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1 Johdanto

Tassa kuntouttavan sosiaalityon erikoistumiskoulutuksen lopputyoksi tarkoitetussa tut-
kimuksessa tarkastelen tyokykyyn liittyvia ongelmia, niiden kasautumista seka tyokyvyn
edistamista palvelujarjestelmassa, erityisesti sosiaalisen kuntoutuksen avulla. Tutkimus-
aihe on tarkea. Suomalaisten tyokykyisyyden voi todeta keskimaarin hyvaksi, kun aikuis-
vaestdsta noin nelja viidesta arvioi itsensa taysin tyokykyiseksi ja vain yksi viidesta arvioi
tyokykynsa rajoittuneeksi (ks. esim. Gould ym. 2020, 36). Kuitenkin, kun ottaa tarkaste-
luun taman “yksi viidesta” - joukon, ollaan kasaantuvien ja kasvavien tyokykyongelmien
aarella. Ne aiheuttavat mittavia terveydellisia, sosiaalisia ja taloudellisia haasteita seka
yhteiskunnan tasolla etta yksildiden eldamassa, ja niiden parempaan yhteiskunnalliseen

kohtaamiseen on syyta kiinnittda huomioita.

Mielenterveys — ja kdyttaytymishairiot ovat Suomessa yleisimpia tyokykya alentavia sai-
rauksia ja tyokyvyttomyyseldakkeelle siirtymisen syita. Vuoden 2016 lopussa tyoelakejar-
jestelman mukaisella tyokyvyttomyyselakkeella oli niiden vuoksi noin 64 000 suoma-
laista, mika on tuolloin vastannut noin 42 prosenttia kaikista myonnetyista tyokyvytto-
myyseldkkeista. (Kivekds 2018, 123-124.) Vuodesta 2016 eteenpdin niiden maara on jat-
kuvasti kasvanut. Ensimmaista kertaa mielenterveyssyyt ovat nousseet tuki- ja liikunta-
elinsairauksien ohi tyokyvyttomyyseldkkeelle siirtymisen yleisimpana perusteena Suo-
messa vuonna 2019. (Eldketurvakeskus 2020.) Yleisimpana syyna ne ovat olleet edelleen

vuosina 2020-2021 (Elaketurvakeskus 2022).

Tavallisimpia tyokykya alentavia mielenterveydenhairioita ovat eriasteiset masennusti-
lat sekd ahdistuneisuus- ja padihdehairiot. Melko tavallisia ovat lisdksi traumaperaiset
stressireaktiot ja -hairiot. (Kivekds 2018,122.) Toiseksi eniten tyokyvyttomyyttd aiheut-
tava sairausryhma Suomessa ovat erilaiset tuki- ja liikuntaelinsairaudet. Esimerkiksi vuo-
den 2015 lopulla noin 47 000 Suomessa asuvaa on ollut niiden vuoksi tyokyvyttomyys-
eldkkeelld, mika on tuolloin ollut 22 prosenttia kaikista tyokyvyttomyyseldkkeelld ol-
leista. Suurimpina yksittdisina sairausryhmina niissa esiintyvat selkasairaudet ja nivelri-
kot. Muita keskeisia tyokykyyn vaikuttavia tuki- ja liikuntaelinvaivoja ovat vuosikausia
olleet Suomessa esimerkiksi niska- ja hartiaseudun kivut seka olkapaa- ja polvikivut. (Vii-

kari-Juntura 2018, 132-133.)



Tyb6elamassa suositaan mahdollisimman pikaista paluuta sairauslomilta toihin, mika on
ongelmien kasautumisen ennaltaehkaisyn nakdékulmasta hyvin perusteltua. Lepo on sai-
rastumisen yhteydessa tarkeaa, mutta liian pitkdan jatkuva tyoelamasta poissaoleminen
pahentaa tilannetta usein entisestadan. Tyoelamasta poissa oleminen passivoi ihmista,
sekoittaa hyvinvointia tukevaa vuorokausi- ja viikkorytmia, katkaisee yhteyksia tyoyhtei-
soon, yllapitaa “sairauskdyttaytymista” ja voi johtaa edelleen syvenevaan eristaytymis-
kayttaytymiseen. (Martimo & Antti-Poika 2018, 202-203.) Nain onkin kdynyt monelle
suomalaiselle. Tyokykyongelmilla on myds ”ikava tapa” alkaa kasaantua ihmisten ela-
massa ja kietoutua ongelmina toisiinsa. Ne muodostuvat vaikeasti haltuun otettaviksi

kokonaisuuksiksi seka yksildiden omasta nakokulmasta etta kuntoutuksellisesti.

Tyottomyyden yhteydesta heikentyneeseen terveyteen on paljon tutkimustietoa (ks.
esim. Oivo & Keratar 2018, 19; Reini ym. 2018, 438; Keratar 2016a, 54-54; Karjalainen
2011, 92). Vahemman on tarkasteltu kokonaisvaltaisemmin tyéttomyyden ja tydkyvyn
valista yhteytta (Pensola 2010b, 79). Usein pitkdan tyottomina olleilla puuttuu elamasta
hyvan terveydellisen toimintakyvyn lisaksi tyoelaman mukanaan tuoma tietynlainen ai-
karakenne ja sosiaalinen kanssakdayminen. Heilta voi puuttua myos tarkoituksen ja sta-
tuksen tunne seka kannustus tai kannustin hyvinvointia tukevaan aktiivisuuteen. Lisaksi
tyottdmana jaa paitsi tyon tarjoamista mahdollisuuksista kayttaa ja kehittaa taitojaan,
luoda tavoitteita ja sosiaalisia kontakteja, ansaita rahaa seka lisata sosiaalista asemaa ja
hallinnan tunnetta. Tamankaltaiset sosioekonomiset puutteet altistavat tutkimusten
mukaan ihmisida voimakkaasti mielenterveysongelmille tai niiden pahenemiselle ja toi-

sinpain. (Ks. Reini ym. 2018, 435.)

Tyottomyys heikentda tyokykya ja heikko tyokyky puolestaan heikentaa edelleen tyollis-
tymisen mahdollisuuksia, ja ndiden kehdkulkujen katkaisemiseen ja ennaltaehkaisyyn
tarvittaisiin lisda ratkaisuja (Saari 2017), seka yksiloiden ettd yhteiskunnan nakokul-
masta. Palvelujarjestelmassa ihmisten tyokykyongelmiin liittyvat palvelutarpeet ulottu-
vat usein jo lahtokohtaisesti usealle eri sektorille terveys- ja sosiaalipalveluista tyollisyy-
den tukemisen ja kuntoutuksen palveluihin. Kun ongelmat alkavat kasautua, myds pal-
velutarpeet lisdantyvat monella eri sektorilla. Samaan aikaan voimavarat asioiden hoi-

tamiseen saattavat tilanteen vaikeutuessa heiketa. Kasautuneita tyokykyongelmia
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omaavia henkildita kutsutaan palvelujarjestelmadssa usein ”vaikeasti tyollistyviksi henki-
|6iksi”. Heidan kuntoutustarpeensa sijoittuvat lahtdkohtaisesti ammatillisen ja sosiaali-
sen kuntoutuksen valimaastoon (Karjalainen 2011, 89; Harkko ym. 2012, 54; Keratar
2016, 53). Erityisesti heilla on lisdksi useimmiten myds runsas ja monen tasoinen ter-
veyspalvelujen tarve (ks. esim. Lappalainen & Hakulinen 2020 ja Reini ym. 2018) seka
vaikeuksia saada tarvitsemiaan palveluita (ks. esim. Saikkonen 2016, 37; Blomberg 2016,

41, 69). Usein myos juuri he jaavat lopulta kaikkien palveluiden ulkopuolelle.

Yhtena merkityksellisena ja kasvavana vastavoimana kuntoutuksen ja palveluiden ulko-
puolelle joutumiselle ja tyokykyongelmien kokonaisvaltaisemmalle kohtaamiselle voi-
daan pitaa sosiaalisen kuntoutuksen palveluita. Ne ovat viime vuosina kehittyneet pal-
jon muun muassa sosiaalihuoltolain (30.12.2014/1301) uudistuksen seka palvelujarjes-
telman uudelleen muotoutumisen myota, mita tarkastellaan tarkemmin taman tutki-
muksen luvussa 2.2. Sosiaalisen kuntoutuksen erilaiset yksilolliset ja ryhmamuotoiset
palvelut ovat olleet osa suomalaista kuntoutusjarjestelmaa jo pitkaan, mutta vasta sosi-
aalihuoltolain uudistuksen myota niista on tullut virallisia, sosiaalihuoltolain mukaisia
palveluita (Raty 2020, 25). Vuoden 2014 sosiaalihuoltolain pykaldassa 17 maaritelldan,
ettd sosiaalinen kuntoutus on tavoitteellista ja tehostettua tukea osallisuuden edista-
miseksi seka syrjaytymisen torjumiseksi yhteiskunnassa ja tyoelamadssa. Kaytannon pal-
veluna se tarkoittaa esimerkiksi kuntoutustarpeiden selvittamista, kuntoutusneuvontaa
ja -ohjausta, arjen ja elamanhallinnan valmennusta seka sosiaalisissa vuorovaikutussuh-

teissa toimimiseen liittyva tukea ja ohjausta.

Kehittyneilla sosiaalisen kuntoutuksen palveluilla ja palvelukokonaisuuksilla olisi paljon
enemman annettavaa ihmisten ammatillisen kuntoutumisen prosesseihin ja niitda mah-
dollistavaan tyokyvyn tukemiseen, kuin mista ollaan muussa palvelujarjestelmassa ja yli-
paataan yhteiskunnassa tietoisia. Tahan liittyen tiedon tuottaminen siita, mita nykyajan
sosiaalisen kuntoutuksen palvelut ovat ja miten niiden avulla voidaan edistda ihmisten
tyokykyad, nayttaytyy tarkeana. Menetelmallisesti, ldahestymistapana ja erilaisina toimin-
nallisina areenoina sosiaalisella kuntoutuksella on erityisen paljon annettavaa juuri sel-
laisten henkildiden ammatillisen kuntoutumisen prosesseihin, joilla on useita tai paal-
lekkaisia tyo- ja toimintakyky ongelmia (ks. esim. Palola 2012, 30-31; Lindh ym. 2018, 6;
Oivo & Keratar 2018,41; Karjalainen ym. 2019, 56).



Teoreettisesti [ahestyn tutkimuksessa seka tyokykya etta sen edistamista ICF-viitekehyk-
sen (International Classification of Functioning) avulla. Viitekehys perustuu toimintaky-
vyn, toimintarajoitteiden ja terveyden kansainvaliseen luokitukseen ja se on muotoutu-
nut viimeisen kahdenkymmen vuoden aikana yleisesti hyvaksytyksi, koko kuntoutus-
kenttda ohjaavaksi biopsykososiaaliseksi viitekehykseksi (Karhula ym. 2021, 9). Viiteke-
hys auttaa hahmottamaan yksiloiden ty6- ja toimintakykya kokonaisvaltaisesti huomioi-
den kaikki siihen vaikuttavat eri osa-alueet ja niiden viliset suhteet. Ndama osa-alueet
ovat terveydelliset asiat, havainnoitava suoriutuminen tydssa tai arjessa, osallisuuden ja
osallistumisen vaikutukset seka erilaiset ymparisto- ja yksilotekijat. Vuorovaikutteisuu-
tensa ja kokonaisvaltaisuutensa vuoksi viitekehys toimii tutkimuksessa erinomaisena
tyokaluna sekd monimuotoisten tyokykyongelmien jasennyksen apuna ettd ongelmien

kohtaamisen ja tyékyvyn edistamisen hahmottamisessa.

Tutkimuksen teoriaosuudessa kasitteellistan ensin tyokykya ja siihen liittyvaa sosiaalista
toimintakykya. Taman jalkeen siirryn tarkastelemaan sosiaalista asiantuntemusta osana
kuntoutusta: mitd nykyajan sosiaalisen kuntoutuksen palvelut ovat ja miten niiden
avulla tyékykyongelmia voitaisiin mahdollisesti kohdata palvelujarjestelma tasolla pa-
remmin. Lopuksi jdsenndn sosiaalista kuntoutusta toimintana ja palveluina ICF-viiteke-
hyksen osana seka syvennan nakokulmaa tyo- ja toimintakyvyn sosiaalisista ulottuvuuk-

sista.

Tutkimusaiheeseen liittyvan teoreettisen pohdinnan jalkeen, esitdn siihen perustuvan,
aiheellisen tutkimuskysymyksen: Miten tyékykyd, erityisesti sen sosiaalista ulottuvuutta,
voidaan edistdid nykyaikaisissa sosiaalisen kuntoutuksen palveluissa? Luvussa 3 esittelen
myo6s laadullisen tutkimusaineiston, jonka avulla l1ahdin vastauksia kysymykseen etsi-
maan. Tiivistetysti aineisto koostuu kuudesta (6) ryhmahaastattelusta, jotka on toteu-
tettu Lapin yliopiston tutkijoiden toimesta alun perin Sosiaalinen kuntoutus osaksi pal-
velujarjestelmaa (SOKU2) hankkeen arviointitutkimusta varten. (ks. Kataja & Romakka-
niemi 2020b, 105-108). Haastatteluihin on osallistunut yhteensa 21 eri asiantuntijaa,

jotka ovat tutkimushaastatteluissa jasentdneet sosiaalisen kuntoutuksen toteutusta ja



paikkaa palvelujarjestelmassa kolmella eri paikkakunnalla. Oletin, etta heidan kokemuk-
sensa ja nakemyksensa sosiaalisen kuntoutuksen palveluiden sisallosta sisaltdisivat ko-

kemuksia ja nakemyksia myos tyokyvyn edistamisesta ja edistymisesta niiden osana.

Analysoin aineiston teoriajohtoisen sisallén analyysin menetelmalla. Analysoinnin apu-
valineena ja johtolankana hyoédynsin erityisesti tyd- ja toimintakyvyn sosiaalisia ulottu-
vuuksia korostavaa ICF-jasennysta (luku 2.3) seka sen keskeisten osa-alueiden taustalta

[6ytyvia luokituksia (liitteet 1 ja 2).

2 Teoreettinen taustoitus

2.1 Tyokyvyn kasitteellistaminen, sen edistamisen lahtokohtana

Tyokyky on keskeinen kasite kaikilla tydelamaan- ja kuntoutukseen kytkeytyvilla tie-
teenaloilla. Nakokulmat tyokyvyn ymmartamiseen ja hahmottamiseen vaihtelevat, riip-
puen mm. kasitteen kayttotarkoituksesta, kontekstista seka sen kayttoa ohjaavista, eri
tieteenalojen taustaparadigmoista ja epistemologista oletuksista. Yhteinen ymmarrys
kasitteesta liittyy kuitenkin siihen, ettd se on huomioitava kokonaisuutena, jossa monet
eri osa-alueet vaikuttavat toisiinsa. Samalla tavalla hahmotetaan myds ihmisen toimin-
takykya, jonka yhtena osana tyokyky myos havainnollistettavasti jasentyy. Laajasti ter-
veydenhuollossa ja kuntoutuspalveluissa kdytossa olevan kansanvalisen ICF-luokituksen
mukaan ihmisen toimintakyky muotoutuu jatkuvasti terveydentilan ja kontekstuaalis-
ten tekijoiden dynaamisessa vuorovaikutuksessa. Tyokyvyn voi hahmottaa samalla ta-
valla, mutta rajoitetummin, toimintakykyna tyossa. Toimintakyky tyossa (eli tyokyky)
muodostuu yksilon tyossa vaadittavan terveydentilan sekd tyohon liittyvien ymparisto-
ja yksilotekijoiden dynaamisen vuorovaikutuksen tuloksena. (Kerdtar 2016a, 29-31; ks.

my&s STM 20203, 25; Stakes 2013, 3.)

ICF-viitekehys (kuvio 1) luo mahdollisuuden kokonaisvaltaisen kasityksen saamiseen yk-
sittdisten henkildiden tyo- ja toimintakyvysta vuorovaikutussuhteineen. Se toimii myos
eri kdyttaja- ja ammattiryhmien valisena "yhteisena kielenad” tydkyvyn monialaisessa ar-

vioinnissa ja tyokyvyn edistamisen suunnitelmien laadinnassa. Aikaisemmin tyo- ja toi-



mintakyvyn tarkastelu on painottunut esimerkiksi |adketieteissa yksildéiden todennetta-
vissa olevan terveydentilan tarkasteluun, ja sitd kautta ymmarryksen luomiseen (vrt.
tyokyvyn objektiivinen arviointi lddkarin vastaanotolla ja odotus hoidon suorista vaiku-
tuksista suoriutumiseen tyossa ja arjessa). Yhteiskuntatieteissa on puolestaan keskitytty
yhteiskunnallisiin ymparistétekijoihin (vrt. vammaisten henkildiden elinoloihin seka ym-
paristdn asenteisiin vaikuttamiseen, ja sitd kautta yksildiden osallisuuden lisdantymi-

seen ja suoriutumisen mahdollistamiseen).

ICF-mallissa molemmat nakoékulmat otetaan huomioon. Se tekee toimintakyvyn rajoit-
teet ja toimintakyvyn edistamisen mahdollisuudet paremmin useasta nakokulmasta ym-
marrettavaksi ja kokonaisuuden paremmin hahmotettavaksi. (Harkapaa ja Jarvikoski
2018, 194; STM; 2020, 24-25; ks. myds Paltamaa ym. 2016, 37-55; Stakes 2013, 18). Vii-
meisen parinkymmen vuoden aikana toimintakyvyn, toimintarajoitteiden ja terveyden
kansainvalisesta luokituksesta onkin muodostunut yleisesti hyvaksytty ja kuntoutusta

ohjaava biopsykososiaalinen viitekehys (Karhula ym. 2021, 9).

Ladketieteellinen terveydentila
(hairio tai tauti)

1
} ! |

Ruumiin ja kehon toiminnot . " .
ja ruumiin rakenteet > Suoritukset > Osallistumien
A A A

|

' !

Ymparistotekijat Yksildtekijat

KUVIO 1. ICF-luokituksen (International Classification of Functioning) osa-alueet ja niiden valiset vuorovaikutussuhteet

ICF:n (kuvio 1) avulla voidaan hahmottaa yhden tai useamman terveydellisen toiminta-
rajoitteen vaikutuksia ihmiseen ja hanen elamantilanteeseensa kokonaisvaltaisesti. Esi-
merkiksi masennus, joka on ollut vuosia yksi keskeisimmista tyokykya alentavista sai-

rauksista Suomessa (ks. esim. Koskinen ym. 2010, 55) nakyy usein ihmisen ruumiin ja



kehon toiminnoissa, oireillen mm. fyysisena uupumuksena. Uupumus ja muut sairauden
vuoksi heikentyneet kehon toiminnot heikentavat usein edelleen yksilén suoriutumista
tyossa ja arjessa (suoritukset) seka vahentavat inmisen jaksamista hyvinvointia tukevien
sosiaalisia kontaktien yllapitamiseen (osallistuminen, ymparistotekijat). (ks. esim. Kive-
kdas 2018, 124.) Lisaksi masennuksen kokeminen on hyvin yksil6llista (yksilotekijat) (Ro-

makkaniemi 2011, 95-105).

Hoidon ja kuntoutuksen suunnittelussa kaikkien toimintakykyyn vaikuttavien osa-aluei-
den vaikutukset toisiinsa on tarkeda saada esille, jotta negatiivisiin kehityskulkuihin voi-
daan puuttua ja positiivisia vaikutuksia vahvistaa. Masennusta voidaan hoitaa ladketie-
teellisin keinoin, joiden vaikutukset ovat havaittavissa terveydentilan ja suorituskyvyn
kohentumisena (ks. esim. Duodecim 2021). Samalla tavalla positiivisia vaikutuksia koko-
naistoimintakykyyn ja terveydentilaan voidaan saada aikaan myds tydssa suoriutumista
konkreettisesti tukemalla, osallistumismahdollisuuksia lisaamalla ja / tai yksilon elaman-
tilanteeseen ja ymparistotekijoihin vaikuttamalla (ks. esim. Kivekads 2018, 129-131; Ro-

makkaniemi 2011, 3-4, 48-50, 61-62).

Mallin keskidssa oleva yksilon suoriutuminen (arjessa tai tydssa) seka sen vasemmalla
puolella oleva osallistuminen (tyéeldamaan tai muutoin yhteiskuntaan) liittyvat aihealu-
eina keskeisesti ihmissuhteisiin seka yksildiden havaittavaan vuorovaikutus -kayttayty-
miseen. Sosiaalinen toimintakyky osana tyo- ja toimintakykya ilmentyy useimmiten
juuri nailla toimintakyvyn osa-alueilla. Se ndkyy muun muassa sellaisissa asioissa, miten
yksilo saa asiat hoidettua muiden kanssa tai miten han saa esitettya asiansa eri tilan-
teissa. Kokonaisuutena sosiaalisen toimintakyvyn mittaaminen ja arviointi on haastavaa,
silla siihen liittyvia rajoitteita tai vahvuuksia ei voida yhdistaa suoraan yksittaisten ihmis-
ten suorituksiin, havaittavaan osallistumiseen tai terveydellisiin tekijoihin. (Sainio ym.
2006, 143-144; Sainio ym. 2010, 62-63.) Esimerkiksi edelld mainittu masennus tulee

usein esille juuri sosiaalisista kontakteista vetdaytymisend, mutta ei kaikilla.

Yksilollisten vaikutusten lisdksi elamisen ymparist6illd on vaikutuksensa asiaan. Mikali
masentuneen ihmisen osallistumisen mahdollisuudet eivat olleet hanelle sopivia alun

perinkdan tai sellaisia ei ole hyodynnettavissd, voi sosiaalisen toimintakyvyn ongelma



ratkaisuineen liittyakin ensisijaisesti ymparistoon. Lisaksi erilaisilla ymparistoilla on vai-
kutusta myos siihen, miten jokin asia ilmenee. Joka tapauksessa, sosiaalisen toimintaky-
vyn haasteet ja ratkaisut liittyvat olennaisesti jollakin tavalla aina ihmissuhteisiin. Sosi-
aalista toimintakykya voikin luonnehtia suhdekasiteeksi, joka rakentuu sosiaalisten suh-
teiden vaikutuksista erilaiseksi eri ihmisilla (vrt. Kannasoja 2018, 55; Kannasoja 2013,

200).

Kokonaisuudessaan erilaiset yksil6lliset ja ymparistotekijat (ks. kuva 1, alin taso) voivat
seka aiheuttaa, etta vahentaa havaittavia tyo- ja toimintakyvyn ongelmia. Olennaista
tyokykyongelmien kohtaamisessa ja ratkaisemisessa onkin kaikkien toimintakykyyn vai-
kuttavien osa-alueiden monimutkaisten yhteisvaikutuksien hahmottaminen, jotta ne tu-
levat huomioon otetuiksi kuntoutuksessa ja sen suunnittelussa. Talla tavalla on tervey-
denhuollossa ja kuntoutuksen kentalla on vuosikausia toimittukin. Terveydenhuollon si-
sdisessa monialaisessa yhteistydssa ammattilaiset (esimerkiksi ladkari, toimintatera-
peutti, sosiaalityontekija, psykologi) arvioivat usein saman potilaan / kuntoutujan tilan-
netta oman erikoisalansa positiosta kasin. Siten kaikki osa-alueet tulevat huomioitua,
esimerkiksi hoito- tai kuntoutuskuntoutusuunnitelmien pohjaksi. Toinen esimerkki,
jossa toimintakyvyn tarkastelu ICF:n mukaisista eri nakékulmista todentuu hyvin, on or-
ganisaatiorajat ylittava ammatillisen kuntoutuksen suunnittelu. Siina tyéterveyshuolto
erillisend tahona tarkastelee ihmisen tyd- ja toimintakykya terveydentilan nakoékul-
masta, tyonantaja tyon nakokulmasta ja tyoeldkeyhtio asiakkaan tyohon / ty6elamaan
osallistumisen nakokulmasta. (Paltamaa & Mustikka-Siirtola 2016, 45- 46; Stakes 2013,

18-19.)

Kun nakékulmaa kohdennetaan nimenomaan tyokykyyn, sita voidaan edistdaa muokkaa-
malla tydymparistda toimintakykyyn sopivaksi, vaikka toimintakyvyn kokonaisuus jaisi-
kin alentuneeksi rajoittaen muuta toimintaa ihmisen elamdassa (STM 2020, 26). Usein
tyopaikoilla toteutettavassa tyokyvyn edistamistoiminnassa ja yksittaisten tyontekijoi-
den tyokyvyn arvioinneissa tyoterveyshuollossa keskitytaankin nimenomaan fyysisen ja
sosiaalisten tyoymparistojen kehittamiseen, huomioiden yksilon tyokykya sen osana.
Tyottomien tai vailla ammattia olevien nuorten tydkyvyn edistaminen tasta nakokul-
masta on kuitenkin haasteellista, silld heiltd puuttuu seka tyo, johon tyokykya suhteut-

taa, ettd tydymparisto, jonka avulla tyokykya edistaa. (Ks. Gould & limarinen 2010, 33.)
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Kokonaisuudessaan tyokyvyn hahmottaminen, arviointi ja edistaminen onkin selkeam-
paa silloin, kun tyokykya voidaan peilata tiettyyn tyéhon ja tydymparistoon, jossa ihmi-
nen on pitkaan tai vastikdan toiminut ja mihin hanelld on koulutus. Tyottomilla henki-
16illa tallaista tyota ei valttamatta koskaan ole ollut tai siitd on pitka aika. Lisaksi pitkaai-
kaistyottomien tai muiden vaikeasti tyodllistyvien henkildiden tydkyvyn hahmottaminen
on lahtékohtaisesti haastavampaa myds sen vuoksi, etta heidan tydkykynsa on monella
tavalla tyossa kayvia tai juuri tyottomaksi jaaneiden tyokykya rajoittuneempi. (Keratar

20164, 42, 56-57, 81; ks. my0s Pensola 2010, 79-82.)

Pitkaaikaistyottémien ja muuten vaikeasti tyollistyvien henkildiden tyokyvyn arviointia
ja edistamista paljon tutkinut ja kehittdnyt kuntoutuslaakari Raija Keratar (2016a, 32)
korostaa, ettd palvelujarjestelmassa tyokyvyn kasitetta kaytettaessa on hyva huomioida
siind aina kaksi eri ulottuvuutta. Kun tyokykya arvioidaan ja suhteutetaan henkilon ny-
kyiseen tai normaaliin tyohon, johon hanelld oletetaan tai odotetaan olevan ajantasai-
nen ammatillinen osaaminen seka lisdksi kyseisen ammatin / tyon edellyttama terveys
ja hyveet, puhutaan spesifistéd tyokyvystd. Se tarkoittaa kykya toteuttaa jotakin tiettya
ammatillista erityisosaamista edellyttavaa tyota. Toiseksi voidaan puhua myoés yleisestd
tyokyvystd. Yleista tyokykya arvioitaessa tai sen edistamista suunniteltaessa, tyokyvyn -
kasitetta voi ja on syyta suhteuttaa sellaisiin toihin / tydtehtaviin, joista suurimman osan
ihmisista voidaan ajatella suoriutuvan lyhyen ajan perehdytyksen jadlkeen, ja joiden pa-
rissa ihmisella oletetaan olevan ylipaataan tyéelamassa vaadittava terveys ja perushy-

veet. (emt.; ks. my0s Jarvikoski ym. 2018, 60; Tengland 2011; 2013.)

Tyokyvyn kasitetta kaytettdessa on syyta kiinnittda huomiota myds siihen, missa kon-
tekstissa sitd ja miksi sita kdytetaan. Tavoitteistaan lahtien esimerkiksi tydkyvyn arviointi
ja tyokyvyn edistaminen ohjaavat tarkastelemaan tyékykya osittain erilaisista lahtékoh-
dista kasin. Arvioinnissa tyokykya useimmiten tulkitaan yksil6llisen terveydentilan ja sii-
hen liittyvan toimintakyvyn nakokulmasta ja erityishuomiota on kiinnitettava usein ne-

gatiivisesti maarittyviin asioihin, kuten sairauksiin ja niiden uhkaan. ! Kuntoutuksellisissa

! Negatiivisesti maarittyviin nakokulmiin useimmiten yhdistyva tyékyvyn arviointi liittyy keskeisesti ar-
vioivaan vakuutusladketieteeseen. Suurin osa muun muassa sosiaalivakuutuksen alaisesta kuntoutuk-
sesta on oikeutettua tyokyvyn heikentymisen tai heikentymisen uhkaan perusteella. Samoin lukuisat
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tyokyvyn edistamisen konteksteissa huomio kiinnitetddan puolestaan ensisijaisesti yksi-
I6n positiivisiin voimavaroihin seka niihin tekijoihin ja olosuhteisiin, joihin vaikuttamalla
henkildiden tyossa tai tyoelamassa selviytymista voidaan parantaa. Vaikka kuntoutus
olisikin perustunut alun perin todettuun tyokyvyn uhkaan tai alenemaan, varsinaisessa
kuntoutuksessa katseen voi jo suunnata tulevaisuuteen ja tyokyvyn edistamiseen. (Jar-

vikoski ym. 2018, 8-9, 21.)

2.2 Sosiaalinen kuntoutus tyokyvyn edistamisen areenoina

Viime vuosina on saatu runsaasti tutkimustietoa siita, kuinka monet tydssa selviytymista
vaikeuttavat tekijat liittyvat alun perin muihin tekijéihin kuin sairauteen tai vammaan.
Myds kuntoutuksen palvelujarjestelmaa on kehitetty vahvemmin siihen suuntaan, etta
kaikki mahdolliset kuntoutukseen ja kuntoutumiseen vaikuttavat tekijat tulisivat tyoky-
vyn arvioinneissa ja kuntoutuspalveluissa huomioiduiksi. Esimerkiksi Kelan kuntoutu-
setuuksia ja kuntoutusrahaa koskevaan lakiin (L 15.7.2005/566) vuonna 2014 tehtyjen
muutosten (L 1236/2014) jalkeen, on tydkyvyn olennaisen heikentymisen uhkaa ja kun-
toutustarvetta koskevissa arvioissa otettu huomioon l|adketieteellisen perusteiden
ohella myods henkilon kokonaistilanne ja sosiaaliset perusteet: fyysinen, psyykkinen ja
sosiaalinen toimintakyky, elamantilanne, taloudelliset ja sosiaaliset seikat, asumisolo-
suhteet, koulutus, ammatti, aikaisempi toiminta ja ika sekd muut vastaavat tekijat. (Jar-
vikoski ym. 2018, 11-12). Edellda mainitut elaman eri osa-alueet ovat samoja asioita, joita
sosiaalityon ja sosiaalisen kuntoutuksen konteksteissa on jo vuosikausia kartoitettu ja
vahvistettu ja joiden kartoittamiseen ja vahvistamiseen on niissa myds vahva ammatilli-

nen osaaminen. (ks. esim. Pohjola 2016, 87-88, 94-95; Puromaki ym. 2017, 4.)

Sosiaalisen asiantuntemuksella on ollut tarkea paikkansa esimerkiksi osana terveyden-
huoltoa ja ammatillisessa kuntoutuksen yhdyspintana jo vuosikymmenia, mutta vasta
niista viimeisimpina sen merkitys seka arvostus ovat ndilld areenoilla havaittavasti ko-
rostuneet. On alettu puhua muun muassa erikseen terveyssosiaalitydsta yhtena sosiaa-

lityon erikoisalana ja erikoissairaanhoidon oleellisena osana (ks. esim. Herala 2016, 11-

etuudet ja tukipalvelut perustuvat ldaketieteelliseen terveydentilan heikentymaan, joka on todettava ja
kuvattava etuisuuksien saamiseksi. (Jarvikoski ym. 2018, 11)
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14; Yliruka ym. 2019). Lisaksi kuntoutuksen palvelujarjestelman kokonaisuudessa sosi-
aalisella asiantuntemuksella on tunnistettu olevan aiempaa tiedostettua enemman an-
nettavaa muun muassa tyokyvyn arviointien kokonaisuuksien toteuttamiseen ja koordi-
nointiin (ks. esim. Keratar 2014, 83, Keratar 2016a; Karhula ym. 2021, 10). Sosiaaliseen
asiantuntemukseen perustuvat palvelut on tunnistettu keskeiseksi yhdyspinnaksi myos
tyollisyyden edistamisen kokonaisuuksissa ja -prosesseissa (ks. esim. Harkko ym. 2012,
59-60; Oivo & Keratar 2018, 41-41; STM 2020, 75-76; TEM 2021), joihin liittyen palvelu-

jarjestelmaa myos muotoillaan parhaillaan uudelleen.

Sosiaalipalveluita pyritdaan integroimaan tiiviimmaksi osaksi ammatillisen kuntoutuksen
ja tyollisyyden edistamisen palveluprosesseja muun muassa osana valtakunnallista tyo-
kykyohjelmaa (STM 2020, 78, 105; terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2022a). Samaan ai-
kaan sosiaali- ja terveyspalveluja muotoillaan tiivimmin yhteen mm. osana tulevaisuu-
den sosiaali- ja terveyskeskus -ohjelmaa (terveyden ja hyvinvoinninlaitos 2022b), johon
sisaltyvissa kehittamistoimenpiteissa muun muassa kuntoutusohjaus- ja kuntoutusosaa-

mista kehitetdan edelleen (STM 2020, 75-76).

Vield 1950 -luvulla kuntoutuksen keskeinen tehtava sosiaalisesta nakdkulmasta on ra-
jautunut sosiaalisen toimintakyvyn ”palauttamiseen”. 1980-luvulta ldhtien on alettu pai-
nottaa ”“palauttamis-tavoitteen” sijasta enemman kasitettd sosiaalinen integraatio,
osana kuntoutuspalveluja. 2020-luvulle tultaessa sosiaalinen kuntoutus osana kuntou-
tusjdrjestelmdd maarittyy ennen kaikkea sosiaalisen osallisuuden tuettuna tavoitteluna,
sosiaalisen syrjaytymisen vastakohtana seka sosiaalista toimintakykya vahvistavana toi-
mintana. Osittain kuntoutuksen sosiaalisen ulottuvuuden yhteiskunnallinen merkitys ja
tarve sen huomioimiseen ovat kasvaneet juuri tassa tutkimuksessa tarkasteltavien mo-
nimutkaistuneiden ty6- ja toimintakykyongelmien vuoksi. Niiden kohtaamisessa sosiaa-
linen nakoékulma seka sosiaaliseen liittyva asiantuntemus ovat keskeisia. Lisdksi sosiaali-
sen kuntoutuksen vahvistamisen tarve ammatillisena toimintana palvelujarjestelmassa
liittyy sosiaalisen asiantuntemuksen tarpeeseen lisdantyvan koyhyyden, huono-osaisuu-
den, pitkaaikaistyottomyyden ja pdihde- ja mielenterveysongelmien seka ylipaataan eri-

laisten syrjaytymisriskien kohtaamisessa. (Lindh ym. 2018, 7-9.)
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Palvelujarjestelmassa sosiaalisen kuntoutuksen palvelut ovat sosiaalitydjohtoisia, vaikka
sosiaalisen kuntoutuksen palveluiden tuottajia ja jarjestajia on muitakin (ks. esim. Puro-
maki ym. 2017, 12-13, 42-43). Aikaisemmin, ennen sosiaalihuoltolain uudistusta (2015)
sosiaalipalvelut ovat olleet enemman jarjestelmakeskeisia, tarkasti ennalta maaritettyi-
hin mahdollisiin tuentarpeisiin liitettavia. Uusin sosiaalihuoltolaki (L 30.12.2014/1301)
on asiakaslahtdisempi, kunkin asiakkaan tai asiakasperheen yksildllisia tarpeita ja niiden
kartoittamisen merkitysta korostava. (Ks. Paavola & Viitasalo 2019. 18; ks. my0s sosiaa-
lihuoltolain soveltamisopas 2017, 38.) Se mahdollistaa aiempaa kattavamman kuntou-

tusuunnittelun ja joustavammat tavat toteuttaa palveluita.

Lain mukaan ihmisille on sosiaalipalveluissa jarjestettava heidan yksil6llisiin tarpeisiinsa
perustuvat palvelut ja kuntoutuksen kokonaisuudet. Laissa my0Os korostetaan, kuinka
palveluiden jarjestaminen edellyttaa kokonaisvaltaisen kasityksen saamista yksittdisten
ihmisten tilanteesta, seka yksilo- ettd ymparistotasolla. Palvelu-, ohjaus- ja kuntoutus-
tarpeet voivat liittya jokapaivaiseen elamaan, asumiseen, talouteen, osallisuuteen, syr-
jaytymisen uhkaan, aikaisempiin tai ajankohtaisiin vakivallan kokemuksiin, kriisitilantei-
siin, puutteelliseen kehitykseen tai hyvinvointiin, fyysiseen, psyykkiseen, sosiaaliseen tai
kognitiiviseen toimintakykyyn, ja myos tuen tarpeessa olevien henkiléiden ldheisten
tuen tarpeisiin. Ne kaikki huomioidaan mahdollisina tuen ja kuntoutuksen tarpeina, ih-

misten yksil6llisten tilanteiden mukaan. (SHL 14§, 15§, 16§, 17§, 118§.)

Yleensa sosiaalisen kuntoutuksen tarve ja hyéty liittyvat tilanteisiin, joissa sosiaalinen
on ”lajityypillisena ominaisuutena” jollakin tavalla vaurioitunut, estynyt tai alun pitdaen
heikosti kehittynyt. Tallaiset, my6s suoraan tai valillisesti tyokykyyn vaikuttavat vauriot,
esteet tai puutteet ihmisen sosiaalisuudessa liittyvat usein esimerkiksi: yksilon omaan
tai ldheisten mielenterveys- ja riippuvuusongelmiin, omaan tai laheisten sosiaalisen
kayttaytymisen haasteisiin ja niista aiheutuviin vaikeuksiin, opittuun tai elamantilantee-
seen liittyvaan sosiaalinen avuttomuuteen tai avuntarpeeseen, tutkittuihin tai tutkimat-
tomiin oppimisvaikeuksiin, vammaisuuteen tai neuropsykiatrisiin haasteisiin seka yksi-
ndisyyden ja erillisyyden kokemuksiin ja niiden aiheuttamaan eristyneisyyteen ja syrjay-
tymiskierteeseen ja sen riskiin. (Kananoja 2012, 35; neuropsykiatrista haasteista sosiaa-

lisen kuntoutuksen asiakkaiden keskuudessa ks. esim. Pietildinen 2020, 72, 74, 96-99.)
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Usein vaurioituneeseen sosiaalisuuteen yhdistyy myds vaikeita koulu- tai tyéelamako-
kemuksia seka monenlaista valiinputoamista ja ulkopuolelle jaamista, myos palvelujar-
jestelmdssa. Osalla sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaista ongelmia on usealla eri alueella
ja ne ovat kasautuneita. Toisilla ongelmat ja tuentarpeet taas painottuvat tiettyihin asi-
oihin, kuten mielenterveysongelmista toipumiseen tai neuropsykiatristen oireiden
kanssa eldmaan oppimiseen. (Ks. Kataja & Romakkaniemi 2020b, 108-109; haavoitta-
vista tyoelamakokemuksista ks. erikseen esim. Mustonen 2021, 36-41, joka on tutkinut

tyoelamaan liittyvia hapean kokemuksia.)

Palvelu- ja kuntoutustarpeiden ollessa monimuotoiset, niin ovat myds niihin vastaami-
sen keinot. Kdytdnnén palveluissa ja palvelukokonaisuuksissa, sosiaalisessa kuntou-
tuksessa keskitytadan prosessinomaiseen sosiaalisen toimintakyvyn (ja siten myds tyoky-
vyn) vahvistamiseen. Padsaantoisesti sosiaalitydjohtoiset palveluprosessit koostuvat
seka yksil6llisesti ettd ryhmissa toteutettavista, osallisuuden lisddantymiseen tahtaavista
palveluista. Palveluina niilla voidaan tarkoittaa sisall6llisesti esimerkiksi kuntoutustar-
peen selvittamistd, kuntoutusneuvontaa ja -ohjausta, arjen ja elamanhallinnan valmen-
nusta seka tukea ja ohjausta sosiaalisissa vuorovaikutussuhteissa. Muita osallisuutta tu-
kevia tai tyokykya edistavia palveluja ja toimintaa sisallytetdan asiakasprosesseihin tar-

peen mukaan. (Pyyny 2020, 12; Kelloniemi 2016, 24, 53-58; SHL 178).

Yksi kuntoutusprosesseihin usein liitettava palvelu on sosiaalisen ja ammatillisen kun-
toutuksen rajapinnassa toteutuva kuntouttava tyotoiminta, jonka ajatellaan osittain ole-
van sosiaalisen kuntoutuksen palvelua myos sinallaan (ks. Blomberg ym. 2016, 92; ks.
my0s Juvonen-Posti ym. 2016, 171). Sen lisaksi sosiaalisen kuntoutuksen keinoihin kat-
sotaan kuuluvaksi kaikki asiakkaiden elamantilanteisiin osuvasti ajoitetut kuntoutus-
kurssit, vertaisryhmat, sopeutumisvalmennukset, erilaiset ryhmatoiminnat seka yhteis-
tyo samanaikaisten mielenterveys- ja pdihdepalveluiden kanssa tai ohjaus niihin. Yksilol-
listd sosiaalista kuntoutusta ovat my6s ohjaus yhteiskunnan eri palvelujarjestelmien
kdyttoon ja tuki yhteiskuntaan sopeutumiseen (Pyyny 2020, 12; Kananoja 2012, 38-39;
Sosiaalihuoltolain soveltamisopas, 56). Edellisten lisdksi myds ohjaus vammaispalvelui-
den kautta jarjestettavdaan avotyohon tai tyotoimintaan seka osittain myods nama toi-
minnat sinalldan voidaan katsoa sosiaaliseen kuntoutukseen kuuluviksi (ks. esim. Juvo-

nen-Posti ym. 2016, 171).
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Kaikkien edella mainittujen palveluiden lisdaksi myos joillakin jarjesto- tai yhteisdpohjai-
silla toiminnoilla on tiivis yhdyspinta sosiaaliseen kuntoutukseen ja sen menetelmiin
(konkreettisena esimerkkind mielenterveyskuntoutujien klubitalotoiminta), joita myos
voidaan tarpeen mukaan liittdada osaksi sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden koko-
naisprosesseja (ks. Puromaki ym. 2016, 13-14). Kokonaisuudessaan myds monenlaiseen
valmennustarkoitukseen ja kuntoutusprosessiin sovellettavissa oleva tyOpajatoiminta
nayttaytyy yhtena merkittavana valtakunnallisena sosiaalisen kuntoutuksen toiminta-
areenana’. Tydpajaymparistdissa on paljon paitsiammatilliseen kuntoutukseen liittyvaa
ohjaus- ja valmennusosaamista, my0s sosiaalista kuntoutumista tukevaa ohjaus- ja val-
mennusosaamista liittyen asiakkaiden toimintakyvyn ja eldamanhallinnan vahvistami-
seen. (Ks. Ketola ym. 2018, 293-296; ks. myds esim. Béckerman 2018; Myllari 2014 ja
Myllari 2018.)

Sosiaalisesta kuntoutuksesta hyotyvien asiakkaiden tilanteet ovat usein sellaisia, ettei-
vat heidan palvelutarpeensa ratkea yksittaisten, vaan ketjutettujen ja toisiaan tukevien
toimenpiteiden avulla. Parhaimmillaan prosesseissa yksilollinen tuki yhdistyy toiminnal-
lisuuteen. Asiakkaiden yksilolliset tavoitteet ja yhdessa laaditut asiakassuunnitelmat
maarittavat sitd, missd, miten ja kuka kuntoutukseen sisaltyvia osa-alueita toteuttaa.
(ks. Raty 2020, 26-27; ks. myds sosiaalihuoltolain soveltamisopas, 2017, 57). Kokonai-
suuksien kannalta on huomioitava, ettd "toiminnallisuus” sosiaalisessa kuntoutuksessa
ei liity ainoastaan varsinaiseen ty6-, harraste ja vertaistukitoimintaan tai ryhmakuntou-
tukseen. Sita on myos asiakkaiden aktivoiminen toimintaan ja sosiaalisiin kontakteihin
seka osallisuutta tuottavien toimintamahdollisuuksien ja suhteiden luominen. (ks. esim.
Palola 2012, 32). Inminen tulee "toiminallisesti osalliseksi” myds jo yksittaisissa palvelu-

kohtaamisessa (Harkdapaa & Jarvikoski 2018, 197).

2 Osittain se, miten sosiaalisen kuntoutuksen menetelmallinen osaaminen on tydpajaympéristdissa kehit-
tynyt vuosien varrella vastaamaan kattavasti sosiaalisen kuntoutuksen muuttuviin tarpeisiin, liittynee
nuorten tydpajatoiminnan toteuttamista ja kehittdmistd ohjaavaan nuorisolakiin (L 21.12.2016/1285).
My0s nuorisolaissa korostetaan palvelutoimintaa ja sen kehittdmista ohjaavana tavoitteena esimerkiksi
sosiaalista vahvistamista ja sen sisdltdind muun muassa yhteisollisyytta ja terveitd elamantapoja, jotka
ovat hyvin ldhelld sosiaalisen kuntoutuksen kadsitemaailmaa. Kaytannon palveluissa esimerkiksi nuorten
tyopajatoimintaan sisaltyva starttivalmennus-palvelu on tavoitteiltaan ja sisall6ltdan hyvin samankaltaista
sosiaalihuoltolain 17§ (L 30.12.2014/1301) mé&aritteleméan sosiaalisen kuntoutuksen kanssa. (Puromaki
ym. 2016, 14.)
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Kokonaisuutena sosiaalinen kuntoutuksen palvelut ja palveluprosessit nayttaytyvat pal-
velujarjestelmassa keinona pysayttaa kaynnissa tai kdynnistymassa olevia syrjaytymisen
prosesseja tuen ja osallistamisen avulla (Kataja & Romakkaniemi 2020a, 19). Toiminta-
kyvyn edistyessa sosiaalisessa kuntoutuksessa, palveluilla tuetaan myos henkildiden
myO6hempaa sijoittumista ja sitoutumista ammatillisen kuntoutuksen prosesseihin ja

palveluihin, opintoihin ja tyéelamaan (Pyyny 2020,12; ks. myds Harju ym. 2020, 39).

2.3 Sosiaalinen kuntoutus osana ICF-viitekehysta

Kuten muukin tydkyvyn edistamiseksi tarkoitettu palvelutoiminta, myos sosiaalinen
kuntoutus voidaan paikantaa ICF-mallissa palveluina ja menetelmina ymparistotekijoi-
hin, joilla pyritdan vaikuttamaan muun muassa yksiléiden osallistumisen ja osallisuuden
lisadntymiseen ja edelleen sita kautta tai suoraan arjessa tai tyossa suoriutumisen tuke-
miseen (ks. Harkdapaa & Jarvikoski 2018, 196; ks. kuvio 2). Kuvio* on mukailtu alkupe-
raisen ICF-mallin (ks. esim. Stakes 2004, 18) seka Kristina Harkapaan ja Aila Jarvikosken

(2018, 196) ICF-jasennyksen pohjalta.

Laaketieteellinen terveydentila /
tyd- ja toimintakyky

A
v ' ’
Suoriutuminen Osallistumien / Osallisuus
Ruumiin ja kehon toiminnot
ja ruumiin rakenteet - - -arjessa - » - tyd [ tuotannellinen tekeminen
- s - tydssa T “d - vapaa-aika / virkistaytyminen
(myds psyykkiset) - sosiaaliset suhteet
- oppiminen - osallisuuden kokemukset
A T A
Y l

Ympéristatekijat Yksilotekijat
- ika, sukupuoli, koulutus, ammatti
- elamanhistoria
- ajankohtainen elamantilanne
- kokemukset ja motiivit
_ tavat, tottumukset ja kayttaytyminen

- elingymparistd ja teknologia
- oman sosiaalisen verkosto tuki
-palvelujarjestelman tuki
- asenteet, normit ja kaytannot

KUVIO 2. Tyo- ja toimintakyvyn sosiaalisia ulottuvuuksia korostava ICF-jasennys *
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Kuntoutuksen sosiaalisia aspekteja ICF-viitekehyksen kautta tarkastelleet Kristiina Har-
kdapaa ja Aila Jarvikoski (2018) toteavat, etta viitekehyksessa eniten ”sosiaalista” edus-
tavat ympadristotekijat ja osallistuminen, osallisuus osallistumisen ohella huomioiden.
(emt. 195; ks. myos Sainio ym. 2006, 144-145). Kuten aikaisemmin tassa tutkimuksessa
jo todettiinkin tyokyvyn kasitteellistamisen yhteydessa, nailla alueilla my6s havaittava
sosiaalinen toimintakyky yleisimmin ilmenee. Tassa tutkimuksessa tyo- ja toimintakyvyn
sosiaalisena ulottuvuutena korostetaan edellda mainittujen lisaksi myds erilaisia tyo- ja
toimintakykyyn vaikuttavia yksilotekijoita seka niihin liittyvaa kuntoutusta ja kuntoutu-

mista.

Muun muassa Aulikki Kananoja (2012, 39) on nostanut esille ndkokulmaa siita, kuinka
‘sosiaalinen” on myés ihmisen sisdllé. Tahan nakokulmaan perustuen, paadyin korosta-
maan erikseen myos yksilotekijoiden merkitysta sosiaalisessa kuntoutuksessa. Kuten
vaikea vamma tai sairaus, myos eri tavoin vaikeaksi ajautunut elamantilanne voi vaikut-
taa ihmisten sosiaalisiin rooleihin ja identiteettiin, joiden rakentaminen uudelleen on
usein yhtena asiana sosiaalisen kuntoutuksen keskiossa. Palveluna tai palveluina sosiaa-
lista kuntoutusta voidaan myds painottaa edelleen joko yksilélliseen tai yhteisolliseen
(tai molempiin), perustuen kunkin asiakkaan henkilokohtaisiin tarpeisiin. (sosiaalisen
kuntoutuksen palvelu- ja tilannearvioista, ks. esim. Kataja & Romakkaniemi 2020a, 20-

21; Hallikainen 2019, 34-38).

Lisaantyvaa osallisuutta ja osallistumista tavoittelevat kuntoutuksen palvelut edellytta-
vat, ettd kuntoutussuunnittelussa saadaan kokonaisvaltainen ymmarrys kaikista ihmisen
tilanteeseen ja toimintakykyyn vaikuttavista ja niihin mahdollisesti vaikuttavista teki-
joista (ks. Kananoja 2012, 39). Yhtend menetelmana muiden joukossa ICF-viitekehyksen
luokitukset viitekehyksen taustalla voivat toimia tdassa hyvana apuna. Kun ICF-viiteke-
hysta oppii hydédyntamaan kuntoutuksen jarjestamisen ja suunnittelun tukena, sen taus-
talta loytyvat luokitukset auttavat esimerkiksi havainnoimaan ja ottamaan huomioon
kuhunkin toimintakyvyn osa-alueeseen liittyvia tekijoitd kuntoutussuunnittelussa ja -

tyossa (Ks. esim. Karhula ym. 2019, 9-11, 21; Sjéblom 134-135).

Tyo- ja toimintakykyyn keskeisesti vaikuttavat ympdristotekijéit on ICF-mallissa luoki-

teltu viiteen erilliseen paaluokkaan. Niitd ovat (1) tuotteet ja teknologiat (esimerkiksi
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hyddynnettavissa oleva teknologia yhteydenpitoon tai arjessa selviytymiseen), (2) luon-
nonmukainen ymparistd (mukaan luettuna ihmisten vaikutusten alaiset ymparistomuu-
tokset seka ympariston tarjoamat mahdollisuudet tyon tekoon tai osallistumiseen), (3)
lahiympariston sosiaaliset suhteet ja sosiaalinen tuki, (4) lahiympariston ja laajemman
yhteiskunnallisen ympariston asenteet yksil6ita ja heidan tilanteitaan kohtaan, seka (5)
palvelut, hallinto ja politiikat (mukaan luettuna eldmista ja olemista maarittavat normit,
saannot ja kaytannot). (Stakes 2013, 16-17, 43-44; Harkapaa & Jarvikoski 2018, 195-196;
koottuna myos liitteeseen 2). Kuntoutussuunnittelussa ja kuntoutuksessa huomioitavia,
tyo- ja toimintakykya mahdollisesti rajoittavia tekijoita voivat olla esimerkiksi palvelujen
saannin vaikeus, laheisten tai tydnantajien kielteiset asenteet, puuttuva sosiaalinen tuki
seka yksiloille sopimattomat tai epakaytannolliset tuotteet ja teknologiat. (Paltamaa &
Anttila, 2015, 16). Samalla tavalla ihmisten osallistumista ja toimintaa seka tyo- ja toi-
mintakykya tukevia asioita voi myos liittya edelld mainittuihin asioihin, jotka on hyva

huomioida kuntoutumista tukevina tarkeina voimavaroina.

Pitkilla sairauslomilla olleiden henkildiden erilaisia tydhon paluuta tukeneita tekijoita
tutkittaessa on havaittu, etta erityisesti laheisiltda saadulla tuella on keskeinen positiivi-
nen vaikutus seka yksildiden toipumiseen ettd tyohon paluuseen, ellei ldheisten asen-
teisiin liittynyt epailyksia tyohon paluun negatiivisista vaikutuksista toipumiseen. Tutki-
musten mukaan sosiaalisella tuella on positiivisia vaikutuksia my6s kuntoutuksen tulok-
sellisuuteen, ainakin silloin kun tarjottu sosiaalinen tuki on kuntoutujan omista halusta
ja tarpeista lahtevaa, eika siihen liity stigmatisoitumista. Lisdksi lukuisat tutkimukset
ovat vahvistaneet myos sitd nakokulmaa, ettda ymparistéilla ja niiden muutoksilla voi-
daan vaikuttaa kuntoutustuloksiin yhta paljon ellei enemmankin kuin yksilon tilantee-

seen kohdistuvilla interventioilla. (Harkdpaa ja Jarvikoski 2018, 203-205.)

Toisin kuin ymparistotekijat ja muut terveydelliseen ty6- ja toimintakykyyn vaikuttavat
osa-alueet, yksilétekijoitd ei ICF-viitekehyksen taustalla ole toistaiseksi erikseen viralli-
sesti luokiteltu, mika liittyy mm. niiden suuriin kulttuurisiin ja yksil6llisiin vaihteluihin.
Yksilotekijoiden merkitys ihmisen kokonaistoimintakyvyn kannalta ei kuitenkaan ole
muita osa-alueita yhtdan sen vahaisempi. Seka ICF-mallissa etta kdytannon kuntoutus-

tyossd ne huomioidaan yleensa oleellisina taustatietoina ihmisten eldmasta ja elinta-
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voista, joilla on vaikutuksia ty6- ja toimintakykyjen kokonaisuuksiin ja niihin liittyva toi-
mintakykytieto kuvataan auki narratiivisesti. (Paltamaa & Anttila 2017, 17.) Keskeisina
kuvailtavina yksilotekijoind on yleisesti pidetty muun muassa ihmisen ikaa, sukupuolta,
koulutusta, ammattia ja elamanhistoriaa, sekd ajankohtaista elamantilannetta, eldaman-
tapoja ja — tottumuksia ja kayttaytymista (ks. esim. Paltamaa & Mustikka-Siirtola 2016,
41; Harkapaa & Jarvikoski 2018, 195-196.)

Yksilotekijoiden tarkemman luokittelun tarpeellisuutta ICF-mallin taustalla on pidetty
toisaalta sen puutteena ja toisaalta tarpeettomana. Kuitenkin yksilétekijoiden merkityk-
sen systemaattisemmasta huomioimisesta kuntoutuksessa ollaan ilmeisen yksimielisia.
Lisaksi luokittelu voi toimia hyvana tarkistuslistana kdaytannon tydssa, kun asiakkaan
kanssa kartoitetaan millaiset yksilotekijat edistavat tai estavat hanen osallistumistaan
tai toimintaansa (Karhula ym. 2019, 10, 15-17). Sosiaalisessa kuntoutuksessa tyo- ja toi-
mintakykyyn vaikuttavien yksilotekijoiden tunnistaminen voi esimerkiksi auttaa hah-
mottamaan kunkin yksil6llisia tuentarpeita, tarvittavan tuen maaraa seka yksilollisia voi-

mavaroja. (Paltamaa & Mustikka-Siirtola 2016, 44, Karhula ym. 2021, 9.)

Esille tulleisiin luokittelutarpeisiin perustuen esimerkiksi Szilvia Geyh ja kumppanit
(2011, 2019) ovat tutkimuksissaan koonneet tyo- ja toimintakykyyn vaikuttavat keskei-
set yksilotekijat seitsemaan eri luokkaan. Luokittelun mukaan keskeisimmat tyo- ja toi-
mintakykyyn vaikuttavat yksilotekijat ovat (1) sosio-demografiset tekijat (esimerkiksi
edelld mainitut sukupuoli, ikd, koulutus ja ammatti) (2) yksildiden asema heidan valitto-
missa sosiaalisissa ja fyysisessa konteksteissaan (esimerkiksi siviilisdaty), (3) henkilokoh-
taisen eldamanhistorian vaikutus nykyhetkeen, (4) henkilokohtainen kokemus omista
tunteista (tdssa erityisen korostuneesti asenteet), (5) omiin ajatuksiin ja uskomuksiin liit-
tyvat henkilokohtaiset kokemukset, (6) motiivit seka erityisen korostuneesti yksildiden
(7) toistuvat kokemukselliset ja kdyttaytymismallit (Karhula ym. 2021, 9, 13-14, 17; Geyh

ym. 2011, 2019; koottuna myos liitteeseen 2.)

Sosiaalisen kuntoutuksen prosesseissa tavoiteltava lisadntyva osallistuminen, sekd mal-
lin keski6ssa oleva suoriutuminen ovat molemmat viitekehyksen taustalla luokiteltu yh-
deksdan, tyo- ja toimintakykyyn keskeisesti liittyvaan eri asiakokonaisuuteen (1) oppimi-

nen ja tiedon soveltaminen, (2) yleisluontoiset tehtavat ja vaateet, (3) kommunikointi,
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(4) liikkuminen, (5) itsesta huolehtiminen, (6) kotieldama, (7) henkil6iden valinen vuoro-
vaikutus ja ihmissuhteet, (8) keskeiset elamanalueet ja (9) yhteisdllinen, sosiaalinen ja
kansalaiselama. (Stakes 2004, 14-16; myos liite 2.) Kuntoutuskonteksteissa on oletetta-
vaa, ettd muutoksia nailla ty6- ja toimintakykyyn liittyvilld osa-alueilla tapahtuu tai va-
hintaan niihin pyritaan. Sosiaalisen kuntoutumisen ja kuntoutuksen vaikutukset voivat

hypoteettisesti ulottua kaikille eri osa-alueille.

Harkdpaan ja Jarvikosken (2018, 196) ICF-sovellusta mukaillen, edelld esitetyssa jasen-
nyksessa (kuvio 2) on nostettu “osallistumisen” -kasitteen rinnalle kasite “osallisuus”,
jota sosiaalisen kuntoutuksen palveluissa ja palveluprosesseissa asiakasndakokulmasta
tavoitellaan. Osallisuuden kokemusten kasittely osallistumisen yhteydessa kuntoutuk-
sen ja kuntoutumisen mahdollisuuksien kannalta on merkityksellista, silla se luo parem-
mat mahdollisuudet hahmottaa niiden vastavuoroista vaikutusta toisiinsa. Ne voivat
edesauttaa toisiaan. Osallistuminen on osallisuutta konkreettisempaa toimintaa, kuten
tuotannolliseen ja taloudelliseen tyohon tai tekemiseen osallistumista (tyo, vapaaeh-
toistyd, hyodyksi oleminen), vapaa-aikaan ja virkistaytymiseen liittyvaa osallistumista tai
se voi tarkoittaa ylipdataan sosiaalisia suhteita ja osallistumista niiden kautta sosiaali-
seen elamaan. Kuntoutuksessa ja palvelukohtaamisissa osallistuminen tarkoittaa myos

osallistumista oman kuntoutuksen suunnitteluun. (ks. emt. 196-197.)

Osallistumisen mahdollisuudet voivat lisata merkittavalla tavalla ihmisten osallisuuden
kokemuksia, mutta aina nadin ei ole. Ymparistotekijat ja yksilolliset kokemukset on otet-
tava huomioon. Sosiaalinen osallisuus tarkoittaa makrotasolla yhteiskunnallisen osallis-
tumisen tasa-arvoisia mahdollisuuksia ja oikeuksia niihin seka yksiléiden omakohtaisia
kokemuksia erilaisen osallistumisen merkityksellisyydesta itselleen. (Harkapaa& Jarvi-
koski 2018, 199.) Kuntoutuksellisesta nakdkulmasta selviona voitaneen pitaa sita, etta
saavutetut osallisuuden kokemukset (esimerkiksi palvelukohtaamisissa tai kuntoutuk-
sessa) voivat toimia uusina potentiaalisina vaylind uudenlaiselle osallistumiselle ja vah-

vistumiselle.
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3 Tutkimusasetelma

3.1 Tutkimuskysymys

Jasennettyani teoreettisesti tyokykyongelmia ja niiden kohtaamisen haasteita palvelu-
jarjestelmassa seka hahmotettuani nykyajan sosiaalisen kuntoutuksen palveluja, tiivistyi
tutkimuskysymykseksi lopulta seuraava: Miten tyékykydi, erityisesti sen sosiaalista ulot-

tuvuutta, voidaan edistdié nykyaikaisissa sosiaalisen kuntoutuksen palveluissa?

Tutkimusmotiivinani kysymykseen vastauksen hakemisen taustalla on lisdta tietoutta
sosiaalisen kuntoutuksen palveluiden hyodyista ja hyodynnettavyydesta. Se voisi lisata
ihmisten ohjautumista heille hyddyllisiin palveluihin, joka ei riittavasti nykypalvelujarjes-
telmassa toteudu. Lisaksi tutkimustieto voi toimia seka sosiaalisen kuntoutuksen etta

ammatillisen kuntoutuksen palveluiden edelleen kehittdmisen tai tutkimisen tukena.

Pohtiessani erilaisia aineistoja, joiden avulla voisi Iahted vastausta tutkimuskysymyk-
seen etsimaan, paadyin lopulta ajankohtaisesti kuntoutuskentalla toimivien asiantunti-
joiden tietamyksen hyodyntamiseen. Asiakasryhman kanssa tiiviisti toimivilla ja heita ti-
lanteissaan tukevilla ammattilaisilla olisi varmasti oleellista nakemysta nykyajan sosiaa-
lisen kuntoutuksen palveluiden sisalloista ja mahdollisuuksista palvelujarjestelmassa,

my0s tyokyvyn edistamisen nakdkulmasta.

3.2 Tutkimusaineisto ja sen analysointi

Tutkimuksen laadullisena aineistona hyédynnan Sosiaalinen kuntoutus osaksi palvelu-
jarjestelmia (SOKU2) -hankkeen? arviointitutkimukseen liittyvia ammattilaisten ryhma-
haastatteluita. Aineisto koostuu kaikkiaan kuudesta (6) eri tutkimushaastattelusta, joi-
hin on osallistunut yhteensa 21 sosiaalisen ja ammatillisen kuntoutuksen (my0s tervey-
denhuollon ja tyéllisyyden hoidon) yhdyspinnoilla toimivaa henkil6a. (Ks. Kataja & Ro-

makkaniemi 2020b, 105-108.)

3Tarkemmin SOKU 2 hankkeen toteutuksesta ja arvioinnista ks. Raty & Pietildinen
2020.
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Haastattelut on toteutettu Lapin yliopiston tutkijoiden, Marjo Romakkaniemen ja Kati
Katajan toimesta kolmella eri paikkakunnalla vuosina 2018-2020. Litteroituna tekstina
aineisto sisaltaa yhteensa 124 sivua tutkimuksellisesti ohjattua ammattilaisten keskus-
telua sosiaalisen kuntoutuksen lahtékohdista ja siitd, miten palveluita on toteutettu ja

miten ne ovat toteutuneet osana paikallisia palvelujarjestelmia.

Haastateltavilla on ollut tutkimushetkelld ajankohtaista ja aikaisempaa osaamista ja ko-
kemusta ainakin erikoissairaanhoidosta, terveydenhuollon kuntoutuksesta, tyéhon kun-
toutuksesta, tyOpajatoiminnan kentalld toimimisesta, kunnan tyollisyyspalveluista, te-
palveluista, kuntien sosiaalityOstd ja sosiaaliohjauksesta, (sosiaalisen kuntoutuksen)
hanketyo6sta, nuorisotoimesta sekda nuorten ohjaamoista, oppilaitoksista seka paihde-

huollosta.

Ajankohtaista kokemusta ja nakemysta haastatteluihin osallistuneilla on runsaasti myos
asiantuntemuksen eri “tasoilta”; sosiaalisen kuntoutuksen ldhivalmennuksesta ja -oh-
jauksesta, muusta asiakkaiden kanssa tehtdvasta valmennus-, ohjaus- ja hoivatyosta, vi-
ranomaistyosta, palveluntuottajana toimimisesta, palveluntilaajana toimimisesta, eri
organisaatioiden johdosta sekd monenlaisista ja -tasoisista kehittamistehtavista ja roo-
leista. Tyokokemusta ndissa eri tehtavista tyoskentelysta haastatteluihin osallistuneilta
6ytyy myos useilla eri alueilla tyoskentelysta ympari Suomen seka useiden eri vuosikym-

menien ajalta.

Analysoin aineiston teoriajohtoisen sisdllén analyysin (vrt. Tuomi & Sarajarvi 2018, 107,
109-110) avulla ICF-viitekehystd teoreettisena johtolankana ja analysoinnin apuvali-
neena hyddyntaen. Erityisesti hyddynsin analysoinnissa ty6- ja toimintakyvyn sosiaalisia
ulottuvuuksia korostavaa ICF-jasennysta (luku 2.3, kuvio 2), joka myds muokkaantui lo-
pulliseen muotoonsa vasta analysoinnin tuloksena. Tutkimuksen alkuperaiset analyy-
siyksikot muodostuivat tutkimusaiheeseen suoraan yhteydessa olevista asiantuntijoiden
kommenteista, liittyen tyokykyyn ja sosiaaliseen kuntoutukseen. Niita suhteutin taulu-
koinnin avulla ICF-viitekehyksen eri toimintakyvyn osa-alueisiin ja osa-alueiden sisalta-

miin keskeisiin paaluokkiin (ks. liite 2).
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Koska tutkimushaastatteluiden alkuperdinen aihe on ollut ”sosiaalisen kuntoutuksen
paikan vakiinnuttaminen palvelujarjestelmassa”, palveluihin ja sen asiakaskuntaan liit-
tyvaa keskustelua oli ymmarrettavasti I0ydettavissa aineistosta paljon. Lisdksi haastat-
teluissa aiheena korostui myods palvelujarjestelman toimivuus, haasteet ja kehittdmis-
tarpeet kokonaisuutena. Tyokyvyn nakékulmasta aineistosta oli lisaksi I16ydettavissa
suoraan tyokykyyn tai sen edistamiseen liittyvaa keskustelua yhteensa 34:sta eri koh-
dasta, vaikka suoraan siihen liittyvia kysymyksia ei haastelluille oltu tutkimushaastatte-
luissa esitettykaan. Lisaksi aineistosta oli hahmotettavissa lukuisia muitakin eri asiayh-
teyksia liittyen asiakkaiden tyo- ja toimintakykyyn seka niiden edistymiseen ja edistami-

seen sosiaalisen kuntoutuksen palveluissa.

Viitatessani aineistokatkelmiin paadyin viittaamaan 124-sivuisen aineiston sivunumeroi-
hin, sen sijasta, etta olisin nimennyt haastatellut asiantuntijat erillisind nimimerkeilla.
Sivunumeroihin viittaaminen tuo konkreettisella ja mielenkiintoisella tavalla esille sen,
kuinka usealla eri paikkakunnalla ja eri ajankohtina haasteltujen ammattilaisten nake-

mykset muodostavan suhteellisen yhtenaista narratiivia tutkimusaiheesta.

Mikali yhteen sitaattiin on sisdltynyt useamman eri asiantuntijan kommentointia, olen
erottanut ne toisistaan kahdella katkoviivalla kommentin alussa (--). Mikali olen tiivista-
nyt, taydentanyt tai selkeyttianyt alkuperaistad sitaattia asian selkeamman ilmaisun
vuoksi, olen erottanut laittamalla sen sulkeisiin ( ). Mikali olen lyhentdnyt asiantuntijoi-
den keskustelua tai yhden asiantuntijan sanomaa, se on liittynyt selkedmpaan luetta-

vuuteen, ja lyhentamisen olen ilmaissut kayttamalla niissa kolmea pistetta (...).

3.3 Tutkimusetiikka

Taman tutkimuksen eettisyys liittyy ensisijaisesti valmiiksi keratyn tutkimusaineiston asi-
anmukaiseen kasittelyyn ja sen sisdltaman tiedon sensitiiviseen analysointiin. Aineiston
eettisen kasittelyn varmensin sen minulle luovuttaneelle tutkijalle ja alkuperaisen ai-
neiston keradjalle allekirjoittamalla aineiston kasittelyyn liittyvan sitoumuksen. Sitou-

mus koski salassa pidettdvdn ja luottamuksellisen tiedon asianmukaisesta kasittelya,
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sekd sen rajattua kdyttamista ainoastaan tdahan tutkimustarkoitukseen. Tutkimustulos-
ten raportoinnin osalta sitouduin erikseen myds siihen, etta tutkimusprosessin jokai-
sessa vaiheessa kasittelen ja raportoin tutkimustuloksia tietosuojalain (5.12.2018/1050)
edellyttamalla tavalla ja huolellisuudella seka tuhoan mahdollista tunnistettavaa tietoa

sisaltavan materiaalin valittomasti tutkimuksen valmistuttua.

Kaytannon tutkimustyossa tutkimusaineiston eettinen kadsittely tarkoitti lisaksi myos
muun muassa eettistd asiantuntija -kommenttien valintaa ja sen huomioimista, etta
myos tutkijalla on my6ds oma vaikutuksensa monidanisen narratiivin rakentumiseen.
Tasta vaikutuksesta en kokenut syntyneen missaan vaiheessa kuitenkaan varsinaista
eettista ongelmaa, silla koko tutkimuksen tavoite on lahtokohtaisesti eettinen liittyen
sithen, miten tutkimuksen kohderyhman asiakkaita voitaisiin palvelujarjestelmassa koh-

data ja palvella paremmin.

4 Tyokyvyn tuettu vahvistuminen sosiaalisessa kuntoutuksessa

4.1 Tyokykyyn vaikuttavien yksilotekijoiden huomiointi, kasittely ja tavoitteellis-
taminen

Tutkimusaineiston asiantuntijoiden keskusteluista oli tunnistettavissa useita yksiloteki-
joita, joilla oli yhteytta sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden tyo- ja toimintakykyyn (ks.
2.3, kuvio 2; liite 2 / yleisimmat yksilotekijat). Sosiaalisen kuntoutuksen palveluissa niita
ei ainoastaan kartoitettu ja huomioitu tyokykyyn vaikuttavina asioina (esimerkiksi pal-
veluohjauksen tueksi) vaan niistd muodostettiin myos kuntoutuksellisia tavoitteita asi-
akkaiden tilanteiden edistamiseen liittyen ja niitda myos kuntoutuksellisesti kohdattiin ja
kasiteltiin asiakkaiden kanssa. Tyokykyyn vaikuttavista ja sosiaalisessa kuntoutuksessa
kohdatuista yksilotekijoista keskeisimmat olivat koulutukseen ja ammattiin liittyvat
haasteet, eldamanhistorian vaikutukset, toimintakykya rajoittavat ajatusmallit seka toi-
mintakykya rajoittavat kayttaytymismallit (osittain sisdisten kokemusten ilmentymina).
(vrt. Karhula ym. 2019, 12.) Toisinaan asiantuntijoiden kuvauksissa tyo- ja toimintaky-

kyyn vaikuttavat yksilotekijat olivat Idhtokohtaisesti keskeisessd asemassa sosiaaliseen
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kuntoutukseen paatymisen syyna / palveluntarpeena. Toisinaan ne tulivat tyo- ja toi-
mintakykya haastavina asioina esille vasta kuntoutuksen edetessa asteittain tai toimin-

taan osallistumisen myo6td, myos asiakkaille itselleen.

Koulutukseen ja ammattiin liittyvét haasteet

Kouluttautumiseen ja ammatillisen osaamisen liittyvat erilaiset haasteet nayttaytyivat
tutkimusaineistossa selkedana sosiaalisen kuntoutuksen asiakasryhmaa yhdistavana teki-
jana ja kuntoutustarpeena. Ne olivat muodostuneet paitsi sindlldan tyémarkkinoille siir-
tymisen esteiksi, ne vaikuttivat myos kokonaisvaltaisemmin yksiléiden ty6- ja toiminta-
kykyyn. Konkreettisen ammatillisen koulutuksen puutteen tai puutteellisen ammatti-
osaamisen osaamisen lisdaksi haasteita oli yksil6llisissa kokemuksissa yhdistyen koulun-

kayntiin ja opiskeluun tai tydelamaan.

- - - osalla ei ole ammatillista koulutusta ja ei ehkd tiedossa minkdlaiset opis-
keluvalmiudet omaa tai on huonoja koulukokemuksia. (s. 75)

Edelld esitetyssa ammattilaisen kommentissa sivutaan sitd, kuinka myds aikaisemmat
negatiiviset koulukokemukset ovat muodostuneet ammatillisen etenemisen esteiksi joi-
denkin kohdalla. Sisdiseen kokemusmaailmaan ja ajatuksiin liittyvana asiana tamankal-
taiset esteet ovat ensisijaisesti yksilollisia, tilanteeseen ja tulevaisuuteen keskeisesti vai-
kuttavia tekijoita, jotka kuitenkin voivat jadda nakymattomaksi ilman riittavan laaja-
alaista tilannekartoitusta. Usein tamankaltaisten asioiden kohtaaminen edellyttda myds
yksil6llista tukea, jonkalaista asiakkaat sosiaalisen kuntoutuksen palveluissa myds saa-

vat.

Tutkinto- tai osaamispuutteiden sekda mahdollisten vaikeiden kokemusten lisaksi, koulu-
tukseen ja ammattiin liittyvia ja kuntoutuksessa kohdattavia haasteita on muitakin.
Edellad esitetyssa kommentissa niista nousee esille se, ettd osalla asiakkaista ole valtta-
matta kasitystd omasta osaamisestaan tai opiskeluvalmiuksistaan, jolloin niiden kartoit-
taminen muodostuu kuntoutuksen keskeiseksi tavoitteeksi. Lisdksi keskeisena koulutuk-
seen ja ammattiin hakeutumiseen liittyvana haasteena tutkimusaineistossa korostuivat

erilaiset tyonhakuun ja tyoyhteisOissa toimimiseen liittyvat psykososiaaliset haasteet.
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Yleensa ne liittyivat muutoinkin puutteelliseen tai vaurioituneeseen sosiaaliseen toimin-
takykyyn.
-- sitten on niitd, joilla on ammattiosaamista ja koulut kéytyné, mutta
puuttuu tyénhakutaitoja tai ei ole oikein ylipddtddn sosiaalisia taitoja...
(s.75)
Eriasteinen tyonhakutaitojen ja tyopaikoilla tai arjen ymparistdissa tarvittavien sosiaa-
listen taitojen vahvistaminen muodostuvat usein asiakkaiden tavoitteiksi sosiaalisen
kuntoutuksen prosesseissa. Erityisesti puutteelliset tydnhakutaidot ja niihin liittyva tuen
tarve korostuivat usein. Tuen tarpeet saattoivat liittya teknisiin taitoihin, mutta usein
myds sosiaalisiin taitoihin. Yhdessa ne rajoittivat keskeisesti monen asiakkaan tyo- ja

toimintakykya.

Sosiaalisen toimintakyvyn haasteet eivat tulleet sosiaalisen kuntoutuksen palveluissa
esille ainoastaan asiakkaiden havainnoitavassa suorituskyvyssa esimerkiksi kuntoutuk-
sen aikana, eivatka ne olleet valttamatta tulleet aikaisemmin esille mydskaan opintojen
tai toiden aikana. Usein ne merkityksellistyivat yksildiden henkilokohtaisina haasteina,
joihin oli osittain sopeuduttu, jotka oli osittain muilta piilotettu ja/tai joiden kaikki vai-
kutukset omaan tyo- ja toimintakykyisyyteen eivat olleet yksilGilla itselladankaan tie-
dossa. Aineistossa tuli esimerkiksi esille, kuinka tyohon ja koulutukseen hakeutumisen
vaikeuksiin yhdistyi usein sisdinen estyneisyys toimia sosiaalisissa kontakteissa, ja kuinka
se puolestaan liittyi usein henkildiden aikaisempiin, vaikeisiin kokemuksiin sosiaalisissa
suhteissa. Niista ei ole helppo puhua, eivatka tamankaltaiset syys-seuraussuhteet valt-

tamatta ole asiakkaiden omassa tietoisuudessa.

Toisena esimerkkina tyohon tai koulutukseen hakeutumista rajoittava sosiaalinen esty-
neisyys yhdistyi monessa kohtaa passivoivaan tyéttomyyteen / toimettomuuteen, johon
oli totuttu ja jonka negatiivisia vaikutuksia itseen ei valttamatta ollut huomattu. Sosiaa-
lisessa kuntoutuksessa asiakkaat saivat apua tdmankaltaisten syys-seuraussuhteiden

tunnistamiseen ja niihin puuttumiseen.

Elémdnhistorian vaikutukset
Tutkimusaineiston sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden keskuudessa myods yksilolliset

elamanhistoriat olivat kokonaisuudessaan keskeisessa asemassa vaikuttamassa heidan
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ajankohtaiseen ty6- ja toimintakykyynsa. Aineistosta tuli esille padsaantodisesti elaman-
historian negatiivisia vaikutuksia, joskin niista saattoi kuntoutusprosessien edetessa
nousta esille my6s vahvuuksia. Asiantuntijoiden kertomuksissa eldmanhistorian negatii-
viset vaikutukset liittyivat aikaisempaan sosiaalisen toimintakyvyn vaurioitumiseen, joka
yhdistyi edelleen elamaan aikaisemmin kuuluneisiin ihmissuhteisiin tai niiden puuttee-

seen.

-- sitte ku tarkastelee véhdn pitemmadlle ... niité Idhtékohtia ... niin siellé on
hyvin paljon sitd, ettd jompikumpi vanhemmista (tai joku Iéheinen) puut-
tunu (siité eldmdstd) ... tai ei ole siind ldsnd ollut... (s.72)

--... ei ole ... mallia, ettd kdytdiis tdissd ja tehtdis. Eikd ... joka koittais jota-
kin, ettd Iéhtee opiskelemaan ... ei ... 0o sitd kannustinta siiné Idhiympdris-
téssd ... puuttuu ... tavallaan se tsemppi (ja tieto), ettd “nyt kéyt ihan oi-
keesti sen koulun loppuun ja (tai) kylld se kannattaa mennd téihin” ...(s. 66)

-- ollut ... vaikeuksia perheessé (useilla sosiaalisen kuntoutuksen asiak-
kailla) ... tai ei ole ... normaalia perhe-elémdd ... (s. 94)

Aineistossa elamanhistorioihin liittyvina, tyo- ja toimintakykyyn vaikuttavina tekijoina
korostuivat erityisesti lapsuuden perheisiin ja |ahiyhteisoihin liittyneet ihmissuhteiden
vajavaisuudet, korostuneena koettu ldsndolon puute. Asiantuntijat kuvailivat, kuinka
lapsuuden kasvuymparistot olivat luoneet asiakkaille puutteellisia ajatus- ja toiminta-
malleja arjen elamantaitojen yllapitamiseen tai kouluttautumiseen ja tydssakayntiin liit-
tyen ja kuinka ne saattoivat edelleen olla yhteydessa yksildiden ajankohtaiseen tyo- ja
toimintakykyyn aikuisuudessa. Lasnaolevien ja kannustavien ihmisten olemassaolo ko-
rostui asiantuntijoiden puheessa hyvan tyo- ja toimintakyvyn edellytyksena (vrt. Harka-

paa & Jarvikoski 2018, 203-205).

Muista kielteisesti tyo- ja toimintakykyyn vaikuttavista elamankokemuksista asiantunti-
jat nostivat esille usein myos koulukiusaamisen, jonka kasittely tai asteittainen kohtaa-

minen kuului usean asiakkaan sosiaalisen kuntoutuksen prosessiin.

-- aika monen kohdalla ollu sitd koulukiusaamista ...” (s.121)
-- tosi monella koulukiusaamistausta ... (s. 94)
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Mikali elamanhistoriaa varjostivat [ahisuhteiden tai opiskeluun liittyneiden ihmissuhtei-
den lisaksi tydelaman ihmissuhteet, asiakkaiden kanssa kasiteltiin myos niita. Kaikki
nama esimerkit yksiléiden elamanhistoriaan kuuluneiden ihmissuhteiden vaikutuksista,
sekad tarpeet kohdata ne kuntoutuksellisesti myohemmin konkretisoivat hyvin sita,
kuinka tyokykyyn laheisesti liittyva sosiaalinen toimintakyky syntyy ja voi vaurioitua so-
siaalisissa suhteissa (vrt. Kannasoja 2018, 55; Kannasoja 2013, 200). Sosiaalisten suhtei-
den avulla sitda voidaan myos korjata tai edistaa. Esimerkiksi sosiaalisessa kuntoutuk-
sessa toteutuvat kuntoutuksellinen vuoropuhelu ja vastavuoroiset kunnioittavat koh-
taamiset voivat lisatd merkittavasti yksilon sosiaalisia voimavaroja (Kokko & Veistila

2016, 229), ja siten ne edistavat siten myos tyo- ja toimintakykya.

Eldamanhistorian vaikutusten heikentdmaa sosiaalista toimintakykya voidaan vahvistaa
sosiaalisen kuntoutuksen palveluissa paitsi asioiden yksilollisella kohtaamisella ja kasit-
telylla, myds toimintaan osallistumisen ja ohjaamisen kautta, joita kasitellaan tutkimuk-
sessa erikseen myohemmin. Kuitenkin erityisesti kuntoutusprosessien alussa, nimen-
omaan yksilollisen sosiaalisen kuntoutuksen menetelmat ovat avainasemassa, jotta hen-
kilokohtaiset haasteet voivat tulla esille ja saadaan kasitys kunkin ihmisen yksil6llisesta

elamantilanteesta ja historiasta, tyo- ja toimintakyvyn hahmottamisen pohjaksi.

Sensitiivinen yksil6llisyys mahdollistaa myds elamanhistoriasta l6ytyvien henkil6kohtais-
ten vahvuuksien esille tulemisen. Tutkimusaineistossa tuli esille, kuinka osa asiakkaista
osasi sanoittaa vahvuuksiaan (jolloin ne toimivat usein kuntoutussuunnitelmien tuke-
vana pohjana), mutta useat eivat, jolloin niiden hahmottaminen muodostui kuntoutuk-
selliseksi tavoitteeksi. Lisdksi asiakkaiden keskuudessa oli henkiloita, jotka eivat tunnis-
taneet itsellddan minkaanlaisia vahvuuksia. Talléin niiden etsintd ja kokemuksellinen ta-
voittaminen sekd nakdalattomuuteen liittyvien juurisyiden kohtaaminen olivat sosiaali-

sen kuntouksen yksilotyon keskiossa.

Toimintakykyd rajoittavat ajatusmallit
Toimivaan sosiaaliseen toimintakykyisyyteen liittyy tulevaisuuteen orientoitunut
asenne itsed ja muita kohtaan (ks. Kannasoja 2018, 53; Kannasoja 2013, 200-204). Se voi

kohdentua johonkin tiettyyn eldaman osa-alueeseen, kuten koulutukseen ja tyohon,
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mutta myos laajemmin elamaan. Useilla sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaista on tydsta-
mistd asian kanssa. Kuntoutuksen nakékulmasta haasteellisimmissa asiakasprosesseissa
sosiaalisen toimintakyvyn puute on ldhes taydellistd nakoalattomuutta oman tulevai-
suuden ja vaikutusmahdollisuuksien suhteen, mika edelleen yhdistyi kasitykseen itsesta
kykenemattémana ihmisena vaikuttamaan ymparistodnsa. Tutkimusaineistossa tama il-

meni negatiivisina kasityksind itsestd, omista kyvyista ja/tai omasta arvosta.

-- ihmisid, joilla on hirvedn negatiivinen se kdsitys (itsestd), ikddn kuin
heissd ei ois mitédn hyvdd eikd vahvaa eikd ... osaamista todellakaan (s.39)

-- (ne aikaisemmat epdonnistumiset) rakentanut sitd (ajatusta) “oon vaan
elinkelvoton ihminen” ... ne on tosi rankkoja (joillakin) ne ajatukset ... (s. 98)

Kasitys itsestd ”elinkelvottomana ihmisenad” kuvastaa oman ihmisarvon perustavanlaa-
tuista vaurioitumista. Sosiaalisen kuntoutuksessa tavoitteiksi muutettuna se voi sisaltaa
(yksilon tarpeiden ja tilanteen mukaisesti) muun muassa vuorovaikutustaitojen, elaman-
hallinnan opettelua, yhteiskunnallisten saantdjen, mahdollisuuksien ja oikeuksien tie-
dostamista tai tunteiden, riippuvuuksien ja kayttaytymismallien hallintaan saamista.
Useita tamankaltaisia tavoitteita sisaltavat sosiaalisen kuntoutuksen prosessit muodos-

tuvat ymmarrettavasti pitkdkestoisiksi. (ks. myds Kananoja 2012, 36.)

-- [Ghetddn rakentamaan sitd, saataisko vahvistettua sitd henkiléd oikeasti
... kuntoon eka ne psykologiset jutut, ettd pystyy (tai haluaa taas) Iéhted
mihinkdén (s.4)

-- joidenkin (asiakkaiden) kanssa pitdd ensin purkaa pitkénkin aikaa sem-
moista ajattelumallia, etté “en voi opiskella ammattia, koska ...” tai “tdhdn
minusta ei ole, koska”... ja vasta sitten kun niitd on purettu, voidaan (siir-
tyd) siihen haaveiluun (minkdlaisia opintoja tai téitd ehkd kokeilemaan) ...”
(s.93)

Edella esitetyt ammattilaisten kommentit tuovat hyvin esille sen, kuinka sosiaalisen kun-
toutuksen areenat ja tydmenetelmat antavat asiakkaille mahdollisuuden tyo- ja toimin-
takykya rajoittavan, oman sisdisen ajatusmaailman tyostamiselle ja silla kautta myos
"psykologiselle vahvistumiselle”. Yksilolliset sosiaalisen kuntoutuksen palvelut sisaltavat
esimerkiksi edelld kuvatun laisia, asiakkaiden pystyvyyteen liittyvid neuvotteluja seka

nakokulmien avaamista uusiin mahdollisuuksiin, joiden kautta negatiiviset ajatuskulut
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omaan pystymattomyyteen ja/tai rajallisiin mahdollisuuksiin liittyen saattavat alkaa pur-

kaantua.

Useimmiten sosiaalisen kuntoutuksen palvelut eivat ole ainoita kuntoutuksellisia aree-
noita ihmisten eldamassa vaan verkostotyota tehdaan tiiviisti esimerkiksi terveydenhuol-
lon kanssa, jossa asiakkailla on myos paljon rinnakkaisia hoitokontakteja. Tutkimusai-
neiston valossa ndyttaa silta, ettd sosiaalinen kuntoutuksen yksilotyo tuki oleellisilla ta-
voilla myos asiakkaiden psyykkista vahvistumista, mahdollisten hoidollisten kuntoutus-

ten rinnalla.?

Vahvuuksien esille tulemisen nakokulmasta tutkimusaineistossa korostui myos se,
kuinka asiakkaiden pystymattomyyden kokemuksille tulee aina olla sensitiivinen. Kaikkia
niista ei tarvitse yrittda “murtaa”, silla osa niista liittyy ihan oleelliseen kykenematto-
myyteen tehda jotain asiaa sen edellyttamalla tai yleisesti odotetulla tavalla, yhtena esi-

merkkina kyvyttomyys opiskella koulunpenkilla.

-- on (mydés) semmosia toiminnan ihmisié ... hyvié tyémiehid, hyvié tyénai-
sia, kelle se ... istuminen ja pdnttddminen ... ei vain (sovi) ... (jos sen takia)
koko ajan saa huonoja kokemuksia (opiskelu yrityksistd), niin siité (voi
tulla) se kdsitys, ettd minusta ei oo mihinkdén, vaikka he on erinomaisia
“tybihmisid” (s.94)

Asiantuntijan edella kuvaaman kaltaisten “tydmiesten” ja "tyonaisten” tyo- ja toiminta-
kykya teoreettinen opiskelu ei ymmarrettavasti merkittavasti vahvista, eikd ohjaus sen
kaltaisiin opintoihin heidan voimaantumistaan tue. Yksil6llisten tilanteiden aarelle py-
sahtyminen erityisesti sosiaalisten kuntoutusprosessien alkupdadssa onkin tarkedaa myos

sen vuoksi, ettei lilan nopeilla palveluohjauksilla tahattomasti vahvisteta tyo- ja toimin-

*Tama on rinnastettavissa psykososiaaliseen tyoorientaatioon sosiaalipalveluissa, mika
tiivistetysti tarkoittaa muu muassa sen ymmartamista, miten psyykkiset haasteet ovat
kietoutuneita asiakkaan sosiaaliseen toimintakykyyn seka siihen, miten tahan ymmar-
rykseen perustuen voidaan tavoitella hyvinvointia tukevia muutoksia asiakkaan ajatuk-
sissa, toiminnassa ja sosiaalisessa tilanteessa (Arajarvi ym. 2020, 362-365, 368; Kuu-
sisto & Ranta 2020, 113-114.) Edelld mainittujen tutkijoiden lisaksi psykososiaalisesta
orientaatiosta kaytannon tydomenetelmana ja kasitteena ovat kirjoittaneet muun mu-
assa Granfelt 1993; Oades ym. 2008; Juhila 2018 ja Leinonen 2020.
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takykya rajoittavien ajatusmallien kuten asiakkaiden pystymattémyyskokemuksien vah-
vistumista. Huolelliset tilannekartoitukset ja kuntoutusprosesseihin sisaltyva yksilotyo
myo6s mahdollistavat sen, etta kullekin sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaalle 16ytyy juuri
heidan tyo- ja toimintakykydan potentiaalisesti tukevat osallistumisen ja yhteisollisyy-

den areenat. Sellaiset, joissa he voivat saada positiivisia kokemuksia ja kehittaa itseaan.

Toimintakykyd rajoittavat kéyttdytymismallit

Tutkimusaineiston perusteella sosiaalisessa kuntoutuksessa keskeista asiakkaiden tyo-
kyvyn vahvistumisen kannalta on usein myds erilaisten haitallisten kayttaytymismallien
tunnistaminen ja tuettu purkaminen. Kuten tyokykya rajoittavat sisdiset kokemukset ja
uskomuksetkin, myds haitalliset kayttaytymismallit liittyvat keskeisesti aikaisemmin ela-
massa koettuun tai elamanvarrella opittuun. Osittain ne ovat itseen liittyvien negatiivis-
ten ajatusten ilmentymia. Seuraavassa kommentissa asiantuntija kuvailee sosiaalisen
kuntoutuksen asiakkaiden keskuudessa usein esiintyvia kayttaytymiseen liittyvia haas-
teita, joista muodostuu myods keskeisida kuntoutuksellisia tavoitteita sosiaalisen toimin-

takyvyn seka edelleen myds ty6- ja toimintakyvyn edistamisen nakékulmasta.

-- jos on (tottunut) olemaan ... yksin vaikka koulussa, ja ei puhu (yleensd)
kellekkddn ... tai on ... ujo, tai voi olla haastavaa kéydd kaupassa tai on
vuorokausirytmi semmonen, ettd ei nouse pdivdnvalolla yl6s. (5.90)

Tyo- ja toimintakykya merkittavasti haastavina kayttdaytymismalleina tutkimusaineis-
tossa korostuivat toistuvasti sellaiset sisdistetyt tavat ja tottumukset yksin olemiseen,
jotka aiheuttivat yksildille pahaa oloa tai estivat heidan etenemistaan elamassa. Joillakin
asiakkailla tottumukset yksin olemiseen liittyivat alun perin heidan persoonallisuutensa
piirteisiin, kuten edelld mainittu ujous. Toisilla yksin oleminen yhdistyi terveydentilan
ajankohtaisiin haasteisiin, kuten eristaytyvaa kayttaytymista aiheuttaviin mielenterveys-
ongelmiin tai hoitamattomiin neuropsykiatriset haasteisiin. Lisdksi yksin oleminen saat-
toi liittya ylipaataan vaikeisiin elamantilanteisiin tai haasteiden aiheuttamiin hdpeéan
tunteisiin. My06s aikaisemmista ihmissuhteista irtaantuminen seka passivoiva tyotto-
myys ja toimettomuus, joihin oli ajauduttu, olivat yksin olemisen keskeisia taustateki-

joita.
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Pahimmillaan yksin olemisen tottumukset olivat muodostuneet joidenkin asiakkaiden
kohdalla jarjestelmalliseksi eristaytymiseksi. Se tuhosi heiddn sosiaalista toimintakyky-
aan entisestdan tai esti sen kehittymista. Se vaikutti myds kokonaisvaltaisesti heidan
psykososiaaliseen hyvinvointiinsa, sitd heikentden. Haasteet sosiaalisessa toimintaky-
vyssa vaikeuttivat myos arjessa toimimista, tehden muun muassa kaupassa kdaymisesta
vaikeaa. Yksilollisen sosiaalisen kuntoutuksen palveluissa asiakkaat saivat myos nadihin
asioihin apua. Haasteiden sanoittamisen ja psykososiaalisen tuen lisaksi liikkeelle lahte-
misen vaikeuksiin tarjottiin palveluissa myos konkreettisempaa tukea, johon palataan

tarkemmin taman tutkimuksen luvussa 4.3.

Toinen sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden keskuudessa usein esiintyva, tyo- ja toi-
mintakykya keskeisesti rajoittava kayttaytymismalli liittyy vuorokausirytmiin. Asiantun-
tijan kuvailemana edelld esimerkiksi ”sellainen vuorokausirytmi, ettei nouse paivanva-
lolla yl6s”. Useilla asiakkaista oli hyvinvointia tukevan vuorokausirytmin kanssa tyosta-
mistd. Joidenkin kohdalla ohjaus johonkin itselle mielekkdaaseen saanndllisyytta tuke-
vaan toimintaan toimii tdssa hyvana apuna ja osa tarvitsee sen suhteen pitkdjanteisem-

paa tukea.

Vuorokausirytmiinkaan liittyvien asioiden korjaus ei kuitenkaan useimmiten riita aino-
astaan toimintaan osallistuminen, vaan myds sen epdtasaisuuteen liittyvat syyt tulee
kartoittaa ja kohdata. Kuten totutut yksin olemisen tavat, my6s vuorokausirytmeihin liit-
tyvat haasteet saattoivat liittya osittain terveydentilaan. Joidenkin kohdalla ne olivat
myo6s merkkeja toimintakykyyn vaikuttavasta liiallisesta paihteidenkaytosta, pelaami-
sesta ja/tai yksil6lle vahingollisesta tai uuvuttavasta sosiaalisesta ymparistosta. Taman-
kaltaisten asioiden yksildllinen kasittely, kohtaaminen seka niihin liittyva muu palveluoh-

jaus ovat kuntoutumisen kannalta merkityksellisia.

4.2 Tyokykyyn liittyvat ymparistotekijat haasteina ja mahdollisuuksina

Ihmisten elinymparistot ovat osittain heidan yksilllisen eldamantyylinsa ilmentymia, va-
lintojen tuloksia seka yksilohistorian rakennelmia, mutta niihin vaikuttavat myos laajem-

mat kokonaisuudet kuten yhteiskunnat ja palvelujarjestelméat sdantdineen, normeineen
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ja mahdollisuuksineen seka teknologia ja muut ymparilla olevat ihmiset, Iahellad ja kau-
kana. Kuten lukuisilla yksildtekijoilla, myds useilla erilaisilla ymparistdtekijoilla on vaiku-
tusta yksiléiden tyo- ja toimintakykyyn joko suoraan tai valillisesti ja ne ovat kuntoutus-

suunnittelussa ja kuntoutuksessa tarkeda huomioida.

ICF-mallissa tunnistetuista, tyo- ja toimintakykyyn vaikuttavista ymparistotekijoista (ks.
2.3, kuvio 2 ja liite 2 / ymparistotekijoiden pdaluokat) kaikki tulivat tutkimusaineistossa
jollakin tavalla edustetuiksi. Erityisen merkityksellisina ja toistuvina asiakokonaisuuksina
seka samalla myds sosiaalisen kuntoutuksen perusteina ja tuen tarpeina korostuivat yk-
sildiden nakokulmasta haasteellinen yhteiskunnallinen elinymparisto ja teknologia seka
heidan omat puutteelliset [ahiymparistonsa, suhteet ja tuki. Ne olivat selkedsti estaneet
tai estivat ajankohtaisesti yksildiden ty6- ja toimintakyvyn kehittymista. Naihin tuen tar-

peisiin asiakkaat tukea myds sosiaalisen kuntoutuksen palveluissa usein saavat.

Tutkimusaineistossa tyo- ja toimintakykya vahvistavina ymparistotekijoind korostuivat
sosiaalisen kuntoutuksen palvelut tai muu palvelujarjestelman tuki. Toisaalta aineistosta
tuli myos ilmi, kuinka palvelujarjestelma monimutkaisuudessaan seka poiskdannytta-
vine kaytantdineen myds aiheutti haasteita asiakkaiden ty6- ja toimintakyvyn edistymi-

selle tai edistamiselle.

Yhteiskunnallinen elinympdiristé ja teknologia

Ihmisilla yhteiskunnissa yhda enemman erilaisia tuotteita, palveluita ja teknologiaa hy6-
dynnettavissddn seka arjessa etta tydssa. Osaamista niiden hyddyntamiseen seka odo-
tetaan ettd edellytetdaan. Myos terveytta, tyollisyytta, taloudellista selviamista tai hyvin-
vointia edistavia palveluita tulee usein itse osata etsid, pyytaa tai vaatia, jota ei jaisi nii-
den ulkopuolelle (Saikkonen 2016, 37; Blomberg 2016, 41, 69). Digitalisoituneessa maa-

ilmassa niita tulee osata myds kayttaa.

Tama on sosiaali-, terveys- ja kuntoutuspalvelujarjestelmissa paradoksaalista suhteessa
niihin ihmisiin, jotka palveluita eniten tarvitsevat. Vaikeissa elamantilanteissa on usein
my0s vaikeuksia palvelujen kdytdssa (Karjalainen ym. 2019, 70). Kun tyo- ja toimintakyky

ovat alentuneet, on palveluita usein erityisen vaikeaa 10yta3, silld niiden piiriin hakeutu-
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miseen ja osallistumiseen liittyva toimintakyky ja jaksaminen ovat usein myds alentu-
neet (ks. Raty 2020,59; Oivo & Keratar 2018, 25; Keratar & Karjalainen 2010, 3688).
Naissa tilanteissa pelkka palveluihin ohjaus ei usein riita, vaan palveluihin hakeutumisen
tuen tulisi ylittda sektorirajat ja jatkua yksil6llisiin ja muuttuviin tarpeisiin kohdentuen

myo6s kuntoutuspalveluiden aikana sekda mahdollisesti myds niiden jalkeen.

Tutkimusaineiston asiantuntijoiden kommenteissa yksiléllinen sosiaalinen kuntoutus
maarittyi usein pitkdaikaisena ”perehdyttamisend” ja tukemisena erilaisten yhteiskun-
nallisten jarjestelmien oikeanlaiseen hyodyntdamiseen ja kayttamiseen. Toimintaan yh-
distettyna sosiaaliseen kuntoutukseen liittyi my0ds yhteisoissa toimimisen harjoittelu tai

sille itsensa uudelleen altistaminen.

-- tyo6- tai toimintakyvyn kehittdmistédhdn se on, mihin sitten, ihminen oike-
astaan siind yhteisdssd ja yhteiskunnassa et miten sielld toimii, miten so-
peutuu, tai osaa kdyttdd niitd mahdollisuuksia mitd on ... sité kai se sosiaa-
linen on, ihminen suhteessa muihin ja IGhiympdristéon ja yhteiskuntaan.
(s.2)
Edella esitetyssa asiantuntijan kommentissa perehdytys yhteisélliseen tai yhteiskunnal-
liseen toimintaan, niihin sopeutumisen tukeminen ja hyédynnettaviin mahdollisuuksiin
liittyva tiedon anto yhdistetdaan tyona tyo- ja toimintakyvyn kehittamiseen, mita se sel-
kedsti onkin. Ketapa ansiotyossa olevaa tyontekijaakaan pidettaisiin taysin tyokykyisena,
mikali hanella ei olisi edellytyksia tydssa tarvittavien tyovalineiden kdyttamiseen tai tyo-
yhteisOssa toimimiseen? Jos on ollut pitkdan tyoelamasta pois tai tulee uutena tyonte-

kijana uuteen tyohon, on perehdytykseen kiinnitettava erityistd huomiota. Sama asia

koskee kokonaisuudessaan myos tyo- tai opiskeluelamaa ja niihin hakeutumista.

Ty6paikoilla tydnantajat ja tyoyhteison muut jasenet perehdyttavat uudet tyontekijat
yhteisdjen kaytantoihin, tyon sisaltoihin ja tarvittaviin menetelmiin. Tyoelamaan hakeu-
tumiseen liittyva ”“perehdytys” kuuluu palvelujarjestelmassa usealle eri taholle tyolli-
syys-, kuntoutus seka sosiaali- ja terveyspalvelujen moninaisessa kentéssa (ks. esim. Ju-

vonen -Posti ym. 2020, 66-67).
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Sosiaalisen kuntoutuksen palveluista keskeisimmin hyotyvalla asiakaskunnalla on ty6-
hon tai koulutukseen hakeutumiseen liittyvien tiedon ja tuen tarpeiden lisaksi useimmi-
ten my6s muunlaisia tiedon ja tuentarpeita, joihin vastaaminen on osittain rinnastetta-
vissa asioihin perehdyttamiseen ja perehtymiseen. Tuen tarpeet liittyvdat mm. sosiaali-,
terveys- ja kuntoutuspalveluiden ja etuusjadrjestelmien kayttamiseen seka omissa la-
hiymparistoissa toimimiseen. Tutkimusaineiston useissa kohdissa korostui, kuinka sosi-
aalisen kuntoutuksen palveluissa ndiden tilanteiden darelle pysdahdytaan ja toimintamal-

leja seka -tapoja tuetusti omaksutaan, ajankohtaisten ja tulevien valintojen tueksi.

-- (tarve ettd) joku neuvoo, et mistd voi sitd tietoa saada ja miten he pdd-
see... asiassa eteenpdiin... ihan konkreettisia juttuja mitd tarvitaan... téhén
digiviidakossa selvidmiseen ... -- (ja) puuttuu aika monelta sielté perhepii-
ristd se ... jolla on aikaa tai ymmédrrystd téhdn” (s.12)

Edelld kahden ammattilaisen keskustelussa liittyen palvelujarjestelman kayttamisen
haasteisiin, toinen heistd nostaa esille termin ”digiviidakko”, joka on erityisesti paljon
palveluita tarvitsevien ja heitd palveluihin ohjaavien ammattilaisten nakdkulmasta var-
masti osuva ilmaisu. Se kuvastaa hyvin sitd, kuinka haastavaa eri vaihtoehdoista tiedon
etsiminen ja eri jarjestelmien kayttaminen voi asiakasndakokulmasta olla. Digitaaliset rat-
kaisut on tarkoitettu paasaantoisesti helpottamaan asiointia ja asioiden hoitamista,
mutta kun tarpeet ovat monenlaiset ja palveluiden tarjoajat seka niihin liittyva tieto on
hajallaan, ndyttaytyvat digitaaliset palvelut ja asiointikanavat vahintdaan yhta sekavana
kokonaisuutena, kuin jatkuvassa muutoksessa oleva palvelujarjestelma itsessdankin.®
Toinen ammattilaisista tdydentaa, kuinka sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden keskuu-
dessa heidan tilannettaan haastaa entisestdadn se, ettei heidan lahiymparistdissaan

usein ole tarvittavaa tukea tilanteiden ja vaihtoehtojen selvittelyyn.

Puutteelliset IGhiympdiristdt, suhteet ja tuki
Optimaalisesti hyodynnettavaan tyo-, opiskelu- tai toimintakykyyn liittyvat ymparis-
tondkokulmasta oleellisesti myds mahdollisuudet osallistumiseen. Edellda jo mainitun

puutteellisen sosiaalisen tuen lisdksi, sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden keskuudessa

5 Pirstaleisen palvelujarjestelman kayttamisen haasteista ks. esim. Karjalainen 2011;
Maatta & Keskitalo 2014; Romakkaniemi ym. 2018, 74-86; Niemeld & Kivipelto 2019, 7-
8
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esiintyy usein my6s muunlaisia heidan lahiymparistoihinsa liittyviad asioita, jotka haasta-
vat tai estavat tyo- ja toimintakyvyn edistymista tai edistamista. Yksi keskeinen asia ovat

erilaiset aineelliset puutokset.

-- sitten jos puuttuu vaikka asunto, on vaikea Iéhted rakentaan mitddn, ko
ei oo sitd omaa asuntoa ... (5.75)

Kuntoutumisen nakokulmasta on varmasti vaikeaa kuvitella lahtevansa, ja kuntouttami-
sen ndakokulmasta vaikeaa ohjata ketaan lahtemaan saannollisesti tdihin, kouluun tai mi-
hinkdan muuhunkaan toimintaan, jos ihmisella ei ole vakituista paikkaa mista sinne lah-
ted (ks. myos Kelloniemi 2016, 51). Usein sosiaalisen kuntoutuksen prosessien alku-
paassa elaman ja arjen perusedellytysten rakennus onkin ensisijaista, myos tulevaa tyo-
kykyisyytta ajatellen. Vakituisen asunnon hankkimisen lisaksi, elaman perusedellytysten
rakennus voi tarkoittaa my6s mm. arjen toiminnan hallintaan saamista tai muutoksia

arjen lahisuhteissa.

-- sielld (asiakkaiden keskuudessa) on se eldmdntilanne ... sosiaalinen eld-
mdntilanne (usein) sillai sekasin, ettei pysty sitoutumaan ... (s.2)

-- vddrd seurakin voi olla semmonen miks sitten ... kiinnostaa aivan muut
asiat kun opiskelut tai (tyét ja niitd kohti eteneminen) ... (s.75)

Mikali edella kuvatun kaltaisia, ty6- ja toimintakykya haastavia tai sen edistamista esta-
via tekijoita oli tullut sosiaalisen kuntoutuksen palveluiden kdynnistyessa tai aikana
esille, oli ne kuntoutussuunnittelussa ja toteutuksessa huomioitu. Haasteellisia sosiaali-
sia suhteita saatettiin kasitelld yksilotyohon painottuvassa kuntoutuksessa ja joidenkin
kohdalla myo6s verkostoyhteistyona esimerkiksi terveydenhuollon toimijoiden kanssa.
Osittain haasteellisiin ajankohtaisiin elamisymparistéihin toimivat vastavoimana kun-
toutukselliset uudet ymparistot sosiaalisine suhteineen seka toimintakykya tukeva toi-

minta.

Palvelujéirjestelmdn korvaava ja tdydentdvd tuki
Tutkimusaineistossa nousee selkeasti esille, kuinka sosiaalisen kuntoutuksen asiakkai-

den keskuudessa palvelujarjestelman sisaltamat tai mahdollistamat sosiaaliset suhteet
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paikkaavat aikaisemmin elamasta puuttuneiden sosiaalisten suhteiden aiheuttamia ela-
man ja eldamisen vaurioita ja/tai korvaavat ajankohtaisesti lahiymparistosta puuttuvia
sosiaalisia suhteita ja tukea. Ne toimivat uusina psykososiaalisina ja fyysisind ymparis-
toina, joissa ihmiset voivat tuetusti reflektoida omia tilanteitaan ja etenemisen mahdol-
lisuuksiaan. Osana palvelujarjestelmaa, sosiaaliseen kuntoutukseen kuuluvia suhteita
saattoivat olla seka yksilolliset tyontekija-asiakassuhteet (esimerkiksi sosiaalityossa ja -
ohjauksessa), sekd monenlaiseen toiminnalliseen sosiaaliseen kuntoutukseen sisaltyvat

muut mahdolliset ammattilais-, vertais- tai ohjaussuhteet seka toimintaymparistot.

-- meiddn (sosiaalisen kuntoutuksen toteuttajat palvelujdrjestelmdssd)
tehtdvd on antaa ympdristd, missé asiakas pystyy itse pohtimaan mité hd-
nen pitdisi tehdd ... -- se on siihen motivaatioon ja sitoutumiseenkin ... kylld
lddike se, ettd asiakas on itte mddrittelemdssd ja pddttémdssd niitd asioita,
mitd pystyy (tai haluaa) ... (s.52)
Asiantuntijakommentissa tiivistyy hyvin se, kuinka sosiaalisessa kuntoutuksessa ei ole
kyse ainoastaan neuvonnasta palveluiden kdaytén suhteen tai ohjaamisesta palveluihin
ja osallistumiseen. Palvelukohtaamisissa ja -kokonaisuuksissa on kyse myds sellaisten
tukea sisaltavien tilojen tai ymparistdjen luomisesta, joissa asiakas voi itse 16ytda tuet-
tuna omat ratkaisunsa tilanteessaan. Joidenkin ihmisten kohdalla sosiaalinen kuntoutus
tiivistyy yksilolliseen tyoskentelyyn esimerkiksi yksittdisen sosiaalisen kuntoutuksen asi-
antuntijan kanssa, ja sitd kautta voivat mahdollistua reitit niin sanottuihin luonnollisiin
toimintaymparistoihin kuten tyohon, koulutukseen ja/tai harrastustoimintaan. Suurella
osalla sosiaalisen kuntoutuksen asiakasryhmasta kuntoutusprosessit sisaltavat kuitenkin

my6s muuta osallisuutta tukevaa tai yhteiskunnalliseen osallistumiseen jollakin tavalla

valmistavaa ryhmamuotoista palvelua tai toimintaa.

Toiminnalliset kuntoutusymparistot mahdollistavat kokonaisvaltaisemman sosiaalisen
kuntoutuksen ja ovat tutkimusaineiston perusteella hyodyllisia erityisesti sellaisille hen-
kiloille, jotka ovat olleet tydsta tai toiminnasta pitkdan poissa tai joilla on psykososiaali-
sia haasteita osallistumiseen liittyen. N&issa tilanteissa eivat seuraavan asiantuntijakom-
mentin mukaisesti “pelkat yksiloterapeuttiset keinot” valttamatta asiakkaita riittavasti

auta, vaan tarvitaan kuntoutumista myos erilaisissa ymparistoissa, kuten ryhmissa.
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-- pelkdt yksiléterapeuttiset keinot ei auta, kun ne ongelmat on siellé sosi-
aalisella puolella ... (usein silloin) tdytyy pystyd ryhmdssé harjoitteleen ja
vahvistuun ... (5.29)

-- niin (...) jos se oma eldménympdristé on suppea ... (tai on) ... mielenter-
veysongelmia (tai) neuropsykiatrisia haasteita, ei sitten vélttimdttd osaa
ehkd ottaa kontaktia muihin ihmisiin ... eikd ehkd tiedosta ees itte, ettd on
olemassa semmosia, esteitd eldmdissd, (s.71)

Molemmissa kommentissa korostuu se, mika on useimpien sosiaalisen kuntoutuksen
asiakkaiden palveluntarve. He tarvitsevat seka yksilollisia psykososiaalisen tuen ympa-
ristoja ettd toiminnallisia ymparistoja paastdkseen tilanteissaan eteenpain. Erityisesti
vaikeiden asioiden kasittely edellyttaa useimmiten yksilollista, kuntoutuksellisesti tuet-
tua tilaa. Oman sosiaalisen toimintakyvyn reflektointi sen vahvistamisen pohjaksi edel-
lyttaa puolestaan useimmiten useampia sosiaalisia kontakteja ja toimintaa. Uusien suh-
teiden kautta mahdolliset tiedostamattomat haasteet omassa sosiaalisessa toimintaky-
vyssa voivat tulla esille, mika mahdollistaa toimintakyvyn kohdennetun kehittamisen. Se
on erityisen merkityksellista sellaisten henkildiden kohdalla, jotka eivat asiantuntijan ku-
vailemalla tavalla “ehka edes tiedosta, ettd on olemassa semmoisia esteitd elamassa”.
Samalla tavalla sosiaalisissa suhteissa myos toimintakyvyn vahvuudet voivat tulla esille

reflektion kautta, ja vahvistua edelleen sen tukemana.

Palvelujarjestelman korvaava tuki ei ollut tutkimusaineiston perusteella erityisen hyo-
dyllista ainoastaan vaikeissa elamantilanteissa tai tilanteissa, joissa sosiaalinen toimin-
takyky oli jo vaikeasti vaurioitunut ja/tai sosiaalista tukea ei ollut lIahiymparistossa asioi-
den selvittelyyn lainkaan. Aineiston useissa kohdissa tuli esille, kuinka sosiaalisen kun-
toutuksen palvelut olivat asiakkaille hyodyllisia ja tarpeellisia my0s erilaisissa elaman ja
palveluiden ”siirtymavaiheissa”, ongelmia tai lisdongelmia ennaltaehkadisevdassa mie-
lessa. Palvelut olivat tyo- ja toimintakyvyn edistymisen ndakdkulmasta hyodyllisia poik-

keuksetta myds silloin, vaikka lahiympariston tukea olikin saatavilla.

Kuten vaikeissa elamantilanteissa, myos elaman erilaisissa siirtymavaiheissa tulee usein
osata hakea hyvinkin monenlaisia etuuksia ja palveluita. Se on haastavaa niille ihmisille,
joilla ei ole jaksamista tai riittavaa tukea erilaisten vaihtoehtojen selvittdmiseen muu-

tosten keskella. Erilaisista palveluista, etuuksista ja mahdollisuuksista tiedon etsiminen
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ja palveluihin hakeutumisessa tukeminen on haasteellista usein myos yksiléa tukevalle
Iahiverkostolle, jos sita on. Tutkimusaineistossa kuvattuihin sosiaalisen kuntoutuksen
palveluihin oli ohjautunut esimerkiksi asiakkaita, joilla aikaisemmat tyo-, toiminta- tai
opiskelukykya tukevat hoito- ja kuntoutuspalvelut olivat padsseet katkeamaan siirtyma-
vaiheissa peruskoulusta ammatillisiin opintoihin, siirtymissa toiseen kouluun tai opin-
noista tyoelamaan, siirtymissa toiseen tyohon tai toiselle paikkakunnalle seka siirtymissa
sosiaali- tai terveydenhuollon palveluista ammatilliseen kuntoutukseen (ks. myds esim.
Romakkaniemiym. 2018, 89). Osa asiakkaista oli ehtinyt ajautua kaytanndssa lahes kaik-
kien hoito- palvelu- ja kuntoutusjarjestelmien ulkopuolelle. Naissa tilanteissa taustalla
oli usein koulun, armeijan ja/tai tyon keskeytyminen terveydellisiin ongelmiin. Mikali
asiakkailla on sosiaalista lahiverkostoa, usein myds laheiset olivat keinottomia jumiutu-

neiden tilanteiden edistamisen edessa.

Sosiaalisessa kuntoutuksessa asiakkaat ovat saaneet tarvittavaa lisdtukea asioiden uu-
delleen suunnitteluun ja katkenneen tai puuttuneen tuen jarjestelyyn. Tdydentava sosi-
aalinen tuki merkityksellistyi tutkimusaineistossa korjaavan tuen lisaksi myos ennalta-
ehkaisevana, jonka tarkeyttd asiantuntijat korostivat. He kuvasivat vaikeita elamantilan-
teita ja erilaisia eldman siirtymavaiheita potentiaalisina "tipahtamisen paikkoina” erityi-
sesti niiden asiakkaiden kohdalla, joilla psykososiaalisia ongelmia oli paljon. He toivat
myos esille, kuinka palvelujarjestelmatasolla sosiaalisen kuntoutuksen palvelut vastasi-

vat ongelmien kasautumisen ennaltaehkaisyyn toimien "turvaverkkona” jarjestelmassa.

-- kaikki ne palvelut, varsinkin tuossa isossa mittakaavassa ... niin ne vdlit
on tdytettdvd, ettd siitd ei sitten tipaha pois ... -- ja varmaan ndd nivelvai-
heen haasteet on tunnistettukin ja siihen tdmd (sosiaalinen kuntoutus)
kyllé vastaa. (s.67)

-- turva on ihan hyvd sana (kuvaamaan sosiaalista kuntoutusta palvelujéir-
jestelmdissd) ... (s.11)

Sosiaalinen kuntoutus vastaa “nivelvaiheen haasteisiin” hyvin muun muassa sen vuoksi,
ettd siihen padseminen on helppoa. Palvelut eivat edellytad esimerkiksi todettua toimin-
takykya alentavaa diagnoosia, kuten useat muut kuntoutuspalvelut. Lisaksi sosiaalista
kuntoutuksen sisaltéja on mahdollista raataléida hyvin paljon yksil6llisia tarpeita vastaa-

viksi. Palvelujarjestelman tukea ei “turvaverkosta” huolimatta voi kuitenkaan luonnehtia
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aukottomaksi. Edelld kuvattu “turva”, jolla viitataan sosiaalisen kuntoutuksen palvelui-
hin ei esimerkiksi ole kaikkien |6ydettavissa. Tutkimusaineistossa tuli esille, etta aivan
kuten palveluiden piiriin ylipdatdaan myods sosiaalisen kuntoutuksen palveluiden piiriin on

asiakkailla vaikeuksia |6yt4a tai he eivat ole n3ista mahdollisuuksista tietoisia.®

Poiskddnnyttdvd jdrjestelmd, normit, kdyténnét ja asenteet

Palvelujarjestelman toimijoiden epatietoisuus erilaisista kuntoutusmahdollisuuksista
voi vaikuttaa negatiivisesti asiakkaiden ty6- ja toimintakyvyn edistymiseen, mikali asiak-
kaat eivat sen vuoksi ohjaudu tai 16yda tarvitsemiinsa kuntoutuspalveluihin. Tutkimus-
aineistossa nousi esille, ettd ainakaan sosiaalisen kuntoutuksen osalta ei palvelujarjes-
telman muilla toimijoilla ollut riittavasti tietoisuutta niiden sisalldista tai hyodyista asi-
akkaille. Epatietoisuudella oli asiantuntijoiden mukaan myds vaikutusta palveluihin oh-
jautumiseen. Lisaksi tutkimusaineistosta nousi esille, kuinka myos erilaisilla palvelujar-
jestelman sisaltamilla ”poiskdannyttavilla” normeilla, kdytannailla ja asenteilla oli nega-
tiivisia vaikutuksia yksildiden kuntoutukseen ohjautumiseen sekd tyokyvyn edistymi-

seen ja edistamiseen.

Poiskdadannyttamisen termilld tarkoitetaan sellaista aktiivista toimintaa tai rakenteellisia
kaytantoja palvelujarjestelman sisalld, jotka kadannyttavat tukea tarvitsevat pois hake-
mansa tuen piirista tai estavat tuen saamista (Maatta & Keskitalo 2014, 199). Tutkimus-
aineiston asiantuntijoiden keskusteluissa oli tunnistettavissa molempia. Ne olivat ohjan-
neet ihmisia pois ty6- ja toimintakyvyn edistamista tukevien palveluiden piirista, ja
muun muassa siten muodostuneet tyo- ja toimintakyvyn edistdmisen ja edistymisen es-
teiksi. Yhtena konkreettisena esimerkkind rakenteisiin sisaltyvistd poiskdaannyttavista
elementeistd nousivat esille perusturvaetuuksiin ja -palveluihin sisaltyvat syyperusteiset

normit.

-- niin ... kun meilldhdn on se ongelma ... medn ... jdrjestelmdssad ... ettd ...
pitdd olla riittdvdn sairas, mutta tarpeeksi terve... ettd saa jotakin (etuutta
tai kuntoutusta) ja (vaikuttaa myés) monta pdivdd on saanu jotakin

& Myés muun muassa Jorma Niemeld ja Minna Kivipelto (2019, 7) nostavat esille, kuinka nykypalvelujar-
jestelmassd edes viimesijaiseksi turvaksi tarkoitettu sosiaality6 ei aina tavoita niitd ihmisia, jotka olisivat
sosiaalihuollon palvelujen tarpeessa ja ihmisia jaa myos naiden palvelujen ulkopuolelle. He korostavat
asiakaslahtoisia palvelupolkuja kasittelevassa tydpaperissaan sita, kuinka yhteiskuntatason inkluusio on
koko palvelujarjestelméan yhteinen tehtava. (emt., 2, 9)
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(etuutta) tai montako pdéivdd ollu tyéttémdénd, ja onko (silld hetkelld) millé
etuudella ... (s.67)

Omaan heikentyneeseen terveydentilaan, tydllisyystilanteeseen tai taloudelliseen tilan-
teeseen kytkeytyvat oikeudet saada etuuksia ja palveluita ovat asiakkaiden nakokul-
masta usein vaikeaselkoisia ja leimaavia, mika saattaa johtaa niiden ulkopuolelle jattay-
tymiseen tai jaamiseen. (ks. myos Maatta & Keskitalo 2014, 199). Taman kaltaista nor-
meihin kiinnittyvaa palvelujarjestelmasta syrjaytymista olivat kohdanneet myos tutki-
musaineiston sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaat. Kuten jo edella tuli esille sosiaaliseen
kuntoutukseen paasy ei syyperusteisia normeja edellyta, mita seka asiakkaat etta tyon-
tekijat pitavat hyvana asiana. Kuntoutusprosessien yhteydessa tyontekijat tukivat asiak-
kaita kuitenkin kohtaamaan lukuisia muita syyperusteisia normeja, jotka edellyttivat
muun muassa omasta vaikeasta sosioekonomisesta tilanteesta kertomista ja/tai tervey-
dellisesta tilanteen jasentamista. Ne tulivat prosesseissa vastaan esimerkiksi ammatilli-
sen kuntoutuksen, terveydenhuollon kuntoutukseen ja Kelan etuuksien hakemisen yh-
teydessa seka tuettujen opintojen ja tyonteon mahdollisuuksien suunnittelun yhtey-

dessa.

Asiakkaiden palveluprosesseissa tuli esille myos toimijoiden taholta toteutettua aktii-
vista poiskaannyttamista palveluista. Konkreettisena esimerkkina se ilmeni kaytantoina
ohittaa asiakkaiden palvelutarpeita tai palveluihin ohjaustarpeita. Ohjaus sosiaalisen

kuntouksen palveluihin mukaan luettuna.

-- kun ... on mddrdaikaisella ... tyokyvyttémyyseldkkeelld (kuntoutustuella)
... se tuo sellaisen pienen ongelman... kun he ei oo ... tyokkdrin asiakkaita,
tyokkdril ei oo mitddn intressid alkaa edistdmddn néiden henkilGiden tyél-
listymistd, esimerkiksi ... kelléén ei oo mitddn intressid ottaa mitddn vas-
tuuta heistd ... kun heillé on jo toimeentulo ... se ... mitd he pystyis tekeen,
mitd he haluais tehd, niin se on toisarvoista. Jonka ymmdrrdn tietenkin
koska ... on ... terveempicikin tyéttémid paljon ... joille pitéis saada niitd
toitd ja tarjota palveluja, niin sitten témd porukka on ihan toissijainen.”
(s.5)

Kommentissa havainnollistuu, kuinka asiakkaille mydnnetyt tyokyvyttomyyteen perus-
tuvat kuntoutustuki -etuudet saattavat estdd heidan ohjauksensa / ohjautumisensa tyol-

listymista edistaviin palveluihin te-palveluista. Sen asiaa kuvaileva ammattilainen toteaa
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rajallisiin resursseihin nahden my6s ymmartavansa, "koska on terveempidkin tyéttomia,
joille pitais saada niita toita ja tarjota palveluja”. Taman kaltaiset ajattelu- ja toiminta-
tavat ovat yhdistettéviss3 jarjestelméassa sisdistettyihin normeihin tai kaytantdihin’ siit3,
ettd tietyilla palveluilla ja rajallisilla palveluohjausresursseilla on ensisijaiset tarvitsi-
jansa, joihin perustuen muiden tarpeet voidaan ohittaa. Rajallisista resursseistakin huo-
limatta, ne nayttaytyvat kyseenalaisina asiakkaita tydhon kuntoutumisen poluilta pois-
kaannyttavina kaytantoina. Esitetyssa aineisto-otteessa nousee erikseen esille kuntou-
tustuella olevien henkildiden puutteellinen ohjaus tyollistymista edistaviin palveluihin.
Tutkimusaineiston kokonaiskeskustelussa asiantuntijat viittaavat kuitenkin myds siihen,
ettei kuntoutustuella olevia asiakkaita ohjata aktiivisesti mydskaan muihin palveluihin,

sosiaalinen kuntoutus mukaan luettuna.

Kommentissa esille nouseva termi “toissijaisuus” nayttaytyy moninkertaistuvan kasau-
tuneita tyokykyongelmia omaavien ihmisten elamassa sita mukaa, kun haasteet ja pal-
velutarpeet lisdantyvat. Sen lisdksi, ettd he saattavat asemoitua toissijaiseen asemaan
suhteessa parempikuntoiseen asiakasryhmaan te-palveluissa, heiddan ohjautumisensa
kuntoutuspalveluihin on heikkoa my0s perusterveydenhuollosta (Lappalainen & Hakuli-
nen 2020, 213-215). Perusterveydenhuollon palvelut eivat mydskaan usein vastaa hei-
dan palveluntarpeisiinsa sisallollisesti. Tyottomien kohdalla esimerkiksi kuntoutustar-
peen arvioinneissa on puutteita. (emt.) Talla tavalla tydkyvyn edistamisen mahdollisuuk-
siin ndhden kasautuneita ongelmia omaavat ovat terveydenhuollossa “toissijaisia” suh-
teessa tyollisiin, joilla on kaytettavissaan tyokykyongelmiin erikoistunut ja helposti saa-

vutettava ty6terveyshuolto.

Tyo6ttdomien ammatillisen kuntoutukseen paasemisen vaikeuksia artikkelissaan avaava
Vappu Karjalainen (2011, 89) toteaa, ettd “vaikeasti tyollistyvat asiakkaat ovat kuntou-
tusjarjestelmaa ravisteleva ryhma, josta mieluusti vaietaan”. Tamankaltainen vaikene-

minen on luokiteltavissa sosiaalisiin kdytannoksi, joka on muodostunut vaikeasti kohdat-

7 Sosiaaliset normit ovat vakiintuneita ja hyviksyttyja toimintamalleja liittyen muun muassa toimimi-
seen, pukeutumiseen, kommunikaatioon ja ulkoiseen olemukseen. (Wikipedia 2022). Sosiaaliset kaytan-
not ovat kollektiivisia sosiaalisia toimintoja, jotka perustuvat me-asenteisiin. Ne ovat riippuvaisia kollek-
tiivisesta intentionaalisuudesta, johon vaikuttamalla mys sosiaalista todellisuutta ja sen kaytantja voi-
daan muuttaa. (Pihlstém 2002, 57.)
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tavan aiheen ympdrille. Oletettavasti siihen yhdistyvat osittain myos edella kuvatut pal-
veluvajeet. Palvelujarjestelman rakenteellisen kehittamisen lisaksi, kasautuneiden tyo-
kykyongelmien paremman kohtaamisen osalta tulisikin kiinnittda huomiota myos edella
kuvatun kaltaiseen, sosiaalisesti normittuneeseen vaikenemiseen seka poiskdaannytta-
viin kdytantoihin. Ne voivat lisata toiseuden ja epaonnistumisen kokemuksia entisestaan
sellaisten ihmisten elamakuluissa, joiden kuntoutustarpeiden taustalla ne ovat jo val-

miiksi olemassa, tyo- ja toimintakykya alentaen.

4.3 Osallistumisen ja osallisuuden kautta kohti vahvempaa tyokykya

Kuten ICF:n mukaisia yksilo- ja ymparistotekijoita, myos tyo- ja toimintakykyyn liittyvia
osallistumiseen / osallisuuteen ja suorituksiin liittyvia asiakokonaisuuksia oli tutkimusai-
neistosta tunnistettavissa useissa eri kohdissa (ks. 2.3, kuvio 2 ; liite 2 / osallistuminen ja
suoritukset). Asiantuntijoiden keskusteluissa ne yhdistyivat selkeasti yksildiden tyo- ja

toimintakyvyn edistymiseen sosiaalisen kuntoutuksen palveluissa.

Merkityksellisimpina osallisuuden ja osallistumisen asiakokonaisuuksina korostuivat pal-
velutarpeisiin liittyva liikkeelle lahteminen, sisdisen toimintakyvyn vahvistuminen sosi-
aalisissa suhteissa ja toiminnassa, vuorovaikutuksellinen vahvistuminen sosiaalisissa
suhteissa ja toiminnassa seka osallistuminen yhteisolliseen, sosiaaliseen ja kansalaisela-

maan. Sosiaalisen kuntoutuksen palveluissa niita kaikkia tuettiin tiiviisti.

Lisdantynyt toiminnallinen osallistuminen seka palveluissa saavutetut osallisuuden ko-
kemukset kehittivat edelleen myds asiakkaiden suoriutumista arjessa, vahvistivat tyo- ja
toimintakykya oppimisen kautta seka auttoivat asiakkaita [6ytamaan omat vahvuutensa
ja mahdollisuutensa keskeisiltd elamanalueilta (tyo, koulutus ja taloudellinen elama).
Kokonaisuudessaan sosiaalisen kuntoutuksen prosessit rakensivat myos asiakkaiden

yleista perustyokykya monin eri tavoin.

Palvelutarpeisiin liittyvd liikkeelle IGhteminen
Kuntoutuminen tarkoittaa useimmiten useita kuntouttavia kohtaamisia ja/tai palveluita,
mutta yksittdisten kohtaamisten merkitystd kuntoutumisen ndkokulmasta tule viahek-

syd. Erityisen merkityksellisia yksittdiset ja yksilolliset kohtaamiset ovat palveluiden ja
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palveluprosessien alussa, yksildiden sosiaalisuuden ja toimintakyky voidessa olla monin
tavoin vaurioitunutta (ks. luku 2.2). Ei ole milldan tavalla "selvid”, ettd kaikki sosiaalisesta
kuntoutuksesta hyotyvat ihmiset aktiivisesti hakeutuisivat tai haluaisivat sosiaalisen
kuntoutuksen palveluihin, mahdollisesti tiedostamastaan palvelun tarpeestakaan huoli-
matta. Usein palveluiden piiriin hakeutumiseen tai kuntoutuspalveluiden aloittamiseen
liittyva liikkeelle ldhteminen (vrt. liite 2 / suoritukset ja osallistuminen, paaluokka 4) on

vaikeaa, yhdistyen nimenomaan sosiaalisen kuntoutuksen palvelutarpeisiin.

-- ... kun nyt on kysymys kuitenkin ... ihmisistd, kelld on haasteellista olla
sosiaalisissa tilanteissa ... tai on sitd yksindisyyttd, tai uskaltaako (osa) edes
ldhted minnekdién, niin siind on semmosia isoja asioita minké kanssa siind
(liikkeelle Idhtemisessd) “painitaan” (s.90)

Asiantuntija kuvailee, kuinka sosiaalisen kuntoutuksen palveluihin hakeutumista ja nii-
den aloittamista vaikeuttavat esimerkiksi sosiaalisissa tilanteissa olemiseen liittyva han-
kala olo, yksindisyys seka joidenkin kohdalla myds konkreettiset |ahtemiseen liittyvat
vaikeudet tai vaikeat tunteet. Vaikeista tunteista edella tulee esille pelko. Muita tun-
teita, jotka saattavat vaikeuttaa sosiaalisen kuntoutuksen palvelutarpeiden suhteen liik-
keelle Iahtemista ovat esimerkiksi niiden taustoihin tai omaan toimintaan liittyva hapea
ja/tai niiden kohtaamiseen liittyva ahdistus (ks. esim. Romakkaniemi ym. 2018, 51, 87;

Suokas-Cunliffe 2006, 13-14).

Joidenkin ihmisten ty6- ja toimintakykya liikkeelle |ahtemisen vaikeudet rajoittavat
enemman ja joidenkin vdhemman, mutta kaikkien kohdalla sosiaalisen kuntoutuksen
palvelutarpeisiin liittyva liikkeelle l1dahteminen nayttaytyy sindllddan yhtend askeleena
kohti omaa henkilokohtaista, parempaa ty6- ja toimintakykya. ICF-viitekehyksen (ks.
luku 2.3, kuvio 2) avulla hahmotettuna yksilon osallistuminen sosiaalisen kuntoutuksen
palveluun, joka mallissa palveluna sijoittuu alun perin ymparistotekijéihin, muodostuu
toteutuessaan jo yhdeksi osallisuuden kokemuksen mahdollistavaksi osallistumistapah-
tumaksi. Palvelukohtaamisiin sisdltyvassa palveluohjauksessa asiakkaita tuetaan edel-
leen myos muuhun osallisuutta potentiaalisesti tukevaan osallistumiseen, kuten muihin
kuntoutumista, terveytta, hyvinvointia tai tyokykya tukeviin palveluihin palvelujarjestel-

massa tai toimintaan ylipadtaan yhteiskunnassa.
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Palvelutarpeiden suhteen liikkeelle lahteminen edellyttdaa pitkdjanteista sosiaalista tu-
kea erityisesti niiden asiakkaiden kohdalla, joilla sosiaalisen toimintakyvyn haasteita on
paljon, ongelmat ovat olleet olemassa jo kauan tai ne ovat jostain muusta syysta, kuten
omaksuttuina selviytymiskeinoina, juurtuneet syvalle ihmisen sisimpaan. Tiivista ja tois-
tuvaa tukea asiakkaat sosiaalisen kuntoutuksen palveluissa tarvitessaan myds saavat.
seuraavassa aineisto-otteessa yksi kuntoutustyontekija kuvaa, miten on konkreettisesti
tukenut kotiin eristaytyneen henkilén lahtemista toiminnallisen sosiaalisen kuntoutuk-

sen palveluun.

-- ollaan tavattu ... kévelylenkin merkeissé (ensin) ... et on pddssy sieltd ko-
toa ulos ... sitte ... semmoseen ryhmddn ... mentiin sivusta seuraamaan.
Niité ... tehtiin kaks ja sitte kolmannella hén osallistu ... siihen ryhmddn.
(s.32)

Edelld kuvailtu sosiaalisen kuntoutusprosessin tiiviisti tuettu kdynnistaminen ja kdynnis-
taminen ovat tutkimusaineiston perusteella usein tarpeellista ja hyodyllista erityisesti
eristaytymisen omaksi selviytymiskeinokseen omaksuneille tai muusta syysta tyo- ja toi-
mintakykya rajoittavaan yksin olemiseen ajautuneille henkildille. Lisdksi se oli aineiston
perusteella usein hyodyllistd myds vaikeita koulukokemuksia (kuten koulukiusaamista)
omaaville tai ylipdatdaan minkaanlaista kaltoinkohtelua kohdanneille henkiléille. Kaikille
asiakkaille rinnalla kulkeva ohjaus ei ole kuitenkaan luontevaa tai tarpeen. Toisille sopii
paremmin esimerkiksi yksilollinen psykososiaalinen keskustelutuki ja sen avulla mahdol-

listettu hakeutuminen erilaisen osallistumisen pariin.

Tarvitsivatpa asiakkaat sitten enemman tai vahemman tukea tarvitsemiensa palveluihin
hakeutumisessa tai niihin liittyvien asioiden sanoittamisessa, nayttdytyivat luottamuk-

selliset kohtaamiset palveluihin etenemisen oleellisena edellytyksena.

-- tdytyy olla joku ihminen ... luottamuksellinen suhde ... (ettd) pystyy ldh-
temddn ... (ja/tai) kertomaan siitd omasta pelostaan (tai tilanteestaan) ...
(tai) kokeilemaan (jotain), vaikka opintoja. (s.93)

Luottamukseen perustuvat palvelusuhteet korostuivat tutkimusaineistossa myos sinal-

|aan osallisuuden kokemuksia tuottavina kohtaamisina. Ne olivat mahdollistaneet asiak-
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kaille edelld kuvatun esimerkin mukaisesti muun muassa rohkaistumista muuhun osal-
listumiseen seka erilaiseen yrittamiseen ja kokeilemiseen liittyen. (ks. myds Romakka-
niemi & Kataja 2020, 110). Luottamukselliset palvelusuhteet nayttaytyivat tutkimusai-

neistossa myos vaylind kokonaisvaltaisempaan sisdiseen vahvistumiseen palveluissa.

Sisdisen toimintakyvyn vahvistuminen sosiaalisissa suhteissa ja toiminnassa

Sosiaalisen kuntoutuksen palvelut luovat mahdollisuuksia niihin osallistuvien ihmisten
henkilokohtaiselle sisdiselle vahvistumiselle osana palveluihin sisdltyvaa ja niiden mah-
dollistamaa sosiaalista vuorovaikutusta ja ihmissuhteita (vrt. liite 2 / suoritukset ja osal-
listuminen, padluokka 7). Sisdista vahvistumista tukee sinallddn myds toimintaan osallis-
tuminen (vrt. liite 2 / suoritukset ja osallistuminen, paaluokka 9). Seuraavissa kommen-
teissa asiantuntijat kuvaavat, kuinka asiakkaiden sisdainen vahvistuminen on todellistu-
nut sosiaalisen kuntoutuksen palveluiden edetessa esimerkiksi itsetunnon vahvistumi-

sena ja rohkeuden lisaantymisena.

-- aika huonossa kunnossa (moni) lidhtékohtaisesti ... henkisesti ... sitten kun
huomaa, siellé ympdiristossd (sosiaalisessa kuntoutuksessa) etté on hyvdk-
sytty ja tasa-arvoinen ... se itsetunto kasvaa (s.121)

-- ... se itsetunnon kohoaminen ja ... henkinen kasvu, mikd siind tapahtuu ...
tulee se rohkeus Iéhted etenemddn siind omassa eldmdsséi ... (5.96)

Rohkeuden lisdadantyminen ja itsetunnon vahvistuminen yhdistyvat niita edeltaneisiin hy-
vaksytyksi tulemisen kokemuksiin seka saavutettuun uuteen kokemukseen omasta tasa-
arvoisesta asemasta suhteessa muihin (ks. myos Torronen 2016, 52-53). N&ita “eteen-
pain vievid” kokemuksia voi saavuttaa sekd yksilollisissa kohtaamisissa (esimerkiksi
oman tyontekijan kanssa) ettd sosiaalisen kuntoutuksen ryhmamuotoisissa palveluissa
tai muussa palveluprosessiin kytkettavassa toiminnassa. Seuraavassa kommentissa asi-
antuntija kuvailee, kuinka on havainnoinut ryhmamuotoiseen kuntoutukseen osallistu-

neiden sisaista vahvistumista toimintaan osallistumisen myota.

-- Noi (sosiaalisen kuntoutuksen ryhmdtoiminnot) ... on antanu (heille) ...
kokemusta, ettd ... on ihan oikeasti pddmddrd ... itsetunto ollu (heillé) ai-
kaisemmin aika matalalla, niin “hetkinen minusta tulee térked ja mind péd-
sen johonkin” ... Nden heissd semmosta vahvistumista, ja ettd: ”... md ha-
luan Iéhtee (uudelleen) sinne.” (s.48)
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Toiminnan kokeminen merkitykselliseksi ja siind osallisena oleminen ovat vahvistaneet
palveluun osallistuneiden itsetuntoa ja oman arvon tuntoa yhdistyen itsereflektioon
omasta tarkeydesta (ks. myos esim. Romakkaniemi ym. 2018, 100-101; Bockerman
2018, 243-244). Toimintaan osallistuminen ja siind koettu osallisuus ovat vahvistaneet
lisaksi pystyvyyden tunnetta (yhdistyen kuvailtuun kokemukseen "mina paasen johon-
kin”) seka liikkeelle lahtemiseen liittyvaa motivaatiota ilmentyen haluna lahtea toimin-
taan uudelleen. Talla tavalla toimintakykya rajoittavat negatiiviset kasitykset itsesta seka
sisdiset kokemukset omasta pystymattomyydesta tilanteeseensa saattavat asteittain so-

siaalisessa kuntoutuksessa alkaa korjaantua.

Asiakkaiden havaitusta sisdisesta vahvistumisesta erityisesti itsetunnon kasvu korostui
tutkimusaineistossa usein. Haastateltavat kuvailivat vahvistumisen ilmentyneen muun
muassa maahan pain kohdistuneen katseen vaihtumisena silmiin katsomiseen, uskalluk-
sen lisddantymisend, rentoutumisena, vapautumisena, luovuuteen liittyvana ”“kukkaan
puhkeamisena”, omien tunteiden sanoittamisena, ryhmatyo6taitojen tai ylipaatansa so-

siaalisten taitojen vahvistumisena seka osallistumisina erilaiseen toimintaan.

Vuorovaikutuksellinen vahvistuminen sosiaalisissa suhteissa ja toiminnassa

Kuten henkil6kohtainen sisdinen vahvistuminen my6s vuorovaikutuksellinen vahvistu-
minen tapahtuu sosiaalisen kuntoutuksen sisaltamissa ja mahdollistamissa vuorovaiku-
tussuhteissa ja osallistuminen on vayla siihen(kin). Kuntoutuksessa vuorovaikutukselli-
nen vahvistuminen (vrt. liite 2 / suoritukset ja osallistuminen, paaluokat 3 ja 7) voi tar-
koittaa esimerkiksi uudenlaista kykya sanoittaa omia tunteita ja mielipiteita tai helppou-

den kokemusta keskustelemiseen liittyen.

-- (kuntoutuksellisessa vuorovaikutuksessa) pddsee tuleen se oma per-
soona ... esille ja ne omat tunteet ja mielipiteet ... helpompi jutellakki asi-
oista ... -- ja kylléhdén siind ... tullee positiivisia kokemuksia, ku pystyy kes-
kustelemaan... (s.85)

Kun tyo- tai toimintakyvyn rajoittuneisuus on liittynyt sosiaaliseen toimintakykyisyyteen

tai aiheuttanut sitd, on vuorovaikutuksellinen kehittyminen ja siitd sosiaalisissa suh-
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teissa positiivisen palautteen saaminen yksilolle merkittavaa. Uudet vahvistavat, positii-
viset kokemukset voivat myods korjata mahdollisten aikaisempien negatiivisten koke-

musten aiheuttamia vaurioita sosiaalisessa toimintakyvyssa.

-- (he) on menny eteenpdiin ... sosiaalisilta taidoiltansa kehittyneet hurjasti,
mikdé on taas edellytys sille, ettd ... pddsee ... myds opiskelemaan ja téihin.
(s. 118)

Kommentissa kuvataan, kuinka korjaantunut tai kehittynyt sosiaalinen toimintakyky on
kdaytannossa todellistunut esimerkiksi uudenlaisena tai vahvempana kyvykkyytena olla
ihmisten kanssa tekemisissa seka kehittyneina keskustelutaitoina. Ne ovat hyvia esi-
merkkeja palveluissa kehitettavistd ja kehittyvistd sosiaalisista taidoista, jotka ovat

useimmiten myds edellytyksia opinnoissa ja tydelamassa parjaamisessa.

Osallistuminen yhteisélliseen, sosiaaliseen ja kansalaiseldmdén

Aktiivisella osallistumisella esimerkiksi kodin ulkopuolisiin kulttuuri- ja urheilutapahtu-
miin on todettu olevan yhteytta hyvaan tydkykyyn (ks. esim. Pensola & Jarvikoski 2006).
Samoin ensisijaisesti osallisuuden tukemiseksi jarjestetylla tyétoiminnalla on todettu
olevan yhteytta hyvaan tyokykyyn (ks. esim. Béckerman 2018, 232-233, 235). Sosiaalisen
kuntoutuksen palveluissa asiakkaille esitelladnkin erilaisia toiminnallisen osallistumisen
vaihtoehtoja ja tuetaan niiden kokeilemiseen yksil6llisten tarpeiden mukaan seka perus-
tuen asiakkaiden omaan haluun kokeilla eri osallistumisen muotoja. Tutkimusaineis-
tossa ammattilaiset kertoivat, kuinka olivat ohjanneet asiakkaita muun muassa monen-
laisiin harrastuksiin, kulttuurin pariin, jarjestotoimintaan, kuntouttavaan tydtoimintaan
sekda muuhun tyopaja- tai tyétoimintaan. He olivat my&s kdyneet asiakkaiden kanssa tu-
tustumassa ndissa paikoissa ja muun muassa tulevaisuuden osallistumiskynnyksen ma-
daltamiseksi my6s oppilaitoksissa. Viranomaistahoilla osallistumista oli tuettu lisaksi ra-

hallisesti.

Kuntoutumisen nakokulmasta asiantuntijat tuovat seuraavissa kommenteissa esille,
miksi itselle mielenkiintoiseen tekemiseen osallistuminen voi olla ty6- ja toimintakyvyn

vahvistumisen nakdkulmasta tarkeaa.
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-- se (harrastuneisuus / mielekds tekeminen) on se, mitd kautta pystyy vah-
vistumaan, ja sitte avautuu se toinen portti. Kun ne portit saattaa olla mo-
neen suuntaan kiinni (esimerkiksi koulutuksen ja tyén suhteen) ... (s.39)

-- he ovat (ehkd) kouluttautuneet johonkin tiettyyn ammattiin, mutta se
tyollistyminen ei sité kautta onnistu ... sitten ... niité harrastuneisuuksia tut-
kitaan ... tarkemmin ... (miten niiden avulla) pystyis vaikka osa-aikaisesti ...
tyollistymddn tai (vdhintddn) sitd merkityksellisyyttd 6ytdd siihen eld-
mddn... (s.49)

Omaan harrastuneisuuteen liittyva tai muutoin omiin mielenkiinnon kohteisiin kytkey-
tyva tekeminen tuo elamaan merkityksellisyyden tunnetta. Lisaksi se voi toimia uuden-
laisena mahdollisuutena ammatilliseen osallistumiseen jatkossa. Kuten ei valttamatta
itsesta 16ytyvia vahvuuksia (vrt. 4.1), myoskaan itselle sopivia harrastuksia tai mielen-
kiinnon kohteita ei kaikilla sosiaalisen kuntoutuksen asiakkailla ei ole valmiiksi nimetta-
vana. Talloin niihin liittyvien vaihtoehtojen kartoittaminen muodostuu prosesseissa kun-

toutukselliseksi tehtavaksi.

Itselle mielenkiintoisen tekemisen tuettu etsiminen ja I6ytaminen yhteisollisen, sosiaa-
lisen ja kansalaiselaman monilta areenoilta tuo hyvin esille osallistumisen ja osallisuu-
den vuorovaikutuksellisen suhteen. Yksittdisessa palvelukohtaamisessa tai palvelussa
saavutettu osallisuuden tunne tukee uskallusta kokeilla itselle mielenkiintoisia asioita tai
muita toimintoja ja palveluja. Mikali niiden parissa ei tunne oloaan hyvaksi, voi kokeilla
tuetusti jotain muuta. Sama osallistumisen ja osallisuuden vuorovaikutuksellisuus patee
myoOs tyon adarelld kuntoutumisessa, esimerkiksi kuntouttavassa tyétoiminnassa (ks.
esim. Tuusa ym. 2018, 128-129; Ketola ym. 2018, 298, 306-307, 311) tai itselle sopivien

opintojen ja tyotehtavien kokeilemisessa (ks. esim. Kiviranta ym. 2016, 142-143).

Liittyipa sosiaalisen kuntoutuksen asiakkaiden osallistuminen sitten ensisijaisesti vapaa-
aikaan ja virkistaytymiseen (kuten harrastuksiin ja kulttuuritoimintaan) tai tyohén /
muuhun tuotannolliseen tekemiseen (kuten osuuskuntatyohon tai tydpajatoimintaan),
oli osallistuminen selvasti yhteydessa asiakkaiden tyo- ja toimintakyvyn jonkinlaiseen
edistymiseen niissa. Toimintaymparistot merkityksellistyvat yhteisdina, jotka mahdollis-

tavat kuntoutumisen.
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--se on ... iso asiat et ... voi tehdd asioita yhdessé ... semmonen yhteisélli-
syys ja yhdessd tekeminen ruohonjuuritasolla (mahdollistaa sen) kuntoutu-
misen ... (s.71)

-- kyllé se tyé(toiminta) antaa ihmisille niin paljon ... kun sulla on se tyé-
paikka ja se tydyhteisé ja se ympdiristd siind niin kyllé silld on iso merkitys
ihmiselle. -- kuulua johonkin ... kaikki ihmiset haluaa kuulua johonkin.
(s.122)

Kuntoutuminen toiminnassa mahdollistuu seka toiminnassa saavutettujen yhteisollisyy-
den tunteiden ettd yhdessa tekemisen kautta. Tyotyyppisessa toiminnassa yhteinen te-
keminen yhdistyy selkedmmin tyontekoon ja myo6s niissa saavutettuja yhteisollisyyden
tunteita verrataan suoraan tunteisiin tyoyhteisoihin kuulumisesta. (ks. myos Ketola ym.
2018, 306-307, 311). Yhteista tyotyyppiselle toiminnalle ja muille sosiaalisen kuntoutuk-
sen prosesseihin sisallytetyille toiminnoille on se, ettd kuntoutuksellisesti harkituissa ja
yksilollisesti tuetuissa ymparistissa saavutetaan osallisuuden kokemubksia, jotka edista-
vat tyo- ja toimintakykya. Kuten asiantuntija edelld kuvaa ”kaikki ihmiset haluaa kuulua
johonkin”. Se on osallisuuden kokemusten edellytys ja sen sosiaalinen kuntoutus asiak-

kaillensa my®s mahdollistaa.

Kun yksild tuntee kuuluvansa johonkin, han vahvistuu. Kuuluvuuden tunne muuttuu so-
siaaliseksi paaomaksi, ilmentyen muun muassa sisdisena ja vuorovaikutuksellisena vah-
vistumisena, joita kuvailtiin luvussa aikaisemmin. Yhteisollisessa, sosiaalisessa seka kan-
salaiseldaman toiminnassa ja niiden sisaltamissa vuorovaikutussuhteissa saavutettu sosi-
aalinen padoma lisdantyy entisestdaan. Saavutetut osallisuuden kokemukset tuottavat
uusia osallistumisen mahdollisuuksia ja osallisuuden kokemuksia. Yhteisessa toimin-
nassa saavutettu sosiaalinen padaoma alkaa lisaksi yhdistaa ihmisia ja erityisesti yhteen-
kuuluvuuden ansiosta eldmasta tulee antoisampaa ja merkityksellisempaa. (Ks. Torro-

nen 2016, 50-51).

Osallisuus erilaisiin yhteisoihin ja sosiaalisiin verkostoihin tuottaa useimmiten sosiaalista
padomaa, joka toimii syrjaytymisen vastavoimana (Torronen 2016, 50) ja luo sita kautta
myos kannattelevaa pohjaa tyo- ja toimintakyvylle. Yhteis6illd voi kuitenkin olla myds
negatiivisia vaikutuksia seka hyvinvoinnille etta toimintakyvylle (Pohjola 2015, 25), mika
on kuntoutussuunnittelussa hyva ottaa huomioon. Negatiivisesti yksiloihin vaikuttavista

yhteisoista tulivat tutkimusaineistossa esille heita sosiaalisesti haavoittaneet lapsuuden
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perheyhteis6t, ajautuminen ”vaariin porukoihin”, joissa itsed tuhoava kayttaytyminen
oli vallitseva elamankulku sekda muun muassa peliongelmiin kietoutuneet virtuaaliset yh-

teisot, jotka eristivat yksiloita ympardivasta yhteiskunnasta.

Tutkimusaineistossa sosiaalisen kuntoutuksen toiminnalliset ymparistot (fyysiset ja vir-
tuaaliset) sekad kansalaisyhteiskunta tarjosivat ndille korvaavia, tukevia ymparistdja ja
maarittyivat aineistoissa muutoinkin kauttaaltaan positiivisessa valossa. Kuitenkin kun-
toutuksessa ja sen suunnittelussa on huomioitava myds se, ettei kaikki yhteisollinen toi-
minta sovi kaikille tai ole kuntouttavaa. Mikali yksild kokee osallistumisen jostakin syysta
esimerkiksi itseddn leimaavana tai ei koe toimintaa itselleen merkityksellisenad, voi osal-
listuminen padinvastoin jopa heikentaa hanen tyo- ja toimintakykyaan sen edistamisen

sijaan (ks. Romakkaniemi ym. 2018, 87-88, 98-99).

Arjen toimintakyvyn vahvistuminen

Ty6- ja toimintakykyyn liittyvien ymparistotekijoiden kasittelyn yhteydessa viitattiin sii-
hen, kuinka arjen hallintaan saaminen on usein jollakin tavalla lIasna sosiaalisen kuntou-
tuksen asiakkaiden keskuudessa. Haasteet arjessa eivat valttamatta tarkoita taydellista
arjen hallitsemattomuutta. Usein vaikeisiin elamantilanteisiin ja sosiaalisen toimintaky-

vyn heikentymiseen arjen haasteet kuitenkin jollakin tavalla liittyvat.

Tyokyvyn edistaminen on mahdollisesta arjen toiminnasta irrallisena asiana (ks. luku
2.1), mutta my0s arjen toimintakyvyssa on asioita, joiden edistamiselld on selkea yhteys
tyokyvyn edistymiseen. Niiden kautta asiakkaiden tyokykya myos sosiaalisen kuntoutuk-
sen palveluissa edistettiin. Tulkitsen tutkimusaineistosta tallaisia asioita olevan esimer-
kiksi kyky hyvinvointia tukevan ja/tai tytelaman edellyttavan vuorokausirytmin saavut-
tamiseen tai yllapitdmiseen sekd omasta terveydentilasta huolehtiminen arjessa (vrt.
liite 2 suoritukset ja osallistuminen, pdaluokat 5 ja 6). Seuraavissa kommenteissa asian-
tuntijat kuvaavat, kuinka ne on asiakkaiden kuntoutuksellisina tarpeina otettu sosiaali-
sessa kuntoutuksessa huomioon.

-- sosiaalisessa kuntoutuksen asiakkuudessa (saa) ... pelivilineité arjen

pyorittdmiseen (s.42)

-- osalle on tdrkedd ne rutiinit ja rytmit, mitd (toiminnallinen sosiaalinen
kuntoutus) tuo siihen arkeen (s.12)
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-- (osalle) tukea sairauden tai ominaisuuden kanssa eldmiseen, (nimen-
omaan) tukea, kuin ainoastaan sitd tietoa. (s.43)

Ensimmadinen asiantuntijoista viittaa kuntoutuksesta saaduilla ”pelivalineilla” niihin kei-
noihin ja menetelmiin, joita asiakkaat kuntoutukseen sisaltyvien sosiaalisten suhteiden
avulla ja toiminnan kautta saavat ja joita he myds tuetusti omaksuvat osaksi omaa arke-
aan ja kayttaytymistdan. Toinen asiantuntijoista nostaa niista esille toiminnallisen kun-
toutuksen mahdollistamat rutiinit ja rytmit, viitaten jalkimmaisella erityisesti vuorokau-
sirytmiin. Niiden kuntoutuksellinen merkityksellisyys korostui tutkimusaineistossa eri-
tyisesti pitkaan tyosta ja opinnoista poissaolleilla. Kun asiakkaiden elamaan tulee saan-
nollisyyttd, se tukee havaittavasti heidan vuorokausirytminsa kehittymista ilmentyen
muun muassa ajoissa paikalle saapumisena, yleisen vasymyksen vahentymisena seka ko-

konaisvaltaisempana ulospdin nakyvana hyvinvointina.

Kolmas asiantuntijoista nostaa lisaksi esille, kuinka osa asiakkaista tarvitsee ja saa sosi-
aalisesta kuntoutuksesta arjen hallinnan tukea myds erilaisten sairauksien tai ominai-
suuksien (joilla han viittaa neuropsykiatrisiin haasteisiin) kanssa elamiseen. Riippuen
fyysisesta tai psyykkisesta sairaudesta tai neuropsykiatrisista ominaisuudesta, niiden
vaikutukset arjessa voivat olla hyvin monenlaisia yhdistyen muun muassa unirytmiin, ra-
vitsemukseen, vasymykseen, liikkkumiseen, asiointiin, kodin puhtaana pitamiseen, tun-
teiden kasittelyyn seka sosiaalisissa suhteissa toimimiseen. Niihin kaikkiin sosiaalisen
kuntoutuksen palveluissa asiakkaat tutkimusaineiston perusteella apua myds saavat, yk-
silollisiin tarpeisiinsa perustuen. Aiheita kasitelldan seka ryhmamuotoisissa palveluissa

ettd yksilokohtaamisissa.

Tyokykyisyytta tukevan vuorokausirytmin hallintaan saaminen sekd omasta terveyden-
tilasta huolehtiminen vaikeassakin elamantilanteessa ovat hyvia esimerkkeja asioista,
joihin sosiaalisen kuntoutuksen palveluissa tyokyvyn edistamisen ndakokulmasta usein
vaikutetaan. Tyokykyisyys kehittyy arjen toimintakyvyn kehittymisen kautta. Seuraava
asiantuntijan kommentti tiivistda hyvin yhteen sen, kuinka perustavan laatuisella tavalla

arjen hallintaan saaminen voi nayttaytya tyollistymisprosessien edellytyksena.
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-- ennenku se arki on hallussa ni sehdn on ... ammatillisissa suunnitelmissa
pddn seinddn hakkaamista ... jos sielld ei oo pohja kunnossa ... (s.43)

”Pohja” on osuva kuvaus sille, mita arjen toimintakyky suhteessa tyokykyyn on. Nain
asia kuvataan myos yleisesti kdytetyssa olevassa tyoterveyslaitoksen tyokykytalossa (ks.
Tyoterveyslaitos 2022). Siina ihmisen terveyden ja toimintakyvyn hahmotetaan muo-
dostavan juuri talon kerroksina kuvatun tyokykyisyyden pohjakerroksen. Tata tyokyvyn
nakokulmasta oleellista pohjakerrosta voidaan sosiaalisessa kuntoutuksessa monin ta-
voin edistaa. Tukevan pohjakerroksen ”“paalle” voivat seuraavina keskeisina tyokykyyn
liittyvina kerroksina rakentua ensin osaaminen ja sen jalkeen (valitun) tyon edellyttamat
arvot, asenteet seka tyon toteutukseen liittyva motivaatio (emt.). Myds nama “tydkyvyn
kerrokset” olivat tutkimusaineiston perusteella kehittyneet sosiaalisessa kuntoutuk-

sessa sen asiakkaiden keskuudessa.

Oppiminen

Oppimista (vrt. liite 2 / suoritukset ja osallistuminen paaluokka 1) sosiaalisen kuntoutuk-
sen palveluissa tapahtui tutkimusaineiston perusteella ainakin kahdella eri tavalla. En-
sinnakin sosiaalisen kuntoutuksen palveluissa seka niiden avulla laajentuneissa sosiaali-
sissa toimintaymparistoissa asiakkaat omaksuivat uusia, tyo- ja toimintakyvyn kehitty-
mista tukevia kayttaytymis- ja toimintatapoja. Uusina toimintatapoina ne myds korvasi-
vat aikaisempia, haitallisia tai turhia kayttdytymis- ja toimintatapoja. Toisena oppimi-
seen liittyvana asiana tutkimusaineistossa nousi esille, kuinka asiakkaat olivat kuntou-
tusprosessien aikana ja/tai tuloksena loytaneet ja omaksuneet myos uusia opiskelutap-

poja sekd oppineet myds uutta niiden avulla.

-- he saa SOKUsta (sosiaalisesta kuntoutuksesta) niitd vahvuuksia, ettd
millé keinoilla voi silti Idhted opiskelemaan (vaikka on oppimisvaikeuksia,
opiskelu on muuten vaikeaa tai on vaikea eldmdntilanne) ... he (lopulta)
tietdd, ettd “no tuo on mulle vaikeeta, mut jos mé teen sen tdlld toisella
tavalla niin mdé opin sen asian”. (s.13)

-- ... saanu kiertoteitd siihen, miten ... voi silti oppia (ja) millé tavalla ... he
tavallaan voimaantuu ... (s.39)

Edellda ammattilaiset kuvaavat havaintojaan siitd, miten asiakkaat ovat kuntoutuksen ai-

kana havahtuneet uudella tavalla omiin etenemisen ja oppimisen mahdollisuuksiinsa,
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monista haasteista huolimatta. He saavat kuntoutuksen avulla kdyttoonsa omia “vah-
vuuksiaan” seka konkreettisia “keinoja” oppimiseen ja |oytavat “kiertoteitd” erilaiseen
oppimiseen. Sosiaalisen kuntoutuksen toimintaymparistoissa tai kuntoutuksen mahdol-
listamissa muissa ymparistoissa oppimista tapahtuu perinteisen mallioppimisen, ver-
taisoppimisen ja tiedon jakaantumisen kautta, mutta myds asiakkaiden oman psykososi-
aalisen toimintakyvyn vahvistumisen myota (ks. myos esim. Bockerman 2018, 238, 240).
Yhtena oleellisena “kiertotiend” ja mahdollisuutena erilaiseen oppimiseen (ja samalla
my0s vertaisoppimiseen) nayttaytyivat tutkimusaineistossa tekemaélld oppimisen toi-

mintaympadristéind maarittyvat tyopajat.

Omien vahvuuksien ja vaihtoehtojen I6ytyminen keskeisilté eldmdnalueilta

Olivatpa taustalla sitten tekemiselld oppimisen toimintaymparistét, mielenkiintoista te-
kemista tai toimintaa sisaltavat toimintaymparistot ja/tai niita mahdollistavat yksilolliset
palvelusuhteet, yhteista niille on se, etta sosiaalisen kuntouksen palveluina tai proses-
sien osana ne mahdollistavat ihmisten kuntoutumista kohti tydelamaa. Erilaisten tyo- ja
tyollistymisvaihtoehtojen lisdksi myos vaihtoehdot kouluttautumisten ja paremman ta-
loudellisen elaman suhteen asiakkaiden keskuudessa selkiintyivat (vrt. liite 2 / suorituk-

set ja osallistuminen, paadluokka 8).

-- se (sosiaalinen kuntoutus) on tavoitteellista toimintaa ... yksi kuntoutuk-
sen muoto, oikeasti ... se auttaa siind toipumisessa tai tyoelémddn palaa-
misessa tai pddsemisessd ylipddtddn sinne (s.7)

Ammattilainen yhdistdaa kommentissa terveydellisen kuntoutumisen (toipumisen) seka
tyoelamaa kohti kuntoutumisen sosiaalisessa kuntoutuksessa sen tavoitteellisuuteen.
Juuri tavoitteellisuuden voikin yhtena keskeisena asiana todeta my6s viime vuosien ai-
kana sosiaalisen kuntoutuksen palveluiden sisélloissa kehittyneen, niiden maarittyessa
2020 luvulla sosiaalisen kuntoutumisen tuetuksi tavoitteluksi ja kokonaisuuksina proses-
sin omaiseksi sosiaalisen toimintakyvyn vahvistumiseksi (Lidh. ym. 2018, 7-9; Pyyny
2020,12; Kelloniemi 2016, 24, 53-58). Myds osittain sosiaaliseen kuntoutukseen liitty-
vaan kuntouttavan tyotoiminnan lakiin (189/2001) on tehty 1.1.2021 voimaan astuneita
muutoksia, jotka edellyttdvat muun muassa toiminnan tavoitteellisuuden selkeampaa

kirjaamista henkildiden aktivointisuunnitelmiin.
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Tavoitteellinen kuntoutus synnyttada myos tavoitteiden saavuttamista. Hyvinvoinnin li-
saantymiseen seka toimintakyvyn ja eldamanhallinnan vahvistumiseen liittyvat sosiaali-
sen kuntoutuksen tavoitteet yltavat tutkimusaineiston perusteella osittain paitsi tyoky-

vyn lisaantymiseen, myos tyo- tai opiskeluelamaan siirtymisiin saakka.

-- noussut koulutus ja tyéeldmdajatuksia (s.16)

-- sieltd on ldhetty opiskelemaan ja tydeldmdidin ... edetty siind omassa elé-
mdssd eteenpdin. (s.109)

Osalla asiakkaista siirtymat kohti koulutusta ja tyoelamaa ovat tapahtuneet ajatusten
tasolla, joista he ovat tyontekijoille kertoneet. Kun palataan useiden asiakkaiden haas-
teellisiin kuntoutuksen lahtékohtiin, kuten taydelliseen nakdalattomuuteen omien mah-
dollisuuksien suhteen (ks. luku 4.1) ja/tai olemattomaan ldhiympariston tukeen (ks. luku
4.2), voidaan todeta, ettd ajatuksellisellakin tasolla koulutukseen ja tydelamaan siirty-
mat ovat merkityksellisid. Vaihtoehdottomuudet ovat muuttuneet vaihtoehdoiksi ja
mahdollisuuksiksi. Aivan kuten ongelmien kasautumisen kehdkuluissa, myds muutok-
sissa pdinvastaiseen suuntaan positiiviset asiat alkavat kietoutua toisiinsa, toisiaan vah-

vistaen.

Kuntoutusprosesseissa syntyneet koulutus- ja tydelamaajatukset synnyttavat myos uu-
sia nakemyksia taloudellisesta parjaamisesta. Ne lisddvat edelleen uudenlaisia etenemi-
sen mahdollisuuksista elamassa, paitsi ajatusten tasolla myos konkreettisesti. Siirtymat
sosiaalisesta kuntoutuksesta ammatilliseen kuntoutukseen yhtena esimerkkina vahvis-
tavat usein asiakkaiden elintasoa, taloudellisesti tuetun osallistumisen myota. Lisaksi
kuntoutujien talouselama paranee tietysti myos opintoihin ja tyollistymiseen siirtymien
kautta, joita niitakin tutkimusaineistoissa kuvailtuihin sosiaalisen kuntoutuksen proses-

seihin sisaltyi.

”Yleisen tybkyvyn” vahvistuminen

Tiettyyn ammattiin suhteutetun spesifin tyokyvyn (vrt. Keratar 2016a, 32) kuntoutuksel-
linen edistaminen yhdistyy selkeasti kuntoutuksen kentadlla ammatilliseen kuntoutuk-

seen. Samoin yleisen tyokyvyn (vrt. liite 2 / suoritukset ja osallistuminen, paaluokka 2)
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edistaminen yhdistyy ammatilliseen kuntoutukseen, mutta sen kehittymista voidaan tu-
kea monin tavoin myds sosiaalisessa kuntoutuksessa. (Ks. myds Jarvikoski ym. 2018, 60;
Tengland 2011; 2013.) Taman tutkimusaineiston valossa, oli asiakkaiden yleinen tyoky-

kyisyys myos kehittynyt sosiaalisen kuntoutuksen aikana.

Yleisen perustyokyvyn voi ajatella kattavan yksilo-nakékulmasta ainakin seuraavat eri
osa-alueet (1) kohtuullisen hyvan psyykkisen ja fyysisen terveyden, (2) perustiedot (lu-
kemisen, kirjoittamisen ja laskemisen osalta) sekd perustaidot (yhteistyo-, suunnittelu-
ja ongelmanratkaisukykyjen osalta seka kyky tiedon etsintdan ja kayttamiseen), (3) osit-
tain tyoelaman edellyttamat perushyveet (luotettavuus, rehellisyys, auttavaisuus ja vas-
tuunkanto), (4) tydelaman odotukset (suoriutua erilaisista tehtavistd mm. ian ja suku-
puolen edellyttamalla tavalla), (5) tydmotivaatiota (minimimotivaationa sietdaa tyota).
Lisaksi ymparistd -nakokulmasta (6) asialliset fyysiset ja psykososiaaliset tyoymparistot

ovat my0s hyvan tyokyvyn edellytyksia tyoelamassa. (Keratar 2016,32a; Tengland 2011.)

Téassa tutkimuksessa on korostunut monin eri tavoin, kuinka sosiaalinen kuntoutus edis-
taa terveytta ja siten myos tydkykya. Tutkimustulos ei ole uusi, silla sosiaalisten tekijoi-
den merkitys terveydessa on tunnistettu jo pitkdan. Terveyteen sisdltyy monia tekijoita,
jotka luovat perustaa toimijuudelle. Sellaisia ovat esimerkiksi itseluottamus ja motivaa-
tio, joita sosiaalisessa kuntoutuksessa voidaan vahvistaa. (Harkdapaa & Jarvikoski 2018,
196.) Tyokykyyn liittyvien terveydellisten vaikutusten lisdksi tutkimuksen aineistossa
nousi esille, kuinka sosiaalisen kuntoutuksen palvelut tukivat myds yleiseen tyokykyyn
liittyvien perustietojen ja -taitojen kehittymistd, erityisesti toiminnallisissa kuntoutus-
ymparistoissa sekd palvelujarjestelman kayttamiseen liittyvan perehdytyksen avulla.
Kuntoutukselliset suhteet ja ymparistot myos vahvistivat tydelaman edellyttdmien pe-
rushyveiden kuten vastavuoroisen luottamuksen ja yhteiséllisen vastuunkannon kehit-
tymista seka antoivat asiakkaille myos lisda keinoja vastata tyoelaméan odotuksiin, muun

muassa oppimisen seka sisdisen ja vuorovaikutuksellisen vahvistumisen kautta.

Sosiaalisen kuntoutuksen palveluissa ei ainoastaan korjattu asiakkaiden aikaisempia so-
siaalisia vaurioitumisia tai korvattu puuttuvia suhteita. Asiakkaita tuettiin myos uusien
tulevaisuuteen kiinnittyvien, henkilokohtaisten sosiaalisten identiteettien ja toimintaky-

kyjen rakentamisessa. Ne voivat toimia tulevaisuudessa edelleen vahvojen ammatti-



57

identiteettien hyvana pohjana. Oleellista jokaisen asiakkaan sosiaalisen toimintakyvyn
ja mahdollisesti myds tyokyvyn vahvistumiselle olivat myds toimivat kuntoutusymparis-
tot. Aivan kuten asianmukaiset tydymparistot ovat lopulta hyvan tydkyvyn edellytyksia,
myo6s asianmukaiset kuntoutusymparistot nayttaytyvat tydkyvyn edistymisen ja edista-

misen oleellisina edellytyksina.

5 Pohdinta

‘Sosiaalinen” ammatillisena nakdkulmana on kuntoutuksessa viimeisten vuosikymmen-
ten aikana merkitykseltaan vahvistunut ja teoreettisesti selkiintynyt. Sosiaalinen nako-
kulma huomioi toimintakykyyn ja kuntoutukseen mahdollisesti vaikuttavina tekijoina
seka fyysisen, psyykkinen etta sosiaalisen ulottuvuuden. Lisdksi sosiaalisesta nakokul-
masta ihmisten toimintakykya ja kuntoutusmahdollisuuksia tarkasteltaessa seka toimin-
takykya sosiaalisessa kuntoutuksessa edistettdessa otetaan monipuolisesti ja holistisesti
huomioon myds ihmisten yksilolliset elamantilanteet ja -historiat sekd elamisen ympa-
ristot ja palvelujarjestelman mahdollisuudet sosiaalisine suhteineen. (Ks. Lindh ym.
2018, 7-9; Jarvikoski ym. 2018, 11-12.) Ammatillinen ndakokulma ja siihen kytkeytyva
osaaminen ovat korostuneen tarpeellisia ajassa, jossa seka yksildiden ongelmat etta pal-

velujarjestelma ovat monimutkaistuneet.

Alkaessani tutkimuksessa analysoida kentéalld toimivien asiantuntijoiden ndkemyksia ja
kokemuksia kdytannon sosiaalisesta kuntoutuksesta, oletin niiden muodostavan jonkin-
laisen “moniddnisen yhteisnakemyksen” siitd, mita nykyaikainen sosiaalinen kuntoutus
on ja miten se on asiakkaille hyédyllista. Tutkimuksen teoreettiseen viitekehykseen poh-
jautuen, oletin kuvausten nykyajan sosiaalisen kuntoutuksen palveluista sisaltavan myds
viittauksia siihen, miten tyokykya voidaan edistda palveluissa tai miten se niissa edistyy.

Hypoteesini osoittautuivat oikeiksi.

Asiantuntijoiden ndkemykset ja kokemukset muodostivat suhteellisen yhtenaista narra-
tiivia siitd, kuinka sosiaalisen kuntoutuksen palvelut toimivat jarjestelmassa turvaverk-
kona ihmisten vaikeissa elamantilanteissa ja siirtymavaiheissa, mikali he palveluiden pii-

riin 6ysivat tai heidat niihin ohjattiin. Asiantuntijat kuvailivat, kuinka palveluiden sisallot
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perustuivat asiakkaiden yksil6llisiin tarpeisiin silloinkin, kun niita toteutettiin ryhmapal-
veluina. Yksilollisten tilateiden ja tarpeiden huomiointi ja kasittely seka yksil6llisten
haasteiden tavoitteellistaminen mahdollistivat vahvuuksien esille tulemista ja kuntou-
tustarpeiden selkiintymista. Kautta linjan asiantuntijat aineistossa kuvailivat myos sit3,
kuinka yksilollinen tuki yhdistettyna kunkin asiakkaan toimintakykya sopivalla tavalla tu-
kevaan osallistumiseen tuotti heille psykososiaalista vahvistumista, osaamista palvelu-
jarjestelman optimaalisempaan hydédyntamiseen oman hyvinvoinnin edistamiseksi seka
tarjosi korvaavia ja uudenlaisia osallisuuden ja yhteisollisyyden kokemuksia. Saavutetut
osallisuuden kokemukset ja yhteisollisyys vahvistivat asiakkaita sisaisesti, vuorovaiku-
tuksellisesti ja toiminnallisesti entisestdaan. Vahvistuminen oli todennettavissa havaitta-
vasti parempana hyvinvointina ja arjen toimintakykyna, kehittyneena oppimiskykyna ja

todellistuneena oppimisena seka monella eri tavalla vahvistuneena yleisena tyokykyna.

Haastateltujen asiantuntijoiden yhteisndakemys sosiaalisen kuntoutuksen palveluiden
piirtyi kauttaaltaan positiivisena asiakkaiden toimintakyvyn edistamista ja edistymista
ajatellen. Kyseisissa palveluissa olleita asiakkaita on haastateltu SOKU2-hankkeen arvi-
ointitutkimusta varten erikseen ja myds heidan nakemyksensa palveluiden hyodyista
omalle toimintakyvylleen ovat tutkitusti samankaltaisia, pdadsaantoisesti positiivisia. (ks.

Romakkaniemi & Kataja 2020, 109-111; Maaninka 2021, 24-26, 37-61).

Yhtena keskeisimmista tyokyvyn edistamisen elementeistd sosiaalisen kuntoutuksen
palveluissa nayttdaytyy kuntoutumiselle annettava riittava aika. Se mahdollistaa asiak-
kaille itsed vahvistavan reflektoinnin seka erilaisten asioiden tuetut kokeilut omien vah-
vuuksien ja vaihtoehtojen loytamiseksi. Toinen keskeinen tyokyvyn edistamisen ele-
mentti sosiaalisen kuntoutuksen palveluissa ovat luottamukseen perustuvat keskindiset
suhteet, joiden mahdollistamana vaikeat asiat, tilanteet ja haasteet voidaan kohdata ja
paasta niiden yli. Kolmantena keskeisend elementtind korostuvat palveluprosesseissa
kasaantuvat onnistumisen kokemukset. Ne tulevat mahdollisiksi huolellisen kuntoutus-
suunnittelun, tiiviin yksilo- ja verkostotyon seka yhteisen reflektoinnin avulla osana pal-

veluihin osallistumista, ja niissa koettua osallisuutta.

Yhteista reflektointia tarvitaan seka asiakas-tyontekija-suhteissa ettad kuntoutustyonte-

kijan ja muun verkoston valilla. Asiakkaiden itsensa lisaksi myos tyontekijoilla, erilaisilla
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ymparistoilla seka palvelujarjestelmalla on vaikutuksia tyokyvyn edistamiseen ja edisty-
miseen tai pdinvastoin niiden estamiseen. Muun muassa palvelujarjestelman vaikeasel-
koisuus seka palveluiden ja etuuksien syyperusteiset normit ovat asiakkaita palveluiden
piiristd poiskdaannyttavia. Palvelujarjestelmassa ja tyontekijoiden keskuudessa elda
myo6s asiakkaita kuntoutuksen piirista poiskdaannyttavia kaytantdja ja toimintatapoja,

joihin tulee kiinnittdaa huomiota.
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Liite 1 ICF-viitekehys ja sen taustalla olevan luokituksen ideologia

ICF (International Classification of Functioning, Disability and Health) toimii yhteisena
kansanvalinena kielena ja viitekehyksena kuvata ja hahmottaa toiminnallista terveyden-
tilaa ja terveyteen liittyvaa muuta toiminnallista tilaa. Viitekehyksesta laaditut erilaiset
kaaviokuvat auttavat hahmottamaan ihmisen toimintakykya terveydentilan ja konteks-
tuaalisten tekijoéiden vuorovaikutusten tuloksena. Yhteen elementtiin kohdistetuilla in-
terventioilla voidaan vaikuttaa myds yhteen tai useampaan muuhun elementtiin. (Sta-
kes 2013, 18-19.)

Viitekehyksen taustalla nama aihe-alueet on myos jarjestelmallisesti luokiteltu. Luoki-
tusten avulla voidaan kuvata henkildiden toimintakykyad, toimintarajoitteita ja tervey-
dentilaa sekd my0s niihin vaikuttavia ymparistotekijoita kansainvalisesti yhteisesti ym-
marrettavien numerokoodien ja niihin liitettavien kuvausten avulla. (Stakes 2013, 3.)

Viitekehyksen laajamittaiset hyodyntamisen mahdollisuudet

ICF-viitekehysta ja sen taustalla olevia luokituksia kaytetaan yleisimmin terveydenhuol-
lossa, mutta se on kaytdssa myos monilla muilla terveydenhuollon lahialoilla kuten va-
kuutusalalla, sosiaaliturva-alalla, tyévoimahallinnossa, opetusalalla, taloustieteissa, so-
siaalipolitiikan ja lainsadadannon kehitystydssa seka elinympariston suunnittelussa. Se on
myo6s hyvaksytty YK:n sosiaaliluokitusten piiriin ja sitd voidaan hyédyntaa kansainvalis-
ten ihmisoikeusohjeiden ja kansallisten lakien taytantédnpanossa. (Stakes 2013, 5.)

ICF sopii joko luokituksineen tai pelkkdana ymmarrysta lisadavana viitekehyksena hyvin
monenlaisiin kayttotarkoituksiin palvelujarjestelmassa, kuten yksilollisten palveluiden
tai palvelukokonaisuuksien suunnitteluun tai hahmottamiseen, niiden toteutukseen ja
arviontiin tai niihin liittyvaan tutkimukseen. (Stakes 2013, 6.)

Nykyaan ICF viitekehysta kdytetadan yha enemman muun muassa Kelan jarjestamassa
ammatillisessa kuntoutuksessa ja sitd on suositeltu otettavan viitekehyksena haltuun
my6s muun muassa sosiaalitydssa ja sosiaalipalveluissa (Karhula ym. 2021, 9; Sjoblom
2015, 135; STM 2020, 76).

Viitekehyksen laajamittaiset hyddyntamisen mahdollisuudet liittyvat siihen, etta se ei
auta hahmottamaan ainoastaan heikentyneen terveydentilan seurauksia vaan tervey-
dentilaa kokonaisuutena, huomioiden kaikki siihen vaikuttavat osatekijat, ihmisten
elinymparistot mukaan lukien. (Stakes 2013, 6.)

ICF:n avulla toimintakyvyn rajoittumista tai vahvistumista voi tarkastella myods useasta
eri ndkokulmasta kasin. Ladketieteellisessa nakokulmassa toimintakykya tarkastellaan
sen avulla useimmiten mitattavasta ja havainnoitavasta terveydentilasta kasin siihen liit-
tyvat kontekstuaaliset, eli yksilo- ja ymparistotekijat toissijaisesti huomioiden (esim. Pal-
tamaa & Anttila 2015, 16). Esimerkiksi téassa sosiaalista ndkdkulmaa painottavassa tutki-
muksessa, toimintakyvyn rakentumista tarkastellaan saman viitekehyksen avulla, pain-
vastaisesta nakokulmasta kasin. Ensin yksilo- ja ymparistotekijoihin seka osallistumisen
osa-alueeseen keskittyen ja sen jalkeen niiden vaikutuksia toimintakykyyn peilaten.
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Luokitukset ICF-viitekehyksen taustalla

ICF-luokituksessa keskeiset terveydelliseen toimintakykyyn vaikuttavat, eri osa-tekijat
paitsi nimetty, ne on myos jarjestelmallisesti luokiteltu. Kdytdnnossa se tarkoittaa, etta
osa-alueet on jaettu pienempiin asiakokonaisuuksiin, joilla kaikilla on myds omat nume-
rokoodinsa ja tarkenteensa. Kaytannon tydssa ja tiedon valityksessa numeerinen toimin-
takykytieto toimii hyvana apuvalineena ja valmiiksi anonymisoituna tietona esimerkiksi
terveydenhuollon ammattilaisten kesken. He voivat tietdaa pelkkien numerokoodien ja
niihin liitettyjen tarkenteiden perusteella jo monenlaisia asioita liittyen siihen, minkalai-
sista toimintakykyongelmia yksittaisella henkil6lla on toimintakyvyn eri osa-alueilla seka
mitka asiat edistavat tai vaikeuttavat hanen toimintakykyisyytta.

ICF-luokituksessa kullakin keskeiselld osa-alueella on ensinndakin oma Alfa-numeerinen
luokituksensa (Stakes 2013, 21):

e Kirjain b viittaa ruumiin / kehon toimintoihin.

e Kirjain s viittaa ruumiin rakenteisiin.

e Kirjain d viittaa suorituksiin ja/tai osallistumiseen.

e Kirjain e viittaa ymparistotekijoihin.

o Yksilotekijoita ei toistaiseksi ole virallisesti luokiteltu ei niilla mydskaan ole osa-
aluetta kuvastavaa kirjainta. Niihin liittyva toimintakykytieto kuvataan auki nar-
ratiivisesti.

Luokituksessa toimintakyvyn osa-aluetta kuvastavaa kirjainta seuraa numerokoodi,
jossa voi olla yksi tai useampia numeroita. Ensimmainen numero viittaa johonkin paa-
luokan numeroon (ks. liite 2). ICF:n “yksiportainen luokituksessa” ovat lueteltuna aino-
astaan kunkin osa-alueen paaluokat, ja niiden numerot.

ICF:sta on olemassa myos “kaksiportainen luokitus”, jossa paaluokkien alle ovat nume-
roituna ja kuvattuna myos niiden ala-luokat (ks. Stakes 33-44). Niita ei tassa tutkimuk-
sessa ole erikseen avattu liitteend, mutta olen hyédyntanyt alaluokkia tutkimusaineiston
analysoinnissa, etsien ja loytaen niiden tukemana tyokykyyn yhdistyvia asioita tutkimus-
haastatteluista.

ICF:sta on olemassa myds Il tai IV luokan luokitusportaat numeroineen, mutta ne ovat
Iahinna ladketieteen kaytossa olevia tarkkoja luokituksia.

Olipa kyse mista luokitusportaasta tahansa, on ICF luokitusten kayttamisessa on huomi-
oitava, ettd mikali toimintakykya kuvataan aihe-alueen nimen sijasta numerokoodilla,
tulee koodeissa numeroiden jalkeen opetella kdyttdmaan myos sovittuja tarkenteita. Ne
ilmentavat terveyden tasoa kyseiselld aihe-alueella. liman niita pelkkien koodinumeroi-
den kayttamisessa ei ole mielekkyytta. (Stakes 2013, 21-22).

Tassa(kin) tutkimuksessa esiteltyja ICF- jasennyksid seka liitteena olevaa yksiportaista
luokitusta aihealueineen voi kuitenkin hyodyntaa esimerkiksi asiakkaan kuntoutussuun-
nittelussa, kokonaistilanteen hahmottamisessa ja vaikkapa tyodkykytiedon kokoami-
sessa.



69

Liite 2 Yleisimmat tyo- ja toimintakykya maarittavat yksilotekijat ja ICF-viitekehyksen yk-
siportainen luokitus muista tyo- ja toimintakyvyn osa-alueista (paaluokat)

o Yksilotekijat

PwnNpE

o w

Sosio-demografiset tekijat (esim. sukupuoli, ika, koulutus ja ammatti)

Asema valittdmassa sosiaalisessa ja fyysisessa kontekstissa (esim. siviilisaaty)
Henkilokohtainen elamanhistoria (ja sen vaikutus nykyhetkeen)
Henkilokohtainen kokemus omista tunteista (erityisesti omiin asenteisiin liit-
tyen)

Henkil6kohtaisen kokemukset omista ajatuksista ja uskomuksista

Motiivit

Toistuvat kokemukselliset ja kayttaytymisen mallit

Esitetyt eivat ole ICF-luokituksen viralliset paadluokat (yksilotekijoita ei viitekehyksen
taustalla ole luokiteltu), mutta ne ovat usein ty6- ja toimintakykyyn liitettyja yksilo-
tekijoita luokittelun kayton yhteydessa (ks. Karhula ym. 2021; Geyh ym. 2019.)

LN HWNE

Ympadristotekijat (e) - padluokat

Tuotteet ja teknologiat (esim. hyédynnettavissa oleva teknologia)
Luonnonmukainen ymparistd ja ihmisen tekemat ymparistomuutokset (myos
ympariston tarjoamat mahdollisuudet tyon tekoon tai osallistumiseen)

Tuki ja keskindiset suhteet (erityisesti lahiympariston suhteet)

Asenteet (Iahiympadriston ja laajemman yhteiskunnallisen ympariston asenteet
yksil6ita ja heidan tilanteitaan kohtaan)

Palvelut, hallinto ja politiikat (mukaan luettuna elamista ja olemista maarittavat
normit, sdannot ja kaytannot)

(Stakes 2013, 16-17, 43-44; Harkapaa & Jarvikoski 2018, 195-196.)

Suoritukset ja osallistuminen (d) - paidluokat

Oppiminen ja tiedon soveltaminen

Yleisluontoiset tehtavat ja vaateet (vrt. yleinen tyokyky)
Kommunikointi

Liikkkuminen (myos liikkeelle Iahteminen)

Itsesta huolehtiminen

Kotieldama

Henkildiden valinen vuorovaikutus ja ihmissuhteet
Keskeiset elamanalueet (koulutus, tyo ja talouselama)
Yhteisollinen, sosiaalinen ja kansalaiselama

(Stakes 2004, 14-16)
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e Ruumiin/kehon toiminnot (b)

O N R WNRE

Mielentoiminnot

Aistitoiminnot ja kipua

Aéni- ja puhetoiminnot

Sydan ja verenkierto-, veri-, immuuni- ja hengitysjarjestelman toiminnot
Ruoansulatus-, aineenvaihdunta- ja umpieritysjarjestelman toiminnot
Virtsa- ja sukuelin- seka suvunjatkamisjarjestelman toiminnot

Tuki- ja liikuntaelimistoon ja liikkeisiin liittyvat toiminnot

Ihon ja ihoon liittyvien rakenteiden toiminnot

¢ Ruumiin rakenteet (s) - padluokat

N Uk WNE

Hermojarjestelman rakenteet

Silma, korva ja niihin liittyvat rakenteet

Aineen ja puheeseen liittyvit rakenteet

Sydan ja verenkierto-, immuuni- ja hengitysjarjestelman rakenteet
Ruoansulatus-, aineenvaihdunta- ja umpieritysjarjestelman rakenteet
Virtsa- ja sukuelin- seka suvunjatkamisjarjestelman rakenteet
Liikkeeseen liittyvat rakenteet

Ihon rakenne ja ihoon liittyvat rakenteet

(Stakes 2013, 29-30.)



