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1 Johdanto

Sosiaali- ja terveysministerion kuntoutuksen tutkimuksen kehittéamisohjelman (2004)
arvion mukaan kuntoutustoiminta on laajentunut ja monipuolistunut viime vuosikym-
menind. Yhteiskunnallisen ja organisatoristen muutoksien vaikutukset ovat ndkyneet
kuntoutusalan ammatinharjoittajien ja yksityissektorin kasvamisella. (STM 2004: 3.)
Yhteiskunnallinen muutospaine nakyy myos siten, ettd nyky-yhteiskunnassa yksityis-
sektori tuottaa enenevan osan erikoissairaanhoidon avopalveluista. Kunnat ja sairaan-
hoitopiirit ostavat suuren osan palveluita yksityisilta palveluntuottajilta, joilla on ndin
oma tarked roolinsa terveyden edistamisessa. (Terveyden edistaminen 2007.) Taman
vuoksi usein pienissa organisaatioissa tai ammatinharjoittajana toimiessa on suuri vas-

tuu kuntoutujan kuntoutumisen tukemisessa (STM 2004: 19).

Sosiaali- ja terveyden huollon kansallisen kehittémisohjelman (2012) mukaan talla het-
kelld palvelurakennetta ja peruspalveluita uudistettaessa siihen olennaisesti vaikuttaa
kuntauudistus ja sen osana palvelurakenteen uudistaminen. Kehittdmisohjelman tavoit-
teena ovat nykyistd huomattavasti suuremmat palvelujen jarjestdmisen vaestdpohjat.
Talla hetkelld tarpeellisena nahdaan ihmisten osallistumisen vahvistuminen omien pal-
veluidensa suunnitteluun. Lisdksi uudenlaiset asiakkuudet haastavat palveluita uudis-
tumaan. (STM 2012: 22-23.)

Kuntoutusselonteon (2002) perusteluissa kuntoutuksen vaikuttavuus nahdaan kuntou-
tuksen hyétyjen kohdentumisena seka yksilblle etta yhteiskunnalle. Se ndkee kuntoutu-
jan oman osallisuuden kuntoutusprosessissa ja vaikuttamisessa ymparistodn taman
paivan kuntoutuksen ydinkysymyksind. Sen mukaan kuntoutus on saamassa yha
enemman psykososiaalisia ja sosiaalisia ulottuvuuksia. (STM 2002: 5.) Taman hetkises-
sa yhteiskunnassa, valtaistavassa tai ekologisessa toimintamallissa, korostetaan kun-
toutujan osallistumis- ja vaikutusmahdollisuuksia seka kuntoutus ymmarretaan yksilon

ja ymparistdn suhteen muutokseksi. (STM 2004: 3.)

Huhdan (2009) mukaan lain vammaisuuden perusteella jarjestettdvistd palveluista ja
tukitoimista (380/1987) tavoitteena on muun muassa edistda suunnitelmallisesti vai-

keavammaisten henkildiden yhdenvertaisuutta seka muita perus- ja ihmisoikeuksia.



Tavoitteena on myds lisata vaikeavammaisten henkildiden itsendisyyttd ja itsemadraa-
misoikeutta seka mahdollisuuksia osallistua yhteiskunnan eri toimintoihin. (Huhta 2009;
Laki vammaisuuden perusteella jarjestettdvista palveluista ja tukitoimista 380/1987 §
1,87,88.)

Kuntoutuksen tutkimuksen kehittamisohjelma (2004) tuo esiin tiedontarpeen jarjestel-
ma- ja organisaatiotason kuntoutuksen tutkimuksissa. Siind esitetddn tutkimuksen re-
sursseja lisaamalla ja kohdentamalla vastaamaan keskeisiin yhteiskunnallisiin tarpeisiin
ja odotuksiin. Se nakeekin lisad resursseja tarvittavan tutkimukseen, jolla selvitetddn
muun muassa kuntoutusjarjestelman toimintaa, erityisesti toiminnan kohdentumista ja
sen kitkakohtia. (STM 2004: 4.)

Taman tutkimuksen tausta-filosofisena vaikuttimena on Antonovskyn (1987; 1979;
1970) kiteyttama ihmisen tapa katsoa maailmaa, synnyttden ja parantaen terveyttd,
vastustuskykytekijéiden avulla. Tama henkisen koherenssin tunne (sense of coherence)
maarittyy kolmen padkomponentin kautta. Naita ovat elaman ymmarrettavyys (comp-
rehensibility), hallittavuus (manageability) ja merkityksellisyys (meaningfulness, purpo-
se). Henkinen koherenssin tunne maarittyy henkilon kaytettavissa olevien voimavaro-
jen (materiaalisten, henkisten, sosiaalisten) seka arkieldaman ja elinympariston asetta-
mien haasteiden valisestd tasapainosta. Se viittaa yleiseen suuntautumiseen hahmottaa
ja valvoa ymparistdn mielekasta ja tarkoituksen mukaista toimintaa. (Hamalaisen 2009:
9; Feldin — Kivimden — Rantalan — Tolvasen 2004; Mlonzin — Strumpferin 1998 mu-

kaan.)

Tutkimuksen lahtékohtana on pureutua kuntoutujan saaman palvelun ydinprosessiin
(toimintaterapiaprosessin) seka yrityksen toiminnan tukemiseen tarvittavien prosessien
esiin tuominen (Berg 2010: 3). Tutkimuksessa tarkastellaan kuntoutujien nakékulmasta
asiakasohjautuvuuden ilmenemista. Toimintaterapiaprosessin aikana syntyy kuvaus
siitd, mitka ovat sita edistavia ja rajoittavia tekijoita. Edelliseen Antonovskyn maaritel-
maan viitaten, miten he ymmartavat ja hallitsevat seka toteuttavat elamaansa omissa
elinymparistdissaan toimintaterapian aikana. Asiakasohjautuvuus nahdaan kuntoutujan
aktiivisimpana osallisuuden ilmentymand. Kosciulekin (2007; 1999) mukaan asiakasoh-

jautuvuus kasittda kuntoutujan osallistumisen niin tarpeiden maarittelyyn, tulosten ar-



viointiin kuin vammaispoliittiseen toimintaan seka riittdvan tiedon, tuen ja ohjauksen

saamisen etta valinnan tekemisen mahdollisuudet.

Paltamaan, Karhulan, Suomela-Markkasen ja Autti-Ramoén (2011: 225) mukaan kay-
tanndn tydmuotoa tarkasteltaessa on tarkeda pitaa kuntoutuksen keskidssa kuntoutuja
itse. Talldin Paltamaan ym. (2011) mukaan mahdollistetaan kuntoutujan omien tarpei-
den ja tavoitteiden ymmartaminen, niiden yhdistamiseksi asiantuntijoiden nakemyksen
kanssa. He korostavat yhteisty6td, jonka avulla tavoitellaan hyvin tehdyn suunnittelun
tukemista. Kuntoutumista tukevat toimijat voivat nain kulkea kuntoutujan rinnalla, ha-
nen tarvitseman ajan. (Paltamaa ym. 2011: 225.) Edella mainittuihin Paltamaan ym.
(2011) tydmuotoon, jossa kuntoutumista tukevat toimijat kulkevat kuntoutujan rinnalla
hanen siihen tarvitsemansa ajan sekd aiemmin mainittuun Antonovskyn (1987; 1979;
1970) maarittelemaan ihmisen tapaan katsoa maailmaa, synnyttden ja parantaen ter-

veytta, kiteytyy tutkimuksen tavoite ja tarkoitus.

2 Tarkoitus, tavoite ja tutkimuskysymykset

Tutkimuksen tarkoituksena on selvittda asiakasohjautuvuuden ilmeneminen toimintate-
rapiaprosessin eri vaiheissa kuntoutujien nakdkulmasta laadun varmistamiseksi. Tutki-
muksen tavoitteena on tiedon tuottaminen toimintaterapiaprosessin laadun varmista-

miseksi. Tutkimuskysymyksina:

Mitka tekijat edistavat asiakasohjautuvuuden toteutumista toimintaterapiapro-

sessissa kuntoutujien nakdkulmasta?

Mitka tekijat rajoittavat asiakasohjautuvuuden toteutumista toimintaterapiapro-

sessissa kuntoutujien nakdkulmasta?



3 Toimintamahdollisuudet kuntoutuksessa

Maailman terveysjarjesté WHO (1998: 1) katsoo vuoden 1986 julkilausumassaan ter-
veyden kaikkien ihmisten perusoikeudeksi seka korostaa sosiaalisten- ja taloudellisten
tekijoiden, fyysisen ympariston ja yksildllisten elintapojen yhteytta terveyteen. Nama
luovat perustan terveyden kokonaisvaltaiselle ymmartamiselle seka ovat keskeisia ter-
veyden edistdmisen maarittdjia. Kosciulek (2007) kuvaa vammaisten henkildiden ko-
keman henkildkohtaisen tyydytyksen elamanlaadun suuntaavan vammaispoliittista ke-
hitysta ja kuntoutuksen palvelujen tarjoamista. Voimaantuminen mahdollistaa kuntou-
tujan tekemat valinnat ja paatokset omaan elamadnsa liittyen. Erityisind arvoina siina

heijastuvat yksilén autonomia, identiteetti ja riippumattomuus. (Kosciulek 2007.)

Sosiaali- ja terveyskertomuksen (2006) mukaan myds Euroopan unionin vaikutus nah-
daan laajentaneen kansallista terveyspolitikkaa lainsaadanndn ja oikeuskdytantdjen
kautta (STM 2006: 5). Metteri ja Haukka-Waklin (2010: 59) toteavat yhteiskunnallises-
sa kontekstissa kuntoutuksen toimeenpanon perustana olevan lainsaadannén. Jarvi-
kosken ja Harkapaan (2011: 15) mukaan kuntoutus voidaan madritelld kasitteena kol-
messa eri merkityksessa. Ensimmaisena se voidaan maaritelld yksil6llisend prosessina
tai toimenpideketjuna, toisena monialaisena toimenpiteiden kokonaisuutena ja kolman-

tena yhteiskunnallisena toimintajarjestelmana.

3.1 Kontekstuaalisten tekijoiden kulttuuriymparistd kuntoutuksessa

Sosiaali- ja terveyden huollon kansallisen kehittdmisohjelman (2012: 16) mukaan tarvi-
taan systemaattista tiedon kerdamista vaestdon hyvinvoinnin tilasta, hyvinvointiin vai-
kuttavista tekijoista ja palveluiden toimivuudesta. Kehittémisohjelman (2008) tavoit-
teena on muun muassa aiemmin ollut kuntalaisten osallisuuden seka hyvinvoinnin ja
terveyden lisdantyminen etta palveluiden laadun ja vaikuttavuuden paraneminen. (STM
2008: 5.) Kehittamisohjelman (2012) mukaan talld hetkelld tavoitellaan palveluiden
parempaa laatua, vaikuttavuutta ja saatavuutta muun muassa siten, etta asiakaspa-

lautteissa havaittu tyytyvaisyys palveluihin paranee (STM 2012: 23).

Lain kuntoutuksen asiakasyhteistydsta (497/2003) tarkoituksena on muun muassa aut-

taa kuntoutujaa saamaan hanen tarvitsemansa kuntoutuspalvelut. Asiakasyhteistyo



sisaltda kuntoutujien kuntoutustarpeita vastaavien ratkaisujen etsimisen. (Laki kuntou-
tuksen asiakasyhteistydsta 497/2003 § 1, § 13.) Ladkinnallisen kuntoutuksen asetuksen
(1015/1991) mukaisesti toimintaterapiapalvelulla pyritédn parantamaan ja yllapitamaan
kuntoutujan fyysistd, psyykkista ja sosiaalista toimijuutta seka edistémaan ja tukemaan
hanen eldmantilanteensa hallintaa ja itsendista suoriutumistaan paivittdisissa toimin-
noissa terapian ja eri toimenpiteiden keinoin (Asetus ladkinnallisesta kuntoutuksesta
1015/1991 3 §).

3.1.1 Yhteiskunnallisen kontekstin ymparist6- ja yksilétekijat

Jarvikosken ja Harkapaan (2011: 8, 15, 17) mukaan kuntoutus maaritelldan eri toi-
menpiteista kostuvaksi prosessiksi. Kuntoutus toimintakokonaisuutena voi sisaltda mo-
nenlaisia palveluja, jotka tukevat, ohjaavat, kasvattavat, kouluttavat, hoitavat ja so-
peuttavat yksiléa itsedan tai vaikuttavat eri tavoin hanen ymparistéonsa ja olosuhtei-
siinsa. Heidan mukaansa ihmisten tiedoista ja ennakkokasityksista riippuu, millaisissa
elamantilanteissa ja ongelmissa he ilmaisevat kuntoutuksen tarvettaan, seka millaisia

odotuksia he asettavat kuntoutukselle.

Kuntoutuksen tutkimuksen kehittdmisohjelmassa (2004) tuodaan esiin yksilon ja ympa-
ristdn resursseja tarkastelemalla ihmisen ja hanen fyysisen, sosiaalisen ja kulttuurisen
ymparistdonsa suhde. Talldin pyritdan nykyistad osallistavampaan ja paremmin huomioon
ottavampaan palvelunkayttdjan nakdkulmaan. (STM 2004: 25-26.) Vilkkumaan (2010:
37) mukaan ihmiselld itselldan on oikeus madritelld oma hyvansa ja siten myos velvolli-
suus toimia niin, ettd hyva eldama voisi toteutua. Ymparistossa, jossa yhteiskunta on
luonut lainsaadannén, palveluiden, etuuksien, verotuksen ja hallinnon avulla tasa-

arvoisen mahdollisuuden, sen toteutumiselle.

Kuntoutuksen katsotaan alkaneen Jarvikosken ja Harkdpaan (2011; 1995) seka kuntou-
tuksen tutkimuksen kehittamisohjelman (2004) mukaan alun perin sodassa tai tapa-
turmaisesti syntyneiden vaurioiden ja niiden haittojen korjaamisena. Tasta kuntoutuk-
sen nahdaan kehittyneen monipuoliseksi toimintakokonaisuudeksi, jonka avulla pyri-
taan niin ehkdisemaan, korjaamaan ja kompensoimaan, vammoihin ja sosiaaliseen syr-

jaytymiseen liittyvia haittoja. Sen avulla pyritddan myos tukemaan ihmisten ja vdesto-



ryhmien selviytymista ja hyvinvointia seka arkieldmassa ettd elamanuran eri siirtyma-
vaiheissa. (Jarvikoski - Harkapaa 2011: 8; 1995: 12; STM 2004: 39.)

Jarvikoski ja Harkapaa (2011: 8) nakevat kuntoutuksen toimintana, jolla pyritéan pa-
rantamaan ihmisten toimintakykya ja sosiaalista selviytymistd. Heidan mukaansa kun-
toutuksen tavoitteet, sisallét ja toimintatavat muuttuvat yhteiskunnan muuttuessa.
Heiddn mukaansa yhteiskunnan muutostrendit vaikuttavat siihen, millaisena kuntoutus-
ta toteutetaan. Sen sisdlt6ihin vaikuttavat myos tieteenalojen kehitys. Ladketieteen ja
teknologian kehityksen vaikutukset nakyvat uusina mahdollisuuksina selviytya ty6ssa ja
arjen toimissa silloinkin, kun sairaus tai vamma on aiheuttanut huomattavia toiminnalli-

sia rajoituksia.

Kuntoutusparadigman kehityksen myéta taman hetkisessa lahestymistapojen muotou-
tumisessa on nahtavissa Jarvikosken ym. (2009) mukaan kuntoutujan tarpeiden ja ka-
sityksien seka niihin parhaiten vastaavat palveluiden keskeinen asema. Kuntoutujan
aktiivista roolia korostetaan toisinaan puhumalla kuntoutujasta palvelunkdyttdjana tai
kuluttajana. He tuovat esiin talldin kuntoutuksessa osallisuudesta ja osallistumisesta
puhuttavan kahdella eri tasolla. Ensimmainen taso koskee osallisuutta kuntoutustapah-
tumassa, muun muassa osallistumista sen tavoitteiden asetteluun, suunnitteluun ja
saavutettujen tulosten arviointiin. Toisella tasolla se koskee yleisempaa osallisuutta
yhteiskunnassa ja yhteisoissa. Talldin se koskee osallistumista kansalaisena ja erilaisten
yhteisGjen jasenena. Yleisesti oletetaan, ettd aktiivinen osallistuminen omaan kuntou-
tukseen tukee valtaistumisprosessia ja luo siten parhaat edellytykset myds yhteisolli-

seen osallistumiseen. (Jarvikoski ym. 2009: 16, 22.)

Kuntoutusselonteossa (2002) kuntoutus maaritelldan ihmisen tai ihmisen ja ymparistén
muutosprosessiksi, jonka tavoitteena on toimijuuden, itsendisen selviytymisen, hyvin-
voinnin ja tyéllisyyden edistaminen. Kuntoutus on sen mukaan suunnitelmallista ja mo-
nialaista, yleensa pitkajénteista toimintaa, jonka tavoitteena on auttaa kuntoutujaa
hallitsemaan elamantilanteensa. Viime vuosien kuntoutusretoriikassa voimakkaasti pai-
notetaan kuntoutujan omaa osallisuutta kuntoutusprosessinsa suunnittelussa ja toteu-
tuksessa. Lisaksi tutkimusten mukaan seka toimintakykya kohentavan ettd ammatillista

selviytymista edistavan kuntoutuksen koettu tarve on suomalaisen vaeston ikaryhmissa



merkittava. He nayttavatkin kohdistavan kuntoutukseen varsin suuria odotuksia. (STM
2004: 19; 2002: 5.)

Karjalainen (2010: 11) kuvaa kuntoutuksen ihmisten valisena vuorovaikutuskaytanto-
na. Hanen mukaansa se heijastaa ajankohtaista tilaa yhteiskunnassa, kuntoutujan ar-
jen kautta. Han nakeekin ajan tasalla olevan kuntoutuksen kulkevan yhta jalkaa kansa-
laisten arjen vaatimusten kanssa. Vilkkumaa (2010: 31) tuo esiin, ettd sen edellytetdan
olevan pitkdjanteista toimintaa, oma kuntoutus- tai kuntoutumisprosessinsa. Hanen
mukaansa niin kuntoutuja kuin kuntouttaja etsivat selityksia ja syité kuntoutustarpeel-
le. He etsivat hanen mukaansa niin vdylia kuin my6s mahdollisuuksia kuntoutumiselle
tai kuntoutusintervention tuomalle muutokselle. Kahari-Wiik, Niemi ja Rantanen (2006:

18) nakevat kuntoutumisen myds kuntoutujan kasvu- ja oppimisprosessina.

Jarvikoski, Hokkanen seka Harkapaa (2009: 21-22) tuovat esiin, kuntoutusparadigman
kehitysta kuvatessaan, sen etenemisend niin kutsutusta vajavuusparadigmasta kohti
valtaistavaa tai ekologista paradigmaa. Heidan mukaansa kuntoutujan vaikutusmahdol-
lisuuksien, itsemaaraamisen ja hallinnan kokemusten vahvistumiseen viitataan kuntou-
tusprosessin myo6ta voimaantumisella. He tarkastelevat kuntoutujan eldmanhallinnan
vahvistumista ja valtaistumista tapahtuvaksi parhaiten uuden paradigman kasityksen
mukaan siten, ettd hanelld on mahdollisuus tehda valintoja ja kontrolloida oman kun-

toutusprosessin kulkua.

Tuusa (2005: 37) kuvaa valtaistumisessa olevan kysymys kuntoutujan moni-ilmeisen
muutosprosessin tukemisesta, missa heijastuvat yhteen hdnen konkreettista elamanti-
lannettaan ja psyykkisia resurssejaan koskevat muutokset. Siitonen ja Robinson
(2001: 62-63) katsovat voimaantumisen lahtevan ihmisesta itsestdan, toimien proses-
sina. Heidan mukaansa se on samanaikaisesti niin henkildkohtainen kuin yhteiséllinen
(sosiaalinen) prosessi. Tama heidan tiivistamansa yksinkertainen ydinajatus kuvaa voi-
maantumisen merkityksellisyytta, toivorikkautta seka mahdollisuuksia ihmisten ja yhtei-
son hyvinvoinnin ja menestymisen tukemisessa. Heidan mukaansa voimaantumisen
kasite liitetddn usein asioiden mahdollistamiseen, voimavarojen ldytamiseen, eldaman-

hallintaan seka toimintavalmiuksien ja toimintakykyisyyden saavuttamiseen.



3.1.2 Toimintaterapian kdytanndn ymparistd- ja yksilétekijat

Suomen toimintaterapianimikkeistén (2003) mukaan toimintaterapia on kuntoutusta,
mika perustuu toimintaterapeutin ja kuntoutujan valiseen yhteisty6hdn seka toiminnan
terapeuttiseen kayttédon. Sen mukaan terapeuttisen toiminnan seka kuntoutujan ja
toimintaterapeutin valisen vuorovaikutussuhteen tarkoituksena on parantaa kuntoutu-
jan toimintamahdollisuuksia ja tukea hanta yllapitdmaan ja parantamaan omaa toimin-
nallista suoriutumistaan. Nimikkeiston mukaan toimintaterapian tarkoituksena on mah-
dollistaa kuntoutujan selviytyminen hanelle merkityksellisista ja tarkeista paivittaisen
eldman toiminnoista huolimatta toimintakykyyn vaikuttavista rajoituksista tai ymparis-
tollisista esteista. (Holma 2003: 7.)

Toimintaterapian tavoitteena on nimikkeiston mukaan kuntoutujan johdonmukainen ja
tarkoituksenmukainen toiminnallinen suoriutuminen, jolloin hanen roolinsa sekd toi-
minnan ja ymparistdon vaatimukset ovat sopusoinnussa (Holma 2003: 7). Hautalan,
Hamaldisen, Mdkelan ja Rusi-Pyykdsen (2011: 206) mukaan toimintaterapeutti tarvit-
see paatodksiensa tueksi joka tapauksessa teoreettista tietoa, sillda muutoin tehdyt paa-
tokset ovat pelkkia arvauksia.

Polatajkon ym. (2007b: 23-24) mukaan kanadalainen toiminnallisuuden ja sitoutumi-
sen malli kuvaa ihmisen, ympariston ja toiminnan valisté dynaamista vuorovaikutusta.
He kuvaavat mallin mukaista ihmisen yhteytta ymparistéonsa toiminnan vuorovaikutuk-
sessa. Dynaamisen suhteen tuloksena nahddaan toiminnallisuus. Townsendin,
Polatajkon, Craickin ja Davisin (2007a: 109-110) mukaan CMCE (Canadian Model of
Client-Centered Enablement) kuvaa toiminnan mahdollisuuden tarjoamista sekd toi-
minnan mahdollistumista. Toiminnan taitojen mahdollistaminen perustuu yhteistyéhon
yksilén, yhteisdjen ja yhteiskunnan valilla. Talldin edistetaan terveyttd, hyvinvointia ja

oikeudenmukaisuutta toiminnallisuuden kautta.

Polatajkon ym. (2007a: 39-42, 48—49) mukaan toiminnan merkitykseen vaikuttaa kaksi
tekijaa. Niita ovat kulttuuri ja ihminen. Heidan mukaansa ihmisellda on mielenkiinto ja
sisdinen motivaatio valita ja tehda tiettyja toimintoja. He kuvaavat arvojen ja mielen-
kiinnon kohteiden vaikuttavan siihen, miten ihminen motivoituu toimintaan. Heidan
mukaansa motivaatio on yksildllista. Sita ei voida ymmartda havainnoimalla toimintaa,

vaan keskustelemalla siitd hanen kanssaan. Toiminta mahdollistaa yksilGille ja ryhmille



yhteiskuntaan osallistumisen samoin kuin merkityksen I6ytymisen ja omaan kulttuuriin
liittymisen. Heidén mukaansa ihmiset jasentdvat toimimistaan ymparistdn haasteiden

mukaisesti. Vastaavasti kuin heidan toimimisensa muuttuu elaman eri vaiheissa.

Townsendin ja Polatajkon (2007: 369) mukaan CAOT (1997; 2002) maaritteleekin
merkityksellisen toiminnan valittuna, mielekkaana harjoiteltavana toimintana, jolla on
henkilokohtainen merkitys ja tuottaa tyytyvaisyytta suoriutumisessa yksilédén, ryhmaan
tai yhteis6on liittyen. Law:n ym. (2011) mukaan Canadian Model of Occupation Per-
formance (CMOP) kuvaa toiminnallisuutta ihmisen, ymparistén ja toiminnan vuorovai-
kutuksena. Thmiselld nahdaan olevan fyysisia, psyykkisia ja kognitiivisia ominaisuuksia,
joiden keskellda on olemisen ydin, spirituaalisuus. Ymparistd sisdltaa fyysiset, sosiaali-
set, kulttuuriset ja yhteiskunnalliset elementit. Toiminta itsessaan jaotellaan itsesta
huolehtimiseen, tuottavuuteen ja vapaa-aikaan. Toiminnallisuudessa olennaisena koe-
taan edelld mainittujen kolmen toimintakokonaisuuden integraatio ja tasapaino. (Law
ym. 2011: 10-11.)

Townsend ja Polatajko (2007: 2) nakevat toimintaterapian nykyaan taiteena ja tieteena
mahdollistaa kuntoutujien terveyden edistamista ja hyvinvointia. He nakevat lisaksi
mahdollistettavan kuntoutujien osallisuutta ja osallistumista yhteiskunnassa heidan
omien mahdollisuuksien mukaisesti paivittdisissa toiminnoissa. Law ym. (2011: 11)
seka CAOT (1997) tahdentavat jokaisen ihmisen itse madarittelevéan oman toimintansa

omaan kokemukseensa pohjaten.

Law ja Baum (2001) kuvaavat asiakaskeskeisen lahestymistavan tarpeellisena, asiakas-
lahtdisen tydskentelyn kaytdntona toimintaterapiassa 1980-luvun alkuvuosista lahtien.
Heidan mukaansa téma toteutuu tydskennellen yhteistydssa kuntoutujien kanssa. Hei-
dan on ndin mahdollista 16ytad merkitykselliset ja tarkoituksen mukaiset toiminnot ja
tehtdvat omassa eldmadssaan seka niihin liittyvissa toiminnoissa. Liséksi Law ja Mills
(1998) kuvaavat siten edistettavan kumppanuutta kuntoutujien kanssa. Heita edesau-
tetaan tunnistamaan omia tarpeitaan ja saavuttamaan tavoitteitaan. (Law - Baum
2001: 7-8; Law - Mills 1998: 3.)

Kosciulek (1999) toteaa, ettda samoin kuin voimaantumisen prosessissa kuluttaja- ja

kayttajajohtoisuuden toteuttaminen vammaispoliittisessa jarjestelmdssa seka kuntou-
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tuspalveluiden jarjestamisessa mahdollistaa kuntoutujille voimavarataitojen kehittymi-
sen, tavoitehakuisen tydskentelyn toisten kanssa etté omien johtamisen taitojen kehit-
tamisen (Kosciulek 1999). Kosciulek ja Merz (2001) toteavat kuntoutuksen suuremman
kuluttaja- ja kayttajajohtoisuuden olevan mahdollistavana tekijana parempaan integ-
raatioon ja valtaistumiseen seka tata kautta eldmanlaatuun (Kosciulek ja Merz 2001).

Kuluttaja- kayttdjajohtoisuus ilmenee Kosciulekin (2007) mukaan tietoisten valintojen
kautta. Tama tietoinen valinta on prosessi, jonka aikana henkil6 asettaa tavoitteita,
punniten erilaisia vaihtoehtoja omien ldhtokohtiensa tai kriteeriensd mukaisesti seka
ottaen vastuun valinnoistaan niiden mukaisesti. Tietoinen valinta tarkoittaa henkilén
kykya ymmartaa ja kdyttaa kuntoutusohjelmia onnistuneesti. Valinnanmahdollisuuksiin
liittyvassa prosessissa vammainen yksild tekee paatoksia liittyen palvelujen hankintaan,
palvelun tarjoajiin, palvelun arviointiin seka tavoitteiden toteutumiseen. (Kosciulek
2007.) Kuviossa 1 havainnollistetaan yhteisoéllisyyden tekijéiden, osallisuuden seka

voimaantumisen yhteytta koettuun elamanlaatuun.

Kuluttaja- ja kayttdjajohtoisuus
kuntoutuksessa

Voimaantuminen

! \
»
L

Yhteiséllinen integraatio,
osallistuminen

Elamanlaatu

Kuvio 1. Kuntoutuksen kuluttaja- ja kadyttajajohtoisuuden vaikutukset (Kosciulek - Merz 2001
mukaillen).

Tassa tutkimuksessa toimijuuden ja toimintarajoitteiden tarkastelulla halutaan tuoda
esiin kuntoutuksen toiminta-alue mahdollisuutena yksilén ja héanen toimintaympariston-

sa kanssa. Pyrkimyksenad on osallistava ja kuntoutujan huomioon ottava nakdkulma.
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Ymparistd- ja yksilotekijat nahdaan yhteiskunnallisen kontekstin ja toimintaterapian
kdytanndn kautta.

3.2 Yksilolliset ymparistd- ja yksilotekijat

Maailman terveysjarjeston, WHO:n (2001) toimintakyvyn, toimintarajoitteiden ja ter-
veyden kansainvalisen luokituksen ICF (International Classification of Functioning, Di-
sability and Health) mukaan yksilon toimintakyky maaraytyy yksilon |aaketieteellisen
terveydentilan ja kontekstuaalisten tekijoiden (ymparistd- ja yksilotekijdiden) vuorovai-
kutuksen kuvauksena. ICF maarittelee naiden elementtien valilla vallitsevan dynaami-
sen vuorovaikutuksen. Sen mukaan yhteen elementtiin kohdistetut interventiot saatta-

vat vaikuttaa myo6s yhteen tai useampaan muuhun elementtiin. (STAKES 2007: 18-19.)

Jarvikoski ja Harkdpaa (2011; 1995) toteavat, ettda kuntoutuksella pyrittavan yksilon
hyvaan. Talldin siind pyritddn esimerkiksi hyvaan terveyteen ja toimintakykyisyyteen.
He kuvaavat myds, etta yksilén hyvan on katsottu yleensa olevan samansuuntainen
yhteiskunnan tavoitteiden kanssa. (Jarvikoski — Harkapaa 2011: 26; 1995: 13.) Leino
(2010: 95) kuvaa myods kuntoutuksen kuntoutujan henkildkohtaisen kehittymisen pro-
sessina. Han nakee sen toteutuvan kerroksellisina tavoitteina, joita ovat psykofyysinen
toimintakyvyn koheneminen, sosiaalisen selviytymisen paraneminen, tydkyky ja amma-
tilliset valmiudet, yhteiskunnan toimintaan osallistuminen, hyvinvoinnin koheneminen ja

yksil6llisten elamantavoitteiden saavuttaminen.

Yhteiskunnallisella tasolla kuntoutukseen johtavia ja siihen liittyvia tekijoita tarkastel-
lessa Metteri ja Haukka-Waklin (2010: 59) toteavat kuntoutuksen toimeenpanon perus-
tana olevan lainsadadanndn. Heiddan mukaansa ladketieteellinen maarittely toimii edel-
leen peruskriteereind kuntoutustarpeen arvioinnissa. Kettunen, Kahari-Wiik, Vuori-
Kemild ja Ihalainen (2009: 22) nakevat, ettd kuntoutumisen tukemisen pyrkimyksena
on edistaa ja yllapitad kuntoutujan toimijuutta seka vahvistaa hanen omatoimisuuttaan,
paatdsvaltaisuutta ja itsendistd suoriutumista arkieldmassa. Talldin heidan mukaansa
tavoitteena on kuntoutujan elamdnhallinnan ja toimintakyvyn edistéminen siten, etta
han voi olla tyytyvdinen eldamansa laatuun. Kuusinen ja Aalto (2006) nakevat elaman-

hallinnan voimavarana, jolla yllapidetadn terveytta. Heidan mukaansa yleisimmin ela-
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manhallinta mielletaén yksilon sisdiseksi voimavaraksi, jonka kannalta ymparistdn ja

oman toiminnan kontrolloinnin suhde on keskeinen. (Kuusinen - Aalto 2006: 19.)

Jarvikosken ja Harkdpdan (2011: 96) mukaan ICF-mallin tavoitteena oli luoda kasitteel-
linen jarjestelmd. Sen avulla toimijuutta, toimintarajoitteita ja terveytta kasiteltdisiin
systemaattisesti ja laaja-alaisesti. Heiddan mukaansa kyseessa oli terveyden ja toiminta-
kyvyn yhteyksid kuvaava viitekehys. Taman piti tarjota tieteellisen perustan toimijuu-
den ymmartamiselle ja tutkimiselle seka toimia eri ammattiryhmien ja toimintasektorei-
den yhteistydn pohjana. He kuvaavat ICF-mallissa ihmisen toimijuutta ja toimintarajoit-
teita tarkasteltavan ihmisen terveydentilan ja niin sanottujen tilannetekijéiden (ympa-
ristotekijdiden ja ihmisen yksildllisten ominaisuuksien) dynaamisen vuorovaikutuksen

tuloksena.

Toimijuuden ja toimintarajoitteiden kasitteellista mallia, ICF, tarkastellessa Jarvikoski ja
Harkapaa (2011: 96-97) kuvaavat toimijuuden tasoja olevan niin kehon toiminnot ja
rakenteet kuin suoritukset ja osallistuminen arkieldman ja yhteiskunnan toimintaan.
Heidan mukaansa ruumiin tai kehon toiminnoilla viitataan elinjarjestelman fysiologisiin
ja psyykkisiin toimintoihin seka ruumiin rakenteilla ruumiin anatomisiin osiin, kuten
elimiin, raajoihin ja ndiden rakenteisiin. He kuvaavat suorituksilla tarkoitettavan niita
tehtdvia ja toimia, joita yksilo toteuttaa. Osallistumisella he ndkevat tarkoitettavan vas-
taavasti yksilon osallisuutta erilaisiin eldman ja yhteiskunnan tilanteisiin ja erilaisia sosi-
aalisia rooleja. Heidan mukaansa kuntoutuksen perustavoitteiden kannalta suoritukset

ja osallistuminen ovat tarkastelunkohteina kiinnostavimpia.

Jarvikosken ja Harkapaan (2011: 97-98) mukaan ICF-mallin tilannetekijat maarittavat
ihmisen elaman ja elamankulun keskeisia piirteita. Niilla viitataan niin erilaisiin yksiloa
seen, sosiaaliseen ja asenneympariston piirteisiin. Niihin, joissa ihmiset elavat ja asu-
vat. Heidan mukaansa yksilotekijat muodostavat mallissa yksilon elaman ja yksildllisen
eldman taustan. Lisaksi ymparistolla tarkoitetaan niin ihmisen valitonta Iahiymparistoa
(yksittaisen ihmisen tasoa) kuin yleisempaa yhteiskunnallista ymparistéa (yhteiskunta-
tasoa). Nama tasot yhdessa maarittavat yksilon toimintakykya sek@ mahdollisuuksia
osallistua ja suoriutua erilaisista tehtavista yhteiskunnan jasenena (kuvio 2).
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Laaketieteellinen terveydentila
(hairi6 tai tauti)

A

\ 4
Ruumiin tai kehon . Osallistuminen
Suoritukset | <
toiminnot =
Ruumiin rakenteet 'y
Ymparistotekijat < v » | Yksilotekijat

Tilannekohtaiset
tekijat

Kuvio 2. Toimintakyvyn ja toimintarajoitteiden kasitteellinen malli, ICF (Jarvikoski — Harkapaa
2011: 97; STAKES 2007: 18).

Tassa tutkimuksessa ICF-mallin paapaino kohdistuu asiakasohjautuvuutta ja toiminta-
terapiaprosessia tarkastellessa paaasiassa suoritukset ja osallistumisen osa-alueisiin,
jolloin muut osatekijat ovat yksil6llisen toimijuuden ja toimintarajoitteiden maarittdjia
yksittdisen suoriutumisen ja osallistumisen yhteydessa. Lisdaksi ymparistd- ja yksiléteki-
jat katsotaan tilannekohtaisina tekijoina toimintaterapia- ja yhteiskunnallisen kontekstin

kautta tuovan lisdinformaatiota.

3.3 Kuntoutusta edistavia tekijoita

Sumsion (2006: 1-2) kuvaa terveyden edistamisen kasitteen nousseen 1980 -luvulla,
tarkedksi tekijaksi terveydenhuollossa. Tama loi kuntoutujalle mahdollisuuden olla mu-
kana hoitotydssa seka vastuussa omasta terveydestaan. Townsend ja Polatajko (2007)
tuovat esiin historiallisesti toimintaterapiaan sisdltyvan vision sosiaalisesta yhteydesta
arkipaivan toimintoihin (Townsend - Polatajko 2007: 3; Townsend 1993: 174-184).
Jarvikoski ja Harkdpaa (1995: 21) toteavat kasityksen kuntoutujasta toimijana korvan-
neen pitkaan vallinneen kasityksen, jonka mukaan kuntoutuksen asiantuntijoilla on

suurin asiantuntemus myo6s kuntoutujan kannalta tarkoituksenmukaisten elamansuun-
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tien laatimisessa. Hinkka, Koivisto ja Haverinen (2006: 27, 37) seka Sumsion (2006:
16) ndkevat kuntoutujan eldmantilanteen ja Iahtékohtien huomioinnin toteutuvan yksi-
I6llisen palvelun ja tuen antamisena. Kuntoutujan elamaa tarkastellaan kokonaisuutena
pyrkien asiakkaan mahdollisimman monipuoliseen ja kattavaan tuensaamiseen elaman

eri osa-alueilla.

Koukkari (2011) tuo tutkimuksessaan esille kuntoutusintervention tarkoittavan kaikkia
virallisia ja epavirallisia kuntoutustoimenpiteitd, joilla tuetaan kuntoutujan integroitu-
mista yhteiskuntaan hanen voimavarojensa edellyttamalla tavalla. Jarvikosken ja Har-
kdpdaan (2011: 189) mukaan kuntoutuja organisoi myds kuntoutusprosessin aikana
eldmaansa henkilokohtaisten projektien, elamantehtdvien ja pyrkimysten pohjalta. Hei-
dan mukaansa kuntoutuja on tavoitteellinen toimija, joka pyrkii ymmartamaan, tulkit-
semaan, suunnittelemaan ja hallitsemaan omaa elamaansa. Yhteistyd ja vuorovaiku-
tussuhde edellyttédvat molempien aktiivista panosta. Kuntoutustydntekijan saama tieto

on jaettavaa, saaden merkityksen tasa-arvoisen vuorovaikutuksen kautta.

3.3.1 Ymparistotekijoissa

Kosciulek (2007) toteaa kuntoutujan valinnan vapauden ja asiakastyytyvadisyyden pa-
rantavan tuloksia. Hanen tutkimuksessaan tulokset osoittavat myds johtamisen, strate-
gisen suunnittelun ja asiakaslahtéisyyden vaikutuksen suhteessa kuntoutujan valin-
nanmahdollisuuksien ja tyytyvaisyyden toteutumiseen. Kuntoutuksen viranomaistaho-
jen tulisi ohjata resursseja niin kuntoutujien valinnanmahdollisuuksien lisadmiseen kuin
asiakastyytyvaisyyden toteutumiseen. Hanen tutkimuksensa mukaan nama tekijat vai-
kuttavat suoraan ja merkittavasti kuntoutumisen tuloksiin. (Kosciulek 2007.) Kosciulek
(1999) toteaa tutkimuksessaan kuluttaja- ja kayttdjajohtoisuuden (consumer direction)
herattavan kiinnostusta kuntoutuksen osa-alueella, silla se liittyy suoraan kuntoutujien
(vammaisten henkildiden) voimaantumiseen. Voimaantuminen lisaa yhteisollisyytta ja

parantaa kuntoutujien (vammaisten henkildiden) elaman laatua. (Kosciulek 1999.)

Jarvikosken ja Harkdpaan (2011: 52) mukaan kuntoutujalla on oikeus tietda omista
asioistaan ja olla paattémdssa niista. Heidan mukaansa kuntoutuja nahdaan tall6in
aktiivisena subjektina, ja kuntoutustydntekijéiden tehtavana on antaa hanelle ratkaisu-

jen pohjaksi hanen siihen tarvitsema tieto ja tuki. He korostavat, ettei tama tarkoita
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vastuun siirtymista kuntoutusprosessin hoidosta asiakkaalle. He nakevatkin ohjauksen
ja tuen kuntoutuksen keskeisind elementteing, silla kuntoutujat eroavat ihmisina toisis-

taan siind, kuinka paljon kykenevat ja haluavat ottaa vastuuta palvelun kayttajina.

CAQT:in (Canadian Association of Occupational Therapits 1993) tarkoituksena on ollut
laajentaa asiakaskeskeisen kdytannon (client-centered practice) maadritelmaa ja tuoda
sen kasitteen avulla esille olennainen osa toimintaterapian filosofiaa. CAOT (1997) kat-
soo yhteistydlla ja kumppanuudella ohjattavan tarvittaessa asiakasta ja hanen laheisi-
daan paatdksenteossa, tunnistamaan tarpeitaan seka kokemuksiaan ja tietoaan.
(Townsendin — Polatajkon 2007: 5; Law:n - Millsin 1998: 3 mukaan.) Mosey (1983: 82)
tuo esiin myds yhdessa sovittujen tavoitteiden saavuttamisen olevan kuntoutujan ja
terapeutin yhteinen pyrkimys. Townsend ja Polatajko (2007) tuovat esiin Polatajkon
(1992) korostaneen yksiléllisen nakékulman hyvaksymista kokonaisvaltaisen toiminnan
mahdollistajana. Mydhemmin, han korosti sen tarkeyttd ymmartaa toiminnallisuuden
mahdollistajana. (Townsend - Polatajko 2007: 3; Polatajko 2001: 207.)

Craikin, Davisin ja Polatajkon (2007: 231) nadkevat kuntoutujan ja terapeutin valisen
yhteistyon valttamattomana kuntoutumisen muutosprosessin aikaansaamiseksi.  Hei-
dan mukaansa vuorovaikutuksen avulla ohjataan parhaan mahdollisen tuloksen kun-
toutusprosessia, missa pyritdan tunnistamaan ja ratkaisemaan kuntoutujan toiminnalli-
sia haasteita. Leinon (2010: 30) mukaan kuntoutus tulisi nahda laajana, useaa palvelua
sisaltavana palveluna seka ihmisen edistymistd koskevana kokonaisuutena. Hanen mu-
kaansa kuntoutuksen hyvalla toteutuksella kuntoutuja saavuttaa mahdollisimman hy-
van fyysisen, psyykkisen seka ndiden kautta sosiaalisen toimijuuden. Jarvikoski ja Har-
kdapaa (2011: 30) nakevat kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin merkitsevan tyytyvaisyytta

ihmisena olemiseen, ihmisyyden toteutumista seka elamanlaatua.

Jarvikosken ja Harkdpaan (2008: 53) nakevat kuntoutuksessa kuntoutujan itsemaa-
raamisen ja autonomian tukemisen niin toiminnan kuin tulosten kannalta tarkeana ky-
symyksena. Tama merkitsee kuntoutuksen yksiléllisten tavoitteiden ja keinojen maarit-
telya kuntoutujan lahtékohdista. Tuusan (2005: 43, 57) mukaan pyrkimyksena on ra-
kentaa palveluprosessi kuntoutujan tarpeista ja pyrkimyksista kasin seka aidon ja tasa-

vertaisen kohtaamisen kautta. Taman ytimena ja valineena on vuorovaikutuksellisuus.
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Toimintaterapian tehtdavana on Townsendin ym. (2007a: 108) mukaan mahdollistaa
kuntoutujan toimintaa. He kuvaavat mahdollistamisen tapahtuvan yhteistyéssa kuntou-
tujan kanssa. Mahdollistaminen toimintaterapiassa tarkoittaa sitd, ettd kuntoutuja on
aktiivinen osallistuja kaikissa toimintaterapiaprosessin vaiheissa. He kuvaavat toiminta-
terapeutin kunnioittavan asiakasta ja hdanen paatoksiaan, toimien asiakkaan asioiden

ajajana tunnistaen hanen tarpeensa, sekd arvostaen hanen kokemuksiaan ja tietojaan.

Townsendin ym. (2007a: 109-110) mukaan terapiasuhteen avulla, mahdollistetaan
jokapaivaisessa elamadssa yksildllista ja yhteiskunnallista toiminnallista muutosta niin
yksiléllisen toiminnallisen sitoutumisen kuin sosiaalisen rakenteen kautta. Hautalan ym.
(2011: 222) mukaan terapiapalvelujen kehittdminen ja tuottaminen perustuvat tieteelli-
sen tutkimuksen tai kokemuksen kautta saatuun riittdvaan nayttéon. Kuntoutujan tar-
peita vastaavasti suunnitellaan ja toteutetaan asiakaslahtéinen toimintaterapiaproses-

sin toteutus.

Kettunen ym. (2009: 7) kuvaavat sujuvampaa vuoropuhelua ja yhteisty6ta kuntoutu-
jan, hanen verkostonsa ja kuntoutuksen eri toimijoiden valilla. Talldin otetaan huomi-
oon ihmisen persoona, elamantilanne ja ymparistd. Téama kokonaisvaltainen ja voima-
varalahtdinen lahestymistapa edellyttda laajaa ymmarrystd, monialaista osaamista seka
kuntoutujan omien toiveiden ja nakemysten kuuntelemista. Sumsion (2006: 2) pitaa
kuntoutujan osallisuuden ja vastuun seka yhteiskunnallisen-, ymparist6- ja yksildllisten
tekijoiden tunnistamista tarkeana, silla ne ovat tukeneet kuluttajien (consumer) tietoi-

suutta seka helpottaneet heidan osallisuuttaan.

Sumsionin (2006: 25-27) mukaan asiakaslahtdisen prosessin aikana toimintaterapeutti
osoittaa kuntoutujalle arvostusta ja kunnioitusta seka pyrkii auttamaan hanta teke-
maan omia paatoksia. Han toimii rohkaisten asiakasta osallistumaan aktiivisena osa-
puolena sekd huomioiden, ettd asiakkaan arvot ja uskomukset, hanen vaikeutensa ker-
toa toiveistaan ja tarpeistaan tai muut seikat, saattavat vaikuttaa hénen kykyynsa teh-
da paatoksia. Kuntoutujan kohdatessa vaikeuksia prosessiin osallistumisessa, ohjataan
hanta asteittaiseen paatoksentekoon tai kuullaan hanen edustajiaan, niiden selvittami-
seksi. Toimintaterapeutin pyrkimyksena on toimia kuntoutujan etujen ajajana, niin etta

han voi 16ytaa toiminnasta merkityksellisyytta ja selvitad paivittaisista toimista.
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Hinkka ym. (2006: 27, 37) tuovat tutkimusten mukaan sosiaalisen kuntoutuksen tuke-
misen keskeisina osatekijdina inhimillisen ja pitkakestoisen kuntoutujan elaman rinnalla
kulkemisen seka luottamuksellisen asiakassuhteen syntymisen. Lisdksi he kokevat tydn-
tekijoiden henkilokohtaisten ominaisuuksien, kyvyn olla lasna seka kyvyn lahted kun-
toutujan toiveista liikkeelle, vaikuttavan hanen voimaantumisprosessinsa liikkeelle 1ah-
temiseen ja etenemiseen. Tarkeda heiddan mukaansa on myds kuntoutujan toivon ja
positiivisen mielialan yllapitaminen. He kokevat my6s kuntoutujan vapaaehtoisen sitou-

tumisen, osallistumisen ja motivaatio tavoitteisiin, vaikuttavan kuntoutumisen tuloksiin.

3.3.2 Yksil6tekijoissa

Kosciulek (2005) toteaa tutkimuksessaan, etta yhteiséllinen integraatio lisaa kuntoutu-
jan elamanlaatua kaikilla eldmanosa-alueilla seka osoittaa osallisuutta niin kodin ja
perheen ympdristdissa kuin sosiaali- ja vapaa-ajantoimintoihin seka tuottavaan toimin-
taan, kuten tydhon. Han nakeekin, ettda kuntoutuksessa tulisi tukea kuluttaja- ja kaytta-
jajohtoisuutta seka yhteisollistd integraatiota, silld nama vaikuttavat myonteisesti kun-

toutujien vaikutusmahdollisuuksiin ja eldmanlaatuun.(Kosciulek 2005.)

Koukkari (2010) tuo esiin tutkimuksessaan kuntoutujien kokeneen mydnteisena sosiaa-
lisen osallisuuden ja yhteiskuntaan integroitumisen ilmenemisen. Han tuo esiin, etta
tutkimuksen tuloksissa toimintaterapiaan tunnistettiin kuuluvan sosiaalinen malli kun-
toutustoimintaa ohjaavana periaatteena. Sen tavoitteissa painottui kuntoutujan selviy-
tyminen omassa ymparistdssaan ja yhteiskunnan jasenend, jolloin toimintaa ohjasivat
kuntoutuijien tarpeet ja tavoitteet. Han ja Palmadottir (2003) tuovat esiin, toimintatera-
pian merkityksen silloin, kun kuntoutujat erityisesti kokivat ja ymmarsivat sen yhteyden
henkilokohtaiseen eldmaansa. (Koukkari 2010: 203 — 204; Palmadottir 2003: 163.)

Toimintaan sitoutuminen on Polatajkon ym. (2007a: 42) mukaan perustarve. Heidan
mukaansa taman takia kaikilla tulee olla mahdollisuuksia ja resursseja toimimista var-
ten. He kuvaavat ihmisen tarvitsevan toimintaa selviytyakseen, voidakseen hyvin ja
pitddkseen ylla terveyttadn. Heidan mukaansa toiminta liittyy syvasti ihmisen olemas-
saoloon. He kuvaavat toiminnan liittdvan meidat toisiin ihmisiin, menneisyyteen, nykyi-
syyteen ja tulevaisuuteen. Niiden kautta voimme niin tutustua ymparistéomme kuin

muokata sita ja oppia siita.
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Kettunen ym. (2009: 16, 21) maarittelevat kuntoutujan toimijuutta hdnen ominaisuuk-
siensa ja ymparistdnsa suhteeksi. Ympariston vastatessa yksilén ominaisuuksia, han
kykenee toimimaan. Oppimalla ja sopeutumalla han pitda ylla toimijuuttaan ja identi-
teettidgdn. Heiddn mukaansa kuntoutumisen tukemisessa korostuu kuntoutujan oma
aktiivisuus seka kuntoutustydntekijan ja asiakkaan hyva yhteistyd. Jarvikoski ja Harka-
paa (2011: 102) kuvaavat ihmisen eldmantilanteen ja ymparistdbn maarittavan toimi-

juutta tai sen eri muotojen toteutumista.

Koukkari (2010: 171-172, 205) tuo tutkimuksessaan esiin kuntoutumista edistavat te-
kijat kuntoutujan toiminnassa. Naita tekijoita ovat: valmiudet selviytyd omaehtoisesti,
omien tavoitteiden mukainen toiminta, oman halun ja myonteisen suhtautumisen ja
itse maadriteltyjen tavoitteiden avulla motivoituminen kuntoutumiseen. Liséksi onnistu-
misen kokemukset ja lahiymparistén odotukset ovat kuntoutumisen liikkeelle 1ahtemi-
sen edistavia tekijoita. Kuntoutumisen motivoivana tekijana ilmenee vahva henkilékoh-
taisten tavoitteiden saavuttamisen tarve. Kuntoutujalla on vahva usko onnistumiseen ja

selkea suunnitelma tavoitteeseensa yltamiseksi.

Palmadottir (2003: 163) tuo tutkimuksessaan esille toimintaterapian vaikutuksina sen,
ettd se on joko mahdollistanut tasapainon ja nautinnon |6ytamisen arkipdivan toimin-
noissa tai auttanut uuden tulevaisuuden luomisessa. Koukkari (2010: 83, 205) kuvaa
kokonaisvaltaisen kuntoutuksen tekijoind kuntoutujien mukaan olevan arkielamassa
selviytymisen ja itsensa tuntemaan oppimisen, eli elamantilanteisiin sopeutumisen.
Kuntoutujan aktiivisuus ja motivaatio ovat hanen mukaansa edellytyksia tavoitteellisen

kuntoutumisen onnistumiselle.

Koukkari (2011) tuo esiin kuntoutuksen toteuttamisen osalta sen, etta kuntoutujat ko-
kivat tarkeimpana heidan kohtaamisensa kunnioittavasti ja arvostavasti. Siten, etta he
voivat kokea itsensd omana persoonanaan eivat vain tapauksena muiden joukossa.
Tutkimuksen mukaan tyytyvaisyys palveluihin muodostui kuntoutujan valittémisesta,
tavoitteiden huomioinnista ja siitd, ettd heita kuunnellaan. (Koukkari 2011.) Ellisin,
Mantin, Langhornen, Dennisin ja Winnerin (2010) tutkimuksessa kaytiin lapi aikaisem-
pia halvauspotilaisiin liittyvia tutkimustuloksia. Tarkeimmaksi asiaksi ndissa tuloksissa

nousi myos potilaiden kuunteleminen. (Ellis ym. 2010.)
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Leino (2010: 98-99) tuokin esiin turvallisuuden tunteen merkityksen, jolloin sen anta-
minen ja heikkouden hyvdksyminen ovat kuntoutumisen kasvuturvetta. Hanen mu-
kaansa kuntoutuja saattaa kypsya sietdmaan osittaistakin paranemista tai toimintaky-
vyn kohenemista. Schdénberger, Humle ja Teasdale (2006: 1278-1279) tuovat tutki-
muksessaan esille, etta hyva tunneside terapeutin ja asiakkaan valilld saattaa edistaa
kuntoutujaa hyvaksymaan omaa muuttunutta identiteettidan ja elamanolosuhteitaan
samalla vahentden masennusoireita ja menetyksen tuntemuksia. Téama voi johtaa rea-

listisempaan arvioon ja vaikuttaa ndin terapian vaikuttavuuteen mydnteisesti.

3.4 Kuntoutusta rajoittavia tekijoita

Vehmas (2010: 46) katsoo, etta kaikkien ihmisten todellisuus on aina jollain tapaa ra-
joitettua. Hanen mukaansa ulottuvillamme olevat mahdollisuudet maaraytyvat niin yk-
siléllisten ominaisuuksien kuin my6s sosiaalisen taustan ja kulttuurisen ymparistdon pe-
rusteella. Kurki (2004: 29) toteaa kuntoutumisessa pyrittavan muutokseen, kun entiset

toimintatavat ei enaa ole toimivia terveyden yllapitamisessa.

3.4.1 Ymparistotekijoissa

Jarvikoski ja Harkapaa (2011: 187-189) tuovat esiin asiantuntijakeskeisessa mallissa
kuntoutustydntekijan olevan asiantuntijan, joka maarittelee tutkimuksen piiriin otetta-
vat asiat seka tekee johtopdatokset saaduista tuloksista. Heidan mukaansa kuntoutus-
tyontekijalla nayttda olevan myds valta valita ja paattda. He kuvaavat tietoaineksen
koostuvan ladketieteellisista ja psykologisista tutkimustuloksista, testeista ja sosiaalista
tilannetta kuvaavista tiedoista. Heidan mukaansa kuntoutustydntekija maarittelee nii-
den perusteella kuntoutujan fyysisen tilan, hdanen mindkasityksensa, tavoitteensa ja
motivaationsa. Kuntoutustydntekija saattaa maaritella kuntoutujan tavoitteet eparealis-
tisiksi seka paattaa, mitka tutkimustulokset han haluaa antaa kuntoutujan kayttéon.
Heidan mukaansa asiantuntijatiedon katsotaan olevan tall6in arvokkaampaa kuin kun-
toutujan omat kasitykset. Lisdksi he nakevat ymparistdtekijoiden jaaneen vahemmalle

arvostukselle.
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Yhteistyon vaikeutumista Leino (2010: 99) kuvaa siten, etta ammattilaiset eivat mah-
dollisesti loyda keinoja auttamistydlle. Han toteaa, etta tasavertainen vuorovaikutus-
suhde, jossa toteutuu sopimuksenomainen kuntoutussuunnitelma, on terveydenhuol-
lossa vaativaa ja harvinaista. Han nakee motivaation kasitteen olevan myo6s kuntoutuk-
sessa moniulotteinen. Hanen ndkemyksensa mukaan kuntoutustyontekijan kannalta voi
nayttaa silta, ettéd kuntoutuja ei ole motivoitunut hanelle tehtyyn suunnitelmaan. Han
esittaakin, etta talldin tulisi pohtia, mista nakdkulmasta katsottuna ndin nayttaa olevan
seka kenen tavoitteisiin ndhden motivoitumattomuutta ilmenee. (Leino 2010: 99.)

3.4.2 Yksilotekijoissa

Leino (2010: 98) tuo esille sen, etta kuntoutukseen liittyvista kysymyksista saattaa tulla
kuntoutujalle ensisijaisesti arviointitehtavia. Han tuo esille myods sen, etta toisaalta kun-
toutujat tai omaiset saattavat vaatia laajoja kliinisia tutkimuksia ja selvittelyja kuntou-
tumisen suhteen. Han toteaakin, ettd tdman tarpeen takana on usein toive syyn tai
selityksen |6ytamisestd, jolla kasitellddan omaa syyllisyyden tunnetta tai voimakasta
toivoa parantavan, korjaavan keinon tai hoidon I6ytamiseksi. Han ndkeekin, ettd vam-
mautuminen rajoittaa talldin ihmisen mahdollisuutta toteuttaa roolejaan ja kykya tehda

omia tehtdvidan, hoitaa itsedan, kotiaan seka omaisiaan.

Kuntoutukseen vaikuttavina tekijoina Leino (2010: 99) tuo esiin muun muassa hiljattain
vammautuneen henkilén mielta kuormittavat pelot. Hdnen mukaansa kuntoutuja kokee
turvattomuutta tarvitessaan palveluita, joiden saaminen voi olla myds epavarmaa. Li-
saksi han tuo esiin palvelun saannin riippuvan siita, etta tuleeko kuntoutuja ymmarre-
tyksi sekd vamman tai sairauden ennusteen, sen kulun ja kuoleman ajatuksien lisaavan
epavarmuutta. Hanen mukaansa kuntouttajan ja kuntoutettavan valiset nakemyserot
voivat hyvinkin vaikealla tavalla aiheuttaa kuntoutujan elamaan turvattomuutta. Han
korostaakin sitd, etta sairastuminen tai vammautuminen vaatii jaksamista taistella me-
netysta vastaan. Schéonberger ym. (2006: 1279) katsovat, etta kuntoutujan omien on-
gelmien kohtaaminen saattaa johtaa jopa katastrofaaliseen reaktioon tai puolustavaan

kayttaytymiseen ongelman myéntamisessa.

Lisaksi Leino (2010: 99) tuo esille, ettd tdma tuo mukanaan pettymyksia altistaen taan-

tumiselle kuntoutumisessa. Han tuo esiin myds sen nakokulman, etta kaikki jossain
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vaiheessa pelkddmme saavutettujemme etujen menettamista. Koukkari (2010: 203 —
204) tuo myos esiin tutkimuksessaan kuntoutujien kokeneen toimintaterapian merki-
tyksen myds tekijand, jonka merkitysta ei ymmarretty eikd osattu yhdistda kuntoutuk-
seen kuuluvaksi toiminnaksi. Kuntouttavaa merkitysta ei ymmarretty menetelmien osal-

ta, silld ne koettiin arkipaivaisiksi.

Tassa tutkimuksessa kuntoutuja nahdaan osallisena oman kuntoutuksensa toteutuk-
seen suoriutuen ja osallistuen omana persoonanaan itselleen parhaaksi katsomallaan

tavalla omassa toimintaymparistdssaan.

4 Asiakasohjautuvuus kuntoutuksessa

Kosciulek (1999) seka Kosciulek ja Merz (2001) pohtivat mahdollisuuksia kuntoutujan
vaikutusmahdollisuuksien lisdamiseen. He kayttavat kasitetté consumer direction, jolla
he kuvaavat kuntoutuksen kuluttajajohtoisuutta tai kayttajdohjautuvuutta. (Kosciulek
1999; Kosciulek — Merz 2001). Kosciulek (1999) nimeda paatelmansa kayttajajohtoi-
suuden tai kuluttajaohjautuvuuden voimaantumisen teoriaksi (CDTE / Consumer-
Directed Theory of Empowerment) (Kosciulek 1999). Kuluttajajohtoisuus tai kayttaja-
ohjautuvuuden tilalla kaytetaan jatkossa asiakasohjautuvuuden kasitetta.

Teorian mukaan asiakasohjautuvuus on prosessi, jonka kautta kuntoutujat voivat kehit-
taa kykyjaan ja taitojaan hallita omaa eldamaansa ja ymparistédan. Se on myos filosofia
ja suuntaus, jossa kuntoutuijilla on mahdollisuus vaikuttaa niihin politiikkoihin ja kaytan-
toéihin, jotka suoraan vaikuttavat heidan eldmaansa. (Kosciulek 1999; Kosciulek — Merz
2001.) Kosciulekin (1999) mukaan asiakasohjautuvuuden malli kuntoutuksessa edellyt-
taa, etta tarjottaessa mahdollisuutta valintojen tekemiseen tuetaan myds kuntoutujan
kompetensseja (yksildllista osaamista) niiden kayttoon. (Kosciulek 1999.)

Tutkimuksessaan Kosciulek (1999) pohtii vammaisten keskeisen roolin nakyvyytta.
Vammaisilla henkil6illd on omien vaikutusmahdollisuuksiensa kautta mahdollisuus ohja-
ta vammaispoliittisen suunnan kehitystd ja kuntoutuspalvelujen tuottamisen toteutu-

mista. Naiden suunnittelussa tulisi ottaa huomioon olettamus, ettéd vammaiset ovat
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parhaita asiantuntijoita palveluntarpeidensa maarittelyyn. Kuntoutuja nahdaan toimi-
valtaisena valintojen tekijana iastdan, vammastaan tai vamman laajuudesta riippumat-
ta. Asiakasohjautuvuuden kautta olisi mahdollista merkittavasti parantaa kuntoutujien
eldmanlaatua seka kuntoutuksen palveluntarjontaa. (Kosciulek 1999.)

Kosciulek (1999) kuvaa asiakasohjautuvuutta kuntoutuksessa eri osatekijan avulla.
Ensimmainen osatekija on kuntoutujan kykya valvoa ja ohjata kuntoutumispalvelunsa
muotoutumista. Tadma nakyy siten, miten paljon vaikutusmahdollisuuksia kuntoutujalla
on palvelutarpeidensa madrittelyyn seka siihen, kuinka, milloin ja kenen toimesta ha-
nen palvelunsa tuotetaan. Kuntoutuja ndhddan asiantuntijana palveluntarpeidensa
maarittajand seka siihen, miten hanen tarpeisiinsa vastataan parhaiten ja arvioimaan
niiden toteutusta. Hanen mukaansa toinen osatekija kuvaa kuntoutujan mahdollisuutta
osallistua vammaispoliittiseen paatoksentekoon. Vaikuttaen myds siihen, missa maarin
kuntoutujalla on mahdollisuus tehda valintoja sopivien palveluvaihtoehtojen valilla,

jotta palvelu tayttaisi yksildlliset tarpeet. (Kosciulek 1999.)

Kosciulek (1999) mukaan kolmannessa osatekijassa kuntoutujalla on saatavilla tietoa
eri palvelumuodoista ja tukea niitd koskevien valintojen tekemisessa seka niiden kay-
tdssa. Kuntoutuja on tietoinen eri palveluvaihtoehdoista seka henkildkohtaisista oikeuk-
sistaan ja taloudellisista tekijoista, jotka liittyvat kyseisiin palveluvaihtoehtoihin. Hanen
mukaansa neljannessa osatekijassa kuntoutujalla on saatavilla asianmukaista tietoa ja
pitkan aikavalin tukea. Talldin kuntoutujalla on mahdollisuus osallistua kuntoutuspalve-
lujen suunnitteluun ja jarjestamiseen. (Kosciulek 1999.) Kuvioon 3 on koottu kooste

edelld mainituista asiakasohjautuvuuden osatekijoista hdanen teoriaansa viitaten.
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Riittava
tieto, tuki ja
ohjaus

Osallistuminen
tarpeiden
maarittelyyn

Asiakas-
ohjautu-
vuus

Valinnan
tekemisen
mahdollisuudet

Osallistuminen
vammaispoliitti-
seen toimintaan

Osallistuminen
tulosten
arviointiin

Kuvio 3. Asiakasohjautuvuuden osatekijat (Kosciulek 1999; 2007 mukaillen).

Tassa tutkimuksessa asiakasohjautuvuus madritelldadn asiakasohjautuvuuden osateki-
joiden kautta (kuvio 3). Siihen katsotaan kuuluvan kuntoutujan osallisuus tarpeiden
maadrittelyyn, tulosten arviointiin ja vammaispoliittiseen toimintaan, valinnan tekemisen

mahdollisuudet seka riittédvan tiedon, tuen ja ohjauksen saaminen.

5 Toimintaterapiaprosessi kuntoutujan ja terapeutin suhteessa

Craik ym. (2007: 233) nakevat kanadalaisen toimintaterapiaprosessin kehyksen (The
Canadian Practice Process Framework, CPPF) olevan tarkoitetun kuvaamaan nayttéon
perustuvaa, asiakaslahtdista toiminnan mahdollistamisen prosessia toimintaterapiassa.
Heiddn mukaansa tata yleistéd ja tavoitteeseen suuntaavaa kehysta voidaan kayttaa

kaikkien kuntoutujien kanssa erilaisissa tilanteissa ja ymparistdissa.

Toimintaterapiaprosessin padosassa Craik ym. (2007: 233-234) kuvaavat olevan toi-
mintaterapeutin ja kuntoutujan. Heilld molemmilla on velvollisuutensa sekd molempiin
vaikuttavat yksilélliset ja ymparistolliset tekijat. He ndkevatkin kuntoutujan oman ela-
mansa ja toimintaansa sitoutumisen asiantuntijana. Talloin on tarkedd, ettd han pystyy
osallistumaan mahdollisimman laajasti prosessiin, aktiivisena toimijana, sen kaikissa

vaiheissa. He kuvaavat kuntoutujan ja terapeutin kdyvan koko ajan keskusteluja, joi-
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den pohjalta tehdaan yhteisia paatoksia. Heidan mukaansa prosessin tavoitteena on

toiminnallisuuden ja toimintaan sitoutumisen edistaminen kuntoutujan elamassa.

Craik ym. (2007: 234) kuvailevat kanadalaisen toimintaterapiaprosessimallin kehyksen
muodostuvan kokonaisuutena neljasta elementista (kuviossa 4). Sen neljasta elemen-
tistd kolme ovat kontekstuaalisia: yhteiskunnallinen, toimintaterapian kdaytannon seka
kuntoutujan ja terapeutin valinen konteksti. Ensimmaisena yhteiskunnallinen konteksti
(uloin neli®), mika on mukana myos kaikissa jdljempana mainittavissa elementeissa.
Toisena toimintaterapian kdytantd (sisempi nelid), jossa asiakkaan ja toimintatera-
peutin toimintaan vaikuttavat yksil6lliset ja ymparistolliset tekijat. Se on erityinen ja
tarkennettu osa yhteiskunnallista kontekstia. Lisdksi se sisdltdd kuntoutujan ja tera-
peutin vadlisen suhteen, joka koostuu CMCE:n (Canadian Model of Client-Centered Ena-
blement) osa-alueista. Townsendin ym. (2007a: 109) mukaan CMCE kuvaa toimintate-
rapeutin asiakaslahtdista ammatillista toimintaa mahdollistavia taitoja, seka miten

mahdollistaminen muotoutuu kuntoutujan ja toimintaterapeutin terapiasuhteen aikana.

Kolmantena (kuviossa 4) on Craik:n ym. (2007: 234) mukaan terapeutin kayttéma teo-
reettinen tausta (laaja ympyra): toimintakeskeiset mallit, teoriat, viitekehykset ja toi-
mintakdytannot. Viimeisena elementtind prosessimalli, joka koostuu kahdeksasta eri
vaiheesta (pienemmat ympyrat). Naitd vaiheita ovat toimintaterapiaan tulo tai aloitta-
minen, tilannekartoitus ja yhteisten lahtékohtien luominen, arviointi, tavoitteiden ja
suunnitelman laadinta, toteutus, suunnitelmien muokkaus, tulosten arviointi seka tera-

pian paattyminen.

Prosessimallissa Davis ym. (2007: 252, 256-258) katsovat toimintaterapian alkavan
terapeutin kohdatessa kuntoutujan, jolla on toiminnallisia haasteita. He kuvaavat kun-
toutujan tilanteen arvioinnin alkavan tilanteen kartoittamisella. Heidén mukaansa yh-
teistyon tuloksena pystytdan madrittelemaan ne ensisijaiset toiminnalliset hankaluudet
ja mahdolliset toiminnalliset paamaarat. He toteavat toiminnallisten hankaluuksien ni-
meamisen jadlkeen aloitettavan tarkemman ja syvallisemman arvioinnin kuntoutujan

henkilékohtaisten ja ymparistdtekijoiden arvioimisella ja analysoinnilla.

Davis ym. (2007: 258-262) katsovat tavoitteiden laadinnan ja suunnitelman laatimisen

tavoitteiden toteuttamiseksi erittdin keskeiseksi. He kuvaavat, etta suunnitelma voi
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samanaikaisesti olla olemassa olevien resurssien mukainen, ndyttéon perustuva ja
asiakaslahtéinen sekd suunnattu kuntoutujalle tarkeiden toiminnallisten vaikeuksien
voittamiseen tai toiminnan mahdollistamiseen. He toteavat toteutusvaiheessa suunni-
telman laitettavan kdytantdéon suunnitellulla tavalla. Heiddan mukaansa kuntoutuja osal-

listuu ja sitoutuu suunnitteluvaiheessa valittuun toimintaan.

Davis ym. (2007: 262-263) katsovat terapian tulosten arvioinnin toiminnallisten haas-
teiden uudelleenarviointina seka saatujen tulosten vertaamisena alkuarvioinnin tulok-
siin. Heidéan mukaansa uudelleenarvioinnin tarkoituksena on tarkastella haluttuihin ta-
voitteisiin paasya, jolloin tietoa voidaan kayttaa jatkotoimenpiteiden pohjana. He ku-
vaavatkin asetettujen tavoitteiden saavuttamisen olevan terapian paattamisen perus-
teena. He kuvailevat myds tilannetta, jossa tavoitteet ovat jadneet toteutumatta. Tal-
I6in terapeutin tulee heiddn mukaansa neuvotella kuntoutujan kanssa, miten tilantees-

sa edetdan, jatketaanko tydskentelya uusin tavoittein vai onko aika paattaa yhteistyo.

Law ja Baum (2001) esittavat arvioinnissa huomioitavan myds kuusi seuraavaa kohtaa.
Ensimmadisena on ongelmakohtien tunnistaminen kuntoutujan ja hdnen perheensa
huomioista. Toisena terapian toteutumista arvioitaessa arvioinnissa keskitytaan toimin-
nalliseen suoriutumiseen. Kolmantena on kuntoutujan mahdollisuus arviointitulosten
perusteella arvioida toimintaterapiaintervention tulosta. Neljantena se, ettd arviointi
kuvastaa kuntoutujan yksil6llista toimintakykya. Viidentena kohtana on arvioinnin kes-
kittyminen kuntoutujan subjektiiviseen kokemukseen seka havaittavissa oleviin toimin-
takyvyn muutoksiin. Viimeisina kohtina ovat ymparistén vaikutusten kriittinen arviointi
kuntoutujan toiminnalliseen suoriutumiseen seka myoés terapiaprosessin aikana tullei-

den ymparistonolosuhteiden muutoksien vaikutusten arviointi. (Law - Baum 2001: 7.)

Davisin ym. (2007: 263) mukaan tilanteessa, jossa terapia paadytaan paattamaan,
kuntoutuja ja terapeutti tekevat sen yhteistytssa seka nain paattavat ammatillisen vuo-
rovaikutussuhteen. Terapian paattyessa tilanteeseen, jossa tavoitteita ei ole saavutet-
tu, on tarkeaa, etta kaikki osapuolet ovat ymmartaneet paattamisen perusteet. Heidan
mukaansa terapian paattaminen voi liittya myos tilanteisiin, joissa kuntoutuja siirtyy
toisenlaisen palvelun piiriin tai kyseessa on tiedon valittdminen jatkokuntoutuksesta

seka muista toimenpiteista vastaavalle taholle. Toimintaterapiaprosessin kehyksessa
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(kuviossa 4) on esitetty terapian vaiheiden eteneminen. Lisaksi siihen on kuvattu vaih-
toehtoisia etenemispolkuja.

Yhteiskunnallinen konteksti

Toimintaterapian kaytanto

2. Tilannekar-
toitus, yhteis-
ten lahtékoh-
tien luominen

4. Tavoit-
teet, suun-
nitelma

b. Suunni-
telman
muokkaus

7. Tulos-
ten arvi-
ointi

Perustapa --------- Vaihtoehto

: Kuntoutuja D Terapeutti

Kuvio 4. Kanadalainen toimintaterapiaprosessin kehys. (Craik. ym. 2007: 233 mukaillen).

Tassa tutkimuksessa toimintaterapiaprosessi kasitteenda maaritelldan toimintaterapia-
prosessi kehyksen (kuvion 4) mukaisesti. Toimintaterapiaprosessi rajataan koskemaan
selkedsti kuntoutujan aktiivisen osallistumisen vaiheita. Nama ovat kuvion 4 vaiheet
kaksi (tilannekartoitus ja yhteisten lahtokohtien luominen) ja nelja (tavoitteet, suunni-
telma), vaihe viisi (toteutus) seka vaiheet seitseman (tulosten arviointi) ja kahdeksan
(terapian paattyminen). Nama prosessin vaiheet tuovat informaatiota, joka kuvaa par-
haiten tutkimuksen tavoitetta ja tarkoitusta.
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6 Laadun varmistus toimintaymparistossa

Pekurinen, Raikkoénen ja Leinonen (2008: 19) kuvaavat laadun varmistamisen taustalla
olevan ennen kaikkea arvot ja eettiset ndkokohdat. He ndkevat toimintaa ohjaavan niin
lainsaadantotyd, politiikka- ja strategiaohjelmat, ammatilliset sitoumukset kuin paikalli-
sella tasolla kunnallisen demokratian neuvottelumekanismit ja ndiden kaikkien valiset
neuvottelut. Naiden tuloksena syntyy palvelujarjestelmia ja palveluiden tuotoksia. Aron,
Kuoppalan ja Mantynevan (2004: 63) esittelemdssa hankkeessa avainprosessin tunnis-
taminen ja tarkastelu voidaan tehda kolmesta eri nakdkulmasta. Ensimmaisena on
osaamispaaoman tuottaminen, toisena osaamisen valittyminen seka kolmantena osaa-
misen siirtdminen. Haverinen, Holma, Lempinen ja Outinen (1999: 10) pitavat laadun-
varmistamisen taustalla olevan ajattelutavan tuovan keskeisiksi kehittamistavoitteiksi
asiakaslahtbisyyden parantamisen, prosessiajattelun omaksumisen, johtamisen ja hen-
kiléston kehittamisen, seka toiminnan tehokkuuden ja tuloksellisuuden.

Craikin ym. (2007: 231) mukaan toiminnallista sitoutumista ja merkityksellisyytta voi-
daan maaritellda, CMOP-E:n (Canadian Model of Occupational Performance and Enga-
gement) avulla. He kuvaavat jokaisen kuntoutujan ja terapeutin valisen yhteistydn ole-
van ainutlaatuinen, perustuen niin heidan yksil6-, perhe-, ryhma-, yhteisé-, organisaa-
tio- kuin kulttuuriseen vaestétaustaansa. He nakevat toimintaterapiaprosessin tilanne-
kohtaisena, dynaamisena prosessina. Tassa prosessissa siihen sisaltyvat myos yksiloi-
den, perheiden ja ryhmien kautta kuntoutujan ja terapeutin toiveet, unelmat, usko-
mukset ja arvot. Néama ovat mukana vaikuttamassa heidan omien elinymparistdjensa
kautta. Heidan mukaansa yhteisdjen, organisaatioiden ja vdeston toiveet, unelmat,
uskomukset ja arvot edustavat yhteiskunnan nakdékulmaa, miten ne ohjaavat ne ohjaa-
vat toteutusta sen tai organisaation tehtava aseman kautta.

Kelan vaikeavammaisten avoterapiastandardi (2010) kuvaa vuoden 2011 alusta alkaen
siind maaritellyt vaikeavammaisten laakinnallisten avoterapiapalvelujen laatuvaatimuk-
set. Sen tavoitteena on turvata Kelan kuntoutujille hyvdlaatuiset avoterapiapalvelut
oikea aikaisesti seka varmistaa kuntoutujan oikeudet. Siina ohjeistetaan, etta laaduk-
kaan kuntoutusprosessin lahtokohtana on kuntoutujan tilanteen kokonaisvaltainen
huomiointi. (Kansaneldkelaitos 2010: 3.) Jarvikosken ym. (2009) mukaan standardien
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tarkoituksena on tarjota kuntoutuijille laadultaan hyvatasoinen kuntoutus ja siten edis-
taa kuntoutujan oikeuksien toteutumista (Jarvikoski ym. 2009: 15).

Yrityksen laadun syntymista ja todentumista tarkastellaan Holman, Tolvasen ja Vihman
(2010: 10) kokoaman laadunarvioinnin sisaanrakennetun viitekehyksen kautta, mika
kokoaa yhteen sen rakenteen, prosessin ja lopputuloksen. He kuvaavat lopputuloksen
koostuvan siita, mité hyvan laadun aikaansaaminen synnyttdaa. Heiddan mukaansa tama
syntyy tyOprosessista, tehdysta tydsta. Lisdksi he toteavat tédhan kaikkeen tarvittavan
vankkaa pohjaa. Kuntoutuksen toimintaymparistona on toimintaterapiapalveluja tuotta-
va yksityissektori. Toimintaterapiaprosessi toteutuu Toimintaterapia Flow:n tuottamana
sen omassa toimintaymparistdssa, Pirkanmaan alueella. (Tampereen Laadkariseura ry
2011).

Tutkimuksessa madritelldan laadun varmistus tydprosessiosion avulla. Laadun varmis-
tus kasitetdan tassa tutkimuksessa nakdkulmana siihen, miten kuntoutujien kokemuk-
sien kautta saadun informaation avulla voidaan havainnoida palvelua ja sen toiminnan

tukemiseen tarvittavia prosesseja.

7 Menetelmalliset ratkaisut

Tutkimuksellisen kehittamistyén tutkimusmenetelmana oli laadullinen tutkimus. Tavoit-
teena oli tiedon tuottaminen toimintaterapiaprosessin laadun varmistamiseksi. Aineis-
ton kerattiin aiemmin kuntoutusasiakkaina olleita kuntoutujia haastattelemalla. Tutki-
muksessa kaytettiin induktiivisen paattelyn logiikkaa, jolloin se eteni toimintaterapia-
prosessin eri vaiheissa asiakasohjautuvuuden osatekijoiden toteutumisen kuvauksien
kautta toimintaterapian kaytannén ja yhteiskunnalliseen kontekstin yleisemmalle tasol-
le. Paattelyn tukena oli aikaisempien teorioiden avulla koottu viitekehys. Tutkimus ko-
rosti toimintaterapiaprosessin eri vaiheiden yhteytta kuntoutujan aktiivisen osallistumi-
sen mahdollisuuksien toteutumiseen. (Ronkainen ym. 2011: 97; Anttila 2006: 277,
548.)
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7.1  Tutkimuksen eteneminen

Tutkimusprosessi aloitettiin alkukevaalla vuoden 2011 aikana, jolloin tutkimuksen aihe-
alue konkretisoitui. Tutkimusprosessi aloitettiin kuntoutukseen liittyvan tutkimusaineis-
ton haulla systemaattisen kirjallisuuskatsauksen seka eri tietokantojen avulla. Yhteisty6
toteutui alusta alkaen tydelaman edustajan, vastaavan toimintaterapeutin kanssa. Han
toimi myods tutkimuksen aikana tyon kehittamisen ja tutkimuksen teon mentorina. Tut-
kimuksellisen kehittamistyon aihealue saatiin muodostettua kevaan 2011 aikana. Viite-
kehyksen kokoamisessa ja kirjoittamisessa pyrittiin ilmidon kuvaamiseen ja ymmartami-
seen kuntoutuksen sosiaalisessa ja kulttuurisessa ymparistdssa. Tutkimussuunnitelman
teon aikana kartoitettiin aineiston keruun mahdollisuuksia aiemmin kuntoutusasiakkai-
na olleelta viidelta kuntoutujalta. Heilta tiedusteltiin alustavasti puhelimitse syksyn
2011 aikana halukkuutta osallistua tutkimukseen.

Tutkimussuunnitelman hyvaksynnan jalkeen tehtiin kehittamistydsta vakiosopimus kou-
lun (Metropolia ammattikorkeakoulu), tyénantajan (Toimintaterapia Flow) seka tutkijan
valillda marraskuun 2011 alusta alkaen. Toimintaterapia Flow:n pienorganisaatiossa
tutkimuksellisen kehittamistyon tekeminen ei edellyttanyt erillisia lupahakemuksia.
Alustava suullinen lupa kehittamistyon tekemiseen saatiin vuoden 2010 syksylla. Tut-
kimussuunnitelman hyvaksynnan jdlkeen tutkimukseen halukkaille haastateltaville kun-
toutuijille lahetettiin kirjallinen tiedote tutkimustydn tarkoituksesta (Liite 1), sekd sa-
moin heiltd pyydettiin kirjallinen suostumus (Liite 2) osallistumiseen. Naissa selostettiin

tutkimukseen osallistuminen ja siihen liittyva kaytanto.

Kuntoutuijiin uudelleen otettaessa yhteyttd, heilta tiedusteltiin uudelleen halukkuutta
osallistumiseen seka sovittiin haastattelun ajankohta ja paikka. Kieltdytyminen tutki-
mukseen osallistumiseen sekd keskeyttaminen sen prosessin eri vaiheissa oli hyvaksyt-
tavaa ilman erillisia perusteluita. Varmistettaessa osallistumista yksi kuntoutuja perui

haastattelun. Hanen tilalleen saatiin valittua kuitenkin uusi haastateltava.

Haastattelut toteutettiin marras- ja joulukuun aikana haastattelemalla neljda kuntoutu-
jaa heidan kodeissaan. Yksi kuntoutuja saapui haastateltavaksi vastaanottotiloihin.
Haastattelut litteroitiin ja analysointi aloitettiin joulukuun aikana. Raportin sisdllénana-

lyysin tulokset valmistuivat maaliskuussa. Nama julkaistiin Toimintaterapia Flow:n vuo-
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sipaivilld vuoden 2012 maaliskuussa. Tulosten tarkastelua jatkettiin vielda huhtikuun
aikana. Raportti valmistui toukokuun alussa. Taman jdlkeen se toimitettiin Metropolia
kirjastoon, opinndytetdiden Thesus -tietokantaan seka yrityksen vastaanottotiloihin.
Tutkimustyon aikataulu on kuvattuna kuvioon 5.

1-3 / 2011 3-5/ 2011 >-10/2011
; ; . Viitekehyksen
Tutkimuksen aihealueen | s | Alustavat keskustelut ja |5 kokoaminen
arviointi, aiheen aiheeseen tutkimussuu’n nitelman
hyvaksyminen perehtyminen teko
|
vV
10/ 2011 11-12 / 2011 12 /2011- 1/ 2012
Tutkimussuunnitelman Haastattelujen —>>| Aineiston
hyvaksyminen tekeminen sisdllénanalyysi
|
vV
2-3 /2012 3 /I 2;)12 4 /2012 |
e . Tuloksien —>| Raportin viimeistely,
Raportin kirjoittaminen julkaiseminen Raportti valmis

Kuvio 5. Tutkimustyon eteneminen.

7.2  Aineiston keruumenetelma

Kuntoutuspalvelun laadun varmistamisen kuvaaminen toteutettiin kuntoutujien naké-
kulman avulla. Talldin tutkimuksen keskidssa oli toimintaterapeutin ja kuntoutujan vuo-
rovaikutussuhde toimintaterapiaprosessin aikana (Ronkainen ym. 2011: 97). Aineiston
keraamiseksi valittiin viisi haastateltavaa kuntoutujaa Toimintaterapia Flow:n asiakas-
tiedostosta. Heille esitettiin avoimia kysymyksia ennalta laaditun haastattelurungon
(liite 3) avulla. (Metséamuuronen 2007: 208.)
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7.2.1 Haastateltavien valintaperusteet

Haastateltavia valittaessa edellytettiin, ettd toimintaterapiaprosessi oli toteutettu yrityk-
sen toimintaterapeutin toteuttamana aikuiskuntoutujalle Pirkanmaan alueella Kelan,
erikoissairaanhoidon, kaupungin tai kunnan kautta toteutuneena kuntoutuksena. (Jar-
vikoski - Harkapaa 2011: 98.) Ajallisena valinta kriteerina oli toimintaterapiajakson to-
teutuminen vuosien 2010 - 2011 aikana. Kriteerind oli myds toimintaterapian paattymi-
nen tutkimukseen osallistuvien kuntoutujien osalta. Tall6in heidan katsottiin olevan
tdysin itsendisia, vastuullisia kansalaisia, joilla on maardysvalta ja pdatoksenteko-
oikeudet vapaaehtoisesti tutkimukseen osallistumisesta.

Kuntoutujien toimijuuden ja toimintarajoitteiden tasoja tarkastellessa huomioitiin kehon
toimintojen ja rakenteiden osalta riittdvat kognitiiviset valmiudet kuvata toimintatera-
piaprosessin toteutumista. (Jarvikoski - Harkapaa 2011: 97.) Valintaa tehdessa huomi-
oitiin, ettei haastateltavalla kuntoutujalla ollut informaation tuottamisen kannalta sita
rajoittavia, haasteellisia muisti- tai orientaatio-ongelmia. Lisdksi edellytettiin kuntoutu-
jan verbaalista yhteistyoéhdn kykenemista kuntoutustydntekijan kanssa.

7.2.2 Haastattelurungon muotoutuminen

Tutkimuksen aineiston keruumenetelmaksi valittiin haastattelu. Aineistoa tarvittiin kun-
toutujan saaman palvelun kuvaamiseen sen laadun varmistamiseksi. Kuntoutujien na-
kdkulmasta haettiin vastauksia asiakasohjautuvuuden toteutumisesta toimintaterapia-
prosessin aikana. Haastattelurunko jasenneltiin etukdteen noudattamaan tutkimuksen
kysymyksen asettelua. (Anttila 2006: 195-197.) Avointen vastauksien avulla mahdollis-
tettiin sellaisen tekijan esiin tuleminen, mita ei etukateen ollut huomioitu haastateltavi-
en kuntoutujien osalta (Puusa 2011a: 81). Asiakasohjautuvuuden osatekijoiden ja toi-
mintaterapiaprosessin kehyksen kasitteiden lisaksi haastattelurunkoon tehtiin lisakysy-
mys. Talla luotiin mahdollisuus sellaisten asioiden esiin nousemiselle, mitka eivat haas-

tateltavien mielesta sisdltyneet esitettyihin kysymyksiin.

Haastattelun runko (liite 3) luotiin kootun viiteteorian asiakasohjautuvuuden ja toimin-
taterapiaprosessin madritellyn kasitteistdon avulla. Sen muotoilussa huomioitiin tutki-

muksen asiakasohjautuvuuden viisi osa-aluetta (kuvio 3): osallistuminen tarpeiden
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maarittelyyn, tulosten arviointiin ja vammaispoliittiseen toimintaan, valinnan tekemisen
mahdollisuudet seka riittdvan tiedon, tuen ja ohjauksen saaminen. Lisaksi siind huo-
mioitiin toimintaterapiaprosessin (kuvion 4) maaritellyt vaiheet: tilannekartoitus ja yh-
teisten lahtokohtien luominen, tavoitteet ja suunnitelma, toteutus, tulosten arviointi ja
terapian paattyminen. Nama kohdat maariteltiin toimintaterapiaprosessin kehyksen

vaiheista kuntoutujan aktiivisen osallisuuden perusteella.

Toimintaterapiaprosessin ja asiakasohjautuvuuden kasitteiden jasentelyssa toimintate-
rapiaprosessin vaiheisiin yhdistettiin ne asiakasohjautuvuuden osa-alueet, jotka sen
toimintaterapiaprosessi vaiheen aikana nahtiin mahdolliseksi toteutua. Vaiheita yhdis-
tettiin, silld asiakasohjautuvuuden osa-aluilla niilla oli yhdistavia tekijoitda. Naista muo-
dostettiin kolme vaihetta. Toimintaterapiaprosessin ja asiakasohjautuvuuden kasitteet

jasentyivat seuraavasti kuviossa 6.

Suunnitelma
Tilannekartoitus, yhteisten
|ahtokohtien luominen

e Osallistuminen tarpeiden
maarittelyyn

e Valinnan tekemisen
mahdollisuudet

« Riittava tieto, tuki ja
ohjaus

Tavoitteiden asettaminen,
suunnitelman teko

e Valinnan tekemisen
mahdollisuudet
Toteutus e Osallistuminen
vammaispoliittiseen toimintaan
« Riittava tieto, tuki ja ohjaus

¢ Osallistuminen tulosten
arviointiin

¢ Valinnan tekemisen
mahdollisuudet

« Riittava tieto, tuki ja ohjaus

Arviointi
Tulosten arviointi

Terapian paattaminen

Kuvio 6. Toimintaterapiaprosessin ja asiakasohjautuvuuden kasitteiden jasentely maarittelyjen
mukaan.

Edelld mainitun jasentelyn avulla muotoiltiin kysymysrunko haastattelun toteuttami-
seen. Kasitteiden jasentelyn avulla haettiin tietoa tutkimuskysymyksiin, mitka tekijat
toimintaterapiaprosessin eri vaiheissa olivat kuntoutujien nakodkulmasta edistavia ja

rajoittavia tekijoita asiakasohjautuvuuden toteutumiselle. Toimintaterapiaprosessin eri
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vaiheiden kysymysrunko jasentyi niiden mukaisesti. Edelld esitetyn pohjalta muotoiltiin

lopullinen haastattelurunko (liite 3).

7.2.3 Haastattelujen toteuttaminen

Laadullisen tutkimuksen aineiston keradaminen toteutettiin esittamalld avoimia kysy-
myksia viidelle kuntoutujalle (Metsamuuronen 2007: 208). Kaikkien viiden haastatelta-
van toimintaterapiajakso oli paattynyt vuoden 2011 aikana. Haastatelluista kuntoutujis-
ta nelja oli ollut Kelan seka yksi kuntoutuja erityissairaanhoidon kautta toteutuneella
toimintaterapiajaksolla. Haastateltavia oli kumpaakin sukupuolta, kolme naista ja kaksi
miesta. Laaketieteellisen terveyden tilan osalta kaikilla kuntoutujilla oli taustalla neuro-
loginen hairid. Tama oli eri tekijoista lahtdisin. Naita ladketieteellisen terveydentilan
tekijoita olivat aivoverenkiertohdirid, aivovamma ja neurologinen sairaus. Kaikkien

haastateltavien toimintaterapiajakso oli toteutettu kotikdynteinad Pirkanmaalla.

Kuntoutuijille esitettiin haastattelutilanteessa esitetyt kysymykset strukturoidun haastat-
telurungon avulla (lite 3). Haastatteluista yksi toteutettiin vastaanottotiloissa. Kaikki
muut haastattelut toteutettiin kuntoutujien kodeissa. Aineisto kerattiin kayttamalla hy-
vaksi kannettavan tietokoneen Windows Movie Maker -ohjelmaa seka erillisté web-
kameraa. Nauhoitetusta videoaineistosta hyvaksi kaytettiin ainoastaan aanitallennetta.
Haastattelutilanteessa aanitallenteen laadun varmistamiseksi hyvaksi kaytettiin edella
mainittua web-kameraa. Kuvanauhoituksen osalta kamera suunnattiin poispdin kuntou-
tujasta. Haastattelun osuus tapaamiskerrasta kesti haastateltavasta riippuen 19 minuu-
tista 36 minuuttiin. Kokonaisuudessaan tapaamiseen, siihen liittyviin keskusteluihin ja
kirjallisen sopimuksen allekirjoittamiseen tutkimukseen osallistumisesta (liite 2) kului

aikaa noin tunnin verran.

7.3 Aineiston analysointimenetelma

Aineistoa analysoitaessa kaytettiin hyvaksi viiden eri haastattelukerran aikana kerattyja
aanitallenteita. Nauhoitetut haastattelut litteroitiin. Litterointi toteutettiin aanitallenteen
puhemuotoisen aineiston puhtaaksi kirjoittamisella. Aineisto kirjoitettiin ndin kerdami-
sen jalkeen sen hallitsemista ja analysoimista helpottavaan muotoon. Litteroitu aineisto
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eriteltiin haastattelujen toteuttamisjarjestykseen. Ensimmaisen haastateltavan litteroitu
aineisto merkittiin merkinndlla K1. Samalla periaatteella merkittiin muut aineistot. Vii-
meinen litteroitu aineisto sai merkinnan K5. (Saaranen-Kauppinen — Puusniekka 2006).

Haastatteluaineistoa kertyi sanasta sanaan litteroituna yhteensa 33 sivua. Aineistoa
puhtaaksi kirjoitettaessa kaytettiin Tahoma -fonttia, fonttikoon ollessa 11. Litteroitua
aineistoa kertyi yhta haastattelukertaa kohden kuudesta kahdeksaan sivua. Haastatte-
luja puhtaaksi kirjoitettaessa, ne kuunneltiin lapi kolmesta neljaan kertaan kokonaisuu-
dessaan, jotta autenttisuus aanitallenteen ja litteroidun aineiston valilla tuli varmiste-
tuksi. Taman jalkeen kvalitatiivisen litteroidun ja tietokoneella Word-aineistoksi puh-
taaksi kirjoitetun aineiston analyysi aloitettiin reflektiivisella lukemisella. (Anttila 2006:
211-213.)

Aineistosta luokiteltiin edistavat (liite 4) ja rajoittavat (liite 5) tekijat omiksi osioikseen
sisalldnanalysointi varten toimintaterapiaprosessin vaiheissa niihin jasennettyjen asia-
kasohjautuvuuden osatekijdiden mukaisesti. Kuntoutujien kuvaukset pelkistettiin. Ta-
man jalkeen niista tehtiin abstraktimpia merkitysluokkia ala-, yla- ja yhdistavalla paa-
luokkatasoilla. Aineiston todellisen sisallon ymmartamiseksi sita tarkasteltiin keskit-
tyneesti ja yha useamman kerran. (Anttila 2006: 276, 310.)

Siten tarkasteltiin asiakasohjautuvuuden osatekijoiden kuvausten ulottuvuuksia, jotta
ne tulivat kaikissa vastauksissa edistdavien ja rajoittavien tekijoiden osalta otetuksi
huomioon toimintaterapiaprosessin vaiheen seka asiakasohjautuvuuden osatekijan
osalta. Yhdistavat paaluokat vietiin analysoinnin jatkamiseksi laatutekijéiden mukaiseen
kuvauskategoriaan (liite 6). Laatua kasiteltaessa tulivat silloin huomioiduksi ne merki-
tykset, joina laatu ilmenee. Taman avulla analysointia jatkettiin tekemalla toimintatera-
piaprosessin vaiheista laatutekijoiden yhdistetty koonti. Yhdistetystéd koonnista jasen-
nettiin sitd kuvaavin asiakasohjautuvuuden osatekijén edistdva tai rajoittava tekija.
Tuloksista tehtiin edelld mainitusti yhteenvetoja tulosten jasentamiseksi laatutekijdiden
mukaisesti toimintaterapiaprosessin eri vaiheissa. (Puusa 2011b: 123; Metsamuuronen
2007: 229; Anttila 2006: 276, 310.)
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7.4 Aineiston tarkasteleminen

Aineiston tarkastelua jatkettiin analysoinnin jalkeen edistavien ja rajoittavien tekijdiden
kuvaamisella niiden sosiaalisessa ja kulttuurisessa ymparistdssa. Tata varten luotiin
kasitteellinen kehikko keskeisten kasitteiden ja viitekehyksen avulla. Toimintaterapia-
prosessin kehyksen avulla kehikon uloimpaan reunaan muodostettiin yhteiskunnallinen
konteksti. Seuraavana muodostettiin toimintaterapian kdytantd. Lisaksi sisimpaan
osaan muodostettiin kuntoutujan ja terapeutin valinen suhde toimintaterapiaprosessis-
sa. Taman sisalle keskelle muodostettiin aktiivinen osallisuus suorituksina tai osallistu-
misena toimintaterapiaprosessin aikana. (Jarvikoski — Harkdapaa 2011: 15; Puusa
2011b: 51; Craik ym. 2007: 234; Anttila 2006: 169, 275, 548.)

Toimintaterapiaprosessin kuntoutujan ja terapeutin suhteen aikana jasennettiin toteut-
tavan eri tehtdvia ja toimia. Asiakasohjautuvuuden osatekijat jasentyivat osallisuutena
eri elaman ja yhteiskunnan tilanteisiin. Suunnitelma vaiheessa tilanteen kartoittamisen
ja lahtdkohtien luomisen seka tavoitteiden asettamisen ja suunnitelman teon aina ja-
sennettiin osallistumisessa tarpeiden maarittelyyn mahdollisuus palvelutarpeiden maa-
rittelyyn seka siihen, miten niihin vastattiin. Osallistumisessa tulosten arviointiin jasen-
nettiin toimintaterapiaprosessin arviointivaiheessa tulosten arvioinnissa ja terapian
paattymisessa kuntoutujan mahdollisuus arvioida toteutusta. (Jarvikoski - Harkapaa
2011: 97; Davis ym. 2007: 252, 262; Kosciulek 1999).

Valinnan tekemisen mahdollisuudet jasennettiin toimintaterapian kaytantéén. Ne olivat
aiemmin jasennettyina toimintaterapiaprosessin suunnitelma-, toteutus- ja arviointivai-
heisiin. Nama olivat valittdmassa lahiymparistdssa yksittdisen ihmisen tasolla. Talldin
olivat vaikutusmahdollisuudet palvelutarpeiden maarittelyyn seka siihen, miten palvelu-
ja tuotetaan nadissa kaikissa eri vaiheissa. Riittava tiedon, tuen ja ohjauksen saaminen
oli aiemmin jasennelty vastaavasti toimintaterapiaprosessin suunnitelma-, toteutus- ja
arviointivaiheisiin. Talléin oli, valittémassa lahiymparistéssa, yksittdisen ihmisen tasolla
sielld, missa he elavat ja asuvat, mahdollisuus tunnistaa ja ratkaista toiminnallisia haas-
teita. Lisaksi oli mahdollisuus saada asianomaista tietoa ja pitkdn aikavalin tukea seka
mahdollisuus kuntoutuspalvelun suunnitteluun ja jarjestamiseen. (Jarvikoski - Harkapaa
2011: 98; Craik ym. 2007: 231; Kosciulek 1999.)
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Osallistuminen vammaispoliittiseen toimintaan oli toimintaterapiaprosessin toteutusvai-
heessa suunnitelman toteuttamisena suunnitellulla tavalla. Mahdollisuus oli siten ylei-
semmalld yhteiskunnallisella tasolla, yhteiskunnallisessa kontekstissa osallistuminen
vammaispoliittiseen paatdksentekoon. Tall6in oli yksilotasolla mahdollisuus tehda valin-
toja sopivien palveluvaihtoehtojen valilla, jotta palvelu tayttdisi yksildlliset tarpeet. Ka-
sitteellisen kehikon yksilo- ja ymparistotekijat olivat toimijuuden ja toimintarajoitteiden
luokituksen mukaisessa dynaamisessa vuorovaikutuksessa keskendan (Jarvikoski - Har-
kapaa 2011: 98; Davis ym. 2007: 260; Kosciulek 1999.) Tuloksia tarkasteltiin kasitteel-

lisen kehikon (kuviossa 6) avulla.

Yhteiskunnallinen konteksti
___»  Osallistuminen vammaispoliittiseen toimintaan, ymparistotekijat tekijat

Toimintaterapian kdaytanto
Riittdvan tiedon, tuen ja ohjauksen saaminen, ymparistotekijat

Yksilolliset tekijat
Tarpeiden  madrittely,
ympdristotekijat

Yksilolliset tekijat
Tulosten arviointi,
yksilotekijat

Tarpeiden maarittelya
ja tulosten arviointia
rajoittavat tekijat

Valinnan tekemisen mahdollisuudet, yksilotekijat

Osallistuminen vammaispoliittiseen toimintaan, yksilotekijat

Kuvio 6. Kuntoutujan ja terapeutin suhteen seka asiakasohjautuvuuden kasitteiden jasentely
niiden vuorovaikutussuhde kontekstuaalisten tekijoiden ymparistdssa kulttuuriymparistdssa
viitekehyksen mukaisesti.
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Tulosten edistavien ja rajoittavien tekijoiden tarkastelemisen jalkeen kuvauksista koot-
tiin niita kuvaavia merkityksia (liite 7) johtopaatdksien tekemista varten. Naista tehtiin
yhteenvetoja jasentden niista yhdistavia edistavia tai rajoittavia merkityksia yhteiskun-
nallisen kontekstin, toimintaterapia kaytanndn toimintaterapiaprosessin kuntoutujan ja
terapeutin suhteen ymparisté- ja yksilétekijoihin. Kasitteellisen kehikon kautta niissa
ymmarrettiin tutkimuksen kokonaisuutta sen osien merkityksien kautta ja toisinpain.
Siina olivat niin kokonaisuus kuin sen yksittdiset osat tarkeitd asiakasohjautuvuuden
ilmenemiselle toimintaterapiaprosessin eri vaiheissa kuntoutujien ndakdkulmasta johto-
paatdksien tekemiseksi. (Jarvikoski - Harkdapaa 2011: 98; Puusa ja Juuti 2011a: 43;
Davis ym. 2007: 260; Anttila 2006: 548; Kosciulek 1999.)

Kontekstuaalisten tekijéiden kulttuuriympariston avulla kuvattiin yksilé- ja ymparistote-
kijéiden vuorovaikutusta tulkinnan tekemiseksi toimintaterapiaprosessin laadun varmis-
tamiseksi. Kasitteellinen kehikko toi esiin viitekehyksen toimintaterapiaprosessin kun-
toutujan ja terapeutin suhteen ja asiakasohjautuvuuden kuntoutuksessa liittyvéa vuoro-
vaikutuksen toimintaterapian kdytantéon ja yhteiskunnallisen kontekstiin. Tulkinnan
tekemisen yhteydessa sosiaalisen ja kulttuurisen ympariston edistavien tekijéiden mer-
kityksista jasennettiin niita yhdistavia merkityksia. Laadun varmistamiseksi jasennettiin
kuntoutujan ja terapeutin suhteen rajoittavien tekijdiden merkityksista tarkastelun lah-
tokohdat. Naista tehtiin edelleen yhteenvetoja ymparistd- ja yksildtekijoiden avulla pal-
velun laadun varmistamisen kuvaamiseksi. (Jarvikoski - Harkapaa 2011: 26, 96; Puusa
ja Juuti 2011a: 43; Craik ym. 2007: 234; Polatajkon ym. 2007b: 23; Anttila 2006: 548;
Kosciulek - Merz 2001; Kosciulek 1999.)

8 Tulokset

Tutkimuskysymyksilla pyrittiin kuvaamaan asiakasohjautuvuuden toteutumista edistavia
ja rajoittavia tekijoita toimintaterapiaprosessissa kuntoutujien nakdkulmasta. Tulokset
jasentyivat asiakasohjautuvuuden edistavien ja rajoittavien tekijoiden kuvauksien yh-
distetystéa koonnista toimintaterapiaprosessin suunnitelma-, toteutus- ja arviointivai-
heissa. Tuloksiksi jasentyivat edistdvind tekijoina merkitykselliset toiminnot, toimin-
taymparistot, omat havainnot, tiedon saaminen seka tuki- ja palvelumuodot. Rajoitta-
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vina tekijoina jasentyivat sairauden tai vamman oireisto, aktivoitumisen merkityksetto-

myys tai puutteellisuus seka terapiakertojen maara.

8.1 Edistavat tekijat

Edistavat tekijat jasentyivat aiemmin esitellyn kasitteiden jasentelyn mukaisesti toimin-
taterapiaprosessin kolmessa vaiheessa seuraavasti. Ensimmaisen suunnitelmavaiheen
tilannekartoituksen ja yhteisten lahtdkohtien seka tavoitteiden asettamisen ja suunni-
telman teon aikana edistavana tekijana tulivat esille tarpeiden maarittelyssa merkityk-
selliset toiminnot. Valinnan tekemisen mahdollisuuksissa tuli esille toimintaymparistot.

Riittavan tiedon, tuen ja ohjauksen saamisessa tulivat esille tuki- ja palvelumuodot.

Toisen toteutusvaiheen aikana edistavina tekijéina tulivat esille osallistumisessa vam-
maispoliittiseen toimintaa tiedon saaminen. Valinnan tekemisen mahdollisuuksissa tuli-
vat esille tuki- ja palvelumuodot. Viimeisessa arviointivaiheena tulosten arvioinnin ja
terapian paattamisen aikana edistavina tekijoina tulivat esille osallistumisessa tulosten
arviointiin omat havainnot. Valinnan tekemisen mahdollisuuksissa tulivat esille toimin-
taymparist6t. Riittavan tiedon, tuen ja ohjauksen saamisessa tulivat esille tuki- ja pal-

velumuodot.

8.1.1 Merkitykselliset toiminnot

Kuntoutujat kuvasivat toimintaterapiaprosessin suunnitelmavaiheessa osallistumistaan
tarpeiden madrittelyyn edistaneen merkityksellisten toimintojen. Tama tekija jasentyi
kuvauksesta yhteisty6lla merkityksellisten toimintojen ja niiden toimintaymparistojen
valinnasta. Valintojen tekemista kuvattiin yhteistyon tekemisen kautta. Tata kuvasivat
yhdessa toimiminen, suunnitteleminen ja tavoitteiden asettaminen kuntoutujalle merki-
tyksellisten toimintojen avulla. Merkityksellisten toimintojen valintaa kuvasi toimiminen
kuntoutujalle merkityksellisissa ymparistdissa. Toiminnot toteutuivat koti- ja vapaa-
ajanymparistdissa seka lahiymparistbissa kuntoutujalle merkityksellisissa toiminnoissa.

... se, ettd yhdessa niistd paatettiin ja keskusteltiin ja mitd olis niin ku halunnu...
(K2).
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... No alussa oli se tietokone ... Ja sitten tietenkin se uinti ... Niin se uinti oli tosi
hyva. (K4.)

8.1.2 Toimintaymparistot

Kuntoutujat kuvasivat toimintaterapiaprosessin suunnitelma-, toteutus- ja arviointivai-
heissa toimintaymparistdjen edistdneen valinnan tekemisen mahdollisuuksiaan. Tama
tekija jasentyi kuvauksesta voimaantuminen ja aktiivinen osallistuminen toimintaympa-
ristdjen tuen ja merkityksellisten toimintojen sekd yhteistydn avulla. Toimintaymparis-
tdjen vaikutusta kuvattiin merkityksellisind toimintoina niiden toimintaymparistdissa,
jolloin toiminnot tukivat omatoimisuutta kotiymparistossa. Lisaksi kuvattiin voimavaro-
jen vaikuttavan toimimiseen lahiymparistoissa. Merkitykselliset toimintaymparistét ko-
rostuivat tuen saamisen jalkeen. Yhteistyon avulla kuvattiin merkityksellisen toiminnan
mahdollistamista kotiympariston toimiessa toiminnan keskittdjana. Lisaksi kuvattiin

toimintaympariston keskittdvan huomion kuntoutujaan.

...tulin oma-aloitteisemmaksi pyykinhaussa (K3).

Tavallaan se uinti potki mut osaltaan tonne salillekkin, jossa ma kdyn nykyadn
nelja tai viis kertaa viikossa.. (K4).

Sain hiuka rohkeutta enempi esmeks ajella talla pyoratuolilla useempanaki paiva-
na viikossa kuin vain se kaksi kertaa, etta jos tuli ystava taikka sitte laps sitte
kdymaa niin tuli 1ahdettyd ajeleen tonne kylille, mihin aikaisemmi ei ollu rohkeut-
ta,... (K1).

No varmaan se enimmakseen, etta toimintaterapeutti kavi kotona, se oli niinku
mulle se aika (K2).

8.1.3 Tiedon saaminen

Kuntoutujat kuvasivat toimintaterapiaprosessin toteutusvaiheessa vammaispoliittiseen
toimintaan osallistumistaan edistéaneen tiedon saamisen. Tama tekija jasentyi kuvauk-
sesta tiedon saaminen yhteiskunnallisista ja paikallistason toiminnoista. Tiedon saamis-
ta kuvattiin toimintaterapeutilta informaation saamisena mahdollisuuksista. Lisdksi sita
kuvattiin yhteiskunnallisen ja paikallistason tarjontaa. Yhteiskunnallinen tarjonta tuli
esille laitoskuntoutusjaksolle osallistumishalukkuutena sekda paikallistason osallistumi-

sena paivatoimintaan.
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..... Jos siis tulee kuntoutuspadatos laitosjaksosta, kaks viikkoa..., niin lah-
den..(K1).

Kylla sa@ mut niista ajan tasalla pidit...(K4).

Pdivatoiminnassahan ma kayn...(K3).

8.1.4 Omat havainnot

Kuntoutujat kuvasivat toimintaterapiaprosessin arviointivaiheessa osallistumistaan tu-
losten arviointiin edistdneen omien havaintojen. Tama tekija jasentyi kuvauksesta yh-
teistyon avulla tulosten arviointi kuntoutujan omista havainnoista voimavaroista ja toi-
mijuudesta. Yhteistydn tekemistd kuntoutuksen tulosten arvioinnissa kuvattiin havain-
noimalla toimintakykya arvioinnein seka yhteistyéssa niin aktiivisen toiminnan kuin it-
senaisten harjoitusten avulla. Lisaksi kuvattiin keskustelua havainnoista ja voimavarois-
ta toimintaterapeutin sekd muiden kanssa. Omien arvioiden tekemista kuvattiin kuntou-
tujan omilla havainnoilla voimavaroista ja toimintakyvysta. Kuntoutujat kuvasivat ha-
vainnoineen omaa toimintakykyaan seka omien voimavarojen lisdantymista koti- ja

lahiymparistdssa.

No tota, hiukan ainakin siind loppukatselmuksessa niin oikeen kdden toiminta ol
parantunut, vasen oli sama eli se on heikko edelleen. ..., oikea kasi kuntoutu uut-
teran ajelemisen ja uutteran vahan pydrittelyssd ja kaikennakdisten naitten kun
sain naita tammdoisia valineita, harjoitusvalineitd, joita taalla itekseni tein, niin
musta oikee kasi koheni..(K1.)

...fysioterapiaan, niin ne sano, ettd sahan olet taas mennyt ihan &lyttdmasti
eteenpadin...(K4).

....siis kylla se lahti itestd, ettei toimintaterapiaa oikee tarvita enda (K5).

8.1.5 Tuki- ja palvelumuodot

Kuntoutujat kuvasivat toimintaterapiaprosessin suunnitelma-, toteutus- ja arviointivai-
heissa tuki- ja palvelumuotojen edisténeen mahdollisuuksiaan saada riittdvaa tietoa,
tukea ja ohjausta. Tama tekija jasentyi kuntoutujien kuvauksesta aktiivisuutta tukevista
tuki- ja palvelumuodoista seka yhteistydsta tiedon hankinnassa. Tuki- ja palvelumuoto-
ja kuvattiin aktiivisen toimimisen tukemisena lisdtiedon antamisen seka omatoimisuutta
mahdollistamalla tuen ja ohjauksen avulla. Lisdksi toiminnan mahdollistamisen tukemis-
ta kuvattiin eri tukimuotojen ja kuntoutuspalvelujen kaynnistymisellda toimintatera-
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peutin avulla. Liséksi kuvattiin aktiivista yhteisty6ta tiedon, tuen ja ohjauksen tarpeen
selvittamisessa keskustelemalla kuntoutujien kanssa. Kuntoutujan omaa aktiivista osal-
listumista tiedon hankintaan kuvattiin tarvittavan tiedon kysymisella.

No, ihan kaikenlaisia apuja. Sain sillai ettd tota, mun lyhyt aikainen avustajapal-
velu alko toimia, ...., ettd saatiin pydratuoliin huolto. Ihan ettd sain puhelinnume-
roita, yhteyshenkildiden nimee, ettd itse pystyin sitte soittamaan ja kysymaan
asioita... (K1.)

About kaikki, ei tullut sellaista fiilista, ettd ilman tietoa ja tukea tulis selvita (K5).

...,jos kysyin sain kylla, ettei siind ollut mitdan ongelmaa (K2).

8.2 Rajoittavat tekijat

Rajoittavat tekijat jasentyivat aiemmin esitellyn kasitteiden jasentelyn mukaisesti toi-
mintaterapiaprosessin kolmessa vaiheessa seuraavasti. Ensimmaisessa suunnitelma-
vaiheessa tilannekartoituksen ja yhteisten lahtokohtien seka tavoitteiden asettamisen
ja suunnitelman teon aikana rajoittavina tekijoina jasentyivat osallistumisessa tarpeiden
maarittelyyn sairauden tai vamman oireisto. Valinnan tekemisen mahdollisuuksiin ja-
sentyi samoin sairauden tai vamman oireisto. Riittavan tiedon, tuen ja ohjauksen saa-

miseen ei tullut esille kuvauksia rajoittavista tekijoista.

Toisessa toteutusvaiheen rajoittavina tekijoina valinnan tekemisen mahdollisuuksissa
jasentyivat sairauden tai vamman oireisto. Osallistumisessa vammaispoliittiseen toimin-
taan tuli esille aktivoitumisen merkityksettomyys tai puutteellisuus. Riittavan tiedon,
tuen ja ohjauksen saamiseen ei tullut esille rajoittavia tekijoita. Viimeisessa arviointi-
vaiheessa tulosten arvioinnin ja terapian paattamisen aikana rajoittavina tekijoina tuli-
vat esille osallistumisessa tulosten arviointiin terapiakertojen maara. Valinnan tekemi-
sen mahdollisuuksissa jasentyi sairauden tai vamman oireisto. Riittdvan tiedon, tuen ja

ohjauksen saamiseen ei tullut esille kuvauksia rajoittavista tekijoista.

8.2.1 Sairauden tai vamman oireisto

Kuntoutujat kuvasivat toimintaterapiaprosessin suunnitelmavaiheessa osallistumistaan
tarpeiden maarittelyyn rajoittaneen sairauden tai vamman oireiston. Tama tekija jasen-

tyi sairauden tai vamman oireiston vaikutuksesta toimijuuteen. Sairauteen tai vam-



42

maan liittyvaa vaikutusta kuvattiin sairauden tai vamman oireiston kautta. Sairauden

tai vamman oireisto heikensi toimimista.

...kuin tda mun sen hetkinen ..., ettd olis ollu voimia, ...sita on nii vaikee selittaa
senki tdhden ettd taa vaihtelee paivittdin, viikottain (K1).

Varmaan taa kipuileva kasi eniten, koska se...(K2).

Kuntoutujat kuvasivat toimintaterapiaprosessin suunnitelma, toteutus ja arviointi vai-
heissa valinnan tekemisen mahdollisuuksiaan rajoittaneen sairauden tai vamman oireis-
ton ja fyysisten ja psyykkisten voimavarojen. Tama tekija jasentyi sairauden tai vam-
man oireiston vaikutuksesta lahiymparistdssa liikkumiseen seka fyysisten tai psyykkis-
ten voimavarojen vaikutuksesta odotuksiin, toimijuuteen ja osallistumiseen sairauden

tai vamman oireiston kautta.

...lahted minnekkaa sillai ihmeemmin tota tutustuu uusiin paikkoihin tai mitaa, tu-
tut reitit kun pystyn hallittee ja ajeleen ne matkat niin tota ne on iha hyva. Koska
sitten naa kadet rajoittaa sitéd ajomatkaa. Ainoo rajote on tietysti tda rohkeuden
puute, mua ei kukaan estdisi lahtemdsta taaltd pihalle, jos ma olen pyytanyt
avustajan vaikka pukeen, et ma vaan ldhde ajeleen tonne ulos ja katteleen ym-
paristdd niin, ma en niinku sinne yksin uskalla edelleenkdadn menna, ettd se on
ongelma. (K1.)

No, se justiin, ettd ma olisin kuitenki halunnu, etta jos .... olis antanu puoltavan
lausunnon mulle, niin ma olsin ehka paassy tonne monitoimikurssille... se olis pe-
rehtynyt nimenomaan enemman tdhan ylaraajaan se kurssi. (K2.)

8.2.2 Aktivoitumisen merkityksettomyys tai puutteellisuus

Kuntoutujat kuvasivat toimintaterapiaprosessin toteutusvaiheessa osallistumistaan
vammaispoliittiseen toimintaan rajoittaneen aktivoitumisen merkityksettémyyden tai
puutteellisuuden. Tama tekija jasentyi kuvauksesta yhteiskunnallisen aktivoitumisen
merkityksettomyydestd seka toteutuksen ja saavuttamisen puutteista. Aktivoitumisen
merkityksettomyytta kuvattiin poliittista toimintaa kohtaan koetun mielenkiinnon vahai-
syydella tai puuttumisella. Lisdksi toimintaan osallistuessa tai siihen haettaessa kuvat-
tiin puutteita. Kunnallisella tasolla kuvattiin oman ikdaryhman vertaistuen vahaisyytta.

Yhteiskunnalliseen tarjontaan hakeutuessa kuvattiin sen epdaonnistuneen toistuvasti.
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...ei kiinnosta se politiikka. ...En ollut kovin poliittisesti aktiivinen. (K1; K2; K5.)

Paivatoiminnassa on vahan hassua kun sielld ei ole oikein mun ikaista vakee
(K3).

..., mutta just se, etta ma olen kaks kertaa hakenut laitoskuntoutukseen ja se on
multa evatty kummallakin kerralla (K2).

8.2.3 Terapiakertojen maara

Kuntoutujat kuvasivat toimintaterapiaprosessin arviointivaiheessa osallistumistaan tu-
losten arviointiin rajoittaneen terapiakertojen madran. Tama tekija jasentyi kuvaukses-
ta terapiakertojen maarassa ympariston ja voimavarojen huomioinnista. Terapiakerto-
jen huomiointia kuvattiin tapaamiskertojen vahaisyydelld. Tama heikensi osallistumista
seka vaikutti toimintaan padtoksen teon jaddessa puutteelliseksi. Toimintaymparistdn
huomiointia kuvattiin terapian paattamisella kulttuuriymparistossa vaikuttaen valinnan
tekemiseen terapian paattamisvaiheessa. Lisdksi voimavaroja kuvattiin sairauden tai
vamman oireiston vaikutuksella. Talléin toimintakyvyn kuvattiin vaihtelevan lyhyen

ajanjakson sisalla vaikuttaen kokonaisuuden arviointiin.

... etta tota kunto vaihtelee, etta jos huonona pdivana tehtiin lopputesti niin se oli
huonompi, jos oli hyva paiva niin oli parempiki tulos, ettd sitd on vaikea niinku
kokonaisuutena arvioida, kun taa kunto vaihtelee ihan, ettd aamu voi olla hyva ja
ilta huono (K1).

Just se niinku sanoin, etta me ei oikeestaan ... kun kaytiin niissa kahessa paikas-
sa, enka ma paadssy vaikuttaan siihe ettd... Padttdminen tapahtui siella Vapriikis-
sa, se oli viimeinen kerta, kun meilld oli toimintaterapiaa ja. (K2.)

8.3 Yhteenveto edistavista ja rajoittavista tekijoista

Asiakasohjautuvuuden toteutuivat viiden edistavan ja kolmen rajoittavan tekijan kuva-
uksella toimintaterapiaprosessin eri vaiheissa. Ensimmaista edistavaa tekijaa kuvasi
osallistumisessa tarpeiden madarittelyyn merkitykselliset toiminnot. Toista edistavaa
tekijaa kuvasi valinnan tekemisen mahdollisuuksissa toimintaymparistét. Kolmatta edis-
tavaa tekijaa kuvasi osallistumisessa vammaispoliittiseen toimintaan tiedon saaminen.
Neljattd edistavaa tekijaa kuvasi osallistumisessa tulosten arviointiin omat havainnot.
Viimeista edistavaa tekijaa kuvasi riittavan tiedon, tuen ja ohjauksen saamisessa tuki-

ja palvelumuodot.
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Ensimmaisena rajoittavana tekijana osallistumisessa tarpeiden maarittelyyn seka valin-
nan tekemisen mahdollisuuksiin oli kuvaus sairauden tai vamman oireistosta. Toisena
rajoittavana tekijana osallistumisessa vammaispoliittiseen toimintaan oli kuvaus aktivoi-
tumisen merkityksettdémyydesta tai puutteellisuudesta. Viimeisena rajoittavana tekijana
osallistumisessa tulosten arviointiin oli kuvaus terapiakertojen maarasta. Riittavan tie-

don, tuen ja ohjauksen saamisessa ei kuvattu rajoittavia tekijoita.

8.4 Edistdvien ja rajoittavien tekijéiden tarkastelu kulttuuriympdaristossa

Edelld mainittuja asiakasohjautuvuuden toteutumista edistavia ja rajoittavia tekijoita

tarkasteltiin kontekstuaalisten tekijéiden kulttuuriymparistdssa aiemmin esitellyn kasit-

sessin kuntoutujan ja terapeutin suhteeseen jasentyi yksilollisissa ymparisto- ja yksilo-

tekijoissa kaksi edistavaa ja rajoittavaa tekijaa.

8.4.1 Yhteiskunnallisen kontekstin ymparisto- ja yksilétekijat

jasentyi tiedon saaminen toimintaterapiaprosessin toteutusvaiheessa. Taman kuvattiin
toteutuneen tiedon saamisella toimintaterapeutilta yhteiskunnallisesta tarjonnasta ja
paikallistason toiminnasta tai siihen osallistumisena. Tahan rajoittavana tekijana yksilo-
tekijoissa jasentyi aktivoitumisen merkittdmyys tai puutteellisuus. Tata kuvattiin mie-
lenkiinnon vahaisyytena yhteiskunnallisen tai paikallistason toimintoja kohtaan tai niissa
kuvattiin puutteita saavuttamattomuutena tai ikdryhman rakenteissa.

8.4.2 Toimintaterapian kaytanndn ymparistd- ja yksildtekijat

Riittdvaa tiedon, tuen ja ohjauksen saamisessa edistavana tekijana jasentyi ymparisto-

arviointivaiheissa. Tata kuvattiin yhteistydlla aktiivisen toiminnan tukemisena lisatiedon

antamisella seka eri tuki- ja kuntoutuspalvelumuotojen avulla omatoimisuutta mahdol-



45

listamalla. Taté kuvasi aktiivinen yhteistyd ja osallistuminen tiedon, tuen ja ohjauksen
tarpeen selvittémisessa. Tahan ei jasentynyt rajoittavia tekijoita.

toimintaymparistét toimintaterapiaprosessin suunnitelma-, toteutus-, ja arviointivai-
heissa. Tata kuvattiin voimaantumisella ja aktiivisella osallistumisella toimintaymparis-
tdjen tuen, merkityksellisten toimintojen ja yhteistyon avulla. Tatd kuvasi yhteistyd
seka omatoimisuuden tukeminen koti- ja lahiymparistéssa. Tahan rajoittavana tekijana
jasentyi sairauden tai vamman oireisto toimintaterapiaprosessin suunnitelma-, toteu-
tus-, ja arviointivaiheissa. Tata kuvattiin sairauden tai vamman oireiston vaikutuksella
fyysisiin tai psyykkisiin voimavaroihin lahiymparistossa liikkkumisessa seka niiden vaiku-

tuksella odotuksiin, toimijuuteen ja osallistumiseen.

8.4.3 Kuntoutujan ja terapeutin suhteen ymparistd- ja yksilétekijat

Osallistumisessa tarpeiden maarittelyyn edistavana tekijana toimintaterapiaprosessin
set toiminnot. Tata kuvattiin yhteisty6lla merkityksellisten toimintojen ja niiden toimin-
taymparistdjen valitsemisella. Tata kuvasi yhdessa toimiminen, suunnitteleminen ja
tavoitteiden asettaminen koti- ja vapaa-ajanymparistéjen seka lahiymparistéjen toimin-
noissa. Tahan ensimmaisena rajoittavana tekijana jasentyi sairauden tai vamman oi-
reisto. Tata kuvattiin sairauden tai vamman oireiston vaikutuksella rajoittavasti tai hei-

kentavasti toimintaan.

sentyivat toimintaterapiaprosessin arviointivaiheessa omat havainnot. Tatd kuvattiin
yhteistydssa arvioimalla ja havainnoimalla tuloksia sekd omaa toimijuutta ja voimavaro-
jen lisdantymista koti- ja lahiymparistdssa. Tata kuvasi niin arviointien tekeminen, ak-
tiivinen toiminta, harjoitukset kuin voimavaroista keskusteleminen muiden kanssa. Tas-
heessa terapiakertojen maara. Tata kuvattiin vahaisend terapiakertojen maarana ym-
paristdn ja voimavarojen vaikuttaessa heikentavasti osallistumiseen ja kokonaisuuden

arviointiin.
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8.5 Johtopaatokset

Tutkimuksen tarkoituksena oli selvittéad asiakasohjautuvuuden ilmeneminen toimintate-
rapiaprosessin eri vaiheissa laadun varmistamiseksi. Toimintaterapiaprosessin eri vai-
heissa ilmeni kuvauksissa useita eri merkityksid. Edistavissa tekijoissa asiakasohjautu-
vuus ilmeni toimijuus, valinnat seka osallistuminen merkityksilld. Rajoittavissa tekijoissa
sita ilmensi toimijuus seka odotukset. Asiakasohjautuvuus ilmeni toimijuus ja valinnat

merkityksilla. Sita rajoittavina merkityksina toimijuus ja odotukset.

Toimintaterapiaprosessin toteutusvaiheen aikana kuntoutujien osallistumisessa vam-
maispoliittiseen toimintaan jasentyi merkityksia edistavalle ja rajoittavalle tekijalle.
Edistavan tekijan yhteiskunnallisen kontekstin ymparisttekijoissa oli kuntoutujan toimi-
juuteen liittyvid valintoja osallistumisesta yhteiskunnallisessa ymparistossa tai lahiym-
paristdssa. Rajoittavan tekijan yhteiskunnallisen kontekstin yksilotekijoissa kuntoutujan
toimijuuteen liittyvissa odotuksissa osallistumista rajoitti tai heikensi toimintaymparisto-
jen merkityksettomyys tai osallistumismahdollisuuksissa oli puutteita yhteiskunnallises-
sa ymparistdssa tai [ahiymparistossa.

Toimintaterapiaprosessin suunnitelma-, toteutus- ja arviointivaiheiden aikana kuntoutu-
jien riittédvan tiedon, tuen ja ohjauksen saamiseen jasentyi merkityksia edistavalle teki-
jalle. Edistavan tekijan toimintaterapian kaytanndn ymparistdtekijdissa aktiivinen yh-
teistyd mahdollisti kuntoutujan toimijuuteen liittyvien valintojen tukemisen tiedon han-
kinnalla toimintarajoitteista ja tarvittavasta tuesta osallistumisen mahdollistumiseksi

koti- ja lahiymparistossa toimiessa.

Toimintaterapiaprosessin suunnitelma-, toteutus- ja arviointivaiheiden aikana kuntoutu-
jien valinnan tekemisen mahdollisuuksiin jasentyi merkityksia edistavalle ja rajoittavalle
tekijalle. Edistavan tekijan toimintaterapian kaytannon yksilotekijoissa yhteistyd mah-
dollisti kuntoutujan toimijuuteen liittyvia valintoja osallistumisesta merkityksellisissa
toiminnoissa voimaantuen ja aktiivisesti osallistuen koti- ja lahiymparistdssa. Rajoitta-
van tekijan toimintaterapian kaytannon yksilotekijoissa kuntoutujan toimijuuteen liitty-
vissa odotuksissa osallistumista rajoitti tai heikensi fyysiset tai psyykkiset voimavarat

lahiymparistdssa toimimiselle.
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Toimintaterapiaprosessin suunnitelmavaiheen aikana kuntoutujien osallistumisessa
tarpeiden madrittelyyn jasentyi merkityksia edistavalle ja rajoittavalle tekijalle. Edista-
van tekijan toimintaterapiaprosessin kuntoutujan ja terapeutin suhteen ymparistéteki-
joissa yhteistydn avulla mahdollistettiin toimijuuteen liittyvia valintoja osallistumisesta
merkityksellisin toiminnoin koti-, vapaa-ajan- ja lahiymparistdissa. Rajoittavan tekijan
ymparistotekijoissa kuntoutujan toimijuuteen liittyvissa odotuksissa fyysiset tai psyykki-

set voimavarat heikensivat tai rajoittivat toimimista.

Toimintaterapiaprosessin arviointivaiheen aikana kuntoutujien osallistumisessa tulosten
arviointiin jasentyi merkityksia edistavalle ja rajoittavalle tekijélle. Edistavan tekijan
toimintaterapiaprosessin kuntoutujan ja terapeutin suhteen yksildllisissa yksilétekijoissa
yhteistydn avulla fyysisten ja psyykkisten voimavarojen lisdantyessa mahdollistettiin
toimijuuteen liittyvia valintoja aktiivisesta osallistumista koti- ja lahiymparistdssa. Ra-
joittavan tekijan yksilollisissa yksildtekijoissa kuntoutujan toimijuuteen tai toimintatera-
piaan liittyvissa odotuksissa fyysiset tai psyykkiset voimavarat rajoittivat tai heikensivat
osallistumista tai niihin liittyvia tarpeita ajanjakson ja toimintaymparistdn suhteen.
Toimintaterapiaprosessin eri vaiheissa (kuviossa 7) tuli esille toimijuuteen liittyviin va-
lintoihin tai odotuksiin eri merkityksia yhteiskuntatasolla ja valittdmassa lahiymparistos-

sd.
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Kuvio 7. Kuvauksissa esiintyneet merkitykset toimintaterapiaprosessin eri vaiheissa.
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Toimintaterapiaprosessin eri vaiheissa asiakasohjautuvuus ilmeni merkittavimmin koti-
ja lahiymparistéssa kuntoutujille merkityksellisissa toiminnoissa seka toimintaymparis-
tdissa voimaantuen ja aktiivisesti osallistuen. Kuntoutujien toimijuuteen liittyvia odo-
tuksia heikensivat tai rajoittivat fyysiset tai psyykkiset voimavarat. Yhteiskunnallisessa
ympadristdssa tai lahiymparistdssa ilmeni kuntoutujien toimijuuteen liittyvia valintoja
osallistumiselle. Yhteiskunnallisessa ympadristossa tai lahiymparistdssa kuntoutujien
toimijuuteen liittyvat odotukset eivat kohdanneet taysin heille merkityksellisia valintoja.

Toimintaterapiaprosessin eri vaiheissa asiakasohjautuvuus ilmeni kuntoutujien nako-
kulmasta laadun varmistamiseksi toimijuuteen liittyvina valintoina osallistumiselle. Ta-
man ilmenemista rajoittivat toimijuuteen liittyvat odotukset. Asiakasohjautuvuuden
ilmenemisen merkityksind toimijuus, valinnat seka osallistuminen. Sita rajoittavina

merkityksina toimijuus seka odotukset.

8.6 Tulkinta

Tutkimuksen tavoitteena oli tiedon tuottaminen toimintaterapiaprosessin laadun var-
mistamiseksi. Aiemmin esitellyn menetelmdn mukaan toteutettiin tulkinnan tekeminen.
Johtopaatoksissa asiakasohjautuvuus ilmeni toimijuuden, valintojen ja osallistumisen
merkityksind. Rajoittavina merkityksina ilmeni toimijuus ja odotukset. Kuntoutujien
kuvauksien rajoittavien tekijdiden merkityksind tulivat esille toimintaterapiaprosessin
kuntoutujan ja terapeutin suhteen yksiléllisissa ymparistotekijoissa odotukset ja fyysi-
set tai psyykkiset voimavarat. Rajoittavien tekijéiden yksil6llisissa yksilotekijoissa tulivat

esille tarpeet ja toimintaymparistot.

Edistavien tekijoiden merkityksina yhteiskunnallisen kontekstin ja toimintaterapian kay-
tanndn ymparistotekijoissa tulivat esille osallistuminen, aktiivinen yhteistyd seka yhteis-
kunnallinen ymparist6 tai lahiymparistd. Toimintaterapiaprosessin kuntoutujan ja tera-
peutin suhteen yksildllisissa ymparistotekijoissa tulivat esille yhteistyd, toimintaymparis-
tot ja valinnat. Toimintaterapian kaytannon yksilétekijoissa tuli esille voimaantuminen
ja aktiivinen yhteistyd. Edellisessa seka toimintaterapiaprosessin kuntoutujan ja tera-
peutin yksilbllisissa yksilotekijoissa tulivat esille merkitykselliset toiminnot ja aktiivinen

osallistuminen.
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Toimintamahdollisuuksiin liittyvien valintojen mahdollistamisella osallistumiseen toimin-
taterapiaprosessissa oli pyrkimyksena hyva toimijuus huomioimalla rajoittavat merki-
tykset edistdvina tekijoind. Tama toteutui tiedon tuottamiseksi kaantamalla odotukset
mahdollisuuksiksi valinnoille. Toimintaterapiaprosessin laadun varmistaminen muodos-
tui edelld mainittujen tekijdiden mukaisesti osallistumismahdollisuuksia tukevaksi. Toi-
mintaterapiaprosessin suunnitelma vaiheessa tilanteenkartoittamisessa ja suunnitelman
teon aikana kuntoutujan osallistumisella tarpeiden maarittelyyn huomioitiin odotuksien

seka fyysisten tai psyykkisten voimavarojen merkitys.

Toimintaterapiaprosessin arviointivaiheessa tulosten arvioinnin ja terapian paattamisen
aikana huomioitiin kuntoutujan osallistumisessa tulosten arviointiin tarpeiden ja toimin-
taymparistdjen merkitys. Toimintaterapiaprosessin suunnitelma-, toteutus- ja arviointi-
vaiheiden aikana huomioitiin kuntoutujan riittavan tiedon, tuen ja ohjauksen saamises-
sa yhteistyon ja valintojen merkitys. Toimintaterapiaprosessin eri vaiheiden aikana
huomioitiin myds kuntoutujan valintojen tekemisen mahdollisuuksissa merkityksellisten
toimintojen ja aktiivisen osallistumisen merkitys. Naiden avulla huomioitiin kuntoutujan
voimaantumisen merkitys. Hyvan toimijuuden merkitys mahdollisti yhteiskunnallisen tai
lahiympariston osallistumisen. Tama toteutui osallistumismahdollisuuksia tukien. Eri
merkitykset muodostivat kokonaisuuden, silla merkitykset olivat dynaamisessa vuoro-

vaikutuksessa keskenaan toimintaterapiaprosessin eri vaiheiden aikana (kuvio 8).
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Kuvio 8. Toimijuus -malli hyvdan toimijuuteen.

Tulkintana oli toimintaterapiaprosessin laadun varmistamiseksi toiminta- ja osallistu-
mismahdollisuuksien tukeminen toimijuus -mallilla. Tama huomioi kuntoutujan osallis-
tumisen tarpeiden madarittelyyn, tulosten arviointiin, valintojen tekemiseen, riittavan
tiedon, tuen ja ohjauksen saamisen seka osallistumisen yhteiskuntatasolla tai valitto-
massa lahiymparistdssa kuntoutujan valintojen mukaan. Tama mahdollisti kuntoutujan

osallisuutta seka valinnan teon mahdollisuuksia.

9 Pohdinta

Kuntoutusprosessi voidaan ndahda toimenpiteing, joilla tuetaan kuntoutujan integroitu-
mista yhteiskuntaa hanen voimavarojensa edellyttémalld tavalla. Tavoitteellisen kun-
toutuksen edellytyksena on kuntoutujan aktiivisuus ja motivaatio. (Koukkari 2011;
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2010: 205.) Kuntoutuksella voidaan nahda parannettavan toimintamahdollisuuksia ja
sosiaalista selviytymistd. Yhteiskunnan muutostrendit vaikuttavat myos kuntoutuksen
toteutukseen. (Jarvikoski — Harkapaa 2011: 8.) Ajan tasalla olevan kuntoutuksen voi-

daan nahda huomioivan kuntoutujan arjen vaatimuksia (Karjalainen 2010: 11).

Eldmanhallinta voidaan nahda yksilén sisdisena voimavarana oman toiminnan kontrolja
ymparistdn kontrolloinnin merkityksissa (Kuusinen — Aalto 2006: 19). Kuntoutuksen
voimaannuttava, egologinen paradigna toteutuu vaikutusmahdollisuuksien, itsemaa-
raamisen ja hallinnan kokemusten vahvistumisella. Kuntoutujille on siten mahdollista
tehda valintoja ja kontrolloida omaa kuntoutusprosessiaan. (Jarvikoski ym. 2009: 22.)
Valintojen ja paatoksien tekeminen omaan elamaan liittyen mahdollistaa kuntoutujan
voimaantumista (Kosciulek 2002). Voimaantuminen liitetadn toimintamahdollisuuksiin
voimavarojen ldytamisella (Siitonen — Robinson 2001: 63). Valintojen ja paatoksien
tekeminen omaan elamaan liittyen mahdollistaa kuntoutujan voimaantumisen (Kos-
ciulek 2007).

Tuloksien yhteyksia viitekehykseen

Kuntoutuksella tavoitellaan kuntoutujan elamantilanteen hallinnan edistamista. Taman
hetkisessa yhteiskunnassa kuntoutuksen paradigma on voimaannuttava tai egologinen
toimintamalli. Siind korostetaan kuntoutujan osallistumis- ja vaikutusmahdollisuuksia.
Kuntoutus ymmarretdaan yksilon ja ympariston suhteen muutokseksi. (STM 2002: 5;
2004: 3.) Sosiaalisilla ja taloudellisia tekij6illa, fyysisellda ymparistolla ja yksildllisten

elintapojen yhteytta kuvataan terveyden edistamisessa (WHO 1998: 1).

Toimintaterapiaprosessin suunnitelmavaiheen voidaan kuvata toteutuneen kuntoutujan
osallistumisella tarpeiden maarittelyyn. Kuntoutujat kuvaavat toimimista heille merki-
tyksellisissa ymparistdissa. Toimintoja toteutettiin koti-, vapaa-ajan- ja lahiymparistois-
sa osallistumalla eri toimintoihin. Tulokset kuvaavat téman keskeisena tavoitteiden laa-
timiselle ja suunnitelman tekemiselle niiden toteuttamiseksi toteutusvaiheessa. Tarkea-
na kuvataan kuntoutujalle térkeiden toiminnallisten vaikeuksien kohtaaminen, toimin-
taa mahdollistaen. (Davis ym. 2007: 258, 260.)
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Kuntoutujat kuvaavat toimintaterapiaprosessin suunnitelma-, toteutus- ja arviointivai-
heissa valinnan tekemisen mahdollisuuksissaan toimintaympariston edistavan vaikutuk-
sen ja sen antaman tuen toiminnalle. Kotiympdristdn tukea kuvaa omatoimisuuden
tukeminen merkityksellisten toimintojen avulla. Toimintaterapiaprosessin aikana saatua
tukea kuvaa kuntoutujan aktiivisen osallistumisen lisddntyminen. Kuntoutujien valinnan
teon mahdollisuuksissa tulokset kuvaavat merkityksellisissé toiminnoissa ja ymparis-
toissa toimintamahdollisuuksien voimaannuttavan aktiivisesti osallistuen. Voimaantumi-
nen lisda yhteisollisyytta ja parantaa siten kuntoutujien eldman laatua (Kosciulek
1999). Yhteisdjen, organisaatioiden ja vaeston toiveet, unelmat, uskomukset ja arvot
edustavat yhteiskunnan nakdkulmaa siind, miten ne ohjaavat toteutusta (Craik ym.
(2007: 231).

Toimintaterapiaprosessin suunnitelma-, toteutus- ja arviointivaiheissa riittavan tiedon,
tuen ja ohjauksen saamisen mahdollisuuksissa yksilé ja ymparistén suhteen muutoksen
tukemista kuntoutujan aktiivisen osallistumisen keinoin. Tama toteutuu kuntoutujien
omissa toimintaymparistoissa tarvittavien tuki- ja palvelumuotojen avulla. Tiedon, tuen
ja ohjauksen avulla huomioidaan kuntoutujien tarpeita ja odotuksia osallistumismahdol-
lisuuksilleen. Kuntoutujien toimintaterapiaprosessin todellisuus ja heidéan itselleen maa-
rittelema@ oma hyvansd maaraytyi yksildllisten ominaisuuksien, sosiaalisen taustan ja

kulttuurisen ympariston tarpeiden perusteella (Vehmas 2010: 46; Vilkkumaa 2010: 37).

Kuntoutujat kuvaavat toimintaterapiaprosessin toteutusvaiheessa vammaispoliittiseen
toimintaan osallistumistaan edisténeen tiedon saamisen yhteiskuntatason tai valittdman
lahiympariston toiminnoista. Kuntoutujat ovat oman eldmansa ja toimintaansa sitoutu-
misen asiantuntijoita. Toiminta mahdollistaa yhteiskunnallista osallistumista, merkityk-
sen loytymista sekd omaan kulttuuriin liittymista ympariston haasteiden mukaisesti
heidan elamanvaiheistaan kasin. (Craik ym. 2007: 233; Polatajko ym. 2007a: 48.)

Kuntoutujat kuvaavat toimintaterapiaprosessin arviointivaiheen aikana havainnoineen
omia fyysisia tai psyykkisia voimavarojaan ja niiden vaikutusta osallistumiseen. Toimin-
taterapiaprosessia kuvaa aktiivinen osallistuminen ja arvioiden tekeminen. Naiden aika-
na kuntoutujat kuvaavat osallistuneensa omien toimintamahdollisuuksiensa arviointiin.
Voimavaroja havainnoimalla kuvataan myos tarvittavan tuen tarpeellisuutta toimintojen

toteuttamiseksi. Toimintaterapiaprosessissa pyritdan siten mahdollistamaan tarvittavan
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tuen tarpeellisuus seka edistamaan toiminnallisuutta ja toimintaan sitoutumista kuntou-
tujan eldmassa. (Craik ym. 2007: 234.) Toimintaterapiaprosessin aikana on mahdollista
arvioida kuntoutujan toiminnallista tilaa, unelmia ja toiveita sekd voimavaroja halutun
muutoksen aikaan saamiseksi. Siten voidaan jatkaa tydskentelyd toiminnan mahdollis-
tamiseksi. (Davis ym. 2007: 257.) Kuntoutujan toimii asiantuntijana palveluntarpeiden-
sa maarittamiseen seka siihen, miten hdanen palvelunsa tuotetaan (Kosciulek 1999).

Toimintaterapiaprosessin eri vaiheissa kuntoutujat kuvaavat rajoittavina tekijoind suu-
rimmalta osalta fyysisia tai psyykkisia voimavaroja. Tama heikentaa tai rajoittaa toimin-
tamahdollisuuksiin liittyvia odotuksia. Kuntoutujan henkisen koherenssin tunteen maa-
rittymiseen vaikuttaa hdnen kaytettdvissa olevien voimavarojen seka arkieldman ja
elinympariston asettamien haasteiden valinen tasapaino (Hamaldisen 2009: 9; Feldin
ym. 2004; Mlonzin — Strumpferin 1998 mukaan). Sairastuminen tai vammautuminen
voi myos rajoittaa kuntoutujan mahdollisuutta toteuttaa roolejaan. Toimintarajoitteet
voivat vaikuttaa kuntoutujien paivittdisiin arkieldman tehtdviin tai toimiin. Ne voivat
vaikuttaa heidan mahdollisuuksiinsa hoitaa itsedaan, kotiaan tai omaisiaan. (Leino 2010:
98)

Yhteiskuntatason tai valittdman lahiymparistdn toiminnassa kuntoutujat kuvaavat mer-
kityksettdmyytta niihin liittyviin valintoihin nahden. Kuntoutujat kuvaavat tekemiaan
valintoja osallistumismahdollisuuksista ja niihin liittyvia sitoutumisen paatoksia (Craik
ym. 2007: 234). Toiminnan mahdollisuudet liittavat meidat niin toisiin ihmisiin, mennei-
syyteen, nykyisyyteen kuin tulevaisuuteen (Polatajko ym. 2007a: 42). Kuntoutus on
kuntoutuijille henkilékohtainen kehittymisen prosessi. Heille se toteutuu kerroksellisina
tavoitteina muun muassa toimintamahdollisuuksien kohenemisena, sosiaalisen selviy-
tymisen paranemisena seka yhteiskunnalliseen toimintaan osallistumisena. (Leino
2010: 95.) Kuntoutujien yksildlliset ominaisuudet ovat niin sosiaalisen taustan kuin
kulttuurisen ymparistén maarittelemia ulottuvillamme olevista mahdollisuuksista (Veh-
mas 2010: 26).

Kuntoutujat kuvaavat toimintaterapiaprosessin arviointivaiheessa terapian paattamisen
aikana toimijuuteen liittyvissa tarpeissa myos odotuksien ja fyysisten tai psyykkisten
voimavarojen merkitystd. Kuntoutujien kuvauksissa kuvataan terapeutin ja kuntoutujan

nakemyseroja toimijuuteen liittyvasta tuesta. Tulokset kuvaavat sairauden tai vamman
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vaikuttavan kuntoutujan tarpeisiin ja osallistumismahdollisuuksiin. Tarpeet ohjaavat
valintoja. Tama voi aiheuttaa ristiriitaisia ndkemyseroja toimijuuteen liittyvista tarpeista
kuntoutujan ja terapeutin vuorovaikutussuhteessa. Siten tama kuvaa myds tasavertai-
sen vuorovaikutussuhteen vaativuutta kuntoutussuunnitelman toteuttamisessa. Siihen
voi my0s liittyd nakdkulma saavutettujen etujen menettamisen pelosta. (Leino 2010:
99.)

Kuntoutujien sairauden tai vamman oireisto heikentda toimijuutta. Fyysisten tai psyyk-
kisten voimavarojen riittamattémyys tulee esiin muun muassa voimattomuuden tunte-
muksina. Sairastuminen tai vammautuminen tuo arkieldmaan ja elinymparistdon haas-
teellisuutta. Tama vaikuttaa niiden valiseen tasapainoon. Kuntoutujan voimavarojen
mukaisesti hadn jaksaa taistella menetystd vastaan (Leino 2010: 99). Kuntoutujan ja
terapeutin valilla olevan hyvan tunnesiteen avulla voidaan edistda kuntoutujaa hyvak-
symaan omaa muuttunutta identiteettiadn ja eldmanolosuhteitaan. Tama myoés vahen-
taa samalla masennusoireita ja menetyksen tuntemuksia. (Schénberger — Humle —
Teasdale 2006: 1278.) Kuntoutuksessa suurempi asiakasohjautuvuuden huomioiminen
on mahdollistavana tekijand parempaan integraatioon ja valtaistumiseen seka tata

kautta eldman laatuun (Kosciulek - Merz 2001).

Yhteistydn avulla on toimintaterapiaprosessin arviointivaiheessa hyva huomioida kun-
toutuksen tulosten arviointia sekd kuntoutujan omia havaintoja voimavaroistaan ja
toimijuudestaan seka niiden muutoksista. Siten edistetdan arviointia niin kuntoutujan
toiminnallista suoriutumista, terapiajaksosta seka ymparistdolosuhteiden muutoksesta
(Law — Baum 2001: 7). Kuntoutujalla itselldan on oikeus maaritellda oma hyvansa ja
myo6s velvollisuus toimia niin, ettd hyva elama voisi toteutua (Vilkkumaa 2010: 37).
Johtaminen, strateginen suunnittelu ja asiakasléhtdisyys vaikuttavat kuntoutujan valin-

nan mahdollisuuksiin ja tyytyvaisyyteen (Kosciulek 2007).

Tutkimuksen tulokset kuvaavat edistavien tekijdiden kautta kuntoutusprosessissa tuet-
tavan suunnitelmallisesti vaikeavammaisten henkildiden yhdenvertaisuutta sekd muita
perus- ja ihmisoikeuksia, vaikeavammaisten henkildiden itsendisyyttd ja itsemaaraa-
misoikeutta seka mahdollisuuksia osallistua yhteiskunnan eri toimintoihin. (Huhta 2009;
Laki vammaisuuden perusteella jarjestettavista palveluista ja tukitoimista 380/1987 §

1, § 7, § 8.) Tutkimuksessa kuntoutujan aktiivista osallistumista tuettiin voimavaralah-
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toisesti. Hanelle merkityksellisia toimintoja ja aktiivista osallistumista mahdollistettiin
yhteistydn ja tiedon jakamisen keinoin. Aktiivinen osallistuminen yhteiskunnan toimin-
toihin oli kuntoutujan voimavaroista ja omista valinnoista riippuvaista. Aktiivisen osallis-
tumisen ja yhteistydn avulla tuettiin voimaantumista, voimavarojen lisaantymista seka

integroitumista yhteiskunnallisessa ymparistossa tai lahiymparistéssa.

Menetelmalliset ratkaisut

Kehittamishankkeen tuloksellisuutta arvioitaessa on tutkimuksen taustalla ollut yrityk-
sen palvelun laadullinen tarkastelu. Tuloksien tulkinnan avulla syntyi kuvaus toiminta-
ja osallistumismahdollisuuksia tukevasta mallistaa toimintaterapiaprosessista sité edis-
tavien ja rajoittavien tekijoiden kautta. Naiden tekijoiden toteutuminen on ollut taustal-
la oleva todellinen ratkaistava nakoékulma toiminnan tukemiseksi ja laadun varmistami-
seksi. (Anttila 2006: 518.)

Palvelun kuvauksen kannalta kuntoutujan yhteiskunnallisessa osallistumisessa ja riitta-
van tiedon, ohjauksen ja tuen saamisen toteutumisessa edistdavana tekijana on ollut
yhteistyd, kuntoutujan oma aktiivinen osallisuus seka tiedon saaminen. Kuntoutujat
maarittdvat omista tarpeistaan, odotuksistaan ja valinnoistaan kasin itselleen merkityk-
selliset toiminnot ja aktiivisen osallistumisensa eri kulttuurisissa ymparistoissa. Kuntou-
tujilta saadun informaation avulla sosiaalinen todellisuus rakentuu heidan erilaisista
kasityksistaan ja tulkinnoista osallistumismahdollisuuksien merkityksille toimintatera-

piaprosessissa. (Puusa - Juuti 2011b: 51).

Tutkimusmenetelmana laadullinen tutkimus kuvaa ilmién ymmartamista ja tulkintaa.
Tuloksien avulla saatua aineistoa on tarkasteltu eri tutkimuksien ja teorioiden kautta
esiymmarrykseen perustaen. Ndiden avulla on paasty tulkintaan toimintaterapiaproses-
sin toteutumisesta sen laadun varmistamisen tukemiseksi. Tutkijan tydskentely on ollut
objektiivisen havainnoijan roolissa. Aineiston ja aiemman esiymmarryksen avulla on
kayty toimintaterapian ja kuntoutujan nakdkulmien valista vuoropuhelua. Tutkija ei ole
kuitenkaan voinut valttaa subjektiivista roolia tilanteissa, joissa kuntoutuja on aiemmin

tydskennellyt hanen kanssaan. Tutkija on kuitenkin naissa tilanteissa toiminut ulkopuo-
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lisen roolissa. Kasitteiden jdsentely ja kuvauskategoria veivat tutkijan ymmarrysta
eteenpain.

Toimintaterapiaprosessin kuvaaminen henkildityi padasiassa viimeiseen terapiajakson
suorittaneeseen toimintaterapeuttiin. Haastateltavat nakivat toimintaterapiaprosessin
vahvasti kokonaisuutena. He toivat esille asioita toistettavan asiakasohjautuvuuden
tekijoita kysyttaessa eri toimintaterapiaprosessin toteutusvaiheessa. Tama korosti tut-

kijan roolia myds vuoropuhelun kautta toimijana.

Hei hetkonen, mitd eroa talla on siihen kolmanteen kysymysnippuun (K5)?
Ma vastasin siihen jo (K2).

Kylla sulla on samat kysymykset (K1).

Naissa tilanteissa kysymys toistettiin haastateltavalle alkuotsikoineen, se uudelleen
kerraten toimintaterapiaprosessin vaiheen osalta. Kysymykset oli jasennelty kasitteiden
mukaan. Nain pyrittiin toimintaterapiaprosessin kokonaisuuden varmistamiseen laatu-

tekijoiden toteutumisen osalta.

Haastattelutilanteessa tuli esille myds kasitteiden merkitys. Kasitteet olivat yhdelle
haastateltavalle padsaantoisesti liilan vaikeita. Aineiston analysointiin otettiin mukaan
vastaukset, joihin haastateltava toi vastauksen ilman sisaltdon vaikuttavaa kysymyksen
avausta. Talla pyrittiin varmistamaan tulosten luotettavuutta, jotta tutkija ei vaikuta
aineiston sisaltdon. Vammaispoliittinen toiminta kasitteena oli myds kahdelle kuntoutu-
jalle vaikeasti ymmarrettava kysymys. Haastattelutilanteessa haastateltavia autettiin

kysymyksen ymmartamisessd, sen selventamisella seuraavasti:

Mitkd asiat edistivat Sinun mahdollisuuttasi osallistua vammaispoliittiseen toimin-
taan (T)?

En tiedd mitd se on... Nyt kysyt lilan vaikeita. (K3; K4.)

... vammaisryhmiin, jérjestoihin ja omaan kuntoutukseen liittyen (T).

Tutkimuksen kysymysrunkoa laatiessa toimintaterapiaprosessin kasitetta rajattiin muun
muassa sen kuudennen vaiheen osalta. Siind kuvataan toimintaterapeutin kayttavan
konsultointia ja yhteistyotaitojaan seka toimivan kuntoutujan edustajana, opettaen ja

auttaen hantd sekda muita asianosaisia sitoutumaan tavoitteiden saavuttamiseen. Toi-
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mintaterapeutti arvioi tarvittaessa tilannetta uudelleen sekd muokkaavan tai suunnitte-
levan uudelleen terapian kulkua ja menetelmid. (Davis ym. 2007: 260-262). Tutkimus
kuvaa toimintaterapiaprosessia kuntoutujan ndakdkulman kautta. Vastaavissa toiminta-

terapiaprosessin vaiheissa ei ollut mahdollista saada kuvauksia naihin kohtiin.

Vastaavasti muissa rajatuissa vaiheissa (toimintaterapiaan tulo ja toimintaterapiapro-
sessin jatkaminen) on toteutunut kaikilla kuntoutujilla toimintaterapiaprosessin toteu-
tuminen loppuun asti. Useimmilla kuntoutujilla toimintaterapiajaksoja oli lapikaytyna
useampia. Toimintaterapiaprosessin uudelleen arviointivaihe kuntoutujan ndakékulmasta
olisi ollut haastateltaville vaativaa, koska he kokivat prosessin selkedsti yhtena kokonai-
suutena. Lisaksi haastattelurungon lisakysymykselld ei kuitenkaan saatu juurikaan uut-
ta tietoa. Saadut vastaukset nadihin asetettiin tutkijan objektiivisella harkinnalla niihin

sisaltdalueisiin, joita niiden sisaltd kuvasi.

Luotettavuus

Tutkimus kuvaa tulkintaa ja sisallonmaarittelya kuntoutujien subjektiivisesta ja vuoro-
vaikutuksellisesta, kulttuurisesta todellisuudesta heidan ymparillddn toimintaterapiapro-
sessin aikana (Anttila 2006: 312). Tarkastellessa aineiston sisdltémia kuvauksia on
otettu huomioon kuntoutus siind kontekstissa, jossa se esiintyy (Puusan ja Juutin
2011a: 39). Kuntoutujien eldamantilanne ja ymparistd on maarittanyt toimijuutta tai sen
eri muotojen toteutumista (Jarvikoski - Harkdpaa 2011: 102). Tutkimuksella tuodaan
esiin tutkittavien tapa tulkita toimintaterapiaprosessia ja luoda oma merkityksensa toi-
minta- ja osallistumismahdollisuuksille. (Ronkainen ym. 2011: 97.) Taman avulla on
pyritty rakentamaan konkretisoitu kuva kokonaisuudesta. Tutkijan tyéskentely on ollut

vuoropuhelua aineiston kanssa. (Anttila 2006: 213.)

Tutkimuksen luotettavuutta ja sovellettavuutta voidaan kuvata kuntoutuksen kuntou-
tusinterventioihin soveltuvaksi. Tutkimus kuvaa toimintaterapian prosesseja tuo jatko-
tyoskentelyssa mallin arvioida tai toteuttaa toimintaa. Toimijuus -malli tuo lisdtietoa ja
nakokulman laadun varmistamisen tukemiseen. Tutkimuksen tuloksien kuvaaminen on
toteutettu toimintaterapiaprosessin kuntoutujien ja terapeuttien suhteen todellisessa

vuorovaikutuksessa. Sen avulla peilataan my6s kuntoutujien sosiaaliseen ja kulttuuri-
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seen ymparistéon toimintaterapian kdytannossa seka yhteiskunnallisessa kontekstissa.
Menetelmien kayttd pohjautuu viitekehyksen teorioihin. Toimintaterapiaprosessin ja
asiakasohjautuvuuden padpainona on ICF-luokituksen suoritusten ja osallistumisen
osa-alueilla. Nama kuvataan tarkeina kuntoutuksen osa-alueina. Tutkimus pyrittiin ku-
vaamaan luotettavasti sen toistettavuutta mahdollistaen. Tutkimus kuvaa toimintatera-
piaprosessin toteutusta vaikeavammaisten kuntoutujien nakdkulmasta. (Jarvikoski —
Harkapaa 2011: 15, 97; Puusa 2011b: 51; Puusa - Juuti 2011a: 39; Craik ym. 2007:
233-234; STAKES 2007: 18; Anttila 2006: 169, 276, 312, 548, Kosciulek 1999.)

Asiakasohjautuvuus ilmenee tietoisten valintojen kautta. Valinta kuvataan prosessina.
Sen aikana kuntoutuja asettaa tavoitteita, punniten erilaisia vaihtoehtoja omien Iahto-
kohtiensa tai kriteeriensa mukaisesti seka ottaen vastuun valinnoistaan niiden mukai-
sesti. Kuntoutujalla on toimintamahdollisuudet ymmartaa ja kayttaa kuntoutusohjelmia
onnistuneesti. Valinnanmahdollisuuksiin liittyvassa prosessissa kuntoutuja tekee paa-
toksia liittyen palvelujen hankintaan, palvelun tarjoajiin, palvelun arviointiin seka tavoit-

teiden toteutumiseen. (Kosciulek 2007.)

Tutkimus kuvaa asiakasohjautuvuus ilmenevan vaikeavammaisten kuntoutujien nako-
kulmasta toimijuuden, valintojen ja osallistumisen merkityksina. Tutkimuksen johtopaa-
toksia voidaan ndin pitdaa suuntaa antavina toimimis- ja osallistumismahdollisuuksien
tukemiseksi. Kuntoutujien nakdkulmasta rajoittavina merkityksina ilmenee toimijuuden
ja odotuksien kautta. Tama osoittaa tietoisten valintojen ndin jaavan odotuksiksi toi-
mimis- ja osallistumismahdollisuuksille. Kuntoutujien kuvauksien rajoittavien tekijdiden
merkityksia kuvaa kuntoutusintervention aikana odotuksia, fyysisia tai psyykkisia voi-
mavaroja. Lisaksi niita kuvaa tarpeet ja toimintaymparistét. Nama ovat erityisen tarkei-
ta tekijoita kuntoutuksen perusteita ja lahtokohtia toimimis- ja osallistumismahdolli-

suuksien parantamiseksi, terveyden ja toimijuuden edistamiseksi.

ICF-mallin tavoitteena kuvataan olevan kasitteellinen jarjestelma. Sen avulla toiminta-
mahdollisuuksia, toimintarajoitteita ja terveytta kasiteltdisiin systemaattisesti ja laaja-
alaisesti. Malli on terveyden ja toimijuuden yhteyksia kuvaava viitekehys. Tama pyrkii
tarjoamaan tieteellisen perustan toimintamahdollisuuksien ymmartamiselle, tutkimiselle
seka toimimaan eri ammattiryhmien ja toimintasektoreiden yhteistydn pohjana. (Jarvi-

koski — Harkapaa 2011: 96.) Kanadalainen toimintaterapiaprosessin kehys (The Cana-
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dian Practice Process Framework) on tarkoitettu kuvaamaan nayttéon perustuvaa,
asiakaslahtoéista toiminnan mahdollistamisen prosessia toimintaterapiassa. Tata yleista
ja tavoitteeseen suuntaavaa kehysta voidaan kayttaa kaikkien kuntoutujien kanssa
erilaisissa tilanteissa ja ymparistoissa. (Craik ym. 2007: 233.)

Asiakasohjautuvuuden malli kuntoutuksessa edellyttda valintojen tekemisen mahdolli-
suutta tarjottaessa tuetaan myds kuntoutujan yksildllista osaamista niiden kayttodn.
(Kosciulek 1999.) Toimintaterapian tarkoituksena on mahdollistaa kuntoutujan selviy-
tymista hanelle merkityksellisista ja tarkeista paivittaisen elaman toiminnoista huolimat-
ta toimintamahdollisuuksista, toimintarajoituksista tai ymparistollisistd esteistd. (Holma
2003: 7.) Kuntoutuksessa osallisuudesta ja osallistumisesta puhutaan kahdella eri ta-
solla. Ensimmaisena on osallisuus kuntoutustapahtumassa. Siihen kuuluu muun muas-
sa osallisuus sen tavoitteiden asetteluun, suunnitteluun ja saavutettujen tulosten arvi-
ointiin. Toisena on yleisempi osallisuus yhteiskunnassa ja yhteisdissa. Talldin se koskee
osallistumista kansalaisena ja erilaisten yhteisdjen jasenena. Yleisesti oletetaan aktiivi-
sen osallistumisen omaan kuntoutukseen tukevan voimaantumista ja luovan siten par-

haat edellytykset myds yhteisélliseen osallistumiseen. (Jarvikoski ym. 2009: 16, 22.)

Yksilon ja ymparistdn resursseja tarkastelemalla kuvataan kuntoutujan ja hanen fyysi-
sen, sosiaalisen ja kulttuurisen ymparistonsa suhdetta. Talléin pyritdaan nykyista osallis-
tavampaan ja paremmin huomioon ottavampaan palvelunkayttdjan nakdkulmaan. (STM
2004: 25-26.) Kuntoutujalla itselldan on oikeus madritelld oma hyvansa ja siten myds
velvollisuus toimia niin, etta hyva elama voisi toteutua. Ymparistossa, jossa yhteiskunta
on luonut lainsaadannodn, palveluiden, etuuksien, verotuksen ja hallinnon avulla tasa-

arvoisen mahdollisuuden, sen toteutumiselle. (Vilkkumaa 2010: 37)

Kanadalainen asiakaslahtdinen toiminnanmahdollistamisen malli (Canadian Model of
Client-Centered Enablement) kuvaa toiminnan mahdollisuuden tarjoamista seka toi-
minnan mahdollistumista. Toiminnan taitojen mahdollistaminen perustuu yhteistyéhén
yksilén, yhteisdjen ja yhteiskunnan valilla. Talldin edistetaan terveyttd, hyvinvointia ja
oikeudenmukaisuutta toiminnallisuuden kautta. (Townsendin ym. 2007a: 109-110.)
Kuntoutus madritelldan eri toimenpiteista kostuvaksi prosessiksi. Se voi sisaltdéd monen-
laisia palveluja. Ne voivat tukea, ohjata, kasvattaa, kouluttaa, hoitaa ja sopeuttaa yksi-

|63 itsedan tai vaikuttaa eri tavoin kuntoutujan ymparistoon ja olosuhteisiin. Ihmisten
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tiedoista ja ennakkokasityksista kuitenkin riippuu, millaisissa eldmantilanteissa ja on-
gelmissa he ilmaisevat kuntoutuksen tarvettaan, seka millaisia odotuksia he asettavat
kuntoutukselle. (Jarvikosken - Harkapaan 2011: 8, 15, 17)

Tutkimuksen tulokset ndahdaan yleisemmin sovellettavina kuntoutukseen niiden vasta-
tessa aiempia tutkimuksia. Tutkimuksen haastateltavien lukumaara ja toteutus yhden
organisaation sisalld heikentaa kuitenkin tuloksien yleistettavyytta laajemmin. Viiden
aiemmin kuntoutusasiakkaana olleen haastateltavan katsotaan kuitenkin riittavan vas-
tausten saamiseen tutkimuskysymyksiin. Haastattelukertojen edetessa vastaukset tois-

tuivat samansuuntaisina. Aineisto kyllaantyi.

Tutkimuksen luotettavuutta on toteutettu yleisesti hyvaksyttavalla eettisiin tutkimuspe-
rusteisiin, luotettavaksi katsottaviin lahteisiin seka tdtd kautta viitekehykseen esiym-
marryksen kautta perustaen ja luotettavuutta varmistaen. Raportin aikana on pyritty
kommentoimaan lukijan kanssa, tutkimuksen etenemisen ja vaiheiden etenemisen
ymmartamiseksi edelld mainitun toteutumiseksi. Jalkimmaisen toteutumisen osalta on
pyritty raportin avulla luomaan merkityksid. Lisdksi sen avulla on osallistuttu teoreetti-
seen tai kaytantdsidonnaiseen keskusteluun kuntoutuksen paradigman kehitykseen
kuntoutujan nakokulman esiin tuomisella. Lisaksi laadullisen kehittdmistyon luotetta-
vuutta arvioidaan myds tulosten kayttokelpoisuudella, siirrettédvyydelld ja uutuusarvolla
edelld mainitusti toteutetuksi. (Anttila 2006: 518.)

Tutkimuksen tulos on siirrettavissa kuntoutusinterventioiden toteutukseen. Kuntoutus
on madritelty eri toimenpiteista kostuvaksi prosessiksi. Lisdksi ihmisten tiedoista ja en-
nakkokasityksista riippuu, millaisissa elamantilanteissa ja ongelmissa he ilmaisevat kun-
toutuksen tarvettaan, seka millaisia odotuksia he asettavat kuntoutukselle. (Jarvikoski
- Harkapaa 2011: 8, 17.) Tulokset antoivat ratkaisumallin kuntoutusprosessin toteutuk-
selle siita, mitka ovat edistavat ja rajoittavat merkitykset toimimis- ja osallistumismah-
dollisuuksien tukemisessa. Huomioitava siind on kuitenkin kuntoutujan voimavarojen
riittavyys ja tarpeiden mukaiset tukimuodot aktiivisen osallistumisen mahdollistamisek-

Si.

...ettd jotain valmiita paketteja vois tarjota, kun meni jonkun verran energiaa sii-
hen... Siis ei se loputtoman paljoa energiaa vaatinu. (K5.)
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Eettinen ndkokulma

Tutkimus on toteutettu hyvaan tieteelliseen kaytantéon kuuluvan kdaytannén mukaises-
ti. Tutkija on noudattanut tiedeyhteisdén tunnustamia toimintatapoja. Tutkimuksen
teossa tutkija on pyrkinyt noudattamaan rehellisyyttd, yleistd huolellisuutta ja tarkkuut-
ta tutkimustydssa, tulosten tallentamisessa ja esittamisessa seka tutkimusten ja niiden
tulosten arvioinnissa noudattaen. (TENK 2002.)

Tutkimuksen eettisyytta varmistettaessa huomioitiin tutkimusstrategian valitseminen
tutkittavan ilmion mukaisesti. Toimintaterapiaprosessin palvelun kuvaus toteutettiin
palvelun kayttdjilta saadun tiedon keraamiselld. Kuntoutuspalvelun avainprosessin tar-
kasteluun kaytettiin asiakasohjautuvuuden kasitettd, jossa kuntoutujan osallisuus ja
hanen omat valintansa ohjaavat asiakastydskentelya (Kosciulekin (2007). Siind, miten
asiakasohjautuvuuden ilmid liittyy ymparistdénsa, on tarkastelun kohteena toimintate-
rapiakonteksti. (Anttila 2006: 505.) Raportissa haastateltavien anonymiteetti pyrittiin
sailyttamaan poistamalla lainauksista yksittdisia paikan tai henkildiden nimia, joista
haastateltava olisi ollut tunnistettavissa. Juridisesti haastateltavien valinnassa varmis-
tettiin toimintaterapiaprosessin paattyminen, jolloin kuntoutujien katsottiin toimivan

itsendisina kansalaisina arvioimaan kayttamaansa palvelua.

Eettinen tietoisuus nahdaan hyvinvointitydhon liittyvan ammatillisuuden selkdrankana
(Metteri - Haukka-Waklin 2010: 54). Tutkimuksellisessa kehittamistydssa arvostetaan
palvelunkayttdjan nakokulmaa ottaen hanet osaksi palvelujarjestelman laadunarvioin-
tia. Tutkimuksessa toteutetaan ohjeistuksen mukaisesti heiddan suhdettaan tasavertai-
sina itsendisina osallistujina (ETENE 2011). Heilld on ollut oikeus tiedon saantiin tutki-
muksen ja toimintaterapiaprosessin kaikissa vaiheissa. Tutkimuksessa ja kuntoutujan
kanssa tehtdvassa yhteistydssa on toteutettu asiakaslahtdisyytta ja pyrkien toiminnan
tehokkuuteen raportin viitekehysta tiivistamalla ilmion ymparille. Haastateltaville tutki-
mukseen osallistuminen on perustunut vapaaehtoisuuteen ja osallistumisen on ollut

mahdollista keskeyttaa tutkimuksen teon kaikissa vaiheissa.

Tutkimuksen luottamuksellisuutta on toteutettu kerdtyn aineiston, nauhoitettujen haas-
tattelujen aanitteiden havittamisella. Keratty aineisto on havitetty tulosten analysoinnin

valmistuttua. Adnitallenteella ollutta aineistoa, joka ei liittynyt tutkittavaan ilmiéén tai
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liittyi esimerkiksi haastateltavan henkildkohtaisiin asioihin, ei auki kirjoitettu. Haastatel-
tavat nakivat toimintaterapiaprosessin kokonaisuutena eriytetysta haastattelurungosta
huolimatta. Vastaukset sisdlsivat kuvauksia suppeasti tai laajasti kyseista kysymysta
subjektiivisella kokemuksella tarkentaen. Aineistoa analysoitaessa haastateltavan kuva-
ukset on sisdllytetty niita laatutekijoitd seka toimintaterapiaprosessin vaiheita kuvaavis-
sa kohdissa, joihin vastaus kuntoutujan nakdkulmasta saatiin. Tutkimukseen liittyvan
haastattelun ja raportin teon aikana kaikkia heiddn antamiaan vastauksiaan on arvos-
tettu ja kunnioitettu.

Tutkimuseettisen neuvottelukunnan (2002) hyvan tieteellisen kaytannén mukaisesti
tutkimuksessa sovelletaan tieteellisen tutkimuksen kriteerien mukaisia ja eettisesti kes-
tavia tiedonhankinta-, tutkimus- ja arviointimenetelmia ja toteutetaan tieteellisen tie-
don luonteeseen kuuluvaa avoimuutta tutkimuksensa tuloksia julkaistessaan. Tall6in
tutkimuksen teon aikana otetaan huomioon muiden tutkijoiden tyén ja saavutukset
asianmukaisella tavalla. Hyvan tieteellisen kdytanndén mukaisesti heidan tyétaan kunni-
oitetaan ja annetaan heidan saavutuksilleen niille kuuluva arvo esittamalla heidan tut-
kimuksensa asianmukaisesti. Lisdksi pyritddn tuomaan esille heidan tutkimuksiensa

merkitys tassa tutkimuksessa ja sen tuloksen julkaisussa. (TENK 2002.)

Eettinen nakdkulma korostui kuntoutujan nakdkulmassa. Eettisesti oli velvoittavaa ja
inhimillisesti arvokasta antaa ihmiselle itselleen mahdollisuus arvioida omaa tilaansa ja
tekojaan. (Rasanen 2001: 89-90.) Hyva kuntoutus vaati selkedn eettisen perustan.
Kuntoutuja saattaa joutua kuntoutuspalvelujarjestelmdssa vastakkain niin ihmisen ah-
distuksen, yhteiskunnallisen epdoikeudenmukaisuuden kuin toisinaan valipitamatto-
myydenkin kanssa. Olennaisinta ammatillisessa paatoksenteossa on erilaisten intressien
ja ristiriitojen eettinen arvioiminen, silld myds kuntoutustyontekija on vastuussa teois-
taan ja valinnoistaan.( Metteri - Haukka-Waklin 2010: 54.) Tutkimus tarjosi kuntoutu-
jalle mahdollisuutta arvioida kuntoutusintervention toteutumista ja omaa osallisuutta

siihen.
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Kehittamistoive

Taman hetkisessa yhteiskunnallisessa keskustelussa pohditaan kuntauudistuksia, kuntia
yhdistamalld. Palvelurakennetta ja peruspalveluja uudistettaessa tavoitellaan suurem-
paa palvelujen jarjestdmisen vaestdpohjaa (STM 2012: 22). Liséksi EU:n taloutta kos-
kevat keskustelut ovat voimakkaasti esilla. Nama herattavat myds haasteita kuntoutuk-
sen paradigman kehitykselle ja etenemiselle tulevaisuudessa. Lisdéksi niiden kautta
saattaa olla vaikutusta kuntoutujan valinnan ja osallistumismahdollisuuksien toteutumi-
seen. Kuntoutuksen viranomaistahojen tulisi ohjata resursseja niin kuntoutujien valin-
nanmahdollisuuksien lisddmiseen kuin asiakastyytyvdisyyden toteutumiseen. Nama
tekijat vaikuttavat suoraan ja merkittavasti kuntoutumisen tuloksiin. (Kosciulek 2007.)

Taman tutkimus tulokset kuvaavat vammaispoliittisen osallistumiseen sisaltyvan akti-
voitumisen merkityksettomyyttd tai puutteellisuutta. Kuntoutujien tietoiset valinnat
eivat toteutuessaan olleet taysin valintojen mukaisia. Tutkimuksen kuntoutusprosessin
tarkasteleminen ei kuvaa vastauksia yhteiskunnallisella tasolla. Kuntoutusinterventionsa
paattaneet kuntoutujat ovat olleet ohjautuneet pienorganisaation tuottamaan palve-

luun. Siitd, miten tuon toteutumisesta kuntoutujan osalta tarkempaa tietoa antamatta.

Kuntoutujan kuntoutusprosessiin osallisuuden lisaksi olisi hyva tarkastella hanen valin-
nan mahdollisuuksiensa toteutumista yleisemmin kuntoutustapahtumassa. Jatkotutki-
muskohde toiveena olisi kuntoutujan osallistumismahdollisuuksien toteutumisen tarkas-
telu yhteiskunnan ja yhteiséjen tasolla. Siind, miten kuntoutus vastaa kuntoutujan osal-

listumismahdollisuuksiin ja valintoihin laajemmassa kontekstissa.
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Tiedote tutkimukseen osallistujille

Hyva tutkimukseen osallistuja

Tutkimuksen tavoitteena on kerdtd tietoa toimintaterapian toteutuksesta sen laadun
varmistamiseksi. Teilta saatavan tiedon avulla selvitetaan toimintaterapian toteutuksen
eri vaiheiden toteutumista.

Tutkimukseen osallistuminen, keskeyttaminen ja osallistumisesta kieltdytyminen ei tule
vaikuttamaan tulevaisuudessa mahdollisesti tehtavaan Toimintaterapia Flow:n, sen
tyontekijdiden ja Teidan valiseen yhteistydhon. Tutkimuksen osallistumisen edellytyk-
sena on toimintaterapian paattyminen. Tutkimus tarkastelee toimintaterapiajaksoa sen
aloittamisesta sen paattymiseen.

Teihin otetaan puhelimitse yhteytta viikoilla 45 tai 46. Talldin tiedustelemme vield suos-
tumustanne tutkimukseen osallistumisesta. Mydnteisen vastauksemme kyseessa olles-
sa, sovimme talldin haastatteluajankohdan. Haastattelut voidaan toteuttaa Teilld koto-
na tai Toimintaterapia Flow:n vastaanottotiloissa, alla olevassa osoitteessa.

Tutkimus tehdaan tydeldman kehittamisen opinndytetyona Metropolia ammattikorkea-
koulun kuntoutuksen ylemman ammattikorkeakoulututkinnon koulutusohjelmassa. Tut-
kimuksen aineisto kerdtdadan haastattelemalla. Téman saatekirjeen liitteena ovat haas-
tattelun kysymysrunko sekd suostumus tutkimukseen osallistumisesta. Haastattelun
kysymyksiin voit tutustua etukateen ja ndin valmistautua haastatteluun. Haastattelu
kestdad noin tunnin ajan. Haastattelu aanitetdan. Aineisto litteroidaan (kirjataan) ylos.
Raportin valmistumisen jdlkeen aanitallenteet tuhotaan. Haastateltavan tietoja kasitel-
laan luottamuksellisesti siten, etta henkildllisyys pysyy tunnistamattomana koko tutki-
muksen ajan. Osallistuminen tutkimukseen on vapaaehtoista. Allekirjoittamalla osoitat
suostumuksesi tutkimukseen osallistumisesta.

Opinndytetyon valmistumisajankohdaksi on arvioitu vuoden 2012 maaliskuun - kesa-
kuun vdlinen ajankohta. Valmis ty6 on nahtavilld Toimintaterapia Flow:n vastaanottoti-
loissa, Metropolia ammattikorkeakoulun (Helsinki) kirjastossa sekd ammattikorkeakou-
lujen verkkokirjastossa <www.theseus.fi>.

Vastaan tarvittaessa lisékysymyksiin.

Ystavallisin terveisin

Yhteyshenkil6:
Tanja Helassalo
toimintaterapeultti
Pinninkatu 45 A, 3 krs.
33100 Tampere

puh. 044-335 1803
terapiaflow2@gmail.com
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Kirjallinen sopimus

Suostumus tutkimukseen osallistumiseen

Olen saanut, lukenut ja ymmartanyt Asiakasohjautuvuus toimintaterapiaprosessissa,
kuntoutujan nakodkulma laadun varmistamisessa - tutkimuksesta kertovan tiedotteen.
Tiedotteesta olen saanut riittavan selvityksen tutkimuksen tarkoituksesta, tietojen ke-
raamisesta ja sailytyksestd, ja minulla on ollut mahdollisuus saada lisdtietoja suullisesti.
Ymmarran, ettd osallistumiseni tutkimukseen on vapaaehtoista ja voin perustelematta
keskeyttaa osallistumiseni tutkimukseen milloin tahansa. Olen saanut tarvittavat yh-

teystiedot, keskeyttamisilmoitusta varten, jos niitda myéhemmin tarvitsen.

Suostun osallistumaan tutkimukseen vapaaehtoisesti.

Paikka ja aika Allekirjoitus

Yhteyshenkilo:

Tanja Helassalo
toimintaterapeutti
Pinninkatu 45 A, 3 krs.
33100 Tampere

puh. 044-335 1803
terapiaflow2@gmail.com
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Haastattelurunko

Haastattelukysymykset

1. Kuvaile toimintaterapian aloitukseen liittyvia tilannekartoituksen ja yhteisten lahto-

kohtien luomisen vaiheita, kerro oma kokemuksesi siita :

- Mitka asiat edistivat Sinun mahdollisuuttasi osallistua omien kuntoutus- ja toimin-
takyvyn tarpeidesi maarittelyyn?

- Mitka asiat edistivat Sinun mahdollisuuttasi tehda itsellesi tarkeiksi katsomiasi va-
lintoja?

- Mitka asiat edistivat Sinun mahdollisuuttasi saada riittavaa tietoa, tukea ja ohjaus-

ta kuntoutukseen ja kuntoutumiseesi liittyvissa asioissa?

2. Kuvaile toimintaterapian aloitukseen liittyvia tilannekartoituksen ja yhteisten |ahto-

kohtien luomisen vaiheita, kerro oma kokemuksesi siita :

- Mitka asiat rajoittivat Sinun mahdollisuuttasi osallistua omien kuntoutus- ja toimin-
takyvyn tarpeidesi maarittelyyn?

- Mitka asiat rajoittivat Sinun mahdollisuuttasi tehda itsellesi tarkeiksi katsomiasi va-
lintoja?

- Mitka asiat rajoittivat Sinun mahdollisuuttasi saada riittédvaa tietoa, tukea ja ohja-

usta kuntoutukseen ja kuntoutumiseesi liittyvissa asioissa?

3. Kuvaile toimintaterapian aikana tehtyjen tavoitteiden asettamiseen ja suunnitelman

tekemiseen liittyvid vaiheita, kerro oma kokemuksesi siita:

- Mitka asiat edistivat Sinun mahdollisuuttasi osallistua omien kuntoutus- ja toimin-
takyvyn tarpeidesi maarittelyyn?

- Mitka asiat edistivat Sinun mahdollisuuttasi tehda itsellesi tarkeiksi katsomiasi va-
lintoja?

- Mitka asiat edistivat Sinun mahdollisuuttasi saada riittavaa tietoa, tukea ja ohjaus-

ta kuntoutukseen ja kuntoutumiseesi liittyvissa asioissa?
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4, Kuvaile toimintaterapian aikana tehtyjen tavoitteiden asettamiseen ja suunnitelman

tekemiseen liittyvia vaiheita, kerro oma kokemuksesi siita:

- Mitka asiat rajoittivat Sinun mahdollisuuttasi osallistua omien kuntoutus- ja toimin-
takyvyn tarpeidesi maarittelyyn?

- Mitka asiat rajoittivat Sinun mahdollisuuttasi tehda itsellesi tarkeiksi katsomiasi va-
lintoja?

- Mitka asiat rajoittivat Sinun mahdollisuuttasi saada riittévaa tietoa, tukea ja ohja-

usta kuntoutukseen ja kuntoutumiseesi liittyvissa asioissa?

5. Kuvaile toimintaterapian toteutukseen liittyvaa vaihetta, kerro oma kokemuksesi

siitd:

- Mitka asiat edistivat Sinun mahdollisuuttasi tehda itsellesi tarkeiksi katsomiasi va-
lintoja?

- Mitka asiat edistivat Sinun mahdollisuuttasi osallistua vammaispoliittiseen toimin-
taan?

- Mitka asiat edistivat Sinun mahdollisuuttasi saada riittavaa tietoa, tukea ja ohjaus-

ta?

6. Kuvaile toimintaterapian toteutukseen liittyvaa vaihetta, kerro oma kokemuksesi

siita:

- Mitka asiat rajoittivat Sinun mahdollisuuttasi tehda itsellesi tarkeiksi katsomiasi va-
lintoja?

- Mitka asiat rajoittivat Sinun mahdollisuuttasi osallistua vammaispoliittiseen toimin-
taan?

- Mitka asiat rajoittivat Sinun mahdollisuuttasi saada riittdvaa tietoa, tukea ja ohja-

usta?

7. Kuvaile toimintaterapian loppuvaiheessa tulosten arviointiin liittyvaa vaihetta, kerro

oma kokemuksesi siita:

- Mitka asiat edistivat Sinun mahdollisuuttasi osallistua toimintaterapiajakson tulos-

ten arviointiin?
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- Mitka asiat edistivat Sinun mahdollisuuttasi tehda itsellesi tarkeiksi katsomiasi va-
lintoja?
- Mitka asiat edistivat Sinun mahdollisuuttasi saada riittavaa tietoa, tukea ja ohjaus-

ta?

8. Kuvaile toimintaterapian loppuvaiheessa tulosten arviointiin liittyvaa vaihetta, kerro

oma kokemuksesi siita:

- Mitka asiat rajoittivat Sinun mahdollisuuttasi osallistua toimintaterapiajakson tulos-
ten arviointiin?

- Mitka asiat rajoittivat Sinun mahdollisuuttasi tehda itsellesi tarkeiksi katsomiasi va-
lintoja?

- Mitka asiat rajoittivat Sinun mahdollisuuttasi saada riittédvaa tietoa, tukea ja ohja-

usta?

9. Kuvaile toimintaterapian terapian paattamisvaihetta, kerro oma kokemuksesi siita:

- Mitka asiat edistivat Sinun mahdollisuuttasi osallistua tulosten arviointiin?

- Mitka asiat edistivat Sinun mahdollisuuttasi tehda itsellesi tarkeiksi katsomiasi va-
lintoja?
Mitka asiat edistivat Sinun mahdollisuuttasi saada riittdvaa tietoa, tukea ja ohjaus-

ta?

10. Kuvaile toimintaterapian terapian paattamisvaihetta, kerro oma kokemuksesi siita:

- Mitka asiat rajoittivat Sinun mahdollisuuttasi osallistua tulosten arviointiin?

- Mitka asiat rajoittivat Sinun mahdollisuuttasi tehda itsellesi tarkeiksi katsomiasi va-
lintoja?

- Mitka asiat rajoittivat Sinun mahdollisuuttasi saada riittévaa tietoa, tukea ja ohja-

usta?

11. Mita vield haluat tuoda esille terapiajaksosta?
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Taulukko 1. Toimintaterapiaprosessin vaiheissa asiakasohjautuvuuden osatekijdiden edistavien
tekijoiden kuvausten abstrahointi

Suunnitelma:
Mitka tekijat toimintaterapiaprosessin tilanteen kartoittamisen ja yhteisten lahtokohtien
luomisen seka tavoitteiden asettamisen ja suunnitelman teon vaiheessa edistavat:

Osallistumista tarpeiden maarittelyyn?

Pelkistetty ilmaus

Alaluokka

Yldluokka

Yhdistava
padluokka

K1

Testien, harjoitusten ja peli-
en yhdessa tekeminen antoi
myonteistd kokemusta

Yhdessa toimiminen
ja havaintojen teke-
minen

K5

Toimintojen  suunnittelemi-
nen edeltdneella kerralla
kuntoutujan kanssa

K4

Tavoitteiden asettaminen
kuntoutujan kanssa yhdessa
keskustelemalla

Yhdessa

minen

suunnittele-

K2

Tavoitteiden asettaminen
kuntoutujan kanssa yhdessa
keskustelemalla seka kartoit-
tamalla hanen toiveitaan

K5

Tavoitteiden asettaminen
kuntoutujan tarpeiden mu-
kaan

Tavoitteiden  asetta-
minen  kuntoutujalle
merkityksellisten  toi-
mintojen kautta

Yhteistyon
tekeminen
merkityksellis-
ten toiminto-
jen valinnassa

K2

Suurimmaksi osaksi keittio-
toimintoihin ja kulttuurikdyn-
teihin liittyvia toimintoja

K4

Toimintona tietokoneen
kayttd paivittdisissa toimin-
noissa kunnes kuntoutujalle
muita tukimuotoja. Harras-
tuksen aloittaminen kuntou-
tujalle tarkeaa.

Toiminnot
vapaa-
ajanymparistoissa

koti- ja

K3

Kodinhoitoon liittyvid toimin-
toja omatoimisuuden lisad-
miseksi

K1

Monipuolinen  ymparistéjen
huomioiminen. Asiointikdyn-
nit, mielekkdat harjoitukset
kotiymparistdssa seka oma-
toiminen harjoittelu

Toiminnot  koti- ja
[ahiymparistdissa

kuntoutujalle  merki-
tyksellisissa  asioissa
seka kuntoutujan
aktiivinen harjoittelu

Toimiminen
kuntoutujalle
merkitykselli-
sissa ymparis-
toissa ja toi-
minnoissa

Yhteistydlla mer-
kityksellisten  toi-
mintojen ja niiden
toimintaymparis-
tdjen valinta
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Suunnitelma:
Mitka tekijat toimintaterapiaprosessin tilanteen kartoittamisen ja yhteisten lahtékohtien
luomisen seka tavoitteiden asettamisen ja suunnitelman teon vaiheessa edistavat:

Valinnan tekemisen mahdollisuuksia?

Pelkistetty ilmaus

Alaluokka

Yladluokka

Yhdistava
paaluokka

K2

Asiointikdyntien tekemi-
nen kuntoutujalle merki-
tyksellisiin asioihin liitty-
en

Toimintaymparis-
tét tukevat toimin-
toja

K1

Harjoitukset  auttoivat
paivittaisten toimintojen
yhteydessa toimintaky-
vyn yllapitamisesta

K5

Jakso sisdlsi arkipdivan
luonnollisia tapahtumia

Toiminnot tukevat
omatoimisuutta
kotiymparistdssa

K2

Toiminnot  toteutuivat
padosin  kuntoutujalle
merkityksellisina

K5

Tehtiin kuntoutujalle
merkityksellisia ~ toimin-
toja

K5

Tehtiin kuntoutujalle
merkityksellisia toimin-
toja

K4

Kuntoutujan omat valin-
nat

Kuntoutujalle mer-
kitykselliset toi-
minnot

Kuntoutujalle merkityk-
selliset toiminnot niiden
toimintaymparistdissa

K4

Toiminnot tukivat har-
rastuksen |6ytamisessa,
vei kuntoutujan aktiivi-
suutta eteenpain. Itselle
merkitykselliset valinnat

Kuntoutujalle mer-
kitykselliset toimin-
taymparistét  ko-
rostuvat tuen jal-
keen oman aktiivi-

K1

ja niiden tekeminen | suuden lisdantymi-
korostuvat nen
Toimintojen  muokkaa-

minen tapaamiskerralla
kuntoutujan voimavaro-
jen mukaan. Yhdessa
toiminen valttdmatonta
lahiymparistéssa  likkku-
essa

Tuen tarve toimin-
tojen mahdollista-
misessa lahiympa-
ristdssa

Kuntoutujan voimavarat
vaikuttavat toimimiseen
toimintaymparistdissa

Toimintaympa-
ristbn  vaikutus
ja sen antama
tuki toimimiselle
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Suunnitelma:
Mitka tekijat toimintaterapiaprosessin tilanteen kartoittamisen ja yhteisten lahtékohtien
luomisen seka tavoitteiden asettamisen ja suunnitelman teon vaiheessa edistavat:

Riittavaa tiedon, tuen ja ohjauksen saamista?

Pelkistetty ilmaus

Alaluokka

Ylaluokka

Yhdistava
padluokka

Yhteystietojen saaminen

K1 [kuntoutujan omatoimisen
asioidenhoidon tueksi N
Kuntoutujan itsenai- . .
T Kuntoutujan aktii-
sen toimimisen tu-| . s
i s visen  toimimisen
keminen lisatiedon .
; o tukeminen
antamisen keinoin
Sai itselleen tarkead lisa-
K2 |tietoa kysymadlld asioista
toimintaterapeutilta
Harrastusmuodot kiinnos-
tivat, mutta aloitekyvyn
heikkouden vuoksi niiden
K4 . . .
aloittaminen vasta toi-
mintaterapeutin tuen
avulla Kuntoutujan  oma-
. toimisuuden  mah-
Asioiden uudelleen opet- : . :
) ) ) dollistaminen tuen ja
K5 |temiseen ja tekemiseen ohjauksen avulla Kuntoutujan  toi-
toimintaterapeutin ohjaus ) ! ) X
minnan mahdollis-
Toimintaterapeutilta mo- tamisen tukeminen
K5 nimuotoisia toiminnan tuki- ja kuntoutus-
muutoskeinoja seka eri- palveluin
laisia toimintoja
Toimintaterapeutin avulla
kdynnistyi erilaisia apu-
muotoja: lyhyt aikainen |Eri tukimuotojen ja
K1 [avustajapalvelu alkoi | kuntoutuspalvelujen

toimia, erikoissairaanhoi-
dosta sahkopyoratuolin
huoltotoimenpiteet

kdynnistyminen

Kuntoutujan aktii-
visuutta tukevat
tuki- ja palvelu-
muodot
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Toteutus:
Mitka tekijat toimintaterapiaprosessin toteutus vaiheessa edistavat:
Valinnan tekemisen mahdollisuuksia?
Pelkistetty ilmaus Alaluokka Ylaluokka Y.I? d s
paaluokka
Toiminnan tuen avulla|Toiminnan mah-
voimavarojen ja elinympa- | dollistaminen .
K1 ristdn haltuunoton lisaan- | tuen avulla Kuntc_;utUJaII_e
tvmi merkityksellisen
yminen o
Harrastustoiminnan avulla [ Kuntoutujalle toiminnan  mah-
K4 oman aktiivisuuden lisaan- [ merkityksellinen dollistaminen Yhtekl_styli)n”_ avulla
tyminen toiminta mgr_lty Sellisen
—— - - - — toiminnan mahdol-
Kotikdynnin aikana toi- [ Kotiymparistd listaminen
K2 minnan keskittyminen | toiminnan keskit-
kuntoutujaan tdjana Yhteistyon teke-
Seuraavan kerran suunnit- | Yhteistydn teke- | minen
K5 teleminen yhdessa edelli- [ minen valinnois-

sella kerralla

Sa

Osallistumista vammaispoliittiseen toimintaan?

K1

Laitoskuntoutusjakson
paatoksen saadessaan
halukas lahtemaan. Paiva-
toimintaan osallistuminen
olisi myds mahdollista

Halukkuus laitos-
kuntoutusjaksolle
osallistumiseen

K3

Osallistuminen  paivatoi-
mintaan. Paivatoiminnassa
toivoisi enemman saman
ikdisia osallistujia

K4

Paivatoiminta sosiaalisen
vuorovaikutuksen mahdol-
listamiseksi.

Aktiivinen osallis-
tuminen  paiva-
toimintaan

Yhteiskunnallisen
ja  paikallistason
palvelujen tarjonta

Tiedon saaminen
yhteiskunnallisista
ja  paikallistason
toiminnoista

K4

Kokee saaneensa tarvit-
semansa tiedon mahdolli-
suuksista

Tiedon saaminen
mahdollisuuksista

Informaation saa-
minen

Riittavaa tiedon, tuen ja ohjauksen saamista?

Aktiivinen yhteis-
tyo

Saanut itselleen kaiken
K1 mahdollisen tarvitsemansa o ] )
ja tarjolla olleen tiedon Yhte;lstyqn avulla T|§don, tuen ja
tarvittu tieto ohjauksen tarpeen
K4 Toimintaterapeutti  infor- selvittdminen kes-
moi asioista kustelemalla kun-
istyd ti toutujan kanssa
Toimintaterapeutin ~ am- Yhteistyd t'e.d(?.n )
K5 o tarpeen selvitta-
mattitaito . .
misessa
) . Kuntoutujan oma | Kuntoutujan aktii-
Kuntoutuja sai itselleen . . . .
. wns . | aktiivisuus tarvit- | vinen osallistumi-
K2 lisatietoa kysymalla asiois-

ta

tavan lisatiedon
hankinnassa

nen tiedon han-
kinnassa
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Arviointi:
Mitka tekijat toimintaterapiaprosessin
vaiheessa edistavat:

Osallistumista tulosten arviointiin?

tulosten arvioinnin

seka terapian paattamisen

Pelkistetty ilmaus

Alaluokka

Yhdistdva

Ylaluokka pasluokka

Loppuarvioinnissa tulokset pa-
rantuneet, toisen kaden osalta.
Kuntoutumista lisasi aktiivinen
kaytto seka itsendiset harjoituk-
set

K1

Yhteistydssa seka
aktiivisen toiminnan ja
itsendisten harjoitus-
ten avulla toimintaky-
vyn havainnointi

Oman toimintakyvyn muutos
vaikea tiedostaa, vaikka toiset
sen ovat huomioineet

K4

Muutoksen huomiointi
muiden kanssa kes-
kustelemalla

Yhdessa keskusteleminen jak-

K5 son toteutumisesta

Tuloksista keskusteltu yhdessa,
ei kuitenkaan tiedosta itsessa
oman toimintakyvyn muutosta

K4

Keskustelu  jaksosta
toimintaterapeutin
kanssa

Yhteistydlla
kuntoutuk-
sen tulosten

arviointi
Yhteistydn avulla

tulosten arviointi
kuntoutujan

omista havain-
noista voimava-

Jaksot toteutui yhteistydta teh-
den kuntoutujan voimavarat
huomioiden

K1

Keskustelemalla voimavaroista

roista ja toimi-
juudesta

Omasta mielestd toimintakyky
ja itsevarmuus lisdantyivat.
Motivaatio |ahiymparistssa
likkumiseen lisdantyi

K1

Omien voimavarojen
lisadntymisen havain-
nointi lahiymparistos-
sa

Katsoi toimintaterapian jatka-
misen tarpeettomaksi omista
lahtdkohdistaan

K5

Oman toimintakyvyn
havainnointi

Kuntoutujan
havainnot
voimavarois-
ta ja toimin-
takyvyista

Valinnan tekemisen mahdollisuuksia?

Itsevarmuus lisasi aktiivisuutta.
Oman toimintakyvyn havain-
nointi edisti toiminnallisuutta

K1

Laitoin itsendisesti toimintate-

K2 rapian jatkohakemuksen.

Oman toimintakyvyn
arvioiminen, voimaan-
tuminen

Itselle merkityksellisten toimin-
tojen toteutuminen omista lah-
tokohdista kasin

K5

Kuntoutujalle  merki-
tyksellisten toiminto-
jen toteuttaminen

Kuntoutu-
jan VOi-
maantumi-
nen ohjaa
valintoja

Yhdessa keskustelemalla merki-
tyksellisten asioiden huomiointi
vahvistui

K2

K3 | Yhteisty6 toi hyvaa mielta

Yhteisty6sséd kuntou-
tujalle merkityksellis-
ten asioiden |6ytami-
nen

Toimintaterapian jatkotarpeen
esille tuominen tulevaisuuden
vaatimusten kannalta, jolloin
toimintakyvyn tukemiseen liittyy
selkea jatkotarve

K1

Kuntoutujan aktiivinen
osallistuminen jatko-
tarpeen arviointiin

Kuntoutusraportin  tarkistami-

nen

K5

Yhteistyon tekeminen
toimintaterapiapro-
sessin arvioinnissa

Kuntoutujan voi-
maantuminen ja
aktiivinen osallis-

jan aktiivi-
nen osallis-
tuminen
toimintate-
rapiapro-
sessin arvi-
ointiin
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Arviointi:
Mitka tekijat toimintaterapiaprosessin tulosten arvioinnin sekd terapian paattamisen
vaiheessa edistdvat:

Riittdvaa tiedon, tuen ja ohjauksen saamista?

. . . Yhdistava
Pelkistetty ilmaus Alaluokka Yldluokka pasluokka
Kuntoutuja sai itselleen

K2 I|_sat|etoa kysymalla asi- _ | Kuntoutujan
oista Kuntoutujan oma aktii- : ;
. . | osallistuminen
visuus tarvittavan tie-| . .
. . tiedon hankin-
don varmistamisessa nassa
K2 Kysymalla asioista
K4 Toimintaterapeutti infor-
moi asioista -
Yhteistyd tiedon tar- Yhteisty6n t_tedke-
peen selvittamisessa minen ledon
Ka |Toimintaterapeutti - infor- Yhteistvsn hankinnassa
moi mahdollisista asioista €Istyo
tekeminen
Kuntoutuja saanut itsel- :(esT(UStfle?‘_.ﬂ'
K5 leen kaiken mahdollisen ka untoutujan
tarvitsemansa ja tarjolla anssa
olleen tiedon ja tuen Yhteistyén avulla tarvit-
tu tieto
Toimintaterapeutin  am-
K5 .
mattitaito
Ka Yhteistyd sujui hyvassa

yhteisymmarryksessa




Rajoittavien tekijoiden sisiallonanalyysi
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Taulukko 2. Toimintaterapiaprosessin vaiheissa asiakasohjautuvuuden osatekijéiden rajoittavien
tekijoiden kuvausten abstrahointi

Suunnitelma:
Mitka tekijat toimintaterapiaprosessin tilanteen kartoittamisen ja yhteisten lahtokohtien
luomisen seka tavoitteiden asettamisen ja suunnitelman teon vaiheessa rajoittavat:

Osallistumista tarpeiden maarittelyyn?

Pelkistetty ilmaus

Alaluokka

Yladluokka

Sairauteen liittyva voimatto-

Sairauteen/vammaan
liittyvan oireiston
vaikutus toimintaky-
kyyn

K1 muus rajoitti toimimista
Vammaan liittyva oireisto
K2 vaikuttaa heikentavasti toi-
mimiseen
Terapiakertojen vaihtelu
K1 kuntoutujan jaksamisen mu-

kaan

Valinnan tekemisen mahdollisuuksia?

Voimien riittamattomyys : i . .
- ey .. .| Sairauteen / vammaan liittyvén oireiston vaikutus
K1 rajoittaa lahiympariston | .., . e .
lahiymparistossa liikkumiseen
saavutettavuutta
Toteutus:

Mitkd tekijat toimintaterapiaprosessin toteutus vaiheessa rajoittavat:

Valinnan tekemisen mahdollisuuksia?

Voimavarojen vaikutus
toimintakykyyn seka
osallistumiseen

Voimattomuus heikentaa | .
K1 toimintakykyd, vie mielen- |Sairauteen/vammaan
kiinnon toimimiselta littyva oireisto vaikuttaa
. .. . heikentavasti toimintaky-
K2 Toisen ylaraajan toimintaky- kyyn
vyttdmyys
Aktiivinen osallistuminen . .
L i .| Osallisuus kuluttaa voi-
K5 toimintojen suunnitteluun vei

jonkin verran voimia

mavaroja
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Toteutus:
Mitka tekijat toimintaterapiaprosessin toteutus vaiheessa rajoittavat:

Osallistumista vammaispoliittiseen toimintaan?

Pelkistetty ilmaus

Alaluokka

Yladluokka

Poliittiseen toimintaan ei

K1 mielenkiintoa
Tiedosta huolimatta toi-
K4 mita vaikuttaa mielen-
kiinnottomalta
s s .| Toimintaa kohtaan ko-
Paivatoimintaan  osallis- . . -
K1 . . . .. |ettu mielenkiinto va-
tuminen merkitykseténta | ..~ ..
haista
K2 Kiinnostuksen  puuttumi-
nen
Poliittinen aktiivisuus
K5 ey
vahaista
Paivatoiminnassa  ikdra- [ Kunnallisella tasolla
K3 kenne padosin poikkeaa | vertaistuen  mahdolli-
omasta ikdryhmasta suudessa puutteita
. ) Yhteiskunnallinen  tar-
K2 Laitoskuntoutusjakson jonta jadnyt saavutta-

epaaminen toistuvasti

matta

Yhteiskunnallinen aktivoituminen
merkityksetdnta sekd toteutukses-
sa ja saavuttamisessa puutteita
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Arviointi:
Mitka tekijat toimintaterapiaprosessin tulosten arvioinnin sekd terapian paattamisen
vaiheessa rajoittavat:

Osallistumista tulosten arviointiin?

Pelkistetty ilmaus | Alaluokka Yiiluokka | Yhdistdva
paaluokka
Oireisto vaikuttaa suoriu-
tumiseen, jaksaminen
vaihtelee paivittdin. Tama| ~. . . .
. S Oireisto vaikuttaa voi- . .
vaikuttaa arvioinnin tu- - o Voimavarojen
N ) mavaroihin.  Toiminta- | '~ i
K1 loksiin.  Kokonaisuuden X vaikutus vaihte-
S . ... | kyky vaihtelee lyhyen
arvioiminen vaikeaa, silla|_: "7 . s levaa
jaksamisessa suuria eroja ajan jakson sisdlla . i
J'o vuorokauden eri aikoi- Terapiakertojen
Jna maarassa ympa-
ristbn ja voima-
Vahaiset tapaamiskerrat Varoi ) -
L A . . N R jen huomi
vaikuttivat ~ toimintaan, | Tapaamiskertojen méé- | Vahdinen tera- ointi
K2 jolloin oma osallistuminen | ré heikensi omaa osal- | piakertojen
paatoksen tekoon  jai | listumista lukumdara paa-
puutteelliseksi toskerran ympa-
ristdssa heiken-
Paatoskerta tapahtui . N v . -
K2 kulttuuripalveluympéris- Tapaamisymparisto tda osallistumis

tossa

paatoskerralla

ta

Valinnan tekemisen mahdollisuuksia?

Fyysiset voimavarat hei-
kentavdt psyykkisia voi-

Fyysiset ja psyykkiset

mavaroja. Itseluottamus| ”’ .
; : voimavarat vaikuttavat
K1 jomaan suoriutumiseen ;. .iceen  suoriutumi- Fyysiset ja
heikkenee, vahentden seen lahiymparistéssa W/ kkiset J'-
itsendista toimimista ymp ﬁfgya ;ie a'|\</0’l-
kodin ulkopuolella varat vaiu
Ainoa rajoittava tekija tavat toimin-
. ) y Psyykkiset  voimavarat | taymparist6ihin
itseluottamuksessa omiin| .
) o ... | vaikuttavat itsendiseen
K1 voimavaroihin selvitd ; : el
. TR .« . | suoriutumiseen [ahiym-
itsendisesti  lahiymparis- | ", . .
e paristossa
tossa
Toimintaterapeutti ei
katsonut toimintaterapian Kuntoutumiseen
jatkoa tarpeelliseksi, mika [ Nakemyserot kuntoutu- | liittyvat odotuk-
K2 oli ristiriidassa kuntoutu-|jan ja ammattihenkilon | set eivat vastaa

jan ndkemyksen kassa.
Hyotyisi monimuotoisesta
terapiasta vamman oi-
reistoon

valilld  toimintakykyyn
liittyvista tarpeista

toimintatera-
peutin nako-
kulmaa

Fyysiset ja
psyykkiset voi-
mavarat vaikut-
tavat odotuksiin
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Analyysin etenema

Taulukko 3. Toimintaterapiaprosessin vaiheissa asiakasohjautuvuuden osatekijdiden yhdistavat
paaluokat ja niiden yhdistetty koonti. Kuvaavin tekija jasennetty lihavoituna.

Asia- Toimintaterapiaprosessin vaiheet:
kasoh-
jautu-
vuuden
osateki-
jat: Suunnitelma Toteutus Arviointi Yhdistetty koonti
Tarpeiden | Yhteistyolla mer- Yhteistydlla merki-
maarittely | kityksellisten toi- tyksellisten toi-
mintojen ja niiden mintojen ja niiden
toimintaymparis- toimintaymparistdjen
téjen valinta valinta
Oireiston vaikutus Oireiston vaikutus
toimintakykyyn toimijuuteen
Valinnan | Toimintaymparis- | Yhteistydn avulla | Voimaantumi- | Voimaantuminen ja
tekemi- téjen vaikutus ja | merkityksellisen nen ja aktiivi- | aktiivinen osallistu-
nen niiden antama | toiminnan mah- | nen osallistu- | minen toimintaym-
tuki toimimiselle dollistaminen minen paristojen tuen ja
merkityksellisten
toimintojen seka
yhteistyon avulla
Oireiston vaikutus | Voimavarojen Fyysiset tai | Oireiston vaikutus
[ahiymparistéssa vaikutus toiminta- | psyykkiset odotuksiin, toimijuu-
likkumiseen kykyyn seka osal- | voimavarat teen ja osallistumi-
listumiseen vaikuttavat seen lahiymparistos-
odotuksiin sa fyysisten tai
psyykkisten voi-
N mavarojen kautta
Vammais- Tiedon saaminen Tiedon saaminen
poliittinen yhteiskunnallisista yhteiskunnallisista ja
toiminta ja  paikallistason paikallistason toimin-
toiminnoista noista
Yhteiskunnallinen Yhteiskunnallinen
aktivoituminen aktivoituminen
merkityksetonta merkityksetonta
seka toteutukses- seka toteutuksessa ja
sa ja saavuttami- saavuttamisessa
sessa puutteita puutteita
P

] Edistavat tekijat [ Rajoittavat tekijat
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Asia- Toimintaterapiaprosessin vaiheet:
kasoh-
jautu-
vuuden
osateki-
jat: Suunnitelma Toteutus Arviointi Yhdistetty koonti
Tulosten Yhteistyon Yhteistyon avulla
arviointi avulla tulosten | tulosten arviointi
arviointi  kun- | kuntoutujan omista
toutujan omis- | havainnoista voi-
ta havainnoista | mavaroista ja toimi-
voimavaroista | juudesta
ja toimijuudes-
ta
Terapiakerto- Terapiakertojen
Jen  maarassa I o ssrdssa ymparis-
ympariston ja | .. . . .

. : ton ja voimavarojen
voimavarojen huomiointi
huomiointi

Tieto, tuki | Kuntoutujan aktii- | Aktiivinen yhteis- | Yhteistyon Aktiivisuutta tukevat

ja ohjaus | visuutta tukevat | tyo tekeminen tuki- ja palvelumuo-
eri tuki- ja palve- tiedon hankin- | dot seka yhteistyd
lumuodot nassa > tiedon hankinnassa

B ] Edistavat tekijat

B Rajoittavat tekijat
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Aineiston tarkasteleminen

Yhteiskunnallinen konteksti, toimintaterapian kdytdnto ja toimintaterapiaprosessin kun-

toutujan ja terapeutin vuorovaikutussuhde:

e Edistavissa tekijat toimijuuteen liittyviin valintoihin

e Rajoittavissa tekijoissa toimijuuteen liittyviin odotuksiin
Edistavien ja rajoittavien tekijoiden merkitykset:

e Yhdistava: toimijuus

e Edistava: valinnat

¢ Rajoittava: odotukset

Yhteiskunnallisessa konteksti, ymparisto- ja yksilotekijat:

Suunnitelmavaihe, osallistuminen vammaispoliittiseen toimintaan:

e Edistavind merkityksina ymparistotekijoissa kuntoutujien toimijuuteen liittyvia
valintoja osallistumiselle.

e Rajoittavissa merkityksissa yksilotekijoissa kuntoutujien toimijuuteen liittyvat
odotukset eivat kohdanneet taysin heille osallistumiselle merkityksellisia valinto-
ja toimintaymparistoissa.

Edistavien ja rajoittavien tekijoiden merkitykset:
e yhdistava: yhteiskunnallinen ymparist6 tai lahiymparisto, osallistuminen
e Rajoittava, yksildtekijat: toimintaymparistd, osallistuminen

Toimintaterapian kdytannén ymparisto- ja yksilotekijat:

Suunnitelma-, toteutus- ja arviointivaiheet, riittdva tiedon, tuen ja ohjauksen saami-
nen:

o Edistavina merkityksind, ymparistotekijat: toimijuuteen liittyvid valintoja osallis-
tumiselle aktiivisen yhteistyon avulla tiedon hankinnalla fyysisista tai psyykkisis-
ta voimavaroista koti- ja lahiymparistdssa.

e Edistavina merkityksing, yksilotekijat: toimijuuteen liittyvid valintoja aktiiviselle
osallistumiselle merkityksellisissa toiminnoissa voimaantuen koti- ja lahiymparis-
tossa.

e Rajoittavina merkityksingd, yksilotekijat: Fyysiset tai psyykkiset voimavarat ra-

joittivat toimijuuden odotuksia Iahiymparistossa.
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Edistavien ja rajoittavien tekijoiden merkitykset:

yhdistava: lahiymparistd

Edistava, ymparistotekijat: Aktiivinen yhteistyd, fyysiset tai psyykkiset voimava-
rat, tiedon hankinta, osallistuminen, koti- ja lahiymparistd

Edistava, yksilotekijat: yhteistyd, merkitykselliset toiminnot, voimaantuminen ja
aktiivinen osallistuminen

Rajoittava, yksilotekijat: fyysiset tai psyykkiset voimavarat, lahiymparistd

Toimintaterapiaprosessin kuntoutujan ja terapeutin vuorovaikutussuhde:

Suunnitelmavaihe: osallistuminen tulosten arviointiin:

Edistavina merkityksind, ymparistotekijat: yhteistyén avulla toimijuuteen liittyvia
valintoja osallistumiselle toimintaymparistéissa koti-, vapaa-ajan ja lahiymparis-
toissa.

Edistavina merkityksind, yksilotekijat: fyysisten tai psyykkisten voimavarojen
mukaan toimijuuteen liittyvia valintoja aktiiviselle osallistumiselle koti- ja la-
hiymparistossa.

Rajoittavina merkityksind, ymparistotekijat: fyysiset tai psyykkiset voimavarat
rajoittivat toimijuuden odotuksia.

Rajoittavina merkityksina, yksilotekijat: Fyysiset tai psyykkiset voimavarat tai

toimintaymparistd rajoittivat toimijuuteen liittyvid odotuksia tai tarpeita.

Edistavien ja rajoittavien tekijoiden merkitykset:

yhdistava: toimijuus

Edistava, yhdistava: yhteistyd, toimintaymparistét, koti- ja Iahiymparistd
Rajoittava, yhdistava: fyysiset tai psyykkiset voimavarat

Edistava, ymparistotekijat: yhteistyd, toimintaymparistot, osallistuminen, koti-,
vapaa-ajan- ja lahiymparisto

Edistava, yksilétekijat: yhteisty®, toimintaymparistét, aktiivinen osallistuminen,
koti- ja lahiymparistd

Rajoittava, ymparistotekijat: fyysiset tai psyykkiset voimavarat

Rajoittava, yksilotekijat: fyysiset tai psyykkiset voimavarat, toimintaymparisto,

tarpeet



