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This study was an examination on 13-17 year-old adolescents who had been taken into
custody and been settled to facility that offers special intensive care during the years
2008-2010. In the beginning of the study there is a theory part which handles child
welfare in common, child welfare services in Kotka and administrative support in
child welfare work. The objective of this examination was to produce more informa-

tion about the acts done with target audience before the placement into intensive care.

The examination is based on documentation of social welfare that includes the records
of social workers in social welfare structure. A young person’s family situation is ob-
served in order to help the youth and his/her family in a difficult situation. Examina-
tion has been done as content analyse where matrix that have been based on observa-
tions is used. The work tried to find the common factors that have existed between a

young person’s life situation and child welfare custom.

According to the results, it can be pointed out that the youth who have been settled
into intensive care and their families have had various difficulties. However, you can-
not point out singular reason because the problems have been wide. The adolescents
and their families have been tried to help in many different ways before placement

into special intensive care institute.
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1 JOHDANTO

Lastensuojelu kéasitteend tulee ymmartaa laajasti lasten suojeluksi, joka koskee kaikkia
viranomaisia ja kansalaisia, ei ainoastaan sosiaaliviranomaisia. Lasten kehityksesta
riippuu koko yhteiskunnan tulevaisuus. Lasten kehityksen edistamiseksi eivét pelkat
lastensuojelutoimenpiteet riitd, siihen tarvitaan laajoja yhteiskunnallisia toimia. Las-
tensuojelu perustuu lapsen kansainvélisesti tunnustettuihin oikeuksiin, joita ovat muun
muassa etusija erityiseen suojeluun, oikeus turvalliseen ja virikkeita antavaan kasvu-

ymparistoon seka tasapainoiseen ja monipuoliseen kehitykseen. (Taskinen 2007, 10.)

Lastensuojelun tavoitteet voidaan jakaa kolmeen luokkaan. Namaé tavoitteet ovat las-
ten ja nuorten hyvinvoinnin edistaminen, palvelujen kehittdminen kasvatuksen tuke-
miseksi, sekd lapsi- ja perhekohtainen lastensuojelu. (Bardy 2009, 39.) Tdma opinnéy-

tety0 tulee keskittymaan lapsi- ja perhekohtaiseen lastensuojeluun.

Kotkassa lapsi- ja perhekohtaisessa lastensuojelussa painopiste on siirtynyt viime vuo-
sina laitossijoituksista avohuoltoon. Samalla kun kunnallisia laitospaikkoja on vahen-
netty, on lastensuojelun avohuollon toimijoiden méaaréa lisatty. Marttilan lastenkoti
suljettiin syksylla 2006 ja samassa yhteydessa vahennettiin Kotkan kaupungin lasten-
suojelun laitospaikkojen maaraa kymmenelld. Marttilan lastenkodin kahdeksasta va-
kanssista viisi vakanssia kaytettiin muiden lastenkotien henkildston lisaresurssiksi ja
kolmella vakanssilla kehitettiin perhetyon toimintamalleja. (Tarmo 2006, 8.) Samaan
aikaan valtakunnallisen tilastoinnin mukaan avohuollon tarve on kasvanut rajahdys-
maisesti ja nuoria otetaan sijaishuollon palveluiden piiriin ja huostaan entista enem-

man.

Huostaan otettujen lasten laitoshoitoa pyritdan vahentdmaan tulevilla lakimuutoksilla.
Perhehoitoa pyritd&dn nostamaan huostaan otettujen lasten ensisijaiseksi hoitovaih-
toehdoksi. Laitoshoito olisi mahdollista vain, jos sijaishuollon jarjestdaminen muulla
tavoin ei olisi lapsen edun mukaista. (Sijoitettujen lasten laitoshoitoa vahennetdén)
Lakimuutoksen vaikutuksia nuorten sijoituksiin on vaikea viel& tdssé vaiheessa arvail-

la.

Kotkan kaupunki ostaa noin 30 sijaishuollon laitospaikkaa yksityisilt4 palvelun tuotta-
jilta tai valtiolta joka vuosi. Tasséd opinndytetydssa pyritddn tutkimaan naiden nuorten

sijoitukseen johtaneita syitéd sosiaalityon asiakasdokumentoinnin pohjalta. Tutkin si-
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joitusta edeltdvaa aikaa ja sitd, minkalaisia sosiaalihuollon avopalveluita tai muita las-

tensuojelullisia palveluita nd&mé& nuoret ovat saaneet.

Jokaisen Kotkan kaupungin ulkopuolelle sijoitettavan lapsen sijoituksen tarve pyritdan
selvittdamaan aina yksityiskohtaisesti ja tarkasti. Mitaan yleista tutkimusta tai koontia
nuorten tarpeesta ei ole tehty. Taman opinnaytetyon tarkoituksena on tuottaa lisatietoa
siitd, mista syista ulkopuolisiin sijoituksiin Kotkassa ryhdytaan. Opinnéytetydssé tut-
Kitaan avun ja tuen tarvetta ja toisaalta tarjottuja tukimuotoja. Ja mitd yhteisia piirteita

naissa asiakkuuksissa on havaittavissa.

Tarkoituksenani ei ole kuvata sité aikaa, kun lapset ovat jo sijoitettuna ulkopuolisiin
lastensuojeluyksikdihin, vaan sitd, minkalaista lastensuojelullista tukea ndma perheet
ovat ennen ulkopuolista sijoitusta saaneet. Tarkoituksenani ei ole myoskaan tarjota
mitéan ratkaisumalleja, mihin suuntaan lastensuojelua tulisi Kotkassa kehittda. Tyon
tavoitteena on kuitenkin palvella Kotkan lastensuojelun avo- ja sijaishuollon palvelui-

ta siten, ettd he saisivat tyosta ajatuksia oman tyonsa kehittdmiseen.

2 LASTENSUOJELUSTA LYHYESTI

2.1 Lastensuojelun toimintakentéat

Lastensuojelu on lakisaateista toimintaa, ja sen on osaltaan mééra toteuttaa Lapsen oi-
keuksien sopimusta. Lastensuojelulain tarkoitus on turvata kaikkien lasten oikeus tur-

valliseen kasvuympdristoon, tasapainoiseen ja monipuoliseen kehitykseen seké erityi-

seen suojeluun. Lastensuojelulain tehtavéna on hoitaa yhteiskuntaa huolehtimalla ylei-
sistd oloista ja ehkéisemalla ongelmia seka korjata niitd hoitamalla yksil6ita ja perhei-
ta. (Bardy 2009, 39.)

Lastensuojelun liséksi kunta jarjestéa lasten ja nuorten hyvinvoinnin edistamiseksi eh-
kéisevaa lastensuojelua silloin, kun lapsi tai perhe ei ole lastensuojelun asiakkaana.

Ehkaisevélla lastensuojelulla edistetdan ja turvataan lasten kasvua, kehitysté ja hyvin-
vointia sekd tuetaan vanhemmuutta. Ehkaisevaa lastensuojelua on tuki ja erityinen tu-
Ki, jota annetaan esimerkiksi opetuksessa, nuorisoty6ssa, paivahoidossa, ditiys- ja las-

tenneuvolassa sek& muussa sosiaali- ja terveydenhuollossa. (LSL 3a § 12.2.2010/88.)
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Lastensuojelun on edistettéva lapsen suotuisaa kehitysta ja hyvinvointia. Lastensuoje-
lun on tuettava vanhempia, huoltajia ja muita lapsen hoidosta ja kasvatuksesta vastaa-
via henkil6ité lapsen kasvatuksessa ja huolenpidossa. Lastensuojelun on pyrittava eh-
kaisemaan lapsen ja perheen ongelmia sekd puuttumaan riittdvén varhain havaittuihin
ongelmiin. Lastensuojelun tarvetta arvioitaessa ja lastensuojelua toteutettaessa on en-

sisijaisesti otettava huomioon lapsen etu. (Lastensuojelulaki 4. § 12.2.2010/88.)

YK:n lapsen oikeuksien yleissopimuksen 3. artiklan mukaan kaikissa julkisen tai yksi-
tyisen sosiaalihuollon, tuomioistuinten, hallintoviranomaisten tai lainsaadantoelimien
toimissa, jotka koskevat lapsia, on ensisijaisesti otettava huomioon lasten etu. (Taski-
nen 2007, 14)

“Jokaisen yksityiseldmd, kunnia ja kotirauha on turvattu” (Suomen Perustuslaki 2. §
10). Lainsaadannon lahtékohtana on, ettd vanhemmilla on ensisijainen vastuu lapsis-
taan. Ulkopuolisilla ei ole oikeutta puuttua perheen tilanteeseen tai kasvatusperiaattei-
siin ilman selkeitd perusteita. Viranomaisten on pyrittavé edistdmaan tdman vanhem-

mille ja lapselle kuuluvan oikeuden toteutumista kdytannossa.(Raty 2007, 18)

Lastensuojelutydssé kohdataan vakavia yhteiskunnallisia ja yksil6llisid ongelmia ja

ristiriitoja. Kasvuolojen kehittamisen lisaksi se koskee lapsi- ja perhekeskeista tyota,
johon liittyy ahdistavia kysymyksié perheen siséisiin asioihin puuttumisen oikeutuk-
sesta ja lapsen edun toteutumisesta myos pitkalla aikavélilla. (Polkki 2004, 270) Las-
tensuojelutyd kayttaa suurta yhteiskunnallista valtaa ja liikkuu aina arkaluonteisella

alueella, perheen, yksilon ja yhteiskunnan valisella rajalla. (Peltonen 2004, 330) Las-
tensuojelullisissa kohtaamisissa ei voida vélttya kysymyksilta vallasta, kontrollista ja
lapsen, vanhemman seké& asiantuntijatiedon suhteesta. (Eskonen & kumpp. 2006, 21)

2.2 Lapsi- ja perhekohtainen lastensuojelu

Lastensuojelun ydin on perusteiltaan yksinkertainen. Se on lapsen kehityksen ja ter-
veyden turvaamista ja sitd vaarantavien tekijoiden poistamista. Ensisijaisena on perhe,
ja lapsen oikeuksia tulee kunnioittaa. Lastensuojelu perustuu siis lapsikeskeiseen per-
hel&htoisyyteen. Koska yksittdiset tilanteet vaihtelevat suuresti, tasta yksinkertaisesta
ytimestd on lukuisia muunnelmia. Joskus riittaa tilapdinen apu, toisinaan tarvitaan

toimia hyvinvoinnin kaikilla ulottuvuuksilla, 1&pi lapsuuden. (Bardy 2009, 41.)
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Lapsen kehityksen ja terveyden turvaamisessa tydskentelya voidaan tarvita inhimilli-
sen hyvinvoinnin kaikilla osa-alueilla, arjen elinoloissa ja ihmissuhteissa. Suppeim-
minkin ymmarretyn lastensuojelun tehtdvakenttd on laaja. (Bardy 2009, 42)

2.3 Lastensuojelun valtakunnallista tilastointia

Pitk&an jatkunut kodin ulkopuolelle sijoitettujen ja myds huostaanotettujen lasten
maaré on kaantynyt laskuun vasta vuonna 2009. Vastaavasti kiireellisten sijoitusten
maaré jatkaa edelleen voimakasta kasvua. Vuosi 2009 oli ainutlaatuinen sen suhteen,
ettd Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen mukaan laskua kirjattiin vasta nyt ensimmai-
sen kerran koko tilastoinnin historian aikana. Tata tilastointia on tehty vuodesta 1991.
(Lastensuojelu 2009.)

Huostaanotetuista yha suurempi osa on kuitenkin 13-17 -vuotiaita. Huostaanotettujen
nuorten asiakkuuksista tulee kuva, ettd nuoren tilanne tulee lastensuojelun tietoon
koulusta, poliisilta tai uupuneilta vanhemmilta. Usein kriisiytyneen tilanteen vuoksi
avohuollon toimet jadvat lyhytkestoisiksi ja vanhemmat pyytévét huostaanottoa. (Myl-
larniemi 2005, 104.)

Lastensuojelun avohuollon asiakkaiden maéara jatkoi kasvuaan edelleen. Lastensuoje-
lun avohuollon palveluiden asiakkaana oli vuonna 2009 Suomessa yli 70 700 lasta
(Lastensuojelu 2009), kun vastaava lukema oli kymmenen vuotta sitten alle 44 000
lasta. (Lastensuojelu 1999.)

Naité tilastoja tulkittaessa on syytd myds katsoa toimintajarjestelmén ulkopuolella ta-
pahtuneeseen kehitykseen. Huostaanottokédytantdjen muutokset heijastavat monia asi-
oita. Avohuollon tukitoimien lisdantynyt kayttd voi johtua kuntien tilastointimaaritys-
ten muutoksesta. On myds peldtty, ettd se kertoisikin siitd, ettd huostaanottoon ryhdy-
td&n yhd my6hemmin tai vasta, kun lapsi on murrosiédssa. Yritetddnko avohuollon tuel-
la lilan pitk&an tukea riittdmatontd vanhemmuutta silloinkin kun lapsen etu vaatisi
huostaanottoa? (Heino 2009, 57, 60.)

2.4 Eettisyys lastensuojelutydssa

"Mind vakuutan kunnian ja omantuntoni kautta, ettd ammatissani sitoudun ihmisyy-

den kunnioittamiseen. Toimintani paamaara on edistaa asiakkaan kykya ja mahdolli-
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suuksia itsendiseen elaméaan ja taysivaltaiseen kansalaisuuteen. Puolustan asiakkaani
ihmisoikeuksia. Pyrin enkaisemaan ja estamaan yksildiden ja ryhmien yhteiskunnallis-
ta syrjaytymista sekd poistamaan huono-osaisuuden seurauksia ihmisten elaméssa.
Suojaan asiakassuhteen luottamuksellisuutta. Sitoudun ammattikuntani eettisiin peri-
aatteisiin ja ohjeisiin, enkd painostuksestakaan toimi ammattietiikan vastaisesti.” (So-

siaalialan ammattihenkilon vala.)

Sosiaalityd on kasvanut humaaneista ja demokraattisista ihanteista ja sen arvot ovat
perustuneet tasa-arvon ja kaikkien ihmisten ihmisarvon kunnioitukseen (Rostila 2001,
23.) Sosiaalialalla on erityinen suhde etiikkaan ja ihmisoikeuksiin. VVoidaan sanoa, etté
sosiaalialan tyd on saanut alkunsa juuri niihin liittyvien kysymysten pohtimisesta. So-
siaalialan tyon tavoitteena on hyvan tekeminen, ihmisten auttaminen, puutteen ja kar-
simyksen véhentaminen, muutos ja kehitys. Eettisyyden vaatimusta lisdé tyohon tai
ammattiasemaan usein liittyva valta ja mahdollisuus vaikuttavat asiakkaan elamaan ja
sitd kautta koko yhteiskuntaan. Sosiaalialan tyon kansainvélisen maaritelméan mukaan
sosiaalialan tyon tavoitteena on ihmisten hyvinvoinnin lisaédminen. Sosiaalialan am-
mattilaisen on ymmarrettava ja hyvaksyttava ihmisoikeudet ja puolustettava niitd kai-
kissa tilanteissa. Ihmisoikeudet ovat ehdottomia ja ne kuuluvat jokaiselle ihmiselle
pelké&n ihmisyyden perusteella. Ne eivét ole riippuvaisia ihmisen omasta kaytoksesta
ja toiminnasta. (Arki, arvot, elama, etiikka, 2005, 5.)

2.4.1 Arvot ja etiikka

Eettinen harkinta on véalttdméaton osa sosiaalitydn ammattilaisen ammattitaitoa
(IFSW:n ja IASSW:n ammattieettinen periaatekannanotto). Erilaisten arvojen ja nor-
mien tiedostaminen ja tietoisuus omista arvoista seka eettinen vastuun otto ovat am-
matillisen sosiaalialan tyon lahtokohta. Sosiaalialan ammattilaisen tulee eritellda am-
matillisen vastuullisesti arvoihin ja eettisiin valintoihin liittyvid haasteita ja ristiriitoja
nojautuen sosiaalityon eettisiin periaatteisiin ja omakohtaiseen pohdiskeluun. Arvojen
tiedostaminen ja eettinen pohdinta on ammatillisen sosiaalityon ydint4. Tarve eritell&
arvoja ja eettisia periaatteita nousee sosiaalitydssé siita, ettd ihmisilla on yksildin ja
ryhmina erilaisia arvoja. Myds jokaisen tyontekijan omat henkilokohtaiset arvot vai-

kuttavat hanen ammatilliseen toimintaansa. (Rostila 2001, 23, 25.)

Yleensd ihmiset pitavat lahtokohtaisesti omia arvojaan parhaimpina, mutta sosiaa-

lialan tyossa taté olisi varottava. TyOntekija ei saa lahted siitd, ettd hanen arvonsa ovat
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asiakkaan arvoja tai asiakkaalle sopivia arvoja. Sosiaalialan ammattilainen, joka ei py-
sahdy selvittdmaan asiakkaan arvomaailmaa, ottaa toimintansa lahtokohdiksi vain
omat arvonsa. Talloin tyontekija vie asiakkaan mahdollisuuden omiin valintoihin ja
loukkaa asiakkaan itsemaaraamisoikeutta. Ammattilaisen tulisi tiedostaa myds omat
arvonsa ammatillisen pohdinnan kautta. Mikali ammattilainen ei tiedosta omia arvo-
jaan, on vaikea eritelld arvoristiriidassa elavén asiakkaan tilannetta ja auttaa tata. Ar-
vojen erilaisuuden ottaminen vakavasti ei ole helppoa. Pidattyminen omien arvojensa
sokeasta soveltamisesta ei tarkoita, ettd sosiaalialan ammattilaisen tulee olla arvoneut-
raali tai ettd hén ei saa nayttdd omia arvojaan. Kysymys ammatin ja henkilokohtaisten
arvojen valisesta suhteesta on jokaisen sosiaalialan ammattilaisen monimutkainen,
koko eldaméanikdainen pohdinnan ja kasvun haaste. (Rostila 2001, 28, 29, 30.) Sosiaali-
tyon tulisi Hepworthin, Larsenin ja Rooneyn (1997, 55) mukaan nojautua neljaan seu-

raavaan perusarvoon:

1. Jokaisella ihmiselld on oikeus saada kayttoonsa resurssit, joita hdn tarvitsee
elaméanongelmiensa hallinnassa ja kykyjensa kehittdmisessa.

2. Kaikki ihmisyksilot ovat arvokkaita ja ansaitsevat kunnioitusta.

3. Jokaisen ihmisen ainutkertaisuus ja yksilollisyys on perusarvo.

4. Jokainen yksilo kykenee kasvuun ja muutokseen, mikali han saa oikeat resurs-
sit; hanta tulisi tukea tekemddn valintoja ongelmiensa ratkaisemiseksi ja elé-

manhallintansa lisdédmiseksi.

Sosiaalityén perusarvojen toteuttaminen kaytannossa ei ole helppoa. Se edellyttaa vai-
keiden ristiriitojen kasittelyé ja ratkaisuja. Ensimmainen perusarvo korostaa sosiaa-
lialan ammattilaisen tehtdvaa ja kykya toimia asiakkaiden oikeuksien valvojana ja asi-
anajajana. Ammattilaisen tulee olla ajan tasalla yhteiskunnan asiakkaalle takaamista
etuuksista ja oikeuksista. Tyontekija ei saa ryhtya asiakkaan tai h&dnen toimintansa
tuomariksi ja laiminlyoda tasté syysté asiakkaan oikeuksien valvomista. Toinen ja
kolmas perusarvo kytkeytyvat laheisesti toisiinsa. Kaikki ihmiset ovat arvokkaita riip-
pumatta heidén aikaisemmasta tai nykyisesta toiminnastaan, uskomuksistaan, elaméan-
tavoistaan tai elamantilanteistaan. Sosiaalitydn ammattilaisen tulisi toiminnallaan
osoittaa asiakkaiden itseisarvoisen arvokkuuden kunnioitus. Ainutlaatuisuuden kunni-

oittaminen merkitsee sitd, ettd sosiaalityontekija oppii tuntemaan asiakkaan maailmaa
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ja myos ilmaista ymmarryksensa asiakkaan tilanteesta asiakasta vahvistavalla ja tuke-
valla tavalla. On tarke&d, ettd tyontekija nakee ryhmajasenyyden, esimerkiksi etnisyy-
den takaa aina my0ds ihmisen yksilollisyyden. Neljas perusarvo korostaa sité, ettad am-
mattilaisen pitdd kunnioittaa asiakkaan oikeutta ja kykya tehda itsenéisia paatoksia ja
osallistua auttamisprosessiin. Sosiaalialan ammattilaisen tulee kunnioittaa asiakkaan
itsemadrdédmisoikeutta ja kdytannossa edistad sen toteutumista. Tyontekijén tulee aut-
taa asiakkaita tiedostamaan ja selkiyttdm&&n omia tavoitteitaan. Asiakkaan itseméaa-
ré@misoikeuden kunnioittaminen kytkeytyy auttamisprosessin luonteen ymmartami-
seen. Mikali tydntekijé tarjoaa valmiita ratkaisuja ja ohjeita, han ruokkii asiakkaan
riippuvuutta. Sosiaalialan ammattilaisen pitéisi olla mahdollistaja, joka auttaa asiakas-
ta tarkastelemaan ongelmiaan realistisesti, pohtimaan eri ratkaisuvaihtoehtoja ja to-
teuttamaan péatettyja toimenpiteitd. Tyontekijé voi auttaa asiakasta tukemalla tdmén
valintoja, mutta tydskentelyn lopputulos riippuu kuitenkin viime kadessé asiakkaasta.
(Rostila 2001, 30, 33) Sosiaalialan ammatillisuuteen kuuluu selvittaa asiakkaalle eri
ratkaisuvaihtoehtojen edut, haitat ja seuraukset, jotta tdma voi tehdd omat ratkaisunsa.
Asiakkaan osallisuus voi toteutua vain, jos hén saa riittavaa ja oikeaa tietoa oikeuksis-
taan. (Arki, arvot, elama, etiikka, 2005, 14.)

2.4.2 Luottamuksellisuus

Sosiaalialan ammattilaisen eettisissa ohjeissa mainitaan luottamuksellisuudesta seu-
raavasti: “ammattilaisen tulee kunnioittaa asiakassuhteen luottamuksellisuutta ja var-
jella asiakkaansa yksityisyytta noudattamalla tydtaan saatelevia salassapitosaannok-
sid.” Salassapitosadnnokset ja vaitiolovelvollisuus on mééritelty tarkemmin laissa so-
siaalihuollon asiakkaan asemasta ja oikeuksista (22.9.2000/812) luvussa kolme. Kay-
tdnnon tyodssa asiakkaan on voitava luottaan sosiaalialan ammattilaiseen. Asiakassuh-
de perustuu mit& suurimmassa mééarin luottamukseen. Kaytannossa luottamuksellisuus
saattaa joutua ristiriitaan asiakkaan saaman palvelun ja avun kanssa. Sosiaalialan am-
mattilaisella pitaisi aina olla asiakkaan suostumus, mikéli han kertoo asiakasta koske-
via tietoja kolmansille osapuolille. (Rostila 2001, 33, 34.) Luottamuksellisuuden tulisi
toimia kahteen suuntaan. Sosiaalialan ammattilaisen tulisi luottaa asiakkaan omiin tie-
toihin ja ennen kaikkea asiakasta pyritdan kuulemaan haastavissakin tilanteissa. (Arki,
arvot, elamé, etiikka, 2005, 15.)
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2.4.3 Lain merkityksesta suhteessa etiikkaan

Sosiaalialalla lainsd&danto ja toiminnan laillisuus ovat térkeitd. Perustuslain mukaan
yhteiskunnalla on velvoite huolehtia kaikista jasenistdén ja sosiaaliala toteuttaa tata
velvoitetta. Thmis- ja perusoikeuksien lisddntyminen yhteiskunnassa vahvistaa vaati-
musta siitd, ettd lain on oltava kaiken toiminnan taustalla. Kun asiakkaan oikeuksiin
joudutaan puuttumaan, on toiminnan oltava ehdottomasti lakiin perustuvaa. Laillisuus
ei kuitenkaan tarkoita samaa kuin eettisyys, eiké lainmukaisuus aina takaa oikeuden-
mukaisuutta. (Arki, arvot, elamé, etiikka, 2005, 5.) Laki kaventaa usein etiikan alaa.
Normitetut teot ndhdaan helposti eettiseksi toiminnaksi. Lastensuojelualalla ndyttaa
siltg, etta hyvié tekoja ovat vanhemmuuden tukeminen, vanhempien ja kaikkien asian-
osaisten kuuleminen, lapsen kuuleminen ja lapsen tahdon selville ottaminen, vaihtoeh-
tojen tarjoaminen ja kunnioittava kohtelu. Pahoja ja valtettavia ovat sen sijaan tahdon-
vastaiset toimet tai sellaiset tarjoukset, joihin sisaltyy puolipakko ja tyontekijan val-
lankaytto. (Peltonen 2004, 330.) Sosiaalialan ammattilainen pyrkii toimimaan yhteis-
tyossd asiakkaan kanssa niin pitkélle kuin se on mahdollista. Lain velvoittamana vir-
kamiehend sosiaalialan ammattilainen joutuu joskus suorittamaan toimenpiteité tai
olemaan mukana toimenpiteissd, jotka ovat vastoin asiakkaan omaa tahtoa. Sosiaa-
lialan ammattihenkilon tulee minimoida asiakkaan tahdonvastaisten toimenpiteiden
kayttoa. Tahdonvastaisten toimenpiteiden kayttdmisen on tapahduttava aina tarkoin
lain sallimissa puitteissa ja niin, ettd asiakkaan oikeusturvasta ja hyvan hallinnon peri-
aatteista huolehditaan. Pakkoa kédyttdessaan ammattilainen pyrkii takaamaan sen, etta
asiakas voi vastaisuudessa paattad omista asioistaan. (Arki, arvot, elama, etiikka,
2005, 5, 14.)

Lastensuojelu nayttaytyy usein sopimattomana palapelin osana hyvinvointivaltion
palvelujarjestelméssa. Suomalaisessa yhteiskunnassa kontrolli on ollut ankara tabu.
Vaikka lastensuojelulaki, jo vuodesta 1983 on ajanut lapsen etua keskeiseksi tekijaksi,
ideologian tasolla periaatekomitean (1973:6) mietintd toimi peittona katkien alleen
lapsen hadan. ldeologiset periaatteet ndkevét asiakkaan tai perheen aina hyvéng, joka
joko itse hakee tai ottaa vastaan tarjotun avun. Tdmén mukaan eletdan ideaalimaail-
massa, missa suljettiin silmat siltd, ettd myds paha on todellisuutta ja ettd vahinkoa
lapselle voivat aiheuttaa myds omat vanhemmat. Vaikeimpia eettisia tilanteita tyonte-
kijoille ovat sellaiset, joissa omat kasitykset siitd, mika olisi oikein ja lapsen edun mu-

kaista, ovat ristiriitaisessa suhteessa lastensuojelulain ja ihmisoikeussopimuksien tul-
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kintaan. Lastensuojelulain henki ja tarkoitus eivat aina toteudu. Toisinaan ihmisella
tunnutaan tarkoittavan aikuista, jolla on oikeuksia. (Peltonen 2004, 320, 326, 327,
330.)

Sosiaalialalla, etenkin lastensuojeluty6ssd monesti ammattilaisen roolit auttajana ja
kontrolloijana ovat ristiriidassa. Sosiaalialan ammattilaisen on tarkeéda tiedostaa ndma
erilaiset roolit ja ndhda ne erillisind. (Rostila 2001, 27.) Asiakkaalle kontrollin kohtee-
na olon tunnetta tuottava ja hanen itseméaardamisoikeuttaan kaventava toimenpide
voidaan suorittaa eettisesti perustellulla tavalla. Sen on oltava mahdollisimman selke-
asti perusteltu ja asiakkaan oikeusturvasta on huolehdittava. (Arki, arvot, elamé, etiik-
ka, 2005, 13, 14.)

2.5 Lastensuojelun toimenpiteet

2.5.1 Avohuollon tukitoimenpiteet

Avohuollon tukitoimenpiteet ovat aina ensisijaisia huostaanottoon ja sijaishuoltoon
néhden. Avohuollon tukitoimien tarkoituksena on edistaa ja tukea lapsen myonteista
kehitysta seké tukea ja vahvistaa vanhempien, huoltajien ja lapsen hoidosta ja kasva-
tuksesta vastaavien henkildiden kasvatuskykyé ja -mahdollisuuksia. Avohuollon tuki-
toimia toteutetaan mahdollisuuksien mukaan yhteistydssa lapsen ja vanhempien, huol-
tajien tai muiden lapsen hoidosta ja kasvatuksesta vastaavien henkildiden kanssa.
(Lastensuojelun kasikirja)

Lapsi voidaan sijoittaa kodin ulkopuolelle avohuollon tukitoimenpiteend. Avohuollon
tukitoimenpiteend sijoittaminen tulee kuitenkin erottaa lapsen sijaishuollosta, silla lap-
si ei talléin ole sosiaalilautakunnan huostassa. Pdavastuun lapsen kasvatuksesta kantaa
siis huoltaja, vaikka lapsen sijoituspaikka olisi lastensuojelulaitos. (Saastamoinen
2008, 55, 56.)

2.5.2 Kiireellinen sijoitus

Lapsi voidaan sijoittaa kodin ulkopuolelle sijaishuoltoon Kiireellisell sijoituspaatok-
sellé. Kiireelliseen sijoitukseen voidaan ryhtya, mikéli lapsi on vélittdméssé vaarassa

tai muutoin kiireellisen sijoituksen tarpeessa. (Lastensuojelulaki 38. § 12.2.2010/88.)
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Kiireellinen sijoituksen tarve voi syntyd, jos lapsi itse kayttaytymisellaan aiheuttaa
kiireellisen sijoituksen tarpeen. Tallainen tarve voi syntya esimerkiksi kayttaytymalla
itsetuhoisesti, kayttdmalla pdihteita tai tekemalla rikoksia. (Sosiaaliportti) Kiireellinen
sijoitus voi kestda korkeintaan 30 paivaa. Tana aikana tulee selvittaa lapsen huos-
taanoton tarve. Mikali 30 paivaa ei ole riittdva aika lapsen huostaanoton tarpeen sel-
vittdmiseksi voi viranhaltija tehdd paatoksen lapsen kiireellisen sijoituksen jatkamises-
ta enintddn 30 paivalla. (Lastensuojelulaki 38. § 12.2.2010/88.)

2.5.3 Huostaanotto

Huostaanotto on lastensuojelutydn viimesijaisin keino turvata lapsen kasvu ja kehitys.
Se on toimenpide, jossa puututaan lapsen perustuslaissa séadettyihin oikeuksiin seké
toisaalta Euroopan ihmisoikeussopimuksen takaamaan perheen itsemaardédmisoikeu-
teen. (Lastensuojelun kasikirja) Huostaanottoon ja sijaishuoltoon turvaudutaan vain,
jos kasvuolosuhteet tai lapsen oma kéyttaytyminen uhkaavat vaarantaa vakavasti lap-
sen terveytta tai kehitystd. Mikali jompikumpi huostaanoton perusteista tayttyy, on
huostaanoton edellytyksena liséksi se, ettd avohuollon tukitoimet eivét ole sopivia tai
osoittautuneet riittamattémiksi. On my®6s arvioitava, etta sijaishuolto on lapsen edun
mukaista. (Saastamoinen 2008, 38, 39.)

“Lapsi on otettava sosiaalihuollosta vastaavan toimielimen huostaan ja jdrjestettivd

hanelle sijaishuolto jos:

— puutteet lapsen huolenpidossa tai muut kasvuolosuhteet uhkaavat vakavasti vaaran-

taa lapsen terveytta tai kehitysta

— lapsi vaarantaa vakavasti terveyttaan tai kehitystaan kayttamalla paihteita, tekemal-
I& muun kuin véhaisen& pidettavan rikollisen teon tai muulla niihin rinnastettavalla
kayttaytymisellaan vaarantaa kehitystaan ja terveyttdan.” (Lastensuojelulaki 40. §
13.4.2007/417)

Huostaanoton perusteet on jaettu kahteen sindnsé itsendiseen perusteeseen: lapsen
kasvuoloissa oleviin puutteisiin tai lapsen omaan kéayttaytymiseen. Mahdollista on, et-
t& huostaanoton perusteina on seké kasvuoloissa olevia puutteita seka lapsen oma
kayttdytyminen. Puutteet lapsen huolenpidossa voivat ilmetd monella eri tavalla.

Esimerkiksi lapsen perushoidon tai lapsen tarpeenmukaisen terveydenhuollon laimin-
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lyonti voi uhata vakavasti vaarantaa lapsen kehitystd. Kyse voi olla myds lapsen kal-
toin kohtelusta, esim. pahoinpitelystd tai seksuaalisesta hyvéksikaytostd. Huos-
taanoton perusteet koskevat my6s puutteita kasvuolosuhteissa. Kyse ei valttdmatta ole
talléin kodin olosuhteisiin liittyvistd puutteista, vaan lapsen kasvuoloissa olevista on-
gelmista, joihin lapsen vanhemmat eivét pysty tai osaa puuttua. (Raty, 2007, 228,
229.)

Huostaanoton tarve saattaa liittyd myos lapsen omaan kéytokseen, mikéli lapsi vaaran-
taa omaa terveyttaan tai kehitystaan. Lisaksi vaarantumisen tulee olla vakavaa. Mi-
kaan yksittdinen tekija ei yksinaéan ole yleensa riittava peruste lapsen huostaanottoon.
(Taskinen, 2007, 52.) Huostaanoton perusteena voi olla lapsen péihteiden kaytto, lap-
sen sellainen rikollinen menettely, jota ei ole pidettavé vahaisena tai esimerkiksi lap-
sen seksuaalisen identiteetin loukkaukset, vaikka lapsi itse suhtautuisi niihin valinpi-
tamattomasti. (Réaty, 2007, 231.)

Kyse on aina kokonaisarvion tekemisestd, jolloin lapsen yksittédinen teko ei valttdmat-
t4 taytd huostaanoton edellytyksid. Arviointiin vaikuttavat asian kulloinenkin luonne,
lapsen iké ja vanhempien suhtautuminen asiaan. Jos vanhemmat eivat valita lapsensa
kayttdytymisesta tai suhtautuvat siihen véhatellen tai hyvéaksyen, kyse voi olla myds
vanhempien kasvatuskyvyssa olevista puutteista ja puutteista lapsen kasvuoloissa.
(Raty, 2007, 232.)

”Huostaanottoon ja sijaishuollon jdrjestdmiseen voidaan kuitenkin ryhtyd vain, jos:

—avohuollon tukitoimet eivat ole lapsen edun mukaisen huolenpidon toteuttamiseksi

sopivia tai mahdollisia taikka jos ne ovat osoittautuneet riittamattomiksi

— sijaishuollon arvioidaan olevan lapsen edun mukaista.”

(Lastensuojelulaki 40. § 13.4.2007/417)

Avohuollon tukitoimissa mainitaan kolme erillista tekijéé: soveltuvuus, mahdollisuus
sekd riittdvyys. Sopimattomia avohuollon tukitoimet ovat silloin, kun lasta ei voida
avohuolloin tukitoimenpitein auttaa. Tallainen tilanne voi syntya esimerkiksi silloin,
kun lasta pahoinpidellddn kotona. Avohuollon tukitoimet eivat aina ole mahdollisia,
koska lapsi tai perhe ei suostu yhteistyohon. Riittdmattomiksi avohuollon tukitoimet
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voivat osoittautua silloin, kun niit4 on yritetty, mutta toivottua tulosta ei ole saatu.
(Taskinen 2007, 52.)

Edellisten liséksi, huostaanoton tarkedn& edellytyksend on, ettd huostaanotto on lapsen
edun mukaista. Joudutaan pohtimaan, onko huostaanotto kaytettavista vaihtoehdoista
paras, tai joskus, onko se huonoista vaihtoehdoista véhiten huono. (Taskinen 2007,
53)

2.5.4 Hallinto-oikeuden véliaikainen méaarays

Hallinto-oikeuden valiaikaisella maarayksella voidaan antaa véliaikainen méaéarays lap-
sen olinpaikasta ja siitd, miten lapsen hoito ja kasvatus on asian tuomioistuinkésittelyn
aikana jarjestettava. Talloin lapsen huostaanottoa koskevan hakemuksen on oltava vi-
reilld hallinto-oikeudessa ja lapsi joudutaan Kkiireellisesti sijoittamaan. Hallinto-oikeus
voi paatya myos ratkaisuun, ettei lapsen hoitoa ja kasvatusta ole valttamatonta jarjes-
taa kodin ulkopuolella tuomioistuinkésittelyn aikana. Véliaikaisméaarayksen antami-

nen merkitsee kiireellisen sijoituksen lakkaamista. (Raty, 2007, 224, 225.)

2.5.5 Sijaishuolto

Lapsen sijaishuollolla tarkoitetaan huostaanotetun tai kiireellisesti sijoitetun taikka
hallinto-oikeuden valiaikaisen maarayksen nojalla lapsen hoidon ja kasvatuksen jar-
jestamista kodin ulkopuolella. Lapsen sijaishuolto voidaan jarjestdd perhehoitona, lai-
toshuoltona taikka muulla lapsen tarpeiden edellyttamalld tavalla. (Lastensuojelulaki
49. § 12.2.2010/88)

Lapsen sijaishuollon maéaritelma ei kata kaikkia niité tilanteita, jolloin lapsi on sijoitet-
tu kodin ulkopuolelle. Kodin ulkopuolisesta sijoituksesta ja sijoittamisesta on hyvé
erottaa lapsen sijaishuolto. (Saastamoinen 2008, 25.) Lapsen sijaishuoltopaikkaa valit-
taessa on Kkiinnitettdva huomiota lapsen edun toteutumiseen, jolloin keskeisené peri-
aatteena on se, missé lapsen tarpeenmukainen, yksilollisten tarpeiden ja kehityksen
kannalta paras hoito. Sijaishuoltopaikan on vastattava niihin ongelmiin ja lapsen tar-
peisiin, jotka ovat olleet sijaishuollon taytantéonpanon perusteinakin. (Raty 2007,

294, 297.)
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3 KOTKAN LAPSI- JAPERHEKOHTAISET PALVELUT NUORILLE

3.1 Nuorisoryhmé

Nuorisoryhmé (aikaisemmin Topparoikka) toimii syrjaytymisen ehkéisemiseksi ja hy-
vinvoinnin tukemiseksi. Nuorisoryhma tarjoaa tukea ja tietoa murrosikéisten van-
hemmille seka tukee ja ohjaa nuoria eri elamantilanteissa. Nuorisoryhmén palveluita
ovat matalan kynnyksen palvelut, nuorten ja perheiden sosiaaliohjaus, erityisperhetyd,
alle 18 -vuotiaiden rikosasiat seka nuorten tukiasuntotoiminta. Nuorisoryhman palve-
luiden piirissa olevat nuoret eivat valttamatta ole lastensuojelun asiakkaita. (Asia-

kasesite, Nuorisoryhma.)

Nuorisoryhmén palveluiden tavoittaminen on pyritty tekeméan kaikille mahdollisim-
man helpoksi. Nuorisoryhmaan voi tulla yhteydenotto keneltd tahansa. Nuorisoryhma
tarjoaa nuorille varhaista tukea matalan kynnyksen palveluiden kautta ja on tavoitetta-
vissa sieltd missé nuoret ovat: sosiaalisessa mediassa sekd nuorisotaloilla. Sosiaalioh-
jauksessa arvioidaan nuoren tilannetta, annetaan ohjausta ja neuvontaa seka etsitdén
nuorelle sopivaa palvelua. Erityisperhetyon palveluissa ratkotaan yhdessa asiakkaan
kanssa mm. vuorovaikutukseen ja kayttaytymiseen liittyvia ongelmia ratkaisukeskei-
sin tydbmenetelmin. Erityisperhetydn tavoitteena on ehkaista kodin ulkopuolisia sijoi-
tuksia ja edesauttaa nuoren selviytymista tukemalla timan vahvuuksia. Erityisperhe-
tyon alaisuudessa toimii my6s 10 -paikkainen kouluryhma ylakouluikaisille, joiden
kokonaistilanne vaatii paivittaista yhteydenpitoa kodin, koulun ja sosiaaliohjaajan vé-

lilla. (Asiakasesite, Nuorisoryhma.)

Alle 18 -vuotiaiden rikosasioissa annettavaa neuvontaa ovat lastensuojelulain

(13.4.2007/417) 24.8:n mukainen esitutkintaedustus ja oikeusedustus. Nuoren tekema
rikos johtaa aina tilannekartoitukseen ja tarvittaessa sosiaaliohjaukseen tai erityisper-
hetyéhon. Nuorille ja vanhemmille annetaan rikosprosessiin liittyvaa ohjausta ja neu-

vontaa. (Asiakasesite, Nuorisoryhma.)

Tukiasuntotoiminnan kohderyhmané ovat lastensuojelun piirissé ja syrjaytymisvaaras-
sa olevat 16-21-vuotiaat nuoret. Tavoitteena on mahdollistaa tuetun asumisen ja sosi-
aalisen tuen avulla nuorelle edellytykset itsendiseen elaméén. Tukiasunto voi toimia
vaihtoehtona laitossijoitukselle. Nuoren sijoittuminen tukiasuntoon vaatii aina sosiaa-

litydntekijan paatoksen. (Asiakasesite, Nuorisoryhma.)
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3.2 Nuorten vastaanottoyksikké Kotomaki

Nuorten vastaanottoyksikké Kotomaéki tarjoaa madréaikaista sijaishuoltoa 1318 vuo-
tiaille nuorille. Kotomakeen sijoitetaan nuoria eri perustein, avohuollon tukitoimena ja
kiireellisend sijoituksena. Kotoméessa on seitsemén paikkaa. Nuortentalo Kotoméessa
nuoren kanssa tydskentelee omaohjaajapari. Omaohjaajapari on mukana asiakassuun-
nitelmaneuvotteluissa, perhetapaamisissa ja hoitavat padasiassa nuoren asioita. Van-
hemmat ja omaohjaajat laativat yhdessa nuoren kanssa hoitosuunnitelman. (Asia-

kasesite, Nuortentalo Kotomaki.)

Sijoituksen aikana nuoren tilanne rauhoitetaan ja aloitetaan nuoren tilanteen kartoitus.
Kotomaéessa tavoitteena on tehda tiivista yhteisty6tad nuoren vanhempien ja muiden

yhteistydtahojen kanssa. Vanhempien ja omaohjaajien kanssa pidetdan perhetapaami-
sia, joihin osallistuvat vanhemmat, omaohjaajat seka nuori. Vanhempien mukana oloa
nuoren sijoituksen aikana pidetdan merkityksellisena sijoituksen onnistumisen kannal-

ta. (Asiakasesite, Nuortentalo Kotoméki.)

Kotomaen sijoitukset ovat paaosin lyhyitd, noin kolmen kuukauden arviointijaksoja.
Arviointijakson alussa méaaritelldén nuoren ja perheen kanssa yhdessa yksilolliset ta-
voitteet Kotomaen jaksolle. Naita tavoitteita ja sijoituksen onnistumista arvioidaan

yhdessa sosiaalitoimen kanssa pidettavassa asiakassuunnitelmaneuvottelussa. (Asia-

kasesite, Nuortentalo Kotomaki.)

3.3 Nuortenyhteisd Koivula

Nuortenyhteisd Koivula tarjoaa sijaishuollon pitkaaikaisia, paasaantoisesti yli kuusi
kuukautta kestavia sijoituksia 13-17 -vuotiaille nuorille. Nuortenyhteisé Koivulassa
on seitsemén paikkaa. Nuortenyhteisé Koivulassa kdytetddn omaohjaajuutta keskeise-
né tydmenetelmand. Omaohjaaja toimii nuoren tarkeimpanéa yhteyshenkiléna nuoren,
perheen ja mahdollisten muiden nuoren verkostoon kuuluvien ihmisten vélilla. (Tyo6-

papereita, Nuortenyhteisd Koivula.)

Koivulassa nuoren eldmantilanne pyritaddn rauhoittamaan sdénndllisen vuorokausiryt-
min avulla. Koivulassa on aikuinen paikalla, jonka kanssa voi elda arkea, puuhailla
kodinhoidollisia asioita ja vaikka vain katsella tv:ta. Aikuiset ovat l&snd myos keskus-

telua varten, ja nuoren kanssa pyritaan erittelemaén ja pukemaan sanoiksi erilaisia
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tunnetiloja. My06s nuoren omaa elaméé pyritdén tukemaan Koivulasta kasin: koulun-

kayntid, yhteydenpitoa oman perheen kanssa, ja omia harrastuksia seké yhteydenpitoa
omien ystavien kanssa pidetddn merkityksellisend asiana nuoren elamassa. Koivulasta
tehdaan ajoittain kaikkien nuorten kanssa elamyksellisia retkid. Koivula ei kuitenkaan
tarjoa jatkuvasti nuorille elamyksid, vaan arki on vélilla tylsaa niin nuorille kuin aikui-

sillekin. (TyOpapereita, Nuortenyhteisd Koivula.)

Koivulassa nuoren oma vastuu omasta eldmastéd on keskeinen lahtokohta. Nuori saa li-
s&a vastuuta sen mukaan, kun arki Koivulassa sujuu. Koivulassa opetellaan herdaamis-
t4, huoneen siivoamista, pyykinpesua ja yhteisollisia kodinhoidon tehtavig, joita voi-
vat olla esimerkiksi ruokapdydan siivous ja pihanhoito. Koivulassa on mahdollisuus
tarjota kahdelle nuorelle asumis- ja itsendistymisvalmennuspaikka, jossa nuoret voivat
porrastetusti harjoitella itsendistymistd, johon liittyy rahankéyton hallintaa, virallisten

asioiden hoitoa ja kodinhoitoa. (Tydpapereita, Nuortenyhteisé Koivula.)

3.4 Muut palvelut

Kotkan kaupunki tarjoaa avohuollon tukitoimena tarvittaessa tukihenkil6- ja tukiper-
hetoimintaa. Tukihenkil6toiminnassa tuettava lapsi ja tukihenkild tapaavat saannélli-
sin valiajoin lapsen omassa elinympéristdssa, esimerkiksi yhteisen tekemisen tai har-
rastuksen merkeissa. Tukihenkil6ksi sopii turvallinen aikuinen, jolla on halua toimia
tukihenkilona. Tukihenkil6 toimii maallikkoauttajana, jolla voi olla moninaisia roole-
ja. Lapsen tarpeista riippuen hén voi olla esimerkiksi murheiden kuuntelija, harrastuk-
siin kannustaja ja koulunkéynnin tukija. Tukihenkild tukee lapsen kasvua ja kehitysta
arkisilla asioilla. Tukihenkil® voi toimia myds koko perheen tukena. Nuori yksinhuol-
tajaditi, mielenterveyskuntoutuja tai paihdevanhempi voi saada apua tukihenkil6lta,
joka on arkisten asioiden hoitamisen tukena ja puhekumppanina vanhemmuuteen liit-

tyvissé asioissa. (Lastensuojelun késikirja.)

Tukiperhetoiminnassa lapsi ké&y saanndllisin véliajoin tukiperheessé lastensuojelun
avohuollon tukitoimena. Tukiperheité voi olla erilaisia lapsen henkilokohtaisten tar-
peiden mukaan. Tukiperhe voi olla lapseton pariskunta, jo omat lapsensa aikuiseksi
kasvattanut vanhempi pariskunta tai yksin asuvan aikuisen perhe, jolla on resursseja ja
halua tarjota turvaa lapselle. Tukiperhe voi olla myds kahden vanhemman perhe tai

yksinhuoltajaperhe. (Lastensuojelun késikirja.)
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Tukihenkil6- ja tukiperhetoiminta on suunnitelmallista ja tavoitteellista toimintaa ja se
kirjataan lastensuojelun asiakassuunnitelmaan. Mikéli tukisuhde jarjestetadn ennalta-
ehkdisevana palveluna, ei edellytyksena ole lastensuojelun asiakkuutta ja tallgin ei
tehda paatosta avohuollon tukitoimesta. Tarkedd on tehdd sopimus tukisuhteen kestos-
ta, tiiviydesta ja tavoitteista. Suunnitelma laaditaan yhdessé asiakkaan ja tukihenkilon
tai tukiperheen kanssa ja sita tarkistetaan maaréaajoin. Myos tukisuhteen paattaminen
on valmisteltava huolellisesti. (Lastensuojelun kasikirja.)

Tukikeskus Villa Jensen on Kotkan kaupungin yll&pitdma kriisipalveluja tarjoava yk-
sikko Kotkansaarella. Sen perustehtévéana on akillisen kriisin selvittely ja psykososiaa-
linen tuki asiakkaille ja heidan perheilleen. Tukikeskus Villa Jensen paivystad vuoro-
kauden jokaisena tuntina ja sinne voi hakeutua kuka tahansa. Tukikeskus Villa Jen-
senissa sijaitsee myos sosiaalipaivystyksen etupaivystys. Tukikeskus Villa Jensen ei
tarjoa hoitoa, vaan ennaltaehkaisevaa kriisityotd. Tukikeskus Villa Jensenissa nuoren
tilannetta selvitetaan ratkaisukeskeisesti. Mikéli nuoren tilanne pitkittyy, niin tarvitta-
essa sosiaalityontekijé tekee sijoituspadtoksen ja ohjaa nuoren lastensuojeluyksikkoon.

(Tyopapereita, Villa Jensen.)

3.5 Tukiryhma ja lastensuojelun moniammatillinen tyéryhma

Mikali sosiaalityontekijé arvioi, ettd nuoren tdmén hetkinen tilanne vaatii tarkempaa
pohdintaa, on sosiaalityontekijalla mahdollisuus kutsua koolle tukiryhma. Tukiryhma
on moniammatillinen tyéryhmd, joka yhdessa pohtii tilannetta nuoren kannalta. Tuki-
ryhméén voidaan kutsua perhe, nuori, sosiaalijohtaja, palvelualueen johtaja (perhe-,
sosiaali- tai vammaistyon johtaja), johtava sosiaalityontekijd, sijaishuollon toimiston
edustaja, sekd muita kasvun ja kehityksen asiantuntijoita tarpeen mukaan. Sosiaali-
tyontekija valmistelee tiedot kokouksesta osallistuville tahoille ja vastaa kokouksen
kirjaamisesta. Tukiryhman tehtdvana on toimia lastensuojelullisten lainsaadanndollis-
ten toimenpiteiden arvioinnin apuna seka apuna mahdollisen sijaishuollon paikan ar-
vioinnissa erityisesti siind tilanteessa, mikéli arvioidaan ulkopuolisen sijoituksen tar-
vetta. Sosiaalityontekijan kannalta tukiryhmdstd on merkittdvaa apua tilanteen arvi-
oinnissa, moniammatillisessa arvioinnissa, juridisen arvion tekemisessa sekd auttaa
tyontekijdd “taakan” kantajana ja jakajana. Tukiryhmaistd tehtdvin lastensuojelupda-
toksen tekee viranhaltija (sosiaalityéntekija, johtava sosiaalityontekijé tai sosiaalijoh-

taja). Asiakkaan kannalta tukiryhm& on merkityksellinen. Se takaa sen, ettd asiak-
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kaan tilanne selvitetddn perusteellisesti, oikeusturva varmistetaan, annetaan mahdol-
lisuus tulla kuulluksi seké& lapsen nakdkulma tuodaan esille. (Tyopapereita, Tukiryh-

ma.)

Tukiryhma toimii Kotkassa lisdarvoa tuottavana palveluna asiakkaalle ja sosiaali-
tyontekijalle. Tukiryhman liséksi Eteld-kymenlaaksossa toimii lastensuojelun seudul-
linen moniammatillinen ty6ryhmad, joka viittaa lastensuojelulain 14.8:n mukaiseen
moniammatillisen asiantuntemuksen turvaamiseen. Ryhmé&an kuuluu asiantuntijoita
Haminasta, Kotkasta, Miehikkalasta, Pyht&éltd sekd Virolahdelta. Asiantuntijaryh-
massd on mm. koulukuraattoreita, sosiaalisihteeri, sosiaalityon johtaja, paivahoidon
johtaja, psykologi seké lakimies. Asiantuntijaryhmén tehtdvand on toimia konsultoi-
jana ennaltaehkaisevéssa lastensuojelussa seka lapsi- ja perhekohtaisessa lastensuoje-
lussa. Seudullinen moniammatillinen tyéryhmaé toimii erityisen haastavissa tilanteis-
sa, joita voivat olla esimerkiksi hallinto-oikeuteen vietavét huostaanottotapaukset.
Moniammatilliselta tydryhmalta sosiaalityontekija voi pyytdad lausunnon oman tyon-
sé tueksi (LSL 14. 8). Sosiaalityontekijé kertoo asiakkaalle siitd, ettd héan tarvitsee ti-
lanteessa konsultaatioapua, jonka jalkeen han sopii konsultaation toteutuksen. Kon-
sultoinnin perusteella ryhmé& muodostaa kannanoton ja suosituksen tapaukseen.

(TyOpapereita, Kehikko.)

4 OSTOPALVELUNA KAYTETTAVAT ERITYISEN LAITOSHOIDON YKSIKOT

Kotkan kaupunki ostaa vuosittain n. 20 paikkaa erityisen laitoshoidon yksikoista nuo-
rille. Tahdn kappaleeseen olen kuvannut niita lastensuojeluyksikdita joita Kotka on
kayttanyt ostopalveluina vuosien 2008-2010. Kymen A-klinikkatoimen yll&pitdmét
Stopparit ovat vuosien 2008-2010 valilla myyneet méaérallisesti eniten Kotkalle las-
tensuojelun laitoshoidon asiakaspaikkoja. Stoppareista suurin yksittainen yksikko on
Stoppari Hamina, jonka myéhemmin tassé kappaleessa esittelen. Valtion kouluko-
deista otin esittelyyn Sippolan koulukodin, johon paaséantoisesti sijoitetaan niit4 nuo-
ria, jotka tarvitsevat koulukotipaikkaa. Yksityisten lastensuojelulaitosten toiminta on
kirjavaa ja kaikkia kaytettyja lastensuojeluyksikoita ei ole tarkoituksenmukaista kir-

joittaa, joten olen kasitellyt yksityisten lastensuojeluyksikdiden toimintaa yleisesti.
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4.1 Stoppari Hamina

Stoppari Hamina toimii Kymen A-klinikkatoimen alaisena lastensuojelunlain mukai-
sena laitosyksikkond. Stoppari Hamina tarjoaa pysaytyshoitoa katkaisemaan nuorelle
haitallinen eldméntilanne, kuten rajattomuus, rikollisuus tai paihteiden kaytto. Stoppa-
reiden keskeisina toimintaa ohjaavina periaatteina ovat humaanius, luottamukselli-
suus, asiakaslahtoisyys sekd moniammatillisuus. Stoppari Haminaan nuori voidaan si-
joittaa joko kiireelliselld sijoituksella tai huostaanotettuna. Hoitojakson aikana nuoren
elaméntilannetta kartoitetaan ja jokaiselle nuorelle laaditaan henkil6kohtainen hoito-
suunnitelma. Tilannearviointi tehdaén haastatteluina ja nuoren yleisté elaméantilannetta
arvioidaan koko hoitojakson ajan. Hoitomuotoina Stoppari Haminassa kaytetdan myos
hoidollisia ryhmid ja toiminnan kautta tapahtuvia harrasteita. Hoitojakso Stoppari

Haminassa voi kestaa 30-60 vuorokautta. (Kymen Stopparit.)

4.2 Sippolan Koulukoti

Sippolan koulukoti on yksi kuudesta valtion yllapitamésta koulukodista, jonka toimin-
taa ohjaa Terveyden ja hyvinvoinnin laitos THL. Valtion koulukodit ovat vaativan las-
tensuojelutyon pitkan linjan toimijoita. (Valtion Koulukodit) Sippolan koulukoti on
perustettu 1909. Kaikissa koulukodeissa toimii oma peruskoulu, Sippolassa Sippolan
Hovin koulu. Erityisopetuksessa oppilaat tydskentelevat henkilokohtaisen opetus-
suunnitelman mukaisesti joko normaalia (esy) tai mukautettua opetussuunnitelmaa
noudattaen. Opetus tapahtuu pienryhmissa ja opettajat tekevat tiivista yhteisty6téa op-

pilaiden omaohjaajien ja erityistyontekijoiden kanssa. (Sippolan koulukoti.)

Sippolan koulukodissa on 14 osastopaikkaa, 15 perhekotipaikkaa seké nelipaikkainen
erityisen huolenpidon osasto. Osastopaikat on jaettu tyttdjen ja poikien osastoihin.
Sippolan koulukodin paikat on tarkoitettu paésaantoisesti peruskouluikéisille nuorille,
joiden oma eldmantilanne on kriisiytynyt ja normaali kasvu ja kehitys vaarantuvat.
Sippolan keskeisia toimintamalleja ovat omahoitajatyd, sadnnélliset arkirutiinit ja oh-
jattu vapaa-ajan toiminta. Nuorelle laadittu yksiléllinen hoito- ja kasvatussuunnitelma

perustuu nuoren kotikunnassa laadittuun asiakassuunnitelmaan. (Sippolan koulukoti.)

Perhekoteihin on sijoitettuna yleensé nuorimpia asiakkaita, joiden sijoituksen arvioi-
daan kestavéan pidempaan ja joille perheenomainen eldman tuki ja turva riittavéat. Per-

hekodista kédsin nuoret voivat suorittaa myos peruskoulun jalkeisié toisen asteen opin-
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toja. Perhekotien kéytdssa on myos kaikki kantalaitoksen palvelut, myds vanhempien

vierailuille tarkoitettu vierasasunto. (Sippolan koulukoti.)

Erityisen huolenpidon osaston toiminta on suunniteltu vaativan lastensuojelutyon tar-
peet huomioon ottaen. (Sippolan Koulukoti) Erityisestd huolenpidosta, sen jarjestami-
sestd ja toimeenpanosta saddetdaan lastensuojelulain 71, 72, seké 73 pykaléssa. Erityi-
sell& huolenpidolla tarkoitetaan sijaishuollossa olevalle lapselle lastensuojelulaitokses-
sa jarjestettavaa erityistd, moniammatillista hoitoa, jonka aikana lapsen liikkumisva-
pautta voidaan hoidon ja huolenpidon edellyttamassé laajuudessa rajoittaa. (Saasta-
moinen 2008, 262.) Erityinen huolenpito ei voi koskaan olla séilyttavaa tai rangaistus-
luonteista. Erityisen huolenpidon tarkoituksena on luoda vahva kontakti aikuiseen ih-
miseen ja lisata lapsen turvallisuuden tunnetta, jolloin lapsi voi paremmin sitoutua jat-
kohoitoon ja hanelle jarjestettavadan huoltoon. (Raty 2007, 381.) Erityisessa huolenpi-
dossa huomioidaan erityisesti lapsen psyykkisen hoidon tarve (Saastamoinen 2008,
262). Erityisen huolenpidon osasto on tarkoitettu nuoren erityisen vahingollisen kéyt-
taytymisen ja eldméntavan pyséayttdmiseksi seka perustan rakentamiseksi tavoitteelli-
selle ja myonteiselle tulevaisuussuunnitelmalle. Suunnitelma sisaltaa hoito- ja kasva-
tusprosessin jatko-ohjelman EHO- jakson jalkeen. Osaston turvalliset fyysiset puitteet
ja henkil6ston jatkuva lasnédolo mahdollistavat nuoren eldman rauhoittamisen. (Sippo-

lan Koulukoti)

4.3 Yksityiset lastensuojelulaitokset

Yksityisen lastensuojelulaitoksen perustamiseen tarvitaan lastensuojelulain 808:n 2
momentin mukaan l&&ninhallituksen lupa. Tarkemmin lastensuojelulaitoksista, niiden
toimitiloista, asiakaspaikoista seka henkil6ston kelpoisuusehdoista maéritell&an las-
tensuojelulain pykalissa 57-60. Yksityisia lastensuojelulaitoksia ovat esimerkiksi nuo-
risokodit. Osa nuorisokodeista tarjoaa koulunk&yntimahdollisuuden yksikossa. (Réaty
2007 321-327.)

Saverola, Saviston koti, Raussilan risteys ja Pro Manors Loikalan kartano ovat kaikki
lastensuojeluyksikoitd, joihin Kotkasta on viimeisen kahden vuoden aikana sijoitettu
nuoria eripituisille jaksoille. Kaikkia ndita lastensuojeluyksikoité yhdistava tekijé on
se, ettd jokainen ndista on erikoistunut vaativiin ja haastaviin nuoriin, joiden elaménti-
lanne on Kriisiytynyt. Kaikki yksikot tarjoavat nuorelle turvalliset rajat ja kokonaisval-

taista hoitoa haastavassa elaméntilanteessa. Naista kolmessa yrityksessé on nuoren
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mahdollista suorittaa peruskoulun oppimaaré. Kaksi yritysta tarjoaa jalkihuoltopalve-
luja, joita tarjotaan nuoren kotiutuessa sijaishuollon jalkeen takaisin kotiin tai itsendi-
seen elamé&éan. Lastensuojeluyksikdiden henkildston koulutustausta ei selvinnyt jokai-
sesta yksikosta. Internet -sivujen perusteella lastensuojeluyksikoissa toimii paésaan-
toisesti sosionomeja (AMK), sairaanhoitajia (AMK) seka lahihoitajia. (Pro Manors;

Raussilan risteys; Saviston Koti Oy; Saverola Oy.)

5 TUTKIMUSTEHTAVA JATUTKIMUKSEN KOHDERYHMA

5.1 Tutkimustehtava

Tassa tutkimuksessa tutkitaan Kotkan kaupungin ulkopuolelle sijoitettuja, huostaan
otettuja tai kiireellisesti sijoitettuja nuoria, heidan perheitéan ja lastensuojeluasiak-
kuutta heisté laadittujen sosiaalityon lastensuojelun dokumentaation pohjalta. Tutki-
muksessa etsitdan yhtaldisyyksia niista asioista, joka heidan kohdallaan johti sijoituk-
seen Kotkan kaupungin ulkopuoliseen laitokseen. Tutkimuskysymyksié on kaksi. Mita
yhtélaisyyksia nuorilla on avun tarpeessa ja mité yhtalaisyyksia on heille tarjotussa tu-

essa?

Asiakirjojen kéaytolla on vaikutusta tutkimuksen luotettavuuteen. Kaytetyt asiakirjat
on laadittu tiettyd kayttotarkoitusta varten. Yleensé asiakirjat on laadittu erilaisten las-
tensuojelun valiintulojen vuoksi. Asiakirjoissa kerrotaan harvoin lapsen tai perheen
voimavaroista, enemmankin asiakirjoissa kuvataan lasten elamaa varsin ongelma- ja

hairiokeskeisesti. Taman vuoksi asiakirjoista ndkyy vain osa heidan tilanteestaan.

5.2 Tutkimuksen kohderyhma

Tutkimuksen kohteeksi on valittu osaotos (25) vuosina 2008—2010 Kotkan kaupungin
ulkopuolisiin lastensuojeluyksikoihin sijoitetuista 13—17 -vuotiaista lapsista. Osaotos
on valittu aakkosellisessa jarjestyksessa siten, etté ajoittain joka toinen ja ajoittain joka
kolmas asiakirja on otettu tydhon mukaan. Yhteensa ulkopuolisia sijoituksia ndiden
vuosien aikana on (n=) 104 kappaletta ja nuoria (n=) 58 kappaletta. VVoidaan siis jo
tAssa vaiheessa todeta, ettd useat kohderyhman nuorista ovat kokeneet useamman kuin

yhden sijoituspaatoksen.
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6 TUTKIMUSMENETELMA JA -AINEISTO

6.1 Asiakirja-aineisto tutkimuksen kohteena

Tama tutkimus on asiakirjatutkimus. Asiakirja-aineiston tutkimisessa on hyvié ja huo-
noja puolia. Asiakirja-aineiston merkittdvimp&na ominaisuutena pidetaan sité, etta
niill& on tosiasialuonnetta. (Saurama 2002, 51.) Subjektiivisena pidetyn haastattelutie-
don rinnalla viranomaisten asiakirja-aineistoa on pidetty objektiivisena faktatietona.
Se on virallista tietoa, jolloin sen asema on tyypillisesti hyvaksytty sellaisenaan. (Poh-
jola 1994, 46-47) Toisaalta asiakirja-aineistoja voidaan pitéa puolueellisina, koska
asiakirjat on tuotettu hallinnon tarpeisiin ja usein vain hallinnon sisaiseen kayttéon ja
lisdksi ne kuvaavat tapahtumia hallinnon nakdkulmasta. (Saurama 2002, 51.) On myds
syyta huomioida, etta asiakirjat eivat tavoita lapsen omia ndkemyksiéd muuta kuin vé-
lillisesti, sosiaalityontekijan kirjaamina ja tulkitsemina. Asiakirjat ovat erityisesti hal-

lintoa varten kerattyja muistiinpanoja. (Méaenpaa & Torronen 1996, 15.)

6.2 Aineiston keruu ja kasittely

Kohderyhmaksi valikoitui vuosina 2008-2010 Kotkan kaupungin ostopalveluina tuo-
tettuihin lastensuojelun sijaishuollon sijoitusyksikdihin sijoitetut 13-17 vuoden ikaiset
nuoret. Aineistona on kaytetty lastensuojelun sosiaalityon saatavilla olevia asiakirjoja,
jotka l0ytyivat tietojarjestelmistd. Tutkimuksessa on kéytetty ainoastaan niita asiakir-
Joja, jotka olivat tdaman asiakkaan kohdalta saatavilla. Tietoja ei ole tarkistettu van-
hempien tai muiden sukulaisten kohdalta, vaan tutkimuksessa on kaytetty ainoastaan
lastensuojelun dokumentaatiota lahteend. Tatd dokumentaatiota edustivat asiakas-
suunnitelmat ja asiakaskertomukset, jotka ovat sosiaalityéntekijoiden keskeisimpié
muistiinpanoja. Sijoituspaatéslomakkeita ei ole erikseen analysoitu. Padpaino tygssa

on asiakaskertomuksissa.

Etukateen olin ajatellut hankkivani aineiston Effica jarjestelmén kautta, joka on téll4
hetkell& k&ytossa oleva sosiaalityontekijoiden kayttdma véline asiakastyon dokumen-
taatiossa. Ongelmaksi muodostui se, ettd Effica on otettu kdyttéon vuonna 2007, joten
kaikkea asiakasmateriaalia timan kohderyhman kohdalta ei ollut Effican kautta saata-
villa. Tutkimuksen padpaino on siing, mita lastensuojelun toimia on néiden nuorten
kanssa tehty ennen ulkopuolista sijoitusta. Informaatiota taytyi hakea aiemmalta ajalta

jotain muuta kautta. Koska p&épaino on aineistopohjaisessa analyysissa, tuntui luonte-
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valta hakea myds aiemmat asiakaskertomukset ndista asiakkaista. Kéytin myos
KotV10 -jarjestelmad, jota alemmin sosiaalitydssa on kdytetty dokumentoinnissa vali-

neena.

Aineistoa keratessa paljastui tyon laajuus. Osa asiakastapauksista oli niin laajoja, etté
pelkéstaan tiedon lukemiseen jouduin varaamaan useamman viikon aikaa. Tassa vai-
heessa jouduinkin soittamaan ohjaavalle opettajalle ja neuvottelemaan asiakastapaus-
ten maaraa hieman pienemmaksi. Paddyimme rajaamaan aineiston mééran 25 asiakas-
tapaukseen. Tamé on hieman alle puolet asiakkaista. Sattumanvaraisuus painottui
asiakastapausten valinnassa, en tehnyt mitdan merkint6ja etukéteen, vaan aineistosta
on valittu ajoittain joka toinen ja ajoittain joka kolmas asiakastapaus pois. Aineistoa

on kasitelty ainoastaan sille varatussa tilassa.

Aineistosta on kerdtty tiedot siten, ettei asiakkaiden tietoja ole mahdollista tunnistaa.
Tydssa on keskitytty niihin asioihin, jotka néité asiakkaita yhdistavat, harvoilla tapah-

tumilla el tdman tyon kannalta ole merkitysté.

6.3 Aineiston maara ja laatu

Aineistoksi valikoitui 25 asiakasta ja heidén perhettddn. Tama on riittdvan kattava
maara tutkimuksellisesti patevan opinnaytetyon tekemiseen. Mikali halutaan otos laa-
jemmalta ajalta, tulee huomioida tarkemmin lastensuojelulain muutoksen vaikutukset
sijoituksiin ja niista kirjaamiseen, seka kayttdd enemman aikaa tiedon kerd&miseen.
Kokonaisotos voisi muuttaa paatelmia jonkin verran, mutta toisaalta laajan dokumen-
toinnin lapikayminen voi johtaa siihen, etté asiat joudutaan kdyméaéan nopeasti, jolloin

olennaisia asioita j&a aineistosta huomioimatta.

6.4 Aineiston analyysi

Aineisto on analysoitu sen siséllon pohjalta. Aineisto on luokiteltu eri sisaltéluokkiin,
joita olen kirjannut my6hemmin tdhan kappaleeseen. Siséltdluokkia on nelja, jotka
kaikki ovat keskeisié lasta huostaan otettaessa. Siséltdluokat jakautuvat alaluokkiin
aineistosta kertyvien osumien perusteella. Sisaltéluokitus on muokkautunut aineistoa

kerétessa.
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Siséltéluokituksessa ensimmaisend on kuvattu perhettd, perheen elinoloja seka kuvattu
lapsen kehityksen ja kasvuolojen riskitekijoitd. Myos vanhempien tilannetta on arvioi-
tu ensimmaisessé luokassa. Toisessa padluokassa on kuvattu nuorta ja nuoren kasvua
vaarantavia tekijoita tai itsed vaarantavaa kaytostd. Kolmanneksi on pyritty kuvaa-
maan lastensuojeluasiakkuutta ja perheen kanssa tydskentelyéd kuvaavia tekijoita.
Viimeisessé siséltoluokassa kuvaan ongelmia lastensuojeluasiakkuuksissa. Sisélto-
luokituksessa ajatuksellisena I&htokohtana olen pitanyt lastensuojelulain kohtaa 40 §.
Ensimmaiset kaksi sisaltéluokkaa kertovat niista perussyistd, jotka johtavat huos-
taanottoon. Kolmannessa sisaltéluokassa kuvataan lastensuojelun asiakkuutta lasten-
suojeluilmoituksesta niihin toimenpiteisiin, joita lapsen kanssa tehtiin ennen sijoitusta,
mutta jotka eivat tuoneet toivottua tulosta. Siséalt6luokassa pyritdédn myos kuvaamaan
lastensuojelun arkitydssa olevia ongelmia, joita on yhteistydssa viranomaisverkoston

seka perheen valilla ollut.

Tutkimusta voi kuvailla kvantatiiviseksi tutkimuksesi sisallon keinoin (Sarajarvi &
Tuomi 2009, 93). Vaikka kaytossa on ollut méérallinen menetelm4, niin ty6 on laadul-
linen. Aineistosta on madritelty luokkia ja laskettu, kuinka monta kertaa jokainen
luokka ja alaluokka sisaltyy aineistossa. Luokiteltu aineisto on viety Excel — ohjel-
maan, jonka avulla asiakastapausten jakaantumista on kuvattu méaéarallisesti. Tdman
aineiston pohjalta on etsitty niitd yhdistavia tekijoita, joita ndiden nuorten lastensuoje-
lupoluissa on ollut. Ty6 on analysoitu siis aineistolédhtoisesti. Luokat on luotu sisal-
I6istd sen perusteella, mité asiasiséltdja lastensuojelun asiakasdokumentaatiosta on

noussut esille:

1. Perhe, perheen elinolot ja vanhempien tilanne
2. Nuorta ja nuoren ongelmia kuvaavia tekijoita
3. Lastensuojelun toimenpiteet
a. Lastensuojeluilmoitukset
b. Avohuollon tukitoimenpiteet
c. Aiemmat sijoitukset sijaishuollon yksikdihin
d. Moniammatillinen yhteisty0 ja asiantuntijalausunnot
e. Avohuollon ja huostaanoton katkeamattomuus ja yhteistyo
f. Kaytetyt sijaishuollon yksikot

4. Yhteistyon ongelmat lastensuojelun arkitydssa
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7 AIEMMAT TUTKIMUKSET

Kirsi Hyyrynen (1996) on tutkielmassaan sosiaalikasvattajan tutkintoa varten Siséala-
hetysseuran diakonia- ja kasvattajaopistolle tutkinut Kotkan ulkopuolisten sijaishuol-
lon sijoitusten syitd. Hyyrynen on tutkielmassaan kéyttanyt sosiaalityontekijoiden
haastatteluja. Liséksi hdn on omassa tutkielmassaan tutustunut sijoituspapereihin ja

haastatellut Kotkan sijaishuoltopaikkoja.

Anniina Myllarniemi (2006) on tutkimuksessaan Heikki Waris instituutille ja Paakau-
punkiseudun sosiaalialan osaamiskeskukselle tutkinut huostaanottojen kriteereja paa-
kaupunkiseudulla. Aineistona Myll&rniemi on kéyttanyt huostaanottopéatdsasiakirjoja,

tehnyt kyselyn sosiaalitydntekijoille seka haastatellut johtavia sosiaalitydntekijoita.

Manu Kitinoja (2005) on vaitoskirjatydssaan Kujan paassa koulukoti tutkinut koulu-
koteihin sijoitettujen lasten lastensuojeluasiakkuutta ja kouluhistoriaa. Kitinoja on vai-
toskirjatydsséan kayttanyt asiakirjoina kaikkia koulukodissa séilytettyjé oppilasasia-
Kirjoja.

Johanna Hiitola (2008) tydryhmansé kanssa on tehnyt selvityksen vuonna 2006 huos-
taanotetuista ja sijaishuoltoon sijoitetuista lapsista Tampereen seutukunnalla ja Etel&-
Pirkanmaalla. Hiitola on kerdannyt aineiston kyselylomakkeella lastensuojelun sosiaali-
tyontekijoiltd. Tyo perustuu sosiaalityontekijoiden arviointiin ja siind on arvioitu

huostaanottotilanteen lisaksi myds sijaishuollon onnistumista.

8 TUTKIMUKSEN TULOKSET

8.1 Perhe, perheen elinolot ja vanhempien tilanne

Tutkimus alkaa perhemuotojen vertailulla. Erilaisia perhemuotoja on listattu kolme:
ydinperhe, yhden vanhemman perhe ja uusperhe (ks. Kuva 1). Muu sarakkeeseen
ovat listattuina ne perheet, jotka eivat kuuluneet mihinkaan edelld mainituista ryh-
mistd. Muu sarakkeeseen tuli ainoastaan yksi osuma, joten sen analysointi ei ole

merkityksellista tyon kannalta.
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Kuva 1. Perhemuoto
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Néistd kolmesta perhemuodosta eniten oli yhden vanhemman perheitd, 11 kappaletta.
Ydinperheet ja uusperheet muodostivat lahes samankokoiset ryhmat: uusperheita oli

seitseman ja ydinperheitd kuusi kappaletta tdssa otoksessa.

Perinteisen tutkimuksen mukaan ydinperheisiin kohdistuu suhteessa huomattavasti
vahemman lastensuojelun toimenpiteitd kuin muihin perhemuotoihin. Tassékin tilan-
teessa voidaan ajatella olevan niin, silla kaikista sijoitetuista tapauksista 24 % oli
ydinperheitd, uusperheiden ja yhden vanhemman perheiden muodostaessa

72 prosentin enemmiston. Ydinperheen turvallisuutta lapsen kasvualustana korostaa

se, etta tilastokeskuksen mukaan suurin osa lapsiperheista on edelleen ydinperheita.

8.1.1 Vanhempien pdihteiden ongelmakéytto

Vanhempien péihteiden ongelmakayttoa on késitelty isén, didin tai muun lapsesta
vastuussa olevan paihteiden ongelmakayton kautta. Paihteiden ongelmakéytto kasit-
teend tarkoittaa tassé tutkimuksessa sosiaalityontekijan kirjauksia mahdollisesta van-
hemman alkoholin tai huumausaineiden kaytostd, joka on ollut luonteeltaan sen laa-
tuista, ettd se on vaikuttanut perheen arkeen. Asiakkuudesta paihdehuoltoon ei ole

tietoa. Vanhempi voi olla myos etdvanhempi, joka ei ole paivittain tekemisissa lap-
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sen kanssa. Muuksi lapsesta vastuussa olevaksi on laskettu isé- ja éitipuolet sekd muu

sarakkeeseen perhemuodoissa kirjatut perheet.

Dokumentaation mukaan erityiseen laitoshoitoon sijoitettujen nuorten l&hipiirisséa 64
prosentilla oli merkint6ja jonkun lapsesta vastuussa olevan paihteiden ongelmakay-
tosta (ks. liite 1). Merkinnat ditien paihteiden ongelmakaytosta olivat hieman ylei-
sempié (40 %) kuin isien (36 %). Tamé voi osittain selittya silla, ettd kaikkien nuor-
ten &ideista 10ytyi merkintdja mukana olemisesta lastensa eldmdssé. Osalla nuorista
ei isasta ollut lainkaan merkintad. Toisaalta naisten paihteiden kayton lisdéantyminen
on ollut viime vuosina nousussa. Se voi myds nakya naissa tilastoissa. Pdihteiden
ongelmaké&ytdstd merkinttja useammalla kuin yhdelld aikuisella nuoren l&hipiirista

oli 28 prosentissa asiakastapauksista.

8.1.2 Vanhempien mielenterveysongelmat

Mielenterveysongelmat koskettivat yli puolia néisté perheist, joista lapsi oli sijoitet-
tu erityiseen laitoshoitoon (ks. liite 2). Mielenterveysongelmia oli usein kuvattu uu-
pumuksena (48 %), joka monesti johtui siitd, ettd nuoren kasvun ja kehityksen vaa-
rantava eldmantilanne oli uuvuttanut vanhempia. 16 prosentilla vanhemmista oli
merkinta lastensuojelun dokumentaatiossa psykiatrista hoitoa vaativasta sairaudesta.
Mielenterveysongelma téssé tutkimuksessa viittaa asiakasdokumentaatiossa ilmen-
neeseen sosiaalityontekijan kirjaukseen. Tama voi olla ilmennyt sosiaalityontekijan
kanssa kaydyssa keskustelussa. Mielenterveysongelmien laatua ja laajuutta ei ole ol-
lut mahdollista analysoida syvemmin, koska lastensuojelun asiakasdokumentaatiosta
ei ilmene mahdollinen hoitokontakti terveydenhuoltoon tai erikoissairaanhoitoon.
Mielenterveysongelma ei tarkoita samaa kuin diagnostisoitu sairaus, vaan tdma on
ainoastaan sosiaalityontekijan kirjaamaa. Vanhemman sairautta ei mydskaan ole
varmistettu terveydenhuollon puolelta. Sairausmerkinnat ovat johtopaatoksia aineis-

ton perusteella.

8.1.3 Vanhempien vakivaltaisuus

Vanhempien vékivaltaisuutta on kuvattu henkisen, fyysisen ja seksuaalisen vékival-
lan ké&sitteiden kautta. Mikali dokumentaatiossa on ollut havaittavissa puutteita pe-
rushuolenpidossa, tdmé on merkitty taulukointiin. Vékivaltaa on kuvattu nuoren kas-

vuun ja kehitykseen vaikuttavana vékivaltana. Henkiseksi vékivallaksi on laskettu
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perheen aikuisten keskindinen fyysinen vakivalta, mikali siita on ollut dokumentaati-
ossa merkintdja. Fyysista vékivaltaa on dokumentaatiossa kuvattu moninaisesti. Va-
kivalta on voinut ilmeta perheen aikuisten puheissa kurituksena ja perhevékivallasta
on voinut tulla ilmoituksia myds perheen ulkopuolelta. Mikali asiakaskertomuksessa
on ollut viitteitd epdilyksesta johonkin vékivallan muotoon, se on Kirjattu, ellei epai-
lya ole selvasti poissuljettu myohemmin. Asiakaskertomuksissa myos nuoret ovat
kertoneet perheen sisdisesta vakivallasta.

Perhevakivaltaa ilmeni asiakaskertomuksen mukaan kuudessatoista (64 %) perheessé
(ks. liite 3). Vékivallan yleisin ilmenemismuoto oli fyysinen vékivalta, jota oli koh-
distunut 56 % nuorista. Henkisesté vékivallasta oli merkint6j& noin joka neljannen
(28 %) nuoren kohdalla. Puutteet lapsen perushuolenpidossa olivat olleet jossain vai-
heessa lastensuojeluasiakkuutta huolenaiheena joka viidennella (20 %) nuorella. Sek-
suaalista vakivaltaa tai sen epailya ilmeni 8 prosentissa asiakastapauksista. Vaikka
lapseen kohdistuva seksuaalinen vékivalta itsessédéan vaatii endottoman lastensuojelul-
lisen valiintulon, ndissdkaan tapauksissa seksuaalinen vékivalta ei ollut ainoa tekija

sijoitukseen johtaneessa tilanteessa.

8.1.4 Vaikeudet perheen vuorovaikutuksessa

Lahes jokaisen perheen (92 %) keskindisissé vuorovaikutussuhteissa kuvattiin olevan
ongelmia (ks. liite 4). Sijoitetun nuoren ja perheen aikuisten vélisia ristiriitoja oli ku-
vattu noin joka toisessa perheessa. Vuorovaikutuksen ristiriidat olivat yleisimpié si-
joitetun nuoren ja vanhempien valilla (52 %). Myd6s perheen aikuisten véliset ristirii-
dat olivat yleisi&, 40 prosentissa asiakastapauksista oli jollain tasolla merkintdja van-
hempien vélisista ristiriidoista. Vanhempien valiset ristiriidat ndkyivét dokumentaa-
tiossa lahinn& erimielisyyksiné kasvatuksellisissa asioissa. Vanhemmilla saattoi olla
erilainen ndkemys nuoren saannaista ja molemmat vanhemmat toteuttivat omaa kas-
vatusmalliaan, ilman yhteisia linjanvetoja sdéntdjen suhteen. Vuorovaikutuksen on-
gelmat koskettivat I&hinn& lapsesta vastuussa olevia aikuisia seka nuorta. Muutamis-
sa asiakastapauksissa oli huomioitu sisarusten valisié tai perheen ja muiden sukulais-

ten vélisia vaikeuksia vuorovaikutussuhteissa.
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8.1.5 Ongelmien kasautuminen perheissa

Perheen elinolojen kuvauksessa oli havaittavissa, etté perheiden ongelmat olivat hy-
vin moninaisia ja hyvin usein sijoitetun nuoren perhepiirista kantautui huolta myos
vanhempien lukuisista ongelmista. Aiemmin on todettu, ettd lahes kahdessa perhees-
sé kolmesta (64 %) oli tehty merkintdja joko paihteiden ongelmakaytosta tai véakival-
taisuudesta perheessa. Niiden nuorten perheistd, joilla oli asiakasdokumentaatiossa
merkintdjé huolesta joko paihteiden ongelmakéyton tai perhevékivallan suhteen, mo-
lempia huolta aiheuttavia tekijoité oli kolmessatoista perheessé kuudestatoista (81
%).

44 prosentilla nuorten lahipiirissa oli sekd mielenterveysongelmia etté paihteiden on-
gelmak&yttod. Tassd otoksessa on huomioitu péihteiden ongelmakayttoa ja mielen-

terveysongelmaa siten, etta sosiaalityontekija voi olla kirjannut yhdella vanhemmalla
molempia ongelmia tai vaihtoehtoisesti useammalla kuin yhdelld vanhemmalla on ol-

lut joko péihteiden ongelmakayttoa tai mielenterveysongelma.

Perheen elinoloja ei kuvattu 20 prosentissa tapauksista. Perheen elinolojen ongelmi-
en kuvaamatta jattdminen ei valttamatta kerro siitd, etta naissa perheissé ei olisi ollut
minkaanlaisia ongelmia. Tilastojen takaa on huomioitava se, ettd osa nuorista on tul-
lut kiireellisend lastensuojelutapauksena ja sosiaalityontekijan on ollut pakko keskit-
tyd ainoastaan nuoren kriisiytyneen tilanteen selvittdmiseen. Téllaisia tilanteita voi-

vat olla esimerkiksi huumeiden kaytto tai vakavana pidettavan rikoksen teko.
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Kuva 2. Ongelmien kasautumisen kuvaamista perheissé.

Ongelmien kasautuminen perheissa

@Vanhempien paihteiden ongelmakayttd
90%

81% B Vanhemman vékivaltaisuus
80%

@ Vanhemman mielenterveysongelmat

70%
64% 64%

@ Paihteiden ongelmakaytto ja vakivaltaisuus

60% 56%
52% O Paihteiden ongelmakéytto ja

50% mielenterveysongelmat

44%  44%

O Mielenterveysongelmat ja perhevakivalta
40%

W Paihteiden ongelmakaytto,
mielenterveysongelmat seka perhevékivalta

30%

B Ei mitaan naista
20%

@ Osuus nuorista jotka kéarsivét paihde- tai
mielenterveysongelmista, karsivat
molemmista

OOsuus nuorista, jotka karsivét jostain
ongelmasta, karsivat paihde- mt- ja
perhevéakivallasta

10%

0%

8.2 Nuorta ja nuoren ongelmia kuvaavia tekijoita

Nuoria kuvaavista asioista olen kerannyt sukupuolen, i&n neljassa eri tilanteessa (en-
simmaiset lastensuojelun merkinndt, ensimmainen sijoitus, ensimmaéinen lastenkoti-
sijoitus seka erityisen laitoshoidon sijoituksen aikaan). Kahdestakymmenesta viides-
t4 asiakastapauksesta 15 oli poikia (60 %) ja 10 tytt6ja (40 %). Perinteisen kasityk-
sen mukaan erityiseen laitoshoitoon on sijoitettu padasiassa poikia, ja tatd uskomusta
my6s media yllapitaa esimerkiksi syksylla 2010 esitetyn Kakola — dokumentin kaut-
ta. Vertailin tuloksia sukupuolten valisten erojen kautta ja tdmén aineiston pohjalta
selkeitd eroja ei tullut tyttéjen ja poikien valisessa problematiikassa. Tyttdjen ja poi-

kien problematiikan samankaltaisuus jopa tietyissa maarin yllatti.
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Taulukko 3. Nuorten ik&& koskevia merkintdja
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Lastensuojelun asiakkuuden alkamisessa ik&erot olivat suuria. Vanhimmat lastensuo-
jelun piiriin tulleista nuorista olivat 17 -vuotiaita, kun taas nuorimpana lastensuoje-
lun interventioita oli osa lapsista kokenut yhden vuoden ikdisind. Hieman yli neljan-
nes (28 %) nuorista oli tullut lastensuojelun piiriin alle 10 -vuotiaana, eli lastensuoje-
lun historiaa oli ehtinyt kertyd huomattavissa mééarin. Osalla lapsista lastensuojelun
asiakkuudesta oli merkintdja varhaislapsuudessa, jonka jalkeen lastensuojelun asiak-
kuus oli paatetty. Tamén jalkeen lastensuojelun asiakkuus oli tullut uudelleen vireille
yleensa nuoruusiéssé, 13-15 -vuotiaana. Ensimmaiset lastenkotisijoitukset ovat ta-
pahtuneet pé&aasiallisesti yli kymmenvuotiaana ja keskimaarainen ika lastenkotisijoi-
tuksen aikoihin oli 14 vuotta. Lastenkotisijoitus oli myds yleensa ensimmadinen sijoi-
tusmuoto, ainoastaan muutamia nuoria oli sijoitettu sukulaissijoitukseen. Monessa
tapauksessa sukulaissijoitusta ei voitu harkita, joten tdma selittd4 osittain sukulaissi-
joitusten pienen mééran. Erityisen laitoshoidon sijoituksen keski-ik& oli korkein, 16
vuotta: jopa 48 % nuorista oli sijoitettu 17 -vuotiaana erityiseen laitoshoitoon.
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8.2.1 Kouluvaikeudet

Kouluvaikeuksia kuvattiin padsaantoisesti peruskoulussa olevilla nuorilla. Toisen as-
teen oppilaitoksissa olevia nuoria oli vain muutama ja peruskoulun suorittaneiden
nuorten ongelmina nékyi aineistossa ainoastaan se, etta opiskelupaikkaa ei ole lain-
kaan. Opiskeluun ja koulunkéayntiin liittyvié vaikeuksia oli 84 prosentilla kaikista
nuorista (ks. liite 5). Suurimmat ongelmat liittyivat luvattomiin poissaoloihin koulus-
ta ja keskittymisvaikeuksiin. Luvattomia poissaoloja oli 48 prosentilla nuorista. Vai-
keuksia keskittya opetukseen oli noin joka kolmannella nuorella (32 %). Murto-osaa

tutkimuksessa nayttelivat ne nuoret, joiden koulumenestysté kehuttiin.

Koulunkaynnin ongelmiin oli pyritty hakemaan apua esimerkiksi mukautetusta ope-
tuksesta ja ESY-opetuksesta. Koulupsykologin testauksista oli merkint6ja, jolla py-
rittiin kartoittamaan mahdollisia oppimis- tai keskittymisvaikeuksia. Tassé yhteydes-
s& mukautettu opetus ja ESY-opetus on luokiteltu kouluvaikeuksiin, koska edell&
mainitun kaltaiseen opetukseen ei ole mahdollista pé&asté, ellei siihen ole jokin syy.
Vaikka kyseessa on koulun jarjestama tukimuoto oppilaalle, se kuvastaa myos sitd,

ettd historiassa nuorella on ollut vaikeuksia parjata ikatasoisessa perusopetuksessa.

8.2.2 Nuoren psyykkinen oireilu

Erityiseen laitoshoitoon sijoitetut nuoret oireilivat monilla eri tavoin. Havaintoja
kaikissa dokumenteissa oli 20 erilaisesta oireesta. Psyykkisia oireita oli keskimadrin
2,48 nuorta kohden. Nelja tai useampi merkinta psyykkisesté oireilusta oli kymme-
nelld nuorella (40 prosentilla asiakastapauksista). Psyykkinen oireilu ei tarkoita sa-
maa kuin sairaus. Tassa yhteydessa psyykkisell& oireilulla viitataan niihin huomioi-
hin, joita olen lastensuojelun asiakasdokumentaation perusteella tehnyt. Psyykkinen
oireilu on tass4 tutkimuksessa lavea késite, ja siksi kaikki oireilumuodot on Kirjattu
erikseen ja sen perusteella on tehty erillinen taulukko. Taulukossa on kohta, johon on
listattu psyykkinen sairaus, mikéli dokumentaatiosta on tullut esille, ett4 nuorella on

diagnostisoitu sairaus.
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Kuva 4. Nuoren psyykkinen oireilu
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Useimmiten psyykkinen oireilu nékyi aggressiivisuutena (40 prosentilla asiakastapa-
uksista) ja itsetuhoisuutena (32 %). Joka neljannen nuoren ikétasolle sopimaton sek-
suaalikayttaytyminen esiintyi dokumentaatiossa. Asiakastapauksista yhdeksassatois-
ta (76 %) oli merkint6ja psyykkisesta oireilusta. Naisté asiakaskertomuksista 63 pro-

sentilla oli merkint6j& useammasta kuin yhdesté psyykkisesta oireesta.

8.2.3 Nuoren péihteiden kayttd

Nuorten péihteiden kdyttdad on tutkimuksessa kuvattu kuuden eri paihteen kautta (ks.
liite 6). Nama kuusi péihdettad ovat alkoholi, huumausaineet, imppaaminen, ladkkei-
den kaytto paihtymystarkoituksessa, sekakaytto ja tupakointi. Erityiseen laitoshoi-
toon sijoitetuista nuorista lahes kaikilla (96 %) oli Kirjattuna paihteiden kayttoon liit-
tyvié huolia. Vaikka tupakointi jatettaisiin pois, niin 92 prosentilla asiakastapauksista
oli merkintdja edelld mainitusta péihteiden k&ytosta. Paihteiden kaytosta huoli tuli
usein perheen aikuisilta ja merkint&an riitti se, etta jollain nuoren lahipiirissé oli
epéilys paihteiden kaytostd. Eniten merkint6ja paihteista liittyi alkoholinkéyttoon (84
%), toiseksi yleisin olivat huumausaineet (56 %). Tupakointi oli huomioitu asiakas-
kertomuksissa 44 prosentissa asiakastapauksista. Tupakoinnin alhainen maaré suh-
teessa muuhun pdihteiden kayttoon selittyy osittain todennakdisesti sillg, ettd tupa-

kointia ei ole pidetty merkittavénad huolenaiheena nuoren eldmassé ja se on jaanyt
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merkitsematta asiakasdokumentaatioon. Ladkkeiden kaytto (40 %) ja sekakaytto (32
%) esiintyivat asiakasdokumentaatiossa lahes yhta usein. Imppaamisen suosio olisi
taméan tutkimuksen perusteella laskemaan pain. Imppaaminen nousi esille huolenai-

heena ainoastaan yhdessé asiakastapauksessa.

60 prosentilla nuorista oli asiakasdokumentaatiossa merkintd useammasta kuin yh-
desté kaytetysté péihteestd. Merkint0jen méara vaihteli kuudesta osumasta yhteen.
Vaihtelu oli laajaa. Ndma nuoret kayttivat useimmiten neljad erilaista paihdetta. Ta-
ma viittaisi siihen, ettd nuoret ovat kayttaneet usein niité paihdyttavia aineita, mité

on ollut saatavilla.

8.2.4 Asosiaalisuus, syrjaytymisen uhka

Asosiaalinen kayttaytyminen viittaa tassé tutkimuksessa yleisesti yhteiskunnan saan-
tjen ja normien vastaiseen kayttaytymiseen. Téllaista kdytdsta voi olla esimerkiksi
kriminalisoitava (varastaminen, vakivaltaisuus) teko. Lastensuojelussa vakioiduksi
kasitteeksi on tullut syrjaytymisen uhka. Syrjaytymisen uhalla tarkoitan tassé syrjay-
tymisen riskid lisddvia asioita nuoren elamassé, jotka eivét ole kuitenkaan suoranai-
sesti psyykkista oireilua tai paihteiden kayttod. Syrjaytymisen riskia voi lisata esi-

merkiksi huono kaveripiiri tai vakivallan uhriksi joutuminen.

Asosiaalisuuteen tai syrjaytymisen uhkaan liittyvid asioita oli havaittavissa jokaises-
sa asiakastapauksessa (ks. liite 7). Yleisimpana yksittdisend asiana nousi dokumen-
taatiosta luvattomat yo poissaolot eli ns. ”hatkaaminen”. Tadma ilmeni 96 prosentissa
asiakastapauksista. Rikollisuutta dokumentaatiossa esiintyi myos runsaasti: 68 %
nuorista oli tehnyt rikokseksi katsottavan teon. Yleisin rikollinen teko oli napistys,
muitakin tekoja listalta 10ytyi suhteellisen usein. Rikollisuuteen en ole huomioinut
paihteiden kayttorikoksia, koska paihteiden kaytté on luokiteltu erikseen. Nuorten
elamassé tarkedn osan muodostavat kaverit, ja tassa tutkimuksessa kiinnitin myos
huomiota aikuisten huoleen nuoren kaveripiirista. 60 prosenttia nuorista liikkui nuo-
relle epdsopivassa seurassa. Tallaiseksi kuvattua seuraa dokumentaatiossa olivat mm.
rikoksia tekevét ja epésosiaalista elaméé viettavat kaverit tai ikdtasoa vanhempien
seura. 24 (96 %) nuoren asiakaskertomuksissa oli viitteitd useammasta kuin yhdesta

syrjaytymisen uhasta. Keskimé&arin syrjaytymisen uhkia oli dokumentaatioissa 3,32.
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8.2.5 Nuoren ongelmien kasaantuminen

Jokaisen nuoren lastensuojelun asiakasdokumentaatiosta on havaittavissa merkkeja
moniongelmaisuudesta, eli jokaisella nuorella oli useampi kuin yksi merkinté nuoren
elamantilanteen ongelmia kuvaavissa kohdissa. Niistd nuorista, joilla oli pdihteiden
kaytosta merkinttja asiakaskertomuksessa (n=24), 75 prosentilla oli myds merkinté
psyykkisesta oireilusta. Lahes kahdella nuorella kolmesta (64 %) oli asiakasdoku-
mentaatiossa kirjauksia koulunkaynnin vaikeuksista, paihteiden kaytosta, psyykki-
sestd oireilusta seka syrjaytymisen uhasta, toisin sanottuna kaikissa luokissa, joita
dokumentaatiossa esiintyi. Keskiméaarin tassé otoksessa nuorilla oli 3,6 kohdassa
merkint6ja nuoren oireilusta tai kasvua ja kehitysta haittaavasta toiminnasta. Nuorten
sijoituksissa padsaantoisesti huostaanoton perusteena kaytetdan lapsen omaan toi-
mintaan liittyvia tekijoita. Koska lapsi on muutenkin lastensuojelun asiakasdoku-
mentaation paédhenkild, on luonnollista, etta sosiaalitydon dokumentaatiossa kaytetaan

lapsen kaytosta ja toimintaa kuvaavana tekijana sijoituksen tarvetta arvioitaessa.

Kuva 5. Ongelmien kasaantumisen kuvaamista nuorilla
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8.3 Lastensuojelun toimenpiteet

Lastensuojelun toimenpiteitd on tutkimuksessa késitelty lastensuojelun erilaisten in-
terventioiden kautta. Ensimmaisend on vertailtu lastensuojeluilmoituksia. Lastensuo-
jeluilmoitusten siséltoja ei tarkasti analysoitu, tarkastelun kohteena on ollut se, misté
lastensuojeluilmoitukset ovat taman otoksen kohdalla tulleet. Asiakasdokumentaati-
osta on tutkittu avohuollon tukitoimenpiteitd, minké&laisia toimia ndiden nuorten ja
heidan perheidensa kanssa on tehty. On my6s arvioitu moniammatillisen yhteistyon
toteutumista, kuinka monen asiakkaan kanssa on moniammatillista yhteisty6téd kay-
tetty nuoren ja hénen perheensé tilanteen arvioissa. Samalla on arvioitu myos avo-
huollon tukitoimenpiteiden ja laitossijoituksen valista katkeamattomuutta, eli onko
avohuollon ja laitossijoituksen valilla ollut sellaista tilannetta, ettei nuori ole ollut
minkaan lastensuojelullisen tuen piirissa, vaikka tarve on ollut olemassa. Tarkastelin

my06s aiempia laitossijoituksia niiden maarén kautta.

8.3.1 Lastensuojeluilmoitukset

Lastensuojeluilmoituksia tai muuta sosiaalityontekijalle valitettya huolta oli Kirjattu
yhteensa 31 kappaletta (liite 8). Tilasto on tassé vajavainen, koska kaikkia huolenai-
heita en ole Kirjannut erikseen, vaan mikali esimerkiksi l&hipiiristd (naapurusto, tut-
tavat, sukulaiset) on tullut erillisia ilmoituksia, olen kirjannut kaikki ilmoitukset yh-
deksi ilmoitukseksi.

Yleisin lastensuojeluilmoituksen tekija tai huolenilmaisija oli koulu. Koulusta oli yh-
teydenottoja tehty kahdeksasta nuoresta (32 %). Perheet olivat myds hakeneet apua
itse saman verran, 32 prosentilla tapauksista ensimmainen kontakti lastensuojeluun
oli tullut perheelta tai nuorelta itseltddn. Perheen l&hipiiristd on ndiden nuorten koh-
dalla ilmennyt huolta 20 prosentissa tapauksista. Nuorisoryhmalta on myaos tullut las-
tensuojelun sosiaalityontekijalle muutamia ensimmaisia yhteydenottoja. Tamaé selit-
tyy sillg, ettd Nuorisoryhman palveluiden piirissé on nuoria, jotka eivat ole lasten-
suojelun asiakkaina. Yhteydenottoja lastensuojeluun oli tullut myds poliisilta, A-
klinikalta, Nuorten psykiatrian poliklinikalta. Yhteydenotoissa huomioitavaa on se,
ettd ns. virkateitse tulleet yhteydenotot olivat kaikki koskeneet nuoren tilannetta.

Huoli perheesté ei ole ollut ensisijainen yhteydenoton syy.
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8.3.2 Avohuollon tukitoimet

Avohuollon tukitoimien piirissé on ollut 84 % kaikista nuorista. Nuorten saamia
avohuollon tukitoimenpiteité on arvioitu yksilollisesti nuoren kokonaistilanne huo-
mioiden. Avohuollon tukitoimia on kdytetty myés monipuolisesti: kirjasin 11 erilais-
ta palvelua, joita ndille nuorille on tarjottu ja jota he ovat kéyttdneet. Keskimaarin
nuoret ovat kéyttdneet noin kahta erilaista tukitoimea (ks. liite 9). Yli nelja4 erilaista
tukitoimea oli kaytetty joka viidennen (20 %) nuoren elaméntilanteen tukemisessa.
Tukitoimenpiteet kattoivat myds koko nuoruusian aina lapsuudesta alkaen. Lasten-
suojelun tukitoimet ovat voineet olla mité vain aina kotipalvelusta tukiasuntotoimin-
taan. (Liite 10.) Myos sijoitukset avohuollon tukitoimena ja sukulaissijoitukset on
huomioitu avohuollon tukitoimina. Eniten kdytetty avohuollon tukitoimi oli Nuoriso-
ryhman palvelut, 60 % nuorista oli jossain vaiheessa eldmaénsa ollut Nuorisoryhmén
palveluiden piirissa. Myds avohuollon sijoituksia oli kokeiltu n. joka kolmannen (36
%) kohdalla. Joka viides (20 %) nuorista oli ollut perheneuvolan palveluiden piirissé
jossain vaiheessa elaméénsa. Perheneuvolan asiakkaina olleiden nuorten keskimaa-
rainen lastensuojelun asiakkuuden alkaessa oli n. 9 vuotta. Tama kertoo siita, etta
perheneuvolan asiakkuus on aloitettu ennen lastensuojelun asiakkuutta, eli perhe-

neuvolan asiakaskunta on nuorempaa kuin lastensuojelun.

8.3.3 Aiemmat sijoitukset sijaishuollon yksikdihin

Aiempia sijoituksia sijaishuollon yksikdihin on tutkittu siten, ettd tutkimuksessa on
huomioitu Kotkan kaupungin yllapitamien yksikdiden (Taimela, Marttila, Kotoméki,
Koivula, Villa Jensen) liséksi lyhyet sijoitukset erityisen laitoshoidon yksikaihin,
miké&li lyhytaikaisen sijoituksen jalkeen nuori on siirtynyt toiseen erityisen laitos-
hoidon yksikkdon. Tallaisia sijoituspaikkoja oli aineistossa kaksi, Sippolan kouluko-
din erityisen huolenpidon osasto, sek& Stoppari Hamina. Niiden nuorten joiden sijoi-
tus oli paatynyt toiseen néistd, tutkin myos erityisen laitoshoidon yksikén jélkeista
lastensuojelun polkua. Seurasin sijoituspolkua siihen asti, kunnes lastensuojelun asi-

akkuus oli pé&éattynyt tai nuori oli sijoitettu pidempiaikaisesti.

Sijoituksista on huomioitu kaikki sijoituspéétokset: avohuollon tukitoimenpiteena si-
joitetut, kiireelliset sijoitukset ja huostaanotot. Hallinto-oikeuden valiaikaisella maa-

raykselld nuoria ei ollut sijoitettu. Erikseen on laskettu myos ne sijoitukset, jossa
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nuori on ensin sijoitettu johonkin toiseen yksikkdon ja kohtalaisen nopeasti toiseen

(esimerkkind polku Villa Jensen — Kotomaki).

Yhteensa erillisia sijoituksia oli tehty 71 kertaa (ks. liite 11). Tdm4 tarkoittaa sit, et-
té sijoitusyksikoitd on kaytetty keskimaarin hieman alle kolme (2,84) kertaa. 36 %
nuorista oli sijoitettu nelja kertaa tai useammin ennen viimeisté laitoshuollon sijoi-
tusyksikkod. Enimmillaén aiempia sijoituksia oli kahdeksan kappaletta, eli erityisen
laitoshoidon sijoitus oli yhdeksas sijoitus nuoren eldman aikana.

Laitoshuollon yksikdista eniten kéaytettyja yksikoita olivat Kotoméki (25 sijoitusta)
ja Stoppari Hamina (19 sijoitusta) Tukikeskus Villa Jensenia oli kaytetty 12 kertaa.
Kotoméen ja Stoppari Haminan korkeat kayttomaarat ovat selitettavissa silla, etta

Kotomadessa ja Stoppari Haminassa olevat nuoret on sijoitettu lyhytaikaisesti, jotta
voidaan arvioida nuoren kokonaistarvetta lastensuojeluun. Kuten edella mainittuja
yksikoitd, myos Villa Jensenia kaytetaan kriisiluonteisissa tilanteissa, jolloin sijoi-

tuksen tarve on tullut nopeasti.

Muita lastensuojelun laitoshoidon kéytettyja yksikoita olivat mm. Nuortenyhteiso
Koivula, Marttilan lastenkoti ja Taimelan lastenkoti. Nuortenyhteisd Koivula oli
naista eniten kaytetty sijaishuollon yksikko. Nuortenyhteisé Koivulaan sijoituksia oli
tehty kahdeksan kertaa. Marttilan ja Taimelan lastenkoteja oli k&ytetty naill& nuoril-
la (yhteensa 5 sijoitusta) ennen nuoruusika, alle 12 vuoden ik&disend. Marttilan ja
Taimelan lastenkoteihin nuoret oli sijoitettu kertaalleen sijoitusten ollessa aikamaa-

raiseltd kestoltaan pidempié.

Marttilan ja Taimelan lastenkoteihin sijoitetuilla nuorilla yhtenevaiseksi tekijaksi
nousi aineiston perusteella se, ettd sijoituksen tarve katsottiin paattyneeksi ja nuoren
oli mahdollista muuttaa takaisin kotiin. Lastensuojelun tarve oli tullut Marttilaan ja
Taimelaan sijoitetuilla nuorilla uudelleen ajankohtaiseksi myohemmin, yleensé teini-
idssa. Lastensuojelun tarve ja samalla sijaishuollon tarve oli lapsuudessa paattynyt ja

tarvetta lastensuojelun interventioille oli esiintynyt uudestaan nuoruusiéssa.

Nuortenyhteisd Koivulaan sijoitettujen nuorten tilanne oli kaksijakoinen. Jatkosijoi-
tuspaatokset johtuivat osaltaan siitd, ettd nuoren haittaavaa elaméntyyli ei oltu Koi-
vulan toimintamalleilla onnistuttu katkaisemaan, jolloin sosiaalitoimi arvioi tuki-

ryhmassa naille nuorille erityisen laitoshoidon sijoituksen tarpeen. Talléin nuori oh-
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jattiin pysaytys- ja arviointijaksolle erityiseen laitoshoitoon. Pysaytys- ja arviointi-
jakson aikana arvioitiin nuoren valmiuksia ja motivaatiota palata Nuortenyhteiso
Koivulaan ja jatkopaatds tehtiin hyddyntéen arviointijakson tuloksia. Jatkopéatokse-
né nuori voitiin sijoittaa joko pidempiaikaiseen erityisté laitoshoitoa tarjoavaan yk-
sikkdon tai takaisin Nuortenyhteisé Koivulaan. Nuortenyhteisd Koivulassa sijoitet-
tuna olleilla nuorilla oli kaytetty kaikilla pysaytys- ja arviointiluonteista sijoitusta
ensimmaisend. Tassé otoksessa on huomioitu seitseman nuoren sijoitushistoria. Yh-
den nuoren sijoitustausta oli niin poikkeava, ettei sen analysointi ole tdman opinnay-
tetyon kannalta tarkoituksenmukaista. N&ista nuorista viisi nuorta oli pysaytysjakson
jalkeen siirretty toiseen erityisen laitoshoidon yksikkdon ja kaksi nuorta takaisin
Nuortenyhteis0 Koivulaan. Tamé tulos kuvastaisi sité, etta lastensuojelun pysaytys-
ja arviointijaksot ovat tarpeellisia Kotkan lastensuojelun laitoshoidolle lisdarvoa
tuottavana palveluna. Osalle nuorista pysaytysluonteinen hoito vaikuttaisi tdmén
otoksen perusteella olevan riittdva erityisen laitoshoidon muoto. Jotta pidemmélle
menevia johtopédatoksia tdméan pysaytys- ja arviointihoidon vaikuttavuudesta voidaan

vetad, tulee asiaan perehtyé yksityiskohtaisemmin.

8.3.4 Moniammatillinen yhteistyd ja asiantuntijalausunnot

Moniammatillisen yhteistyon toteutuminen nékyi lastensuojelun dokumentaatiossa
nuoren asiakkuuden kautta. Moniammatillista yhteistyota oli hyodynnetty 72 prosen-
tilla kokonaisotoksesta (ks. liite 12). Kaikkien nuorten kanssa moniammatillista yh-
teisty6té ei ole ollut mahdollista hyodyntéé sijoituksen Kiireellisen luonteen vuoksi.
Mydskéaan kaikista asiakastapauksista ei ole vélttamétta ollut dokumentaatiossa mer-
kintdja moniammatillisesta yhteistyosta esimerkiksi terveydenhuollon puolelta.

Moniammatillisen yhteistydn luonne oli padsaantoisesti nuoreen ja nuoren elaménti-
lanteen korjaamiseen keskittyvad. Eniten kéytetty yhteistyokumppani oli nuorten
psykiatrian poliklinikka, 56 prosenttia nuorista oli jossain vaiheessa kdynyt nuorten
psykiatrian poliklinikalla ja siitd oli merkintd asiakasdokumentaatiossa. Nuorten psy-
kiatrian osaston arviointi- ja hoitojaksoja oli kdytetty 20 prosentilla nuorista. Koulun
kanssa tehtdvaa yhteistyota kaytettiin seitsemén (28 %) nuoren kanssa. Muita yhteis-
tydokumppaneita olivat Perheneuvola ja A-klinikka. Etenkin Perheneuvolan kanssa

tehtdva yhteistyo keskittyi enemmaén koko perheen elaméntilanteeseen.
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8.3.5 Avohuollon ja huostaanoton katkeamattomuus ja yhteisty®

Avohuollon ja huostaanoton katkeamattomuus oli selkeésti havaittavissa noin puo-
lessa (52 %) asiakastapauksista. Eniten katkeamattomuus nakyi ennen sijoitusta avo-
huollon toimijoiden ja sijoitusyksikon vélilla, kahdeksassa (32 %) asiakastapaukses-
sa. Sijoituksen aikainen yhteisty® avohuollon toimijoiden ja sijaishuollon yksikon va-
lilla oli harvinaisempaa, neljan nuoren kohdalla oli dokumentaatiossa merkintgja sii-
t4, ettd avohuolto ja sijaishuollon yksikko tekivét yhteistyota nuoren tilanteessa. Si-
joituksen jalkeinen yhteisty0 oli yhta harvinaista, neljassé asiakastapauksessa yhteis-
tyo oli havaittavissa dokumentaation perusteella. Sijoituksen aikaisen ja sijoituksen
jalkeisen yhteistyon pienempi osuus on osittain selitettavissa silla, etta pitk&aikaista
laitoshoitoa vaativissa sijoituksissa yhteisty0sté voi olla haittaa nuoren eldméntilan-
teen korjaamisessa, mikali nuorella on lilan monta hoitavaa tahoa. Sijoituspaétos oli
muuttunut neljassa (16 %) asiakastapauksessa. Ndissa tapauksissa nuori oli ensin si-
joitettu avohuollon tukitoimenpiteend ja myéhemmin oli ilmennyt tarvetta huos-

taanotolle.

8.3.6 Kaytetyt sijaishuollon yksikot

Néiden nuorten kohdalla oli kaytetty yhdeksaa erilaista sijaishuollon yksikkoa (liite
1). Sijaishuollon yksikdiden méaré kuvastaa sita, ettd ndiden nuorten kohdalla on
pohdittu tarkkaan, minké&lainen sijaishuollon yksikkd palvelisi parhaiten ndiden las-
ten etua. Yksikoisté viidessa on mahdollisuus suorittaa peruskoulun oppimaaré.
Muut yksikot tarjoavat erityisosaamista mielenterveysongelmien tai pdihteiden on-
gelmakayton hoidossa. Eniten kéytetty sijaishuollon yksikko oli tdssa ryhmassa Sa-
verola, 28 % nuorista oli sijoitettu Saverolaan. Saverolan suuri kdyttoméaara kertonee
siitd, ettd suurin painoarvo erityista laitoshoitoa vaativan nuoren sijaishuoltopaikan
valinnassa on silla, ett4 nuoren turvallista kasvua ja kehityst4 vaarantava elamantapa

vaatii ensisijaisesti ymparistonvaihdoksen.

8.4 Yhteistyon ongelmat lastensuojelun arkitydssa

Y hteisty6té perheen ja viranomaisverkoston vélilla on arvioitu sen ongelmien kautta.
Y hteistydn onnistuminen perheen ja viranomaisten vélill4 on laadukkaan sosiaali-
huollon perusta. Lastensuojelun kontrolloivan luonteen vuoksi yhteistyo perheen ja

sosiaalitoimen valilla koetaan toisinaan hankalaksi. Tdméa korostuu niissa tilanteissa,
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jolloin lapsen edun nakemys ei kohtaa perheen, nuoren ja lastensuojelun valilla. Yh-
teistyon ongelmat nékyivét asiakasdokumentaatiossa l&hinna juuri siten, ettd joko
nuori tai nuoresta vastuussa olevat aikuiset eivat ndhneet lastensuojelun ratkaisuja
hyvina. Jossain tilanteissa sijoitus lastensuojeluyksikkdon tai tehtavét avohuollon
toimet vaikuttivat aluksi hyvilté ratkaisuilta kaikkien mielestd. Myohemmin koke-
mus saadusta palvelusta ei perheen kannalta vastannut ennakko-odotuksia, jolloin
yhteisty6ssa nakyi ongelmia. Dokumentaatiosta tuli esiin myos sellaisia tilanteita,
joissa vanhemmat tai nuori olivat alun alkaen jo vastustaneet lastensuojelun interven-
tioita, mutta olivat kuitenkin ottaneet perheelle tai nuorelle tarjotun avun vastaan.
Yhtadn tapausta, jossa olisi vaadittu hallinto-oikeuden paatds, ei tullut tassé doku-
mentaatiossa vastaan. Nuoren tai perheen sitoutumattomuutta yhteistydhon oli ha-

vaittavissa 76 prosentissa asiakasperheista.

Vanhempien sitoutumattomuus yhteistyéhon oli yleisempéaa kuin nuorten (ks. liite
14). Nuorten vanhemmista 52 prosentilla oli asiakasdokumentaation perusteella ha-
vaittavissa yhteistyon vastustamista. Noin joka kolmannessa (32 %) tapauksessa é&i-
dit olivat osoittaneet sitoutumattomuutta nuorelle tarjottuun apuun. 40 % nuorista oli
vastustanut joko sijoitusta tai tarjottuja avohuollon tukitoimia. 12 prosentissa asia-
kastapauksista oli havaittavissa yhteistyon ongelmia sekd vanhempien, ettd nuoren
kohdalla. Kaikista asiakastapauksista yhdekséssa (36 %) vanhempien kanssa tehta-
vassa yhteistydssa oli Kirjattu ongelmia, mutta nuorten kanssa ei. Vastustaminen ei
vaikuttaisi tulosten perusteella olevan nuoren problematiikkasidonnaista. Tutkin asi-
aa nuorten huumeiden kayton epéilyn kautta. Niist& nuorista, joilla oli lastensuojelun
asiakasdokumentaatiossa esiintynyt huumeidenkayton epéilya (n=14), 42 prosentissa
tapauksissa oli nédhtdvisséd vanhempien sitoutumattomuutta yhteistydn sosiaalihuol-

lon kanssa.

Avohuollon tukitoimet olivat timén asiakasryhman kohdalla osoittautuneet mahdot-
tomiksi, sopimattomiksi tai riittamattomiksi 96 prosentissa asiakastapauksista. Aino-
astaan yhdessa asiakastapauksessa ei ollut selkeésti merkintédé pohdinnasta mahdolli-
sista avohuollon tukitoimista. Paasaantoisesti nuorille avohuollon tukitoimia on ko-
keiltu, mutta ne ovat osoittautuneet riittdmattomaksi avuksi nuorelle. 52 prosentilla
asiakastapauksista on ollut néin. 20 prosentissa asiakastapauksista avohuollon tuki-
toimet ovat olleet sopimattomia. Ongelmat ovat olleet niin laaja-alaisia, etteivat avo-

huollon tukitoimet ole olleet sopivia. Avohuollon tukitoimia on vastustettu 28 pro-
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sentissa asiakastapauksista, jolloin ne eivat ole olleet mahdollisia. Nuoret vastustivat
avohuollon tukitoimia hieman useammin kuin nuoresta vastuussa olevat aikuiset.

Nuorista 16 % ja aikuisista 12 % vastustivat avohuollon tukitoimia.

Ongelmat yhteistydssa sosiaalihuollon ja perheen valilla vaikuttaisivat pidentavén
lastensuojelun asiakkuuden prosessia. Poimin otoksesta ne asiakastapaukset, joissa
lastensuojelun asiakkuus oli alkanut alle 10-vuotiaana. Naissa asiakastapauksissa las-
tensuojelun interventioita oli vastustettu lahes jokaisessa (89 %).

8.5 Yhteenvetoa Erityisen laitoshoidon palveluita kayttavasta nuoresta

Erityiseen laitoshoitoon sijoitettu nuori vuosina 2008-2010 on n. 17-vuotias poika tai
tytto, joka on ollut lastensuojelun asiakkaana noin 3,5 vuotta. Lastensuojelun tarve on
voinut ilmeté jo lapsuudessa ja silloin tilanteeseen on saatu apua joko avohuollon tuki-
toimin tai sijaishuollon keinoin. Hanet on voitu sijoittaa varhaislapsuudessa johonkin
sijaishuollon yksikkoon, josta hdn on kotiutunut kun kodin tai nuoren tilanne on rau-
hoittunut. Nuoren vanhemmat ovat eronneet ja perheessé on usein seka paihteiden on-
gelmaké&yttoa etta mielenterveysongelmia. Vanhemmat ovat kokeneet olevansa keinot-
tomia nuoren tilanteessa. Perheen sukulaisverkosto ei ole kovin laaja. Perheessa voi

olla ilmennyt vékivaltaa jollain tasolla tai nuori on voinut joutua vékivallan uhriksi.

Nuori itse on vakavan syrjaytymisuhan alla. H&n on karkaillut kotoa jo pitk&én ja viet-
tanyt 6itd poissa. Vanhemmat ovat havainneet nuorella paihteidenkayttda ja epailevat,
ettd nuori kayttad huumeita. On myos todennékdista, etta han on tehnyt rikoksena pi-
dettavan teon ja tdmé on sosiaalitoimen tiedossa. Nuorella on ollut vaikeuksia koulun-
kaynnissa jo pitk&éan ja on todennédkoista, ettd han kdy mukautettua opetusta. Sosiaali-
huolto on pyrkinyt auttamaan nuorta ja perhetté yhteistydssé ja he ovat ottaneet tarjot-
tua apua vastaan. Todennékoisesti jossain vaiheessa tyoskentelyd Nuorisoryhma on ol-
lut nuoren tukena joko lastensuojelun avohuollon tukitoimena tai muuten. Nuori on si-
joitettu kaksi kertaa aiemmin, joko kiireellisend sijoituksena tai avohuollon tukitoi-
menpiteend ja siiné vaiheessa on jo arvioitu nuoren pitk&aikaisen sijoituksen tarvetta
yhdessa avohuollon kanssa. Sijoitukset ovat voineet tuoda nuoren ja perheen tilantee-
seen hetkellisen helpotuksen, mutta sijoituksen tarve on tullut uudestaan esille. Nuori
tai nuoren vanhemmat ovat voineet vastustaa sijoitusta jo arviointiin, mika on vaikeut-

tanut sijoituspaatoksen tekemista.
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9 POHDINTA

Sosiaalityon asiakasdokumentointi on varsin ongelmakeskeista ja harvoin asiakkaiden
voimavaroja huomioivaa. Tama ty0 keskittyy padsaantoisesti asiakkaiden problema-
tilkkaan ja kaikkia nuoria yhdistad huostaanotto tai kiireellinen sijoitus erityiseen lai-
toshoidon yksikkdon. Tasta syysta on huomioitava se, ettd tdma ty6 koskettaa hyvin
pienté osaa lastensuojelun asiakkaista, joille eivdt Kotkan kaupungin omat lastensuo-
jelupalvelut ole osoittautuneet riittaviksi tai eivat ole olleet mahdollisia k&yttaa. Ta-
man tutkimuksen tuloksissa on huomioitava se, etta nuorilla mainitut ongelmat ovat
tulleet esille pitkalla aikavalilla ja perheen kokonaistilanteesta muodostuu kuva vasta
pitkan aikavélin tuotoksena. Osaan perheen ja nuoren ongelmista on pystytty vaikut-
tamaan lastensuojelun interventioin ennen sijoitusta erityiseen laitoshoidon yksikkdon.
Nuorten asiakaskertomusten pohjalta minulla on herdnnyt monia kysymyksia, joita

olen pyrkinyt pohdinnassani avaamaan.

Nuorten perhetilannetta kartoittaessani tein havaintoja siité, ettd suurin osa néisté nuo-
rista on joutunut kohtaamaan nuoruudessaan ja lapsuudessaan erilaista problematiik-
kaa, joka on vaikuttanut ndiden nuorten kasvuun ja kehitykseen. Alkoholiongelmat,
perhevékivalta ja mielenterveydenongelmat ovat lastensuojelun asiakasdokumentaati-
on perusteella kohderyhméssa yleisid. Ongelmat ovat myds usein kasautuneita. Sa-
moissa asiakasperheissa on ollut moniongelmaisuutta. Dokumentaation perusteella
monissa perheissa ei ole ollut suvun tai muun lahiyhteisén tuomaa tukea taustalla.
Epavirallisten verkostojen puute on aiheuttanut osaltaan koko perheen syrjaytymisen
riskia.

Erityiseen laitoshoitoon sijoitettujen nuorten korkea iké jai mietityttdmaan. Lastensuo-
jelun asiakkuus oli nuorilla alkanut keskimé&arin 11,4-vuotiaana ja nuorten keski-ika
erityisen laitoshoidon aikoihin oli 16 vuotta. Lastensuojelulain mukaan tulee aina
noudattaa niin sanottua lievimméan mahdollisen toimenpiteen periaatetta, jota on myds
tdman tutkimuksen kohderyhmén kohdalla pyritty noudattamaan. Onko sitten lievim-
man toimenpiteen periaate se ainoa mahdollinen, vai pitéisiko toisinaan toimia nope-
ammin? Useassa asiakastapauksessa oli havaittavissa ongelmia pitkélta aikavélilta,
mutta samanaikaisesti perhe vastusti lastensuojelun toimenpiteita. Asiakkaalla on, vas-
tusti han lastensuojelun toimenpiteit tai ei, aina oikeus parhaaseen mahdolliseen sosi-
aalityohon ja oikeusturvaan. Silloin sosiaalityontekijé joutuu kerddmaan nayttoa riitta-

van pitkalta aikavalilta, jotta oikeus ja lapsen etu toteutuisi parhaalla mahdollisella ta-
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valla. Kun nuori tai vanhemmat vastustavat lastensuojelun toimenpiteitd, on myos
nayton keradminen vaikeampaa. Voiko asiakkaan sanaan luottaa siind tilanteessa, kun

asiakas kokee lastensuojelun interventiot rangaistuksena?

Huolimatta perheiden ja nuorten vastustuksesta, yhtéén tapausta ei tullut vastaan, jossa
olisi tarvittu huostaanottopa&tds hallinto-oikeudelta. Tamé kuvastaisi sité, ettd Kotkan
lastensuojelussa pyritadn perheen kanssa yhteistyohon. Y hteistyéhon pyrkiminen on
yksi sosiaalialan eettisista arvoista ja perustavaa laatua oleva lahtékohta sosiaalityos-
sé. Huomioiden kuitenkin nuorten pitkakestoisen lastensuojeluasiakkuuden ja van-
hempien vastustuksen, oikeuden p&&tosten olemattomuus hammastyttaa. Olisiko ken-
ties voitu nuoren erittain vaikeaan elaméantilanteeseen vaikuttaa helpottavasti jo ai-
emmin, mikali &a&rimmaisia keinoja olisi tarvittaessa kaytetty? Nyt lastensuojeluasiak-
kuuden alkamisesta erityiseen laitoshoitoon sijoittamiseen on kestanyt keskiméaarin yli
4,5 vuotta. Vertasin tutkimukseni tuloksia Johanna Hiitolan (2008) selvitykseen, jossa
sosiaalityOntekijat itse arvioivat, ettd yhtdan lasta tai nuorta ei ole huostaanotettu liian
aikaisin. Sosiaalityontekijat myos itse olivat arvioineet ettd 48 % asiakkaista on huos-
taanotettu lilan myodhaan. Kuntakohtaiset erot tahdonvastaisissa huostaanotoissa nai-
den kahden selvityksen mukaan ovat suuria. Tampereen alueella 13-17 vuotiaista

nuorista 31 % oli huostaanotettu tahdonvastaisesti. (Hiitola 2008, 18)

Ennen tyon aloittamista osasin kuvitella nuorten tilanteiden olevan vaikeita, ja oletuk-
sena oli, ettd selkedd yksittaista syyta sijoitukseen erityiseen laitoshoitoon sijoittami-
sessa ei ole ollut. Silti nuorten moniongelmaisuus yllatti. Prosenttilukemat tuntuvat
hammastyttavan korkeilta. Voivatko erityiseen laitoshoitoon sijoitettavat nuoret todel-
la ndin huonosti? Lukemia saattaa nostaa ylospdin se, ettd nuoren elamantilanteessa
voi olla ollut joskus huolta ja tata huolta ei ole en&é sijoitustilanteessa ollut. Toisaalta
todellista lukemaa voi viedéa alaspéin se, ettd kaikkia huolia ei ole asiakastyohon do-
kumentoitu, eik& kaikkia asiantuntijalausuntoja ole ollut saatavilla. Paihteiden ké&yttoa
ja psyykkistéa oireilua ilmeni valtaosalla tapauksista. Myds rikollisuus ja vakava syr-
jaytymisen uhka oli yleistd dokumentaation perusteella. Yksikolle, johon nuori sijoite-
taan, asettaa moniongelmaisuus erityisia haasteita yksikén henkilékunnan ammattitai-

don ja erityisosaamisen suhteen.

Laitokseen sijoitettujen nuorten korkea ika tuo haasteita nuoren vastaanottavalle yksi-
kolle, johon nuori sijoitetaan. Miten he voivat tehdé laadukasta ja vaikuttavaa lasten-

suojelutyoté lyhyessa ajassa moniongelmaisen nuoren kanssa? Nuorten ongelmien
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kanssa tydskentely ja samaan aikaan itsendiseen elaméan opettelu on vaikea, joskus
jopa mahdoton yhtéld. En tutkinut sijoitusten jalkeista aikaa, mutta kysymys jai mie-
leen.

Aikaisempien sijoitusten maara myos mietitytti. Nuorista lahes puolella (48 %) oli jo
kolme tai useampi aiempi sijoitus taustalla. Erityisen laitoshoidon sijoitus oli vahin-
taan neljas sijoitusyksikkd. Nuorilla ei aiemmassa elaméssadn ole valttamétté ollut mi-
tdan pysyviéa aikuissuhteita, mita sijoituskierre on omalta osaltaan ruokkinut. Minka-
laisia toimintamalleja tulisi kehittad sen suhteen, ettd nuorille I6ydettéisiin mahdolli-
simman nopeasti tarvetta vastaava sijoitusyksikk6? Tutkimuksen mukainen toiminta-
malli, jossa samoja nuoria sijoitetaan arviointi- ja katkaisuyksikoihin useita kertoja, ei
ole varmaankaan tarkoitustaan vastaava. Nuorten ’pomputtelu” kodin ja eri sijoitusyk-
sikdiden vélilla vaikeuttaa nuoren sopeutumista ja vahentaa turvallisuuden ja pysy-

vyyden tunnetta.

Erilaisia erityisen laitoshoidon yksikdita kaytettiin laajasti. Tdma kertoo siitd, ettd
nuorten paikkaa valittaessa pohditaan sitd, mité nuori tarvitsee. Tatd kuvastaa myos se,
etta nuoren tilannetta kartoitettaessa lausuntoja ja arvioita kerattiin myos yhteistyo-

kumppaneilta.

Eri yhteistydtahoja nuorilla kéytettiin paljon. Asiantuntijalausuntoja kaytettiin nuoren
sijoituksen tarvetta ja nuoren sijoituspaikkaa arvioitaessa. Virallisissa asiakaskerto-
muksissa ei kerrottu vanhempien mahdollisista asiakkuuksista sairaan- tai paihdehoi-
don parissa. Vanhemmuuden arviointia tehtiin perheneuvolan toimesta, mutta esimer-
kiksi A-klinikan tai mielenterveystoimiston asiakkuutta ja heidan kanssaan tehtavaa
yhteisty6té ei asiakirjoista 10ytynyt. Tietojen 16ytymattomyys voi johtua siita, etta
asiakirjat olivat nuorta koskevia lastensuojelun asiakaskertomuksia, jolloin yhteistyon
merkinnat paihdehuollon tai terveydenhuollon kanssa olivat toisessa yhteydessa. Las-
tensuojelussa toimivien ammattilaisten kanssa kaydyissa keskusteluissa, olen tehnyt
havaintoja siita, ettd lastensuojelualan ihmiset kokevat etenkin aikuispsykiatrian kans-
sa tehtévén yhteistyon haasteelliseksi. Psykiatriassa vedotaan luottamukselliseen asia-
kassuhteeseen. VVoidaanko vanhemman luottamuksellista hoitosuhdetta vaalia senkin
uhalla, ettei lapsen etu toteudu? Tai toisaalta, vaaditaanko lastensuojelualalla yhteis-

tyota riittdvan tarmokkaasti yhteistyon ja lapsen edun edistdmiseksi?
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B Huumeklinikka

B Tukihenkild
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Aiemmat sijoitukset sijoitusyksikgittain

Aikaisemmat sijoitukset yksikoittain

ONuortentalo Kotomaki
O Stoppari Hamina

B Tukikeskus Villa Jensen
ONuortenyhteisé Koivula
B Marttilan lastenkoti

B Sippola EHO

O Taimelan lastenkoti
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Moniammatillisen yhteistyon esiintyvyys lastensuojelun dokumentaatiossa
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B Moniammatillinen yhteistyon ja
asiantuntijalausuntojen esiintyvyys
dokumentaatiossa

B Nuorten psykiatrian poliklinikka

B Koulun kanssa tehtéava yhteistyd, lausunnot

O Nuorten psykiatrian osasto

O A-Klinikan kanssa tehtéva yhteistyd

avohuollon puolella

O Perheneuvolan lausunnot
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Kaytetyt erityisen laitoshoidon yksikot

Kaytetyt erityisen laitoshoidon yksikot
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O Harviala Koulukoti

B Kuntoutumiskoti Raussilan risteys
B Saviston Koti

W Sutela koti
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Perheen sitoutumattomuuden kuvaamista yhteisty6hon

Sitoutumattomuus yhteistyéhon
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O Perheen aikuisten sitoutumattomuus
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o O Perheen muun lapsesta vastuussa olevan
50 % . S
sitoutumattomuus yhteistyhon
O Nuoren sitoutumattomuus yhteistydhén
40 %
@ Nuori vastustanut sijoitusta
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