra-
vinto, turva ja itsetuntemus ovat kunnossa, retkahdusriski eli haavoittuvuus pienenee.
Riippuvuus kuormittaa ihmissuhteita, ja toipumisessa tarvitaan uusia tapoja kommuni-
koida ja olla yhteydessa muihin. Retkahdus ei ole epdonnistuminen, vaan pieni takaisku ja
siihen voi varautua. Péihteistéa luopuminen jattaa usein tyhjan tilan, joka tarvitsee taytty-
mista mielekkaalla ja palkitsevalla sisallolla. Yleisesti ottaen, tieto ja suunnitelmat lisdavat

hallinnan tunnetta.

4.5 Lasnaoloharjoittelua ulkona -ryhma

Lasnaoloharjoittelua ulkona -ryhma pidetaan kerran viikossa. Ryhmassa ulkoillaan yh-
dessa seniorikeskuksen laheisyydessa, mahdollisuuksien mukaan lahimetsassa. Ryh-

massa hyddynnetaan Hyvinvointitaitojen kukoistava tehtavakirjaa (Avola ym. 2023).

Luontoliikkumisella voidaan edistaa hyvinvointia ja terveytta. Luonnossa oleskelu edistaa
valmiutta huomata myonteisia tunteita, asiakkaan kokema terveydentila paranee seka tyy-
tyvaisyys kohenee. Tutkimusten mukaan jo viiden minuutin metsassa oleskelulla on to-
dettu olevan veren kortisolimaéaraa vahentava vaikutus, myds verenpaineen on todettu
laskevan, sykkeen rauhoittuvan seka lihasjannityksen helpottuvan. Mielialan kohentumi-

seen on todettu riittdvan 20 minuuttia luonnossa oleskelua. (Mieli 2025.)
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Hyvinvointitaitojen kukoistavasta tehtavékirjasta on valittu ryhmaéan kuusi lasnéoloharjoi-
tusta, joita voi tehda ulkona. Kuuden viikon aikana on aina yksi harjoite viikoittain. Asiak-
kaille jaetaan kynat sek& harjoitus paperilla. Tehtavaa tyostetaan itsekseen seka yhdessa
keskustellen ulkona seniorikeskuksen l&heisyydessa.

Mit& n&en (sivu 144)

Tassa hetkessa (sivu 143)
Aistiseikkailu ulkona (sivu 150)
Lumoudu luonnosta (sivu 149)

Rauhallinen ja tietoinen kavely (sivu 147)

2 e o\

Aanimaailma ymparillani (sivu 140)

4.6 Hyva mieli -ryhma

Hyva mieli -ryhma pidetdéan kerran viikossa. Ryhmassa hytdynnetdan Suomen mielenter-

veys ry:n Hyva mieli - Pohdintoja mielen hyvinvointiin -tyokirja ikaihmisille. Jokainen kun-

toutusjaksolle osallistuva saa tdman tydkirjan. Ryhma on vertaistuellinen keskustelu-
ryhma. Ryhmassa keskustellaan viikon teeman aiheesta ja jokainen asiakas saa samalla
tayttaa tyokirjaansa omia merkintdjaan. Kuntoutusjaksolla kannustetaan asiakkaita luke-
maan ja tayttamaan tyokirjaa myds omalla vapaa-ajallaan. Joka kuudes viikko (Aiheena:
Arjen tekoja), ryhmaan osallistuu kokemusasiantuntija. Kokemusasiantuntija keskustelee
ja kertoo ryhméassa mitka arjen teot seké asiat ovat hanta auttaneet selviamaan vaikeasta

elamantilanteestaan. Tyokirja on jaettu ryhmaa varten kuuteen osioon:

Arvot ja voimavarat (sivut 5-9)
Hyvan mielen taidot (sivut 10-14)
Kuka mina olen (sivut 18—26)
Tunnetaidot (sivut 27—-33)

Yhdessé oloa- ja eloa (sivut 34—39)
Arjen tekoja (sivut 40-52)

o 0k~ w NP
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4.7 Tuolijumppa

Tuolijumppa on kerran viikossa ja siina hyddynnetdan Helsinki-kanavan seniorijumppia.
Tuolijumppa naytetaan televisiosta ja asiakkaat saavat valita Helsinki-kanavan seniorijum-
pista mieleisen ohjelman. Asiakkaiden on mahdollista tehda samoja jumppia kotonaan.
Jos asiakkaalla on mukana oma tietokone tai tabletti, sivusto voidaan laittaa selaimen kir-
janmerkkeihin, jotta asiakas loytad jumpat myds kotona.

4.8 Viikkosuunnitteluryhma

Kerran viikossa hoitaja ohjaa tunnin kestavaa viikkosuunnitteluryhmé&é. Ryhmassa hyo-
dynnetaan asiakkaalle kotiin annettavaa jatkosuunnitelmaa/viikko-ohjelmaa (Liite 4). Ryh-
massa jaetaan kaikille asiakkaille kyseinen lomake ja lyijykyna. Asiakkaita kannustetaan
keskustelun lomassa kirjoittamaan lomakkeeseen asioita ylos, jotka voisivat tukea hénen

kotiarkeaan.

Ryhma on vertaistuellinen ryhm@, joten ohjaajan tulee varmistaa, etta kaikki asiakkaat
saavat vuorollaan ja halutessaan puheaikaa. Ryhmassa vierailee kokemusasiantuntija
kerran kuussa. Kokemusasiantuntija osallistuu ryhmassa aiheen mukaiseen keskusteluun
ja antaa asiakkaille vinkkeja mitka rutiinit, asiat seka tekeminen ovat tukeneet hanen arke-

aan vaikeassa elamantilanteessa.

Ryhmassa keskustellaan ja pohditaan asiakkaiden kanssa yhdessa seuraavia kysymyk-

sia:

e Misté rutiineista pidan jatkossa kiinni? (Ne voivat liittyd esimerkiksi uneen, ruokai-

luun, liilkuntaan tai yhteydenpitoon ystavien kanssa.)

o Mitd saanndllisia tekemisia, tapaamisia tai harrastuksia siséllytan viikko-ohjel-

maani?
o Mitka ovat varomerkkeja siita, etta sairauteni alkaa oireilla? Miten toimin silloin?

e Minne voin olla yhteydessa, jos kaipaan tukea ja apua?

Lisaksi ryhmassa keskustellaan, mika tavoite asiakkailla on Puhdista kotiutuessa ja mita

keinoja he ajattelevat tarvitsevansa ja kayttdvansa, jotta paasevat omaan tavoitteeseensa.
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Asiakkaita kannustetaan kirjoittamaan naita asioita itselleen ylés. Ryhman tarkoitus on
myds, etta asiakkaat suunnittelevat ja tayttavat viikkosuunnitelmalomakkeeseen péaiva- ja
viikkorytmiaan seka asioita, joita voisivat omassa arjessaan toteuttaa tai harrastaa. Viikko-
suunnitelma-pohjaan voi kirjoittaa esimerkiksi ruokailuajat, harrastukset, ulkoilut, siivous-
paivan, pyykinpesupaivan, rentoutushetken ym. Tarkoitus on, etté asiakkaat saisivat tdssa
ryhmassa toinen toisiltaan vertaistukea, uusia ndkemyksia ja vinkkeja omaa uutta kotiar-

kea tukemaan.

4.9 Arjen hallinnan ryhma

Toimintaterapeutti ohjaa kerran viikossa tunnin kestavaa Arjen hallinnan ryhmaé. Ryh-
massa keinoina ovat faktatiedon jakaminen, vertaistuellinen keskustelu sek& kaytannon-

harjoittelu. Ryhméassa on kuusi teema ja joka viikko on eri teema. Teemat ovat:

1. Ravitsemus ja ruokavalio
e Ryhmassa keskustellaan asiakkaiden kanssa terveellisesta ruokavaliosta, ruo-

kailurytmista seka ikdantyneiden ravitsemussuosituksesta.

2. Keittidharjoittelu

¢ Ryhmassé valmistetaan asiakkaiden kanssa konkreettisesti terveellinen ja ta-
loudellinen valipala. Samalla keskustellaan terveellisesta ja taloudellisesta ruo-
kavaliosta. Edellisella rynméatapaamisella on esitelty asiakkaille kaksi vaihtoeh-

toa, joista he ovat valinneet valmistettavan vdlipalan.

3. Kodin siisteys, vaatehuolto ja oma hygienia
¢ Ryhmassa keskustellaan asiakkaiden kanssa kodin siisteydesta, vaatehuol-

losta ja hygieniasta.

4. Kaden taidot

¢ Ryhmassa kokeillaan asiakkaiden toiveen mukaista kadentaidonharjoitetta,
jota kukin asiakas voisi tehda halutessaan myds kotonaan. Tama kadentaidon-
harjoite voi olla esimerkiksi kasitditd/ompelua, aikuisten varityskirja tai kukkien
istutusta. Edellisella ryhmatapaamisella toimintaterapeutti on tiedustellut asi-
akkaiden toiveita tekemisen suhteen, joista asiakkaat ovat valinneet ryhnmén
teeman. Kaytannon harjoittelun lomassa keskustellaan asiakkaiden kanssa eri-

laisista aktiviteeteista ja harrastusmahdollisuuksista seké niiden merkityksesta.
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5. Digitalisuus

e Ryhmassa keskustellaan digitaitojen tarpeellisuudesta, asiakkaiden digitai-
doista seka harjoitellaan konkreettisesti tietokoneen tai alypuhelimen kayttoa.
Puhti on saanut tietokoneita lainaksi Vanhusten turva-saation laitelainaamosta,
joita hyddynnetdén ryhmassa.

6. Asiointi, vastuunkanto ja ihmissuhteet
e Ryhmassa keskustellaan asiakkaiden kanssa asioiden hoitamisesta, asioiden
hoitamisen vastuunkannosta seka ihmissuhteiden merkityksesta ja luottamuk-

sesta.

4.10 Fysioterapeutin ohjaamat ryhmat

Puhdin asiakkailla liikuntakyky on usein alentunut ja likunnan harrastaminen on jaanyt.
Usein asiakkaiden yhtena tavoitteena kuntoutusjaksolla on fyysisen toimintakyvyn kohen-
tuminen. Kun asiakkaan toimintakyky kohentuu, lisd&ntyy asiakkaan osallisuus hanen
omassa arjessaan. Tavoitteena my0s on, etta jokainen asiakas loytaisi jakson aikana it-
selleen mielekkaan likkunnan harrastamisen muodon. Kuntoutusjakson aikana asiakkaat
paasevat kokeilemaan erilaisia likuntamuotoja esimerkiksi ulkoilua, kuntosalia, tasapai-
noryhmaa ja tuolijumppaa seka asiakkaiden toiveiden mukaan myds esimerkiksi tanssia,
uimista tai sauvakavelya. Kuntoutusjakson aikana kannustetaan asiakkaita likkumaan
joka paiva jollain tavoin, tama voi olla ohjattujen liikkuntaryhmien lisaksi vaikkapa itsenaista

ulkoilua tai Motomedilla polkemista.

Ikdantyneen yli 65-vuotiaan liikuntasuosituksessa ohjeistetaan muun liikkumisen ohella
harjoittaa lihasvoimaa, tasapainoa ja notkeutta ainakin kaksi kertaa viikossa. Lisaksi lii-
kunnan tulisi siséltééa suosituksen mukaan rasittavaa liikuntaa tunti 15 minuuttia tai rei-
pasta liikuntaa kaksi tuntia 30 minuuttia viikossa. (UKK-instituutti 2025.) Taméa suositus on
pyritty ottamaan huomioon Puhdin viikko-ohjelmassa, toki kuntoutusjaksolla on tarkeaa

huomioida asiakkaan yksil6llinen vointi liikunnan harjoittelemisen suhteen.

Liikunnan harjoittelemisella on ahdistusta ja masennusta vahentava ja lieventéava vaiku-
tus. Reippaan ja teholtaan rasittavan liikkumisen on todettu olevan vaikuttavampaa kuin

kevyen liikkumisen harjoittelun. Kuitenkin kaiken tehoisella likunnan harjoittelulla voidaan
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vaikuttaa mielenhyvinvointiin, kunhan likkuminen on mielek&stéa ja se sopii asiakkaalle ha-
nen voimavaransa huomioiden. Ahdistus- ja masennusoireita vahentaa merkittavasti mo-
nipuolinen 150 minuutin liilkunta viikossa, mutta vahaisemmallakin liikunnalla on vaiku-
tusta. Liikkumisen hyodyista saadaan pitkakestoinen vaikutus, kun liikkutaan saannéllisesti.
Jotta likkumisesta tulee saanndéllinen rutiini, tulee sen olla mielekasta ja helposti toteutet-
tavaa asiakkaan omassa arjessa. Varsinkin ryhméamuotoista ohjattua kohtuutehoista har-
joittelua suositellaan masennusoireiden hoitamiseksi. (Husu 2024.)

Kuntosaliharjoittelu on turvallinen liikuntamuoto, joka sopii ikdantyneiden lihasvoiman vah-
vistamiseen ja se kohentaa erityisesti fyysista ja psyykkista toimintakykya. Liséksi kunto-
saliharjoittelulla on ik&d&ntyneiden elamanlaatua tukeva vaikutus. (Ojala ym. 2025: 25, 29.)

4.10.1 Kuntosaliryhma

Kuntosaliryhma on kerran viikossa. Ryhmé kestéé 1 ¥ tuntia ja sitd ohjaa fysioterapeutti.
Fysioterapeutti laatii jokaiselle asiakkaalle yksil6llisen kuntosaliohjelman Puhti-jakson
aluksi. Kuntosaliryhman tavoitteena on, etté oppivat kayttdmaan kuntosalilaitteita ja saa-
vat oman kuntonsa mukaisia harjoitteita. Lisaksi tavoitteena on asiakkaiden fyysisen toi-
mintakyvyn vahvistuminen, tasapainotaitojen kehittyminen seka mahdollisesti innostumi-
nen kuntosaliharjoittelusta. Kuntosaliharjoittelun lopuksi ryhmassa pidetaan ohjattu yhtei-
nen loppuverryttely. Kun asiakkaat oppivat kuntosaliharjoittelun, heitd kannustetaan ohja-
tun kuntosaliharjoittelun lisaksi kdymaan harjoittelemassa myds omatoimisesti seniorikes-

kuksen kuntosalilla sek& kuntoutusjakson aikana etta kotiin palattuaan.

4.10.2 Kehovire-ryhma

Kehovire-ryhma pidetaén kerran viikossa ja sitéd ohjaa fysioterapeutti. Ryhman pitami-

sessa hyddynnetaan Helsingin kaupungin Digimielen Kehollinen ahdistuksen hallinta

-oma-apu-ohjelmaa. Ryhma on vertaistuellinen ryhma, jossa keskustellaan asiakkaiden

kanssa viikon aiheesta, jaetaan heille tietoa, katsotaan yhdessa Kehollinen ahdistuksen
hallinta -videoita seka harjoitellaan yhdessa kehollisia ahdistuksen hallintaharjoitteita.

Ryhmaan on valittu harjoitteet, jotka soveltuvat toimintakyvylta kaiken tasoisille ikaihmi-
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sille. Tarkoituksena on, etta asiakkaat saisivat kokemuksen erilaisista kehollisista ahdis-
tuksen hallintaharjoitteista ja siitd misté harjoitteesta on eniten hy6tya. Kuntoutuksen jal-
keen asiakkaat voivat ottaa kayttéonsa omaan arkeensa toimivimmat tyokalut.

Ryhmaén aihekerrat on jaettu Kehollinen ahdistuksen hallinta -oma-apuohjelman mukai-
sesti kuuteen eri teemaan ja jokaisella teemalla on omat keholliset harjoitteensa:

1. Omaan ahdistukseen tutustuminen

e Palleahengitys

2. Ahdistus ja keho
e Palleahengitys

e Vagushermon aktivointi

3. Ahdistus ja hengitys
e Huulirakohengitys

e Uloshengityksen pidentdminen

4. Voimakkaan ahdistuksen saately
e Sormihengitys
e Pohjepumppu

e Harjoitteiden yhdistaminen

5. Kehotietoisuus
e Sormihengitys 2

e Jannitys-rentoutusharjoitus

6. Lasndaolo ja hengittdminen
e PyoOrohengitys
¢ Maadoittamisharjoitteet: Tomistely seka risti- ja perhostaputtelu
e Ristiasennot
¢ Heijaaminen

e Aistit seka esineet
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4.10.3 Tasapainoryhma

Tasapainoryhmé on kerran viikossa, se kestaa 45 minuuttia ja sité ohjaa fysioterapeultti.
Ryhma pidetddn Puhdin omassa yhteisessa tilassa. Ryhméssa harjoitetaan tasapainoa
erilaisia valineitd hyddyntaen esimerkiksi Mototiles-laattoja tai palloa seka tehden staatti-
sia harjoituksia eri alkuasennoissa. Lisaksi ryhmassé jaetaan tietoa, miten asiakkaat voisi-

vat vahvistaa tasapainoaan myds kotonaan.

Tasapainoryhman tavoitteena on asiakkaiden tasapainon vahvistuminen seka tiedon jaka-
minen, siitd miksi tasapainon harjoittaminen on ikdéntyneille tarkeda ja kuinka tasapainoa
voi harjoitella my6s kotioloissa. Kun tasapaino ja liikehallinta vahvistuvat, asiakkaat roh-

kaistuvat liikkumaan enemman kodin ulkopuolella.

Hyva tasapaino ehkaisee kaatumisia, sailyttdd ikdantyneen itsenaisyytta, tekee liilkkumi-
sesta turvallisempaa ja yllapitdd kehonhallintaa. Parantunut tasapaino tuo siis varmuutta
likkumiseen ja vahentaé pelkoa kaatumisesta, mika lisaa yleista hyvinvointia ja ela-

maniloa.
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5 Kuntoutuksen menetelmat

Puhdin kuntoutusjaksolla vastuuhoitaja pitaa asiakkaalle kerran viikossa yksilokeskuste-
lun. Yksilokeskusteluissa hyddynneta&n taman luvun mukaisia eri menetelmia asiakkaan
tarpeen mukaisesti. Menetelmia kaytetdan myds lapi Puhti-jakson aina sopivissa tilan-
teissa yksittdisen asiakkaan tai kuntoutujien ryhméan kanssa keskustellessa.

5.1 Tavoitetyoskentely

Yksi tarkeimpid tyOkaluja on itse kuntoutussuunnitelma ja tavoitetydskentely. Tavoitetta
kohti edetessa on hyva muistaa, etta on epatodennékdista, ettd ensimmainen vaihtoehto
kaikista uusista toimintatavoista olisi heti toimivin. Siispa on tarkeaéa alkuun kannustaa
asiakasta kokeilemaan eri vaihtoehtoja ja I6ytaméaan itselleen sopivin toimintatapa. Kun
sopivat toimintamallit ovat I6ytyneet, kannattaa asiakkaan kanssa puhua siita, miten aivot
rakastavat rutiineja niin hyvassa kuin pahassakin. Eli kun halutaan vakiinnuttaa uusi ela-
mantapa, se vaatii lukuisia toistoja. Uuden tavan rakentaminen ei ole nopeaa mutta se on
kestava ratkaisu, kun aivot ovat omaksuneet sen. Kun tapa on muuttunut automaattiseksi
aivot pitavat siita tiukasti kiinni. Valitettavasti tima patee myds 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. 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-
keen. Kun toistoja on tullut erittdin paljon, aivot muodostavat arsykkeen ja tekemisen va-
lille yhteyden, jolloin tapa muuttuu automaattiseksi, eikéa paatoksia, valintoja tai pohdintaa
toiminnan saavuttamiseksi enaa tarvita. Toiminnan, tassa tapauksessa kavelylenkin, lau-
kaiseva arsyke voi olla esimerkiksi aamupala tai kello 18 uutiset. Eli kavelylle lahdetaan

aina aamupalan tai uutisten jalkeen. (Tevanlinna 2020.)

Elaméantapamuutoksen tarkein osa on hyvinvointia lisddvien rutiinien lisaaminen ja haital-

listen muuttaminen. Matkalle tulee lahted pienin askelin. Uusi tapa on helpointa aloittaa,
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kun se on 1) helppo ja vaivaton, 2) vie vahan aikaa ja 3) on mielek&sté ja mukavaa. Mas-
siivisen dieetin kaynnistamisen sijaan voi aloittaa vaihtamalla kahvihetken viinerin palaan

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

5.2 Tunnetyoskentely

Mielemme yrittdd ohjata meita valttdmaan tilanteita, joissa herdd epamiellyttavia ajatuksia
tai tunteita sek& 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 meilld herad, voimme kuitenkin hyvaksya ne,
séadella niitd ja valita miten toimimme. Tunteiden hyvaksyminen tarkoittaa sitd, 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 itsea tai toista ihmista vahingoittavaa henkista tai fyysista vakivaltaa. Tilan-
teeseen tuovat apua hengitysharjoitukset, liikunta, rauhoittava itsepuhe, keskustelu ysta-
van tai tyontekijan kanssa, omien tunteiden ja ajatusten ilmaisu kirjoittamalla, laulamalla,
maalaamalla, tanssimalla tai milla vain luovalla menetelmalla. Vaikean tunteen tai ajatuk-

sen yllattaessa voi turvautua seuraavaan muistisaantoon (Tevanlinna 2020.):

Seisahdu
Tuo huomio omaan hengitykseen
Ohjaa huomiosi tahan hetkeen

Palaa tekemiseen tietoisesti

Voit ohjeistaa asiakasta seuraavasti. S) Seisahdu vaikean tunteen aareen huomaamaan,
ettd se yrittda vallata tilaa. T) Tuo huomio hengitykseen, siihen keskittyminen ankkuroi
ajatukset tdhan hetkeen. O) Ohjaa huomio siihen milta kehossa tuntuu — tuntuuko joku ke-
hon osa raskaalta, kireélta tai kipealta, mita naet, haistat, maistat tai fyysisesti tunnet.

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

min.
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Mielenterveystalosta I0ytyy harjoituksia mm. tunteiden tunnistamiseen seka huolihetkeen,

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

koskien paihderiippuvuutta tai Vireen kasikirjasta koskien masennusta.

5.3 Itsensa arvostamisen opettelu

On yleistd, ettd paihdeongelman tai muun mielta kuormittavan sairauden, kuten masen-
nuksen tai ahdistuksen taustalla on itsearvostuksen puutetta. Jos ihminen ei rakasta ja ar-
vosta itsedén, han ei mydskaan pida itsestdan huolta. Apua on vaikea ottaa vastaan, jos
kokee, ettei ansaitse sita. Siksi onkin tarke&a, ettd Puhdin kuntoutusjaksolla keskitytdan
my0ds nostamaan asiakkaan itsearvostusta seka keskustellaan avun vastaanottamisen ja -
antamisen tarkeydesta. Tyontekijoind meidan on tarkeaa kiinnittdd huomiota asiakkaan

voimavaroihin ja onnistumisiin ja antaa jatkuvaa positiivista, kannustavaa palautetta.

Itsearvostuksen rakentaminen voi olla haastavaa ja aikaa vievaa, jos on koko ikansa tun-
tenut huonommuutta ja kuullut negatiivista puhetta laheisiltdéan. Ty6éskentelya voikin aloit-
taa miettiméalla kenen omassa paassa kuuluva kriittinen dani 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 pyérivan paassaan ja katkaisee sen tietoisesti.

Mikali sisdinen aani on kriittinen, niin mindpuhetta tulisi lahtea hiljalleen muuttamaan
myo6nteisemmaksi. Itsemyotatunto 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
kertoisi minulle hankalasta tilanteestaan. Ensimmainen askel itsemyétatuntoon on pysah-
tya ja huomioida neutraalisti, etta nyt hankala tilanne tai tuntuu pahalta ja olla itselleen ar-

mollinen.

Yksi harjoitus on opetella katsomaan itseaan hyvaksyvasti peilista ja l0ytaa itsestaan hy-
vid ominaisuuksia — vaikka kuinka pienid. Kehu kerrotaan itselleen &éneen. Vaikkapa "teet
mahtavia rahkapullia” tai "tervehdit aina naapureita”. Itsekehulla 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 myonteista palautetta alkuun harjoitella kehon kautta koskettamalla itseaan
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hyvéaksyvasti. Esimerkiksi silittamalla itseaan kasivarresta tai rutistamalla kunnolla. Ke-
homme ei erota kuka meitd koskee vaan kosketus lisaa aina mielihyvdhormoniemme tuo-
tantoa. Kosketukseen voi alkaa vahitellen lisddmaéan myonteisia sanoja itselle. Myontei-
sen mindpuheen on todettu auttavan urheilijoita parempaan suoritukseen ja yleisesti ihmi-
sia selviamé&én paremmin haastavista tilanteista. Kielteisen minapuheen on taas havaittu
lisddvan ahdistusta ja sosiaalisia pelkoja/ haluttomuutta olla vuorovaikutuksessa muiden
kanssa. Kuten aiemmin mainittiin, Puhdissa harjoitellaan myoénteistd mindpuhetta aina aa-
muryhmassa.

Kiitollisuutta voi harjoittaa péaivittdin huomaamalla arjen pienia asioita, jotka tuovat iloa, ku-
ten hyva kuppi kahvia tai linnunlaulu. Kiitollisuus lisda tyytyvaisyyttdmme elaméan ja sen-
kin rakentamisessa olennaista ovat toistot ja siksi kiitollisuutta harjoitellaan Puhdin iltaryh-
massa kertomalla kolme hyvaa asiaa paivasta. Kotona asiakas voi halutessaan jatka Kii-

tollisuuspaivakirjaa, jossa han kirjoittaa ylos viikoittain viisi asiaa, joista han on kiitollinen.

Olennaista on todella keskittya harjoitukseen ja pyrkid tuntemaan kiitollisuutta, ei vain me-
kaanisesti listata asioita. Harjoitusta voi syventaa keskittymalla valilla yhteen kiitollisuuden
aiheeseen ja miettimalla miksi on kiitollinen kyseisesta asiasta. Vaikkapa omasta harras-

tuksestaan voi olla kiitollinen, koska siind paasee toteuttamaan itseé&én, tapaa mukavia ih-
misia ja kokee olevansa arvostettu. Tutkimusten mukaan kiitollisuus lisdd myoénteisyytta ja

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

5.4 Psykoedukaatio

Oli sitten kyseessa paihderiippuvuus, toiminnallinen riippuvuus, masennus tai ahdistus,
niin perusta toipumiseen rakennetaan keskittymalla perusasioihin eli ravitsemukseen, lii-
kuntaan, uneen, sosiaalisiin suhteisiin ja mielekkddseen tekemiseen. Myos edellisessa lu-
vussa kasitelty tunteiden tunnistaminen ja kasittely on tarkeé perustaito. On tarkeaa ker-
toa asiakkaalle naiden asioiden merkityksesta toipumisessa. Puhdissa naista asioista kes-

kustellaan lahes paivittain ryhmissa ja/tai yksilokeskusteluissa.

Ravitsemus on voimakkaasti yhteydessa ikaantyneiden masennusoireisiin. Paivittainen
riittdva energian saanti (vahintdan noin 1600 kcal/vrk) suojaa masennusta vastaan. Tutki-
mukset ovat osoittaneet heikon ravintoaineiden, erityisesti B12-vitamiinin ja foolihapon,
saannin yhteyden lisddntyneeseen masennusriskiin ikaantyneilla. Erityisesti alkoholiongel-

man yhteydessa kannattaa muistaa B12-vitamiinin tarkeys ruokavaliossa. Ikdantyneilla on
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varmistettava riittdva energian, proteiinin, kivennéisaineiden ja vitamiinien saanti. Tarvitta-
essa Puhdissa voidaan konsultoida Helsingin kaupungin ravitsemusterapeuttia esimer-

kiksi kotikuntoutuskonsultaation kautta. On todettu, ettd matala-asteinen tulehdus voimis-

taa masennuksen oireita ja altistaa masennukselle. Matala-asteinen tulehdus saa alkunsa
yleisimmin suusta, suolistosta tai keskivartalon sisaelinrasvakudoksesta, naihin kaikkiin
vaikuttaa se mitd sydomme. Verensokerin heittely vaikuttaa myos paihdemielihaluihin.

Matala-asteista tulehdusta voi yrittaa 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 masennuslaakkeet. Liikunta lisda 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 véahén, kannattaa
aloittaa pienin askelin, muuten tavoitteet voi asettaa oman tasonsa mukaisesti.

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

ryhmia, kuntosaleja seka fysioterapeutin neuvontaa ja seniorilikunnan tarjontaa kannattaa

hy6dyntaa.

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

tamistd. On my0s tarkedd muistaa unihygienian perusperiaatteet el
+ paihteiden, kofeiinin, tietokoneen ja alypuhelimen kayton valttaminen illalla
+ kevyt iltapala (voileipa tai puuro) ja samat iltarutiinit
* liikunnan lisddminen paivaohjelmaan
* nukkumaanmeno ja herddminen aina saman aikaan

* pimea, hiljainen, viilea ja puhdas makuuhuone
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* sé&nkyyn meno vasta, kun on vasynyt

» sangyn pyhittdminen vain nukkumiseen ja seksiin

Lisatietoa saa Uniliitolta, jolla on myds neuvontapuhelin.

Sosiaaliset suhteet ja mielek&s tekeminen kuuluvat olennaisena osana hyvinvoin-
tiimme. Ikaantyneilld yksinaisyys on suuri paihde- ja mielenterveysongelmien taustatekija.
Ikdantyneilla monet ystavat ovat voineet kuolla ja nuoremmilla [&heisilla tuntuu olevan
oma kiireinen elamansa. Fyysiset sairaudet ja alentunut liikkumiskyky voivat myos vai-
keuttaa kodin ulkopuolelle likkumista ja harrastamista. Paihteiden kayttd vaikuttaa ihmis-
suhteisiin ja syrjayttaa tarpeen toisiin, kun paihde korvaa toisten kanssa olemisesta tule-
van mielihyvan. Kiintymyssuhde ja riippuvuus jakavat samat palkitsemiseen liittyvat polut
aivoissa eli ne tuovat saman mielihyvan tunteen. Masennus voi olla tiedostamaton keino
paeta pelottavia tunnetiloja. Usein masennus saa ihmisen eristaytymaan sosiaalisista suh-
teista. Tall6in masentunut kaipaa lasnédoloa, hyvaksyntaa ja valittdmista ilman vaatimuk-

sia.

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

tyy Suvanto ry:n sivulta. Jos havaitset hyvaksikayttoa, tee valittomasti 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 myos tutkitusti lievittaa kosketuksella — esimerkiksi kdymalla hieronnassa
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 riippuvuus tai masennus muokkaavat hanen
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kayttaytymistaan ja ajatuksiaan. Mielenterveystalon siséltdja kannattaa hyddyntaa kuntou-

tuksessa. Sielté l0ytyy perustietoa erilaisista mielenterveyden haasteista, oma-apuohjel-
mia ja tarvittaessa asiakkaalle voi hakea terveyskeskuslaakarin kautta l&hetteen nettitera-
piaan. Myos Paihdelinkista 16ytyy valtavasti tietoa.

Suositus on, ettd hoidon ikdantyneen mielenterveysongelmiin tulisi olla ensisijaisesti laak-
keetdn. Mielialald&kkeilla on lukuisia sivuvaikutuksia varsinkin ikaantyneille. Ne aiheutta-
vat esimerkiksi kaatumisia, itsemurha-ajatuksia, levottomuutta, pakkoliikkeitd, univaikeuk-
sia ja kognition heikentymista. (Alanen ym. 2013.)

Puhti-jakson aikana asiakkaan vastuuhoitaja ohjaa ja auttaa asiakasta hoitamaan laakityk-
siin liittyvia asioita terveysaseman laakarin kanssa, oli kyse sitten somaattisesta tai psyyk-

kisesta sairaudesta. Asiakkaalle voi antaa Tiesitkd taméan alkoholista ja laakkeista — Opas

ikaihmisille -julkaisun ja kayda sita tarvittaessa yhdessa lapi. Oppaassa on tietoa alkoholin
ja ladkkeiden yhteisvaikutuksista. Jos asiakas pohtii mielialalaékkeiden lopettamista, ole-
massa olevan laakityksen haittojen ja hyotyjen arvioinnissa tarkeinta on ikaantyneen
oman kokemuksen kuuntelu. Jo aloitettu laakitys on tarvittaessa purettava suunnitelmalli-
sesti laakarin ohjeen mukaisesti, jotta valtytddn pahimmilta vieroitusoireilta. Asiakkaan on
hyva olla tietoinen, ettd mielialaladkkeiden vieroitusoireet, esimerkiksi ahdistus ja levotto-
muus, muistuttavat laheisesti itse sairauden oireita. Talldin asiakkaan on osattava pyytaa

apua, jotta han paasee hallitusti vieroitusoireiden vyli.

Puhdissa asiakas saa ohjausta ja neuvontaa omasta terveydestadn huolehtimiseksi, vas-
tuu asiakkaan sairauden hoidosta ja laakkeista on kuitenkin terveysasemalla. Puhdin kun-
toutusjakson alussa havaitaan usein, etta asiakkaalla on saattanut jaada ladkéarin maaraa-
mien laakkeiden kaytto tai han ei ole kayttanyt ladkkeitaan ladkarin ohjeiden mukaisesti.
Talloin asiakas ohjataan terveysasemalle tai hdnen kanssaan soitetaan sinne. Nain asia-
kas paasee keskustelemaan ladkarin kanssa, miten hanen tulisi toimia ladkityksensé suh-

teen tai miten laakitys on turvallista aloittaa uudelleen.

5.5 Tyokaluja paihteiden kayton, masennuksen ja ahdistuksen hallintaan

Puhdista asiakas saa monia tytkaluja sairautensa hallintaan, vaikka varsinainen hoito ta-
pahtuu kuitenkin aina paihdepalveluissa, terveysasemalla tai psykiatrian poliklinikalla.
Puhdissa asiakas saa keskustelutukea. Keskusteluissa voidaan hytdyntaa jo aiemmin

mainittuja Mielenterveystalon omahoitosisaltdja. Helsingin kaupungin intran sivulta |kaeri-

tyinen paihde- ja mielenterveystyo l6ytyy tietopankki, jossa on valtavasti materiaalia, jota
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voi hyodyntaa asiakkaan kanssa. Siella on mygs tietoa auttavista puhelimista sek& muista
Mielenterveytté tukevista senioripalveluista, kuten kokemusasiantuntijoista. Asiakkaalle
kannattaakin antaa lista auttavista puhelimista, joihin asiakas voi olla yhteydessé h&adan
hetkella. Lisaksi asiakkaan kanssa selvitetdén, kuka hanen omatyontekijansa Helsingin
kaupungilla on, johon han voi Puhdista kotiutumisen jélkeen olla yhteydessa. Asiakasta
kannattaa auttaa tallentamaan tarkeat puhelinnumerot kannykkaansa tai antaa mukaan

muistilista.

Erityisesti elaméankaaren lapikdyminen on yksi hyva tydkalu ikdéntyneiden kohdalla. Se
antaa mahdollisuuden tarkastella ja ymmartaa elettya elamaa ja itsed. Se jasentaa omaa
kokemusta ja vahvistaa minuuden tunnetta. Myonteisen muistelun kautta voi tuntea itsear-
vostusta, ainutlaatuisuutta ja hyvaksyntaa niin itsedén kuin elaméaénsa kohtaan. Vaikkei
vaikeita muistoja voisikaan ohittaa, niiden kohdalla voi mietti&, miten niisté on selvinnyt.
Menneisyys ei ole muuttumaton. Kun elamankokemusta vuosien myo6ta karttuu, asioita voi

muistella eri ndkdkulmista.

Kun asiakas haluaa vahentaéa paihteiden kayttoaan tai lopettaa kokonaan, asiakkaan
kanssa voidaan pohtia yhdessd, kokeeko asiakas, ettd hanella on vain paihteiden suurku-
lutusta vai onko hanelle muodostunut jo paihderiippuvuus. Diagnoosia Puhdissa ei tehda
mutta keskustelu aiheesta on usein hedelmallista. Paihderiippuvainen kayttaa paihteita
pakonomaisesti. Han ei kykene hallitsemaan paihteiden kayton aloittamista, maaraa tai
lopettamista. Sietokyky kaytettyihin paihteisiin kasvaa, ja niiden kaytdn loppuessa esiintyy
vieroitusoireita. Olennainen merkki riippuvuudesta on paihteiden kayton jatkaminen sen
aiheuttamista kiistattomista haitoista huolimatta. Haitat voivat olla terveydellisia, taloudelli-
sia tai sosiaalisia. Paihteiden kaytdn haittoja kannattaa yrittda vahentaa silloin, kun kaytto
ei ole vield edennyt rippuvuudeksi. Haittoja vahentavaa hoitoa tarvitaan myos silloin, jos
paihderiippuvuuden toipumiskeskeisessa hoidossa ei onnistuta. Nain voi kayda, jos paih-
deriippuvuus on edennyt pitkélle tai psykiatrinen sairaus tai fyysinen vamma estaé paihde-
riippuvuuden 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.
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Emme voi kuitenkaan tyontekijoiné pakottaa asiakkaalle raittiustavoitetta, vaikka néki-
simme, etta han on riippuvainen. Asiakkaalla on oikeus tehda se valinta, etta han kokeilee
paihteiden kayttn hallintaa rippuvuudesta huolimatta mutta hanen taytyy tehda se fakto-
jen pohjalta. On siis varmistettava, etta asiakas ymmartaa paihderiippuvuuden mekanii-
kan, eika tee valintaansa vaarien luulojen pohjalta. Tama vaatiikin tyontekijalta ammattitai-
toa, ettéd asiakas ei koe valttamatonta psykoedukaatiota painostuksena. Hyvaa perustietoa

tyontekijdlle paihderiippuvuudesta on Suomen paihderiippuvaiset ry:n oppaassa.

Jos riippuvuus ja oma kyky kohtuukayttéon mietityttdd asiakasta, seuraavasta omaa saan-
nostelykykya testaavasta kokeesta kannattaa keskustella ainakin ajatuksen tasolla. Koe
on hyvé keskustelun herattaja, vaikka sita ei lahtisikaan toteuttamaan. Koetta ei voi suorit-
taa paihdelakolla. Pitkallekin kehittynyt paihderiippuvainen pystyy toisinaan lopettamaan
kayton melko pitkiksikin ajoiksi. Kokeen tulee olla nimenomaan saannosteltya kayttoa,
koska paihderiippuvuus tunnistetaan nimenomaan kaytosta, joka on mennyt sdanndstelta-
vyyden rajojen ulkopuolelle. Esimerkiksi alkoholistille tuottaa suuria vaikeuksia pysayttaa
juominen vain pariin lasilliseen. (Mann 1962.) Hyvaa raittiutta ei toki kannata kokeen
vuoksi katkaista mutta jos alkoholin kayttd on jo paassyt alkamaan uudelleen, koe on hyva
pitéd mielessa. Useat asiakkaat ovat Puhdissa tuoneet esille, etta eivat enaa tunne tar-
vetta kyseiselle kokeelle, vaan he kokevat, etté ainoa jarkeva seuraava askel on taysrait-

tius.

Valitse mielivaltainen aika kokeelle. Juuri nyt on ehké paras hetki, jos alkoholinkaytt6
on taas alkanut. Paata vahintadn kuuden seuraavan kuukauden aikana pysytella
maaratyssa maarassa alkoholia niita paivia kohti, kun tavallisesti juot. Maaran on ol-
tava vahintaan yksi alkoholiannos mutta ei enempaa kuin kolme. Minka lukumaaran
valitsetkin, sité ei saa ylittdd missaan olosuhteissa ja niihin kuuluvat haat, syntymat,
ristidiset, hautajaiset, akilliset kuolemantapaukset, onnettomuudet, odottamattomat tai
kauan odotetut perinnét tai muut onnelliset tapahtumat, vanhojen ystavien jalleenna-
kemiset tai kohtaamiset tai pelkka ikavystyminen. Ei saa mydskaan olla mitaan eri-
koistilannetta, jossa katsot oikeudeksesi lisata itsellesi asettamaasi lukua. Mitdén
syita ei hyvaksyta, ei ankaria tunnekuohuja, tarkeita tai pelottavia tapaamisia. Ehdot-
tomasti ei mitdan poikkeuksia tai muuten kokeesi on epaonnistunut. (Mann 1962.)

43


https://www.paihderiippuvaiset.fi/Opas_paihderiippuvuuden_ja_laheisten_hoitoon.pdf

Asiakkaan kanssa, jolla on haasteita paihteiden kanssa, keskustellaan seuraavista ai-
heista seka yksilotapaamisissa ettd Haasteena paihteet -ryhmassa.

e paihteiden kayton lyhytaikaiset positiiviset seuraukset ja pitkdaikaiset negatiiviset
seuraukset

e mitka tilanteet tai tunteet laukaisevat paihteidenkayttéa (varomerkit)

¢ millaisilla ajatuksilla asiakas oikeuttaa paihteidenkayttta itselleen

e miten asiakas voi vahentaa haavoittuvuustekijoita — miten nalka, mielialat, yksinai-
syys ja vasymys vaikuttavat paihdemielihaluihin (HALT)

e Kkenen seurassa asiakas kayttda paihteita ja ketka ihmiset tukevat raittiutta

e miten ehkaista lipsahduksia ja retkahduksia eli miten toimia, kun varomerkkeja
alkaa ilmaantua

e miksi mielekés tekeminen on niin olennaista paihteiden kayton vahentamisessa

Toiminnallisia riippuvuuksia voivat olla mm. pelaaminen, seksi, sydminen tai ostosten
tekeminen. Paihderiippuvuuden tavoin toiminnallisiin riippuvuuksiin liittyy voimakasta ha-
lua tai pakkoa, kyseisen toiminnan hallinnan heikkenemista ja sen lopettamisen vaikeutta.
Tyypillistd on myds, etta 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 jaadminen ja sen myo6ta huonontunut taloudellinen tilanne, péivien 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 pitkdén. Pelaaminen tuo myds hallinnan tun-
netta — ikaantynyt tietaa tarkalleen, miten pelia pelataan. Pelaaminen voi ikadntyneella na-
kya esim. huonontuneena terveydentilana, kun ikdantynyt 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. Tarvittaessa asiakas tulee ohjata peliriippuvaisten palveluihin.
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Masentuneen tai alakuloisen asiakkaan kanssa kaydaan lapi millaisia oireita masennus
aiheuttaa seka ajatusten, tunteiden ja toiminnan yhteytta toisiinsa eli sité, ettd pystymme
muuttamaan ajatuksiamme ja tunteitamme ainoastaan toiminnan kautta. Esimerkiksi jos
jAé& odottamaan, ettd lahtee uimaan vasta, kun mieli on hyva, jaa odotus todennakoisesti
pitkaksi. Mutta jos l&htee uimaan kaikesta huolimatta, niin usein huomaa, etta mieli on sen
jlkeen paljon parempi.

Tarkeda on myos painottaa liikunnan ja ravitsemuksen merkitystéd masennuksen hoi-
dossa. Jos masennukselle ei 16ydy mitaan selkeda tekijaé, kuten esimerkiksi yksinaisyys,
krooninen stressi, kaamosmasennus, somaattinen sairaus, l&heisen kuolema, ero lahei-
sessa ihmissuhteessa tai muu traumaattinen kokemus, kyse voi hyvin olla matala-astei-
sen tulehduksen yllapitaméasta masennusoireistosta, jota on helppo hoitaa oikealla ruoka-

valiolla ja terveellisilla elamantavoilla. (Rantala 2019.)

Tutkimuksen mukaan kaikki seuraavat pienentéavat ihmisen mahdollisuutta sairastua ma-
sennukseen: 7-9 tuntia unta yossa, terveellinen ruokavalio, sddnndllinen liikunta, aktiivi-
nen sosiaalinen elama, tupakoimattomuus, vahainen alkoholin kayttd seka pitkaaikaisten
istumisjaksojen valttaminen (esimerkiksi teeveen déaressa tai tietokoneella). Ihmisilla, jotka
tayttavat viisi tai useamman kohdan ndaista 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.
Masentuneen asiakkaan kanssa harjoitellaan muun muassa:

e myoOnteista mindpuhetta

e positiivisten asioiden ldytamista paivasta

¢ masennukseen liittyvien ajatusvaaristymien tunnistamista

e huolista irrottautumista esim. huolihetken avulla

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

¢ yhteyden tunnistamista toiminnan ja mielialan valilla

Ahdistuneen asiakkaan kanssa kaydaan lapi ahdistuksen oireita, milta ahdistus tuntuu
kehossa, millaisina ajatuksina ja tunteina se ilmenee. Ahdistunutta voi auttaa tieto, etta

ahdistus on normaali osa elaméaa. Joillakin ahdistusjarjestelma vain halyttad herkemmin
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kuin toisilla. Vertauksena voidaan kayttaa, etta joillakin palohalytin huutaa jo pienestéa ka-
rysté leivanpaahtimessa kuin kyseessa olisi taysimittainen tulipalo. Tallgin itse&an voi rau-
hoitella silla, ettd oma ahdistussensori kdy vain liian herkkana. Esimerkiksi joillekin pieni-
kin ikava danensavy toisen ihmisen puheessa voi aiheuttaa hylkddmiskokemuksen ja ah-
distusta, silla yksin jaaminen on ollut metsastaja-kerailijayhteisdisséd hengenvaarallista.
Tallaisessa tapauksessa ahdistusjarjestelma halyttaa oikeasta pelosta mutta liian herkasti

tulkitessaan tilanteen aivan lilan vakavaksi.
Ahdistuneen asiakkaan kanssa harjoitellaan muun muassa:

e hengitys- ja rentoutusharjoituksia

e tietoista lasndoloa, joka ankkuroi nykyhetkeen

e pelkojen kohtaamista ja valttelysta luopumista

¢ huolien tarkastelua todenmukaisesti ja huolihetked
e agjatusvaaristymien tunnistamista

e ongelmanratkaisua tilanteiden vatvomisen tai valttelyn sijaan

5.6 Arjen hallinta

Puhdin kuntoutusjaksolla tehdaan kokonaisvaltaista arjen- ja elamantilanteen kartoitusta.
Kuntoutukseen tullessa asiakkaan kanssa keskustelemalla ja havainnoimalla nousee esiin
asioita, joihin on hyva kiinnittdd huomiota. Kuitenkin on hyva ymmartaa, ettéa kuntoutuk-
sessa kyetddn huomioimaan vain niitéd haasteita, joita asiakas tuo itse esille ja joihin han
kokee haluavansa muutosta, apua ja tukea. Tyontekijat kartoittavat keskustelemalla asiak-
kaan kotiolosuhteita sen lisaksi, ettd he havainnoivat mahdollisuuksien mukaan asiakkaan
kykya huolehtia omista perustarpeistaan kuntoutusjakson aikana. Moniammatillisen tiimin
jasenet opastavat ja auttavat oman osaamisensa puitteissa erilaisten haasteiden ratko-

miseksi seka tekevat tarvittaessa tiivista yhteistyota asiakkaan omatyontekijan kanssa.

Asiakkaan kanssa otetaan puheeksi seuraavat asiat: Millainen hénen taloudellinen tilan-
teensa on? Kokeeko asiakas, etta rahat riittavat kaikkeen tarvittavaan? Jos eivat, mihin
rahaa kuluu? Pelaako asiakas rahapeleja? Onko asiakkaalla maksamattomia laskuja tai
ulosottoa? Onko asiakas oikeutettu joihinkin etuuksiin, joita han ei ole osannut hakea?
Tarvittaessa asiakkaan rahapelaamistilannetta voidaan kartoittaa myds tekemalla BBGS-

kysely.
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Millainen h&nen terveydentilansa on kokonaisuudessaan? Onko asiakkaalla ollut epamaa-
raisia oireita? Milloin hén on viimeksi kaynyt terveystarkastuksessa? Enta hammaslaaka-
rilla? Onko hanelld jokin sairaus, joka ei ole hoitotasapainossa ja joka vaatii l|Aakarikayn-
tien sopimista tai tutkimuksissa kayntia tai onko asiakkaalla ja&nyt varatuilla tutkimuskayn-
neille meneminen? Vaatiko joku resepti uusimista tai laakelista paivitystad? Onnistuuko

laékkeiden jako dosettiin vai tarvitseeko asiakas apua ladkehoidon suhteen?

Minkélainen on asiakkaan asunnon siisteystaso? Miten siivouksesta ja pyykinpesusta
huolehtiminen onnistuu? Vastaako se muuten tarpeita? Onko asiakkaalla esimerkiksi tar-
vittavat ruoanlaittovalineet? Miten han sy6, mita ja milloin? Pystyyko asiakas itse kdymaan
kaupassa vai tarvitseeko han apua siihen? Valmistaako han itse ruoan vai syoké valmisa-
terioita tai ravintoloissa? Kokeeko asiakas kotinsa viihtyisaksi? Mink&lainen asiakkaan hy-
gienia on? Miten suihkussa kayminen onnistuu? Miten han nukkuu? Onko hé&nella kunnol-
linen sénky ja petivaatteet? Millainen vuorokausirytmi hanella on, onko han hereilld ja jal-

keilla silloin, kun esim. virastoasioita pitaisi 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 apuvdlineille tai kuljetustuelle?

Puhdissa keskustellaan arjen hallinnasta seka vahvistetaan taitoja, joita asiakkaat tarvit-
sevat kotonaankin. Viikoittaisessa kauppakavelyryhmassa asiakkaat harjoittelevat hyvin-
vointia tukevan, taloudellisen, kauppalistan laatimista ja kaupassa kaymista. Asiakkaiden
kanssa laaditaan kaksi kertaa viikossa kauppalista aamu- ja iltapalatarpeista. Kauppalis-
tan rakentamisessa on mukana hoitaja, joka huolehtii, ettéa kauppalistaan tulee kirjattua
kaikki tarvittava ja kaikkien asiakkaiden mielipide on huomioitu. Hoitaja kay asiakkaiden
kanssa yhdessa lahikaupasta ostamassa tuotteet. Kauppalistaa laadittaessa seké kau-
passa kdydessa jaetaan asiakkaille tietoa terveellisestd, hyvinvointia tukevasta ja talou-

dellisesta ruokavaliosta.

Asiakkaat paasevat harjoittelemaan keittidaskareita aamiaisen ja iltapalan valmistamisen
merkeissa. Lisaksi asiakkaat osallistuvat paivékahvin keittamiseen seka paivallisen esille
laittamiseen ja pois korjaamiseen. Lounaalla asiakkaat kayvat talon ravintolassa, jossa he
annostelevat itsendisesti ateriansa linjastosta. Aamuisin keittiossa on asiakkaista vuorotel-
len yksi vastuuhenkild, joka keittdd puuron, kahvin, teeveden ja laittaa voileipatarpeet
esiin. Hoitaja auttaa tarvittaessa ja useimmiten muutkin asiakkaat tarjoutuvat mielellaan

auttamaan aamiaisen valmistuksessa.
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Puhdissa asiakkaiden kanssa on sovittu, etta kaikki huolehtivat yhteisesta siisteydesta.
Kukin asiakas huolehtii itse likaiset astiat tiskikoneeseen ja kukin asiakas vuorollaan pur-

kaa puhtaat tiskit tiskikoneesta kaappeihin sek& pyyhkii ruokapdydan.

Kuntoutusjakson aikana asiakkaat pesevét itse pyykkinsa, tarvittaessa he saavat apua ja
tukea hoitajilta. Usein kuitenkin jaksolle jo aiemmin tulleet asiakkaat tarjoutuvat neuvo-
maan uutta kuntoutujaa pyykinpesussa.

Aamuisin asiakkaat petaavat itse vuoteensa paivapeitteelld. Iltaisin muistutetaan myos
oman huoneen siistind pitdmisestd, kuten roskapussin viemisesté kerroksessa olevaan

suurempaan roska-astiaan.

Viikoittain asiakkaat padsevat harjoittelemaan laakkeiden jakamista dosettiin. La&kkeiden
jakamisessa hoitaja ohjaa ja tarvittaessa avustaa seka varmistaa, etta ladkkeiden jako on
mennyt varmasti oikein. Dosettiin jaon harjoittelemisen yhteydessa hoitaja arvioi tuleeko
asiakas tarvitsemaan laékityksen hoidon suhteen kotiin apua tai hyotyisiko asiakas esi-

merkiksi apteekin ladkeannosjakelupussikaytannosta.

Liséksi asiakkaat voivat harjoitella halutessaan verenpaineenmittausta, digitaitoja, talou-
dellisten- tai terveysasioidensa hoitamista tai virastoasioimista. Puhti on saanut asiakkai-

den digitaitojen harjoittelemiksi lainaksi tietokoneita VVanhusten turva saation laitelainaa-

mosta.

5.7 Vertaistuki ja kokemusasiantuntijat

Ikaantyneilla vertaistuki on tutkitusti viela tehokkaampaa, kun he ovat oman ikéistensa ryh-
massa. Vertaistukiryhmassa voi jakaa omaa tarinaansa ja kuunnella muiden kokemuksia
sekad oppia kasitteleméaéan vaikeita tunteitaan. Ryhméassa saa etaisyyttda omaan tilantee-
seensa ja sita voi suhteuttaa muiden kokemuksiin. Ryhmassa saa olla juuri sellainen kuin
on ja ryhmaélta saa tukea ja rohkaisua. Monesti myds vertaisen kertomana sama asia on
helpompi vastaanottaa kuin ammattilaisen esittdmana. Puhdissa hytdynnetaan vahvasti
vertaistukea. Puhdin keskusteluryhmat ovat vertaistuellisia. Lisaksi keskusteluryhmiin osal-
listuu saanndllisesti kokemusasiantuntija. Asiakkaat voivat tavata kokemusasiantuntijaa
henkilokohtaisesti 1-5 kertaa. Yleensa ensimmainen kerta on kuntoutusjakson aikana ja
loput asiakkaan kotiuduttua. Asiakas voi kdayda kokemusasiantuntijan kanssa tutustumassa
esimerkiksi palvelukeskustoimintaan tai AA-ryhmaén tai tavata hanta keskusteluajalla pal-

velukeskuksessa.
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Puhdista kotiutuneet asiakkaat voivat kayda lauantai-iltapaivisin kahvilla Puhdissa seka
omatoimisesti seniorikeskuksen kuntosalilla. T&alldin Puhdista kotiutuneet ja parhaillaan jak-
solla olevat asiakkaat saavat toinen toisistaan vertaistukea, kun Puhdista jo kotiutuneet asi-

akkaat ovat kertoneet miten kuntoutuminen on jatkunut Puhdin jalkeen.

Asiakkaita ohjataan kuntoutusjakson jalkeen palvelukeskuksissa kokoontuviin ikdéntynei-
den vertaistukiryhmiin, jarjestdjen ja yhdistysten tarjoamaan vertaistukeen seka kokemus-
asiantuntijan vastaanotolle. Helsingisséa on laaja tarjonta ryhmista AA:sta Helsinki Mission
Senioripysékkeihin. Eri asuinalueilla voi olla pienempien jarjestdjen tarjoamaa omaa pai-

kallistoimintaa.

5.8 Laheisten huomioiminen

Mikali asiakas itse niin toivoo, niin l[&heisen kanssa voidaan pitaa yhteinen keskustelukerta
tai laheinen voidaan kutsua asiakkaan toiveen mukaisesti verkostopalaveriin. Talléin on
kuitenkin tarkeda huomioida, ettd keskustelu pysyy tasapuolisena. Voi olla, etté laheisen
on parempi purkaa ensin mahdollista turhautumistaan omassa keskustelussaan. Lahei-
siltd harvoin kysytdan miten he voivat, joten ensimmainen keskustelu on usein tunteikas.
Laheisen kohdatessaan tulisikin aina muistaa kysya miten han voi. Ensiapuna toimii kii-

reetdn kuunteleminen.

Tarvittaessa elakeikaisen laheisen voi ohjata Mielenterveyttd tukevien senioripalvelujen

ikaantyneiden vertaistukiryhmiin, kuten laheisten ryhméa Peesiin. Laheinen voi saada kes-

kustelutukea mielenterveyspalvelupiste Miepista taihttps://www.hel.fi/fi/sosiaali-ja-terveys-
palvelut/terveydenhoito/mielenterveyspalvelut/mielenterveyspalvelupiste-mieppi paihdepo-

liklinikalta. Helsingissé kokoontuu useita Al-Anon ja AAL (alkoholistien aikuiset lapset) -

ryhmid. Myds Mielenterveysomaisten keskusliitto FinFamilla on paljon toimintaa. Mielen-

terveytta tukevissa senioripalveluissa on myos kokemusasiantuntija, jolla on oma koke-

mus mielenterveyskuntoutujan laheisena olosta.

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

muudesta, vaan sairaudesta.
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Paihdesairaiden laheiset tarvitsevat usein tukea rajojen asettamiseen sekéd oman hyvin-
vointinsa priorisointiin. Heilla saattaa myos olla tiedostamattomia toimintamalleja, joilla he
mahdollistavat paihteidenkaytttd. Paihdesairaan toipumista tukee, mikali Iaheinen tunnis-
taa nama toimintamallinsa. Yleensa suhteissa, joissa on paihteidenkayttdd, on myos kom-
munikaatio-ongelmia. Mydnteisen kommunikaation periaatteita onkin hyva kayda lapi seka
asiakkaan etté laheisen kanssa. Laheisryhmé Peesin kasikirjassa on hyvia vinkkeja nai-

den asioiden kasittelemiseen.

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

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

taytettavan Irti laheisriippuvuudesta -tehtavakirjan.
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Liitteet

LIITE 1 TERVETULOA PUHTIIN-KIRJE

Tervetuloa Puhtiin!

Sinulle on varattu Puhdin kuntoutusjakso

Puhti on Roihuvuoren seniorikeskuksessa (Punahilkantie 16, 00320
Helzinki) r/hmakoti Ronjan yhieydessa toimiva kokonaisvaltainen
ryhmamuotoinen kunfoutus ikaantyneille, joilla on paihteiden kaytioa tai
ongelmia mielen hyvinveinnissa. Tilat ovat esteettomat ja soveltuvat
apuvalineitd kayttaville kuntoufujille. Puhdissa on kuusi asiakaspaik-
kaa. Puhelinnumero Puhtiin on 09 310 39277,

Kuntoutusjakso kestad 6 viikkoa. Jakson alussa asetat itsellesi tavoit-
teen ja teemme yhdessa sinulle yksiléllisen kuntoutussuunnitelman
sen perusteella. Kuntoutusjaksoon kuuluu esimerkiksi liikuntaa, ver-
taistukirghmia seka vksilokeskusteluja. Kunfoutuksen lopussa teemme
sinulle jatkosuunnitelman kotiin, jossa miefimme muun muassa miele-
kasta tekemista arkeesi.

Kuntoutuksen omavastuuosuus on 42 40 eurivrk. Jos olet vahavarainen,
voit hakea maksun alennusta Puhdin sosiaalichjagjan avustuksella. Maksu
pitaa sizallaan majoituksen 1-2 hengen huoneessa, ruuan ja kuntoutuk-
SEN.

Hienoa, etta paafit tehda muutoksen elamaasil

Pian nahdaan!

T: Puhdin henkilokunta




Ota mukaan:

# Paivitthisessa kiytissa olevat hoitotarvikkessi.

# Hygieniatuottest ja -suojat seks peseytymisvalinest.

# Paivittiisessa kiytossa olevat [Gakkeesi alkuperiises=s pakkauksesza ja
muut tarvitsemasi |38kkeet seki dosetti, jos sinulla sellainen on. Ala jaa
lagkkeita valmiiksi dosettiin!

# Litkuntaan sopivat vasttest.

* ‘uodenaiksan sopivat ulkoiluvasttest s=ka jalkinest

* LUfimshousut'uimapuby, jos olet uimisesta kiinnostunut.

*  Kylpytakki ja liukuestesuihkutossut, jos sinulla tallsiset on.

* Paivittaiset vasttest ja sisajalkinest. WVaatteet olisivat hyva
nimikoida ja niiden tulisi kestad 40 asteen pesua.

*  Apuvalineet, joita koticloissakin tarvitset. Sucsitellaan apuvalineiden nimikoants.
# Kaotihoidon vihrea kansio, jos sinulla sellainen on.

»  Kela-kortti.

*  Matkakorttitaksikortti 2li kuljstustuen kortti, jos sinulla sellsinen on.

# Kirastokoriti, talossa on Helsingin ksupungin kifasto.

* Matkapuhelin + laturi (tableftilkannettava + latur, jos KBytyy).

# Emme suosittele oftamaan mukaan isoja magns kiteista.

# Jos olet herkkauninen, ota muksan korvatulpsat ja unimaski.

# Jos tahdot woit ottas muksan kansion tai muovitaskun Puhdissa jsettaville paperi-
sille materizalzills.

Pakkaa Puhtiin kuten lahtisit matkalle!




LIITE 2 KUNTOUTUSSUUNNITELMA-LOMAKE

[ Helsinki |

IHIRSI: PAINVEYS:

Mihin asioihin olet tyytyvadinen eldmassasit

Mihin asioihin et ole tyytywdinen elamassasi?

Mitd taitoja tai ominaiswuksia haluaisit vahvistaa tai mitd asioita kaipaisit elamaasi
lisaa?

Minkalaista muutosta tai tukea kaipaat pdihteiden kayton tai
mielenhyvinvoinnin suhtean?

KONKREETTINEN TAVOITTEENI: Towsittesn fulee olls selbed, mitathova, aikoon sidotty, reo-
listinen fig soovutettovo. Jos tovoittessi on esimerkiks juomisen viheneminen tol misliolon kohene-
mimen, miin mitd se todello forkoitton? Esimerkiksi, ettd minwlln on wilsi nollapdivid wikossa, jolloin
e otg mitddn tai jokson nousta joko pdivg sangystd jo puked padilen;.
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| Heél®imki

KOMNEREETTISET KEINOMNI: Lopuksi pohdl milla keinoillo seat muutoksen oikaiseksi. Esimertiksi
sekd paibdemielihalufen hallintoon ettd mieliclan kohenemiseen auttouat sddnndilinen wuninsmi iz
ruokaily. Jos towoitteesi on lopettoo paikdeiden kGpts, niin mits test, silG hetkelld, kun misltholu
iskes? Toi jos tovoittelet porempog misliolog, niln miten soot kotkaistuo ohaistovien giotusten ke-
han?

Ninkdloisio keinojo holuot oppig?

KEITA HALUAN MUKAAN VERKOSTOPALAVERIINI?

56



LIITE 3 LOPPUKESKUSTELU-LOMAKE

[nul-,n-k-|

Puhdin hoitaja kay kanssasi loppukeskustelun ja teetie vhdessa jatkosuunni-
telman kofiin. Pohdi jo etukateen alla clevia kysymyksia seka tavta viikko-oh-
jelmaa.

TAVOITTEET

Milia kuntoutusjakson alussa asetettu tavoite tuntuu nyt?

Tuntuuko edelleen, efta tavoite on saavutettavissa kotona?

Kirjoita tavoitteesi viela kerran tahan.
Muokkaa tarvittaessa alkutavoitetta parempaan muotoon.

Jos tavoitteesi tuntuu vaikealta saavuttaa mita tukea kaipaisit, jotta paasisit
tavoitteeseesi?

Mita keincja kuntoutuksesta on jaanyt omaan arkeen ja aiof ottaa kotona
kayttoosi (esim. rentouius, s3annallinen ulkoilu/ ruokailu, yvan mielen tai-
toja)?

Jos kotiin vietavaksi ei ole jaanyt mitaan vusia keinoja, niin mizta se johtuw tai
mita olisit toivonut oppivasi?
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LIITE 4 JATKOSUUNNITELMA JA VIIKKOSUUNNITELMA
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LIITE 5 PALAUTELOMAKE

¥mpyrdd alta meelpldettisl kuvaava kokta (1-5)

=uhdissa ol helppo jakaa halutessaan omia aatuksiaan:

1 2 E 4 5

1 = taysin eri misltd

2 = gsittain eri mielta

3 = aj samaa, eikd edmieled
4 = géittain samaa mieltd

5 = tiysin samaa mislta

Uskeon, o1 pysbym muuttamaan palvbeicden kiyitcan kotiin pabttuani {vastaa vain, ok leiyited ool alemimin|:

1 2 E 4 5

sdielialani on parartunut Puhti-kunioutusphson mysta:

1 2 3 4 5

Qlen saavuttanut avolkteenl kuntoutus jakson altkana:

1 2 E 4 5

Thecdn miben voin parankaa mieken hydnyointiani:

1 2 E 4 5

sinalia on tehiyna wilboo-ohjeima mishsikadctd tekemisests kotiin paluuta sarben:

1 2 3 4 5

Zain apua katiin tarvtsemient palveluiden tal tolminnan jarjestamisessa:

1 2 E 4 5

Tyintekijat olivat helposti lahestyttai:

1 2 E 4 5
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Miki Puhti-kuntoutusjaksossa ol hyvia?

litd koipaisit lisdd, mitd kehitt3isi?

Miten eldmisi on muutiunut Pubti-kuntoutusjakson myotd?

Mt asiasta koit eniten hytdtyd Pubdin kuntoutusjaksolla, tilanteeseesi huomioiden?

Rasti sopivin vaibtoehto:

[ 7ima kuntoutusjskso o it minutle, en ksipaa jatkoa.
O Hatuaisin jatkossa vudslle kurtoutusisksalle.

O xoen tarviesevani vieta lisaa tukea. Minkalaista?

Kiitos palautteestasi ja kiitos sinulle, ettd olit mukana!
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LIITE 6 MITEN MENEE PUHELUN-LOMAKE

| Helsinki |

Keskustellaan mika on ollut kuntowtuksen tavoite — miten se on toteutunut kuntow-
tusjakson pagtyttya kotona. (Miten asiaksas itse kokss, kuinka han on nowdsttanut jatkosuun-

nitelmaansza? Jos ei ole, niin mitks t=kij3t ovat estdnest noudatiamissn?)

# Jos ei ole fofeutunut, niin miksi ja miten tilannetfa voisi kogaia?

Onko asiakkaan sairaus (masennus, ahdistus, pdihdesairaus) cireillut kuntowtusjak-

son jalkeen? Jos on, miten han on silloin toiminut?

Keskustellaan, onko kuntoutuksesta jdanyt mitaan tydkaluja omaan arkeen {=sim
rentoutus, saannddinen wikoilw’ reckailu, Hyvan Misken taitoga)

# Jos ei, piin miksi ja mifen tilannetta voisi korjata?

Kaydadn [api kuntoutuksessa tehty vilkko-chjelma — miten se on totewtunut kotona?
{esim. ryhmat, harrastukssd, vuorokausingtmi, ravitsemus, uni, onko asiakas tyytyvainen ihmissuhb-
teisiinza, kokesko asiakas yksindisyytia? Owatko vwdet toimintatavat jo automatisoiuneet tai
owatko jotkut vanhat teirmintamallit palannest?)

# Jos ei ole fofeutunut, niin miksi ja miten tilannetfa voisi kogaia?

Mitd palveluja asiakkaalla on verratiuna kuntoutusjakson alkuun?
COwvatko palvelut vahentyneat vai lisadntyneet?

# Jos ei ole farvittavia palvelujs, tsrvitseeko asiskas apua niiden jijestimiseen?
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| Hetsinki |

Keskustele kokeeko asiakas tarvitsevansa Puhdin kertausjaksoa. Muista kysya ker-
tausjakson tavoitteet, kun/jos sovit kertausjaksoa.

Ymipyrdi tilannettasi vastaava numero.

1) Elamassani on tapahtunut myonteista muutosta.

1 2 3 4 3] 5] )

ai lainkaan merkittEva muutos

2) Muutos on ollut seurausta Puhdin kuntowutusjaksosta

1 2 3 4 3] 5] )

2i lainkaan faysin
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LIITE 7 PUHELINNUMEROLISTAUS KOTIIN LAHDETTAESSA
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