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mia asiakastyossa.

Opinnaytetydmme on toiminnallinen ja sen tarkoituksena oli tuottaa tiivis ja selkeé opas haastavasti
kayttaytyvan asiakkaan kohtaamiseen PPSHP:n vaativien erityispalvelujen osaamiskeskukseen
tydntekijoiden ja opiskelijoiden kayttoon. Opinndytetyon tavoitteena on lisata ja syventaa uuden
tyontekijan tai opiskelijan tietamysta haastavasti kayttaytyvan kehitysvammaisen asiakkaan koh-
taamisesta, vuorovaikutuksesta ymparistonsa kanssa seka muista tyoturvallisuuteen vaikuttavista
asioista. Opinnaytetyd antaa perehtyjalle valmiuksia ennakoida ja kohdata haastavia asiakastilan-
teita lisaten opiskelijan ja koko tyOyhteison turvallisuutta.

Opinnaytetydmme tietoperustana kaytimme laajasti alan kirjallisuutta seka luotettavia verkkolah-
teita. Ideoita tyohomme etsimme my0s aiemmin vastaavasta aiheesta tehdyisté opinnaytetoista.
Teemahaastattelun avulla kerasimme tietoa toimeksiantajan tarpeista ja siita, mita oppaan tulisi
sisaltaa.

Webropol-palautekyselyn avulla arvioimme opinndytetydmme tavoitteisiin paasemista, oppaasta
antoi palautetta 10 osaamiskeskuksen tyontekijaa tai opiskelijaa, kysely teetettin anonyymisti.
Saatu palaute oppaan sisallosta ja laajuudesta oli enimmakseen positiivista, kaikki palautetta an-
taneet kokivat, etta oppaasta on hyotya opiskelijan ja uuden tyontekijan perehdytyksessa.

Mielestdmme oppaasta on hydtya myds muiden kuin kehitysvammaisten parissa tyoskenteleville
hoitoalan ammattilaisille, silla opas sisaltaa tietoa esimerkiksi turvallisuuskulttuurista seka enna-
koinnin ja vuorovaikutuksen merkityksesta haastavissa asiakastilanteissa.

Asiasanat: haastava kayttaytyminen, aggressio, vakivalta, kehitysvammaisuus, kehitysvammatyo,
vuorovaikutus, perehdytys, AVEKKI



ABSTRACT

Oulu University of Applied Sciences
Degree programme in Nursing and Health Care, Registered General Nurse

Authors: Mika Rahkala & Aki Enckell

Title of thesis: Interacting with mentally disabled and challenging customers in the center of exper-
tise for demanding special services

Supervisors: Kirsi Myllykangas & Sirpa Tolli

Term and year when the thesis was submitted: Spring 2021 Number of pages: 50

Healthcare and nursing are among professions, where the risk to become a victim workplace re-
lated violence is high. The violence patients and customers target towards their caretakers is a
serious problem in social services and healthcare. The violent and self-destructive behavior exhib-
ited by patients and customers diagnosed with mental disabilities is a serious threat not only to
themselves, but also to caretakers around them.

Our thesis is functional in nature, the purpose of the project was to produce a concise guide on
how to face customers who exhibit violent behavior for students and workers going under orienta-
tion in PPSHP center of expertise for demanding special services. The goal was to deepen and
add to the knowledge on how to safely face and interact with mentally disabled customers and their
environment, and other subjects dealing with workplace related security. This thesis empowers and
enhances the capabilities of students and workers going under orientation on how to anticipate and
function in challenging situations caused by violent customers, enhancing the safety of the students
and the whole work environment.

Books and reliable web sources related to the subject were used to form the knowledge base for
this thesis. Sources dealing with workplace related safety were used as an inspiration for this thesis.
Focused interview was used as method to gather information on the needs of the collaboration
partner, and what to include in the guide.

A webropol inquiry was used to gather feedback on the guide, and also whether the goals set for
the project were met. The inquiry got 10 anonymous replies from workers and students of the center
of expertise. The feedback on the guide and its contents was mostly positive, all participants felt
that the guide was useful in orientation of workers and students.

We feel that the guide is also useful not only for people working with customers with mental disa-
bilities, but also in other fields of healthcare. The guide contains information on safety culture, safe
interaction and the importance of anticipation of violent behavior when facing possibly violent cus-
tomers or patients.
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8 POHDINTA ..o

LAHTEET



1 JOHDANTO

Potilaiden ja asiakkaiden kohdistama vakivalta henkilokuntaa kohtaan on vakava ongelma sosiaali-
ja terveysalalla. Terveyden- ja sairaanhoitoty0 seka sosiaalialan hoitoty0 kuuluvat aloihin, joissa
on suuri mahdollisuus joutua tydvakivallan kohteeksi. (Tyoturvallisuuskeskus 2010, 9.) Vammais-
tyon ammattilaisilla riski joutua tyovakivallan kohteeksi on suuri. Superin 2019 julkaiseman selvi-
tyksen mukaan 78 % kyselyyn vastanneista vammaistyon ammattilaisista oli kohdannut tyossaan
vakivaltaa viimeisen vuoden aikana, 95 % tapauksista vakivallan tai sen uhan aiheuttajana oli asia-
kas. (Superliitto 2019, viitattu 2.4.2021)

Kehitysvammaisten henkildiden aggressiivisuus ja itsetuhoinen kaytds ovat merkittavia ongelmia
asiakasty0ssa. Kehitysvammaisten muihin kohdistamaa aggressiota esiintyy n. 7-21% kehitysvam-
maisista, ymparistdon kohdistuvaa aggressiota esiintyy 4-15% kehitysvammaisista ja itsetuhoista
kéytosta esiintyy 4-16%. (Koskentausta 2006, 4827). Opinnaytetyd tehtiin yhteistydssé yksikkdon,

jossa asiakkaat ovat erityisen haastavia.

Opinnaytety6n aiheeksi valitsimme “Haastavasti kayttaytyvan asiakkaan kohtaaminen kehitysvam-
mahuollossa”. Aiheen valinta oli luontevaa, koska aihe on kiinnostava ja omaamme pitkan tyoko-
kemuksen yksikdista, joissa on haastavasti kayttaytyvia asiakkaita. Opinndytetydmme oli toimin-
nallinen ja opinnaytetyon tarkoitus oli tuottaa selkea opas haastavasti kayttaytyvan asiakkaan koh-
taamiseen tyopaikan perehdytyskansioon kehitysvammahuollon tydntekijdille ja opiskelijoille. Op-
paan tarkoituksena oli auttaa tyontekijaa toimimaan turvallisesti tydyhteisdssa, miettimaan oman
toiminnan turvallisuutta asiakastilanteissa ja sen vaikutusta ymparistoon, huomioimaan asiakkai-
den erityispiirteet seka antaa valmiuksia kohdata haastavasti kayttaytyva asiakas. Oppaasta on
apua vuorovaikutustilanteissa ja se voi auttaa myos ennaltaehkaisemaan tulevia aggressio- ja va-
kivaltatilanteita. Oppaasta voi olla hydtya myds muidenkin kuin kehitysvammaisten asiakkaiden/po-
tilaiden kanssa tyotaan tekeville hoitajille, opiskelijoille ja miksei my6s muun alan tyéhon, jossa

vakivaltaa voidaan kohdata.



2 AIHEESEEN LITTYVAT AIKAISEMMAT TUTKIMUKSET

Henkilokuntaan kohdistuneet vakivaltatilanteet kehitysvammaisten kuntoutusyksikdssa HaiPro-jar-

jestelmaan kirjattujen dokumenttien perusteella

Pasi Moilasen tutkimuksen tarkoituksena oli kuvata henkilokunnan kirjaamia HaiPro-tyoturvalli-
suusilmoituksia Pohjois-Suomessa sijaitsevan kehitysvammaisten kuntoutusyksikon asiakkaiden
kohdistamasta vakivallasta henkilokuntaan kohtaan. Tutkimuksen tavoitteena oli tuottaa uutta tie-

toa asiakkaiden aiheuttamista vakivaltatilanteista. (Moilanen 2018, 3.)

Tutkimuksessa tarkasteltiin Haipro-tyoturvallisuusilmoituksia 1.1.2018- 12.4.2018 valiselta ajalta.
Kyseisena aikana oli tehty 38 tyoturvallisuusilmoitusta, josta 31 koski tilanteita, jolloin asiakas oli
kayttaytynyt vakivaltaisesti. Tutkimuksen mukaan suurin osa vakivaltatapahtumista tapahtui péi-

vasalissa. (Moilanen, 35-37)

Moilasen mukaan yleisin asiakkaan hoitajaan kohdistama vakivallan muoto oli raapiminen, joka oli
kirjattu 9 Haipro-ilmoitukseen. Asiakkaan kayminen hoitajaan kasiksi oli kirjattu 8 Haipro-ilmoituk-
seen. Muita ilmoituksissa esiintyneitd aggression muotoja olivat lydminen, vaatteista tarttuminen,
toniminen, pureminen, huutaminen ja hiuksiin tarttuminen. Monessa ilmoituksessa esiintyi useita

eri vakivallan muotoja ja vakivallan yrityksia. (Moilanen 2018, 40)

Moilasen mukaan vakivallan uhka on lasna koko ajan hoitohenkilokunnan tydssa kehitysvammais-
ten kuntoutusyksikossa. Useimmiten vakivaltatilanteet ovat vaikeasti ennakoitavissa, eika niille
|6ydy selkeaa selitysta. Tyontekijoiden kannalta ensiarvoista olisi keskittya siihen, miten tilanteissa
toimitaan. (Moilanen 2018, 45)



3  HAASTAVASTI KAYTTAYTYVA ASIAKAS KEHITYSVAMMAHUOLLOSSA

3.1 Kehitysvammaisuus

Alyliinen kehitysvammaisuus tarkoittaa alentunutta kykyé oppia ja ymmértaa uusia asioita. Kehi-
tysvammaisuuden vaikutus yksilon elamaan vaihtelee paljon, riippuen kehitysvamman vaikeusas-
teesta. Kehitysvamman vaikeusasteen perusteella henkil6 voi tarvita vain vahaisesti tukea tullak-
seen toimeen itsenaisesti, toisaalta vaikeasti kehitysvammainen henkilo voi tarvita tukea monilla
elémanaloilla. (WHO, 2021)

Alyllisessa kehitysvammaisuudessa lapsen tai aikuisen lyllinen suoriutuminen on keskitasoa mer-
kittavasti heikompaa. Yksilollisesti tehdyissa alykkyystesteissa henkilon alykkyysosamaara on noin
70 tai vahemman. Pikkulapsilla arvio perustuu kliiniseen arvioon keskitasoa selvasti huonommasta
alyllisesta suoriutumisesta. Keskimaaraista selvasti huonomman alyllisen suoriutumisen ohella
lapsi tai aikuinen voi karsia erilaisista haasteista toimintakyvyn eri osa-alueilla, esimerkiksi sosiaa-
lisessa kanssakaymisessa, itsestaan huolehtimisessa, kotona asumisessa, seka toiminnoissa ko-
din ulkopuolella, kuten esimerkiksi toissa tai koulussa. Alyllinen kehitysvammaisuus alkaa lapsuu-

dessa tai nuoruudessa, kuitenkin ennen aikuisikaa. (Huttunen 2018)

Suomessa arvioidaan olevan noin 50 000 ihmista, joilla on kehitysvamma (Kehitysvammaliitto,
2021). Alyllisessa kehitysvammaisuudessa erotetaan lievé alyllinen kehitysvammaisuus (AQ 50~
69), keskivaikea kehitysvammaisuus (AO 35-49), vaikea kehitysvammaisuus (AO 20-34) ja syva

alyllinen kehitysvammaisuus (AO alle 20).

Alyllinen kehitysvammaisuus ei selity yksittaisilla tekijoilla, silld kyseessa on monisyinen keskus-
hermoston kehityshairid. Noin 5 % kehitysvammaisuudesta johtuu perinndllisista tekijoista, noin 30
% sikidaikaisista kehityshairidista, noin 10 % raskauden ja synnytyksen aikaisista tekijoista, kuten
aidin raskaudenaikaisesta runsaasta alkoholin kaytosta, noin 5 % lapsuuden aikaisista infektioista,
fyysisista paan alueen traumoista ja myrkytyksista. Noin 20 % tapauksista selittyy psykiatrisilla sai-
rauksilla ja erilaisilla ymparistotekij6illa, kuten vaikeilla lapsuuden kasvuolosuhteilla. Noin 30-40

%:lla alyllisen kehitysvammaisuuden syyt jaavat tuntemattomiksi. (Huttunen 2018)



3.2 Aggression ja haastavan kayttaytymisen maaritelma

Aggressio on yleinen tunnetila ja sen voimakkuus voi vaihdella hyvinkin paljon. Aggressio voi johtaa
aggressiiviseen kayttaytymiseen muita, itsea tai ymparistoa kohtaan. Aggressiivinen kayttaytymi-
nen voi olla suoraa tai epasuoraa sanallista tai fyysista toimintaa ja se ei tarvitse tapahtuakseen
valttamatta aggression tunnetta. Aggression maaritelmia on olemassa useita ja sita voidaankin tar-
kastella mm. biologisesta (esim. synnynndinen ominaisuus puolustaa reviiridan), sosiologisesta
(esim. keino paasta tavoitteeseen) tai psykologisesta (esim. vallankayton valine) nakokulmasta.
Usein aggressiivista kayttaytymista ja vakivalta-sanaa kaytetaan synonyymeina toisilleen. (Aho,
Airaksinen, Hakkarainen, Lommi & Taattola. 2015, 12-13.)

Hannu Lauerman mukaan aggressiolla tarkoitetaan aggressiivista tunnetilaa ja aggressiivista ta-
pahtumaa. Lauerma jaottelee Pahuuden anatomia -kirjassaan aggression reaktiiviseksi ja proaktii-
viseksi aggressioksi. Reaktiiviseen aggressioon han liittda puolustautumisen, pelastymisen tai pro-
vosoitumisen, kun taas proaktiiviseen nautinnon, paremman aseman tai materiaalisen edun tavoit-
telun. (Lauerma 2009, 23-28.)

Haastava kayttaytyminen voidaan maaritella kayttaytymiseksi, joka poikkeaa merkittavasti yhteis-
kunnan kulttuurisidonnaisista kayttaytymisen malleista ja normeista. Kuitenkaan pelkastaan totu-
tusta poikkeavaa kayttaytymista ei voida luokitella haastavaksi kéayttaytymiseksi, ellei se aiheuta
todellista haittaa henkildlle itselleen tai ymparistolle. Yksilolliset eli henkildlle itselleen ominaiset
kayttaytymisen piirteet, kuten kehitysvammaisen henkilon vammasta tai rajoitteista johtuva kayt-
taytyminen, eivat ole haastavaa kayttaytymista. Esim. henkilon jatkuva likkeella oleminen, kasien
taputtaminen, hyppiminen tai jatkuva aantely voivat hairitd ymparistod, mutta niista ei kuitenkaan
ole varsinaista haittaa kenellekaan, joten ne eivat mydskaan ole haastavaa kayttaytymista. (Sep-
pala 2017, 119.)

Haastava kayttaytyminen on termina suhteellisen uusi ja aiemmin onkin kaytetty mm. nimityksia
kylahulluus, pahatapaisuus, heikkohermoiset, epanormaalit, poikkeavat ja tylsamieliset. Haastava
kayttaytyminen on kayttaytymista, joka yleensa ilmenee vakivaltaisuutena henkiloa itsedan tai
muita kohtaan. (Kerola & Sipild 2007, 13.)

Haastavalla kayttaytymisella tarkoitamme asiakkaiden henkilokuntaan kohdistamaa vékivaltaa eri
muodoissaan osastolla ja sen ymparistossa. Kehitysvammahuollossa on kaytossa AVEKKI-toimin-

tatapamalli, joten keskitymme opinnaytetydssamme haastavan asiakkaan kohtaamiseen erityisesti
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AVEKKI-toimintatapamallin mukaisesti eli kasittelemme mm. ennaltaehkaisyn, vuorovaikutuksen ja
yhteisollisyyden merkitysta aggressio- ja vakivaltatilanteissa seka tyontekijan ammatillisia valmiuk-
sia kohdata haastavasti kayttaytyva asiakas. Asiakkaan turvallisen hallinnan olemme rajanneet
opinnaytetyossamme pois, vaikka turvallinen hallinta kuuluu myods AVEKKI-toimintatapamallin si-

saltoon.

3.3 Lainsaadantoa ja rajoitustoimenpiteiden kaytto kehitysvammahuollossa

Kehitysvammaisten erityishuollosta annetun lain (20.5.2016/381, 1 §) mukaan erityishuoltoa on
annettava henkillle, jonka kehitys tai henkinen toiminta on estynyt tai hairiintynyt synnynnaisen tai
kehitysidssa saadun vamman, sairauden tai vian vuoksi, ja joka ei muun lain perusteella saa tar-
vitsemiaan palveluksia. Vammaispalvelulaki on kuitenkin ensisijainen kehitysvammalakiin nahden.
Erityishuolto-ohjelma on aina laadittava erityishuollon tarpeessa olevalle henkildlle. Ohjelma laadi-
taan yhteisty6ssa asianomaisen henkilon ja hénen laillisen edustajansa kanssa ja ohjelmaa tarkis-
tetaan tarvittaessa. Erityishuolto-ohjelman hyvaksyy joko erityishuollon johtoryhma tai sen maa-
radma henkild. (THL 2021, viitattu 16.5.2021.)

Erityishuoltoon kuuluvia palveluita ovat kehitysvammalain mukaan mm. terveydenhuolto, tutkimus,
kuntoutus, tarpeellinen ohjaus, toiminnallinen valmennus, tydtoiminnan ja asumisen jarjestaminen
seka muu yhteiskunnallista sopeutumista edistava toiminta, henkilokohtaisten apuvalineiden jar-
jestaminen, yksilollinen hoito ja huolenpito seka muu vastaava erityishuollon toteuttamiseksi tar-
peellinen toiminta (2 §). (Finlex, viitattu 16.5.2021.)

Laki kehitysvammaisten erityishuollosta (23.6.1977/519) sisaltaa itsemaaraamisoikeuden vahvis-
tamisen (42 §), jonka mukaan erityishuolto on jarjestettava ja erityishuollossa olevaa henkiléa on
kohdeltava niin, ettd hanen vakaumustaan ja yksityisyyttdan kunnioitetaan eika hanen ihmisarvo-
aan loukata. Erityishuollossa olevalle henkildlle pitad turvata mahdollisuus osallistua ja vaikuttaa
omiin asioihinsa seka ottaa huomioon hanen toiveet, etu, mielipiteet ja yksildlliset tarpeet. Lisaksi
henkilon terveytta, hyvinvointia ja turvallisuutta on pidettava ylla ja edistettava. (Finlex 2016, viitattu
26.4.2021.)
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Kehitysvammalain (42 b §) mukaisia rajoitustoimenpiteita saa kayttaa vain silloin, kun jarjestetaan
erityishuoltona tehostettua palveluasumista tai muuta ymparivuorokautista palveluasumista tai lai-
tospalveluja seka joissakin tapauksissa jarjestettaessa paiva- tai tyotoimintaa sosiaalihuollon toi-
mintayksikossa. Kehitysvammalain mukaan rajoitustoimenpiteita on mahdollista kayttaa vain vii-
meisena vaihtoehtona, kun kaikki muut mahdolliset lievemmat keinot on kaytetty. Ja sallittuja rajoi-
tustoimenpiteita ovat vain laissa mainitut toimenpiteet eli erityishuollossa: kiinnipitaminen, lyhytai-
kainen erillaan pitaminen, henkilontarkastus, aineiden ja esineiden haltuunotto, valttdmattoman ter-
veydenhuollon antaminen vastustuksesta riippumatta, rajoittavien valineiden ja asusteiden kaytto
(paivittaisissa toiminnoissa ja vakavissa vaaratilanteissa), valvottu likkuminen ja poistumisen es-
taminen (42 f-42n §).

Rajoitustoimenpiteita voidaan kayttaa vain silloin, kun seuraavat mainitut edellytykset tayttyvat sa-

manaikaisesti:

« Kaikki yleiset rajoitustoimenpiteiden kayttoa koskevat edellytykset
o Kyseista rajoitustoimenpidetta koskevat erityiset edellytykset
o Yksikolla/laitoksella tulee olla kaytettavissaan riittava ladketieteen, psykologian seka sosi-

aalitydn asiantuntemus vaativan hoidon ja huolenpidon toteuttamista ja seurantaa varten.

Rajoitustoimenpiteiden kayton yleisia edellytyksia ovat seuraavat asiat: erityishuollossa oleva hen-
kild ei pysty tekemaan hoitoaan ja huolenpitoaan koskevia ratkaisuja eikd ymmartamaan kayttay-
tymisensa seurauksia; erityishuollossa olevan henkildn tai jonkun toisen henkildn turvaamiseksi tai
merkittdvan omaisuusvahingon estamiseksi on rajoittaminen valttamatonta; muut lievemmat keinot
eivat sovellu tilanteeseen tai ovat riittamattomia. Erityishuoltoa toteutetaan ensisijaisesti aina yh-
teisymmarryksessa asiakkaan kanssa. Rajoitustoimenpiteiden tulee olla aina henkilon hoidon ja
huolenpidon kannalta perusteltua, tarkoituksenmukaista ja oikeassa suhteessa tavoitteeseen nah-
den. Lisaksi toimenpiteen on toteuduttava ihmisarvoa kunnioittaen ja turvallisesti seka huomioiden
henkilon perustarpeet. Rajoitustoimenpiteen kaytto on lopetettava heti, kun se ei enaa ole valtta-
matonta tai se vaarantaa rajoitetun henkilon terveyden tai turvallisuuden. Alaikaisten kohdalla on
huomioitava henkilén etu, iké ja kehitystaso. (Kehitysvammalaki 42 d §.)

Koska rajoitustoimenpiteilld puututaan ihmisen perus- ja ihmisoikeuksiin, on tarkeaa seka asiak-
kaan ettd henkilokunnan oikeusturvan kannalta, etta rajoitustoimenpiteiden kaytto kirjataan huolel-

lisesti. Lisaksi pitda muistaa jalkiselvittely erityishuollossa olevan henkilon kanssa mahdollisimman
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pian toimenpiteen paattymisen jalkeen. (Kehitysvammalaki 42 o §.) Tarkeda on myds arvioida ja
pohtia yksikossa, etta mika tai mitka asiat johtivat rajoitustoimenpiteiden kayttoon ja miten niita

voitaisiin jatkossa mahdollisesti vahentaa (Kehitysvammalaki 42 e §).

3.4 Tyontekijan eettinen toiminta

Sairaanhoitajan tulee sairaanhoitajaliiton eettisten ohjeiden mukaan toimia tehtavassaan oikeuden-
mukaisesti ja hoitaa kaikkia potilaita tasavertaisesti huomioimalla kuitenkin heidan yksildlliset hoi-
totarpeet riippumatta mm. potilaan uskonnosta, kulttuurista, iasta, sukupuolesta, rodusta tai yhteis-
kunnallisesta asemasta. Sairaanhoitaja kohtaa potilaan arvokkaana ihmisena ja pyrkii luomaan
hoitokulttuurin, jossa huomioidaan yksilon vakaumus, arvot ja tavat. Sairaanhoitaja kunnioittaa po-
tilaan itsemaaraamisoikeutta ja mahdollistaa potilaan osallistumisen hédnen omaa hoitoaan koske-
vaan paatoksentekoon. Lisaksi sairaanhoitaja vastaa yhdessa muiden tydyhteison sairaanhoitajien
kanssa siita, etta hoitotydn laatu on mahdollisimman hyva ja sita parannetaan jatkuvasti. (Sairaan-
hoitajaliitto 1996, viitattu 18.4.2021.)

Moni ammattiryhma on maaritellyt itseaan koskevia eettisia ohjeita, jotka sosiaali- ja terveysalalla
ovat aika pitkalti edella mainitun sairaanhoitajaliiton eettisten ohjeiden mukaisia ja joiden tarkoituk-
sena on tukea eettisesti korkea-arvoista ja kestavaa tyontekoa. Esim. lahihoitajien eettisissa oh-
jeissa on ns. lahihoitajan lupauksessa mm. seuraavasti: “Lupaan lahihoitajana tehda tyotani asiak-
kaan ihmisarvoa kunnioittaen ja hyvaa elamaa edistaen. Lupaan tukea inmisen kasvua ja kehitysta,
toimintakykya ja omatoimisuutta seka edistaa terveyttd ja hoitaa sairaita” (Superliitto, viitattu
18.4.2021).

Joskus esimerkiksi asiakkaan itsemaaraamisoikeutta joudutaan rajoittamaan lain sdanndsten puit-
teissa eli joudutaan ammattieettiseen tilanteeseen, jossa erilaiset arvot ovat ristiriidassa keske-
naan. Tallin eettisia arvovalintoja pohdittaessa ja tehtaesséa pitisi valintojen tarkeimpiné kritee-
reina olla paatoksenteon yksilollisyys, oikeudenmukaisuus, vapauden ja itsemaaraamisoikeuden
kunnioittaminen, luottamus ja mahdolliset sopimukset asiakkaan ja tyontekijoiden valilla seka ar-
vojen yhteensovittaminen. Eettinen pohdinta kohdistuu yleensa asiakkaan ja tyontekijoiden oikeuk-
siin ja oikeudet takaavat yksilolle vapauksia, mutta asettavat samalla vaatimuksia ja odotuksia
muille ihmisille. Rajoittamistoimenpiteita mietittdessa on hyva tarkastella ja harkita vaihtoehtoja
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huolellisesti ja koko tydyhteisdn kesken. Ja toimenpiteitd, joissa esim. asiakkaan vapautta rajoite-
taan, tulisi myos seurata saannollisesti ja lisaksi niiden laatua varmistaa ja kehittaa. Rajoittavien
toimenpiteiden tulisi siis olla turvallisuutta edistavia, vaikka ne usein ovatkin vastentahtoisia. (Aho
ym. 2015, 24-25.)

3.5 Autismi

Autismi on autismikirjoon kuuluva neurobiologinen keskushermoston kehityshairio, joka aiheuttaa
toimintakyvyn rajoitteita. Nama toimintakyvyn rajoitteet vaikuttavat huomattavasti autistisen ihmi-
sen elamaan, mutta autismiin liittyy myos useita vahvuuksia. Autistisilla ihmisilla aistien valittama
tieto ja sen tulkinta voivat olla yksil6llisia ja valtavaestosta poikkeavaa. Autismi todetaan tyypillisesti
lapsen kehityksen siind vaiheessa, kun lapsi alkaa opetella vuorovaikutustaitoja. Autismi ei usein-

kaan nay ulospain, jolloin ymparistd voi tulkita kayttaytymista vaarin. (Autismiliitto, 2021)

Autismikirjon hairidille (Autism Spectrum Disorder, ASD) on tyypillistd poikkeavuudet sosiaalisen
vuorovaikutuksen ja kommunikaation alueella seka rajoittuneet, toistavat, kaavamaiset kaytosta-
vat, toiminnot ja kiinnostuksen kohteet. Autismikirjon hairididen esiintyvyys on yhteensa noin yhden
prosentin luokkaa. (Kéypa hoito 2021, viitattu 16.5.2021.) Autismikirjon hairidihin liittyy suurentunut
riski muille hairidille ja sairauksille, joita ovat mm. oppimisvaikeudet, kielelliset hairiot, kehitysvam-

maisuus ja erilaiset psyykkiset hairiét (Laakéarikirja Duodecim 2020, viitattu 16.5.2021).

Autismikirjon ihminen voi olla yli- tai aliherkka eri aistimuksille, kuten aanille, kosketukselle, eri haju-
ja makuaistimuksille seka valolle, vareille, lampdtiloille ja kivulle. Esimerkiksi ympariston erilaiset
taustadanet, jotka harvoin haittaavat muita ihmisia, voivat autistisesta ihmisesta kuulostaa varsin
kovilta ja hairitsevilta. Arsykkeet voivat aiheuttaa autistiselle henkildlle voimakasta ahdistusta tai

kipua, seka provosoida haastavaa kaytosta.

3.6 Mielenterveyden ongelmat kehitysvammaisilla

Muun vaeston tapaan myos kehitysvammaisilla henkilGilla on samoja mielenterveyden hairiéita,
vaikka niiden jakauma heilld onkin jossain maarin erilainen. Kehitysvammaisten kohdalla esim.

kaytoshairiot, ADHD ja psykoottiset hairiot ovat muuta vaestoa yleisempia ja esim. skitsofreniaan
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sairastumisen riski on kuusi kertaa suurempi verrattuna muuhun vaestdon. (Seppala 2017.) Kehi-
tysvammaiset henkilot ovat alttimpia mielenterveyden ongelmille ja heidan on myds vaikeampaa
selviytya niista, koska kehitysvammaisuus vaikuttaa oppimiseen ja toimintakykyyn. Kehitysvam-
mainen henkilo ei myoskaan valttamatta itse pysty kertomaan oireistaan, jolloin muiden on tehtava
niista havaintoja. (Arvio & Aaltonen 2012, 140, 147.) Kehitysvammaisten ihmisten kohdalla mielen-
terveyteen liittyvien ongelmien diagnosointi on yleensa haastavampaa ja niissa tapahtuukin alidiag-
nosointia, jolloin esim. ahdistushairiot ja masennus jaavat usein toteamatta (Verneri 2018, viitattu
16.5.2021).

3.7  Syyt haastavan kaytoksen taustalla

Kehitysvammaisen asiakkaan aggressiivinen kaytos hoitohenkilokuntaa kohtaan on yleista, erityi-
sesti laitoshoidossa. Muihin ihmisiin kohdistuvaa aggressiivista kayttaytymista esiintyy 7-21 %:lla
kehitysvammaisista henkildista. (Koskentausta 2006, 4827)

Kehitysvammaisen asiakkaan aggressiivisen kaytoksen taustalla voi olla monia syité. Kehitysvam-
maisuuteen liittyvien aivojen rakenteellisten poikkeavuuksien ja toimintahairididen lisaksi kehitys-
vammaisen henkilon kayttaytymiseen vaikuttavat erilaiset elamankokemukset, varhaisen vuorovai-
kutuksen hairiot, mahdolliset epaonnistumiset ja niihin liittyvat alemmuuden tunteet seka sosiaali-
siin tilanteisiin liittyvat kielteiset kokemukset seka kehitysvammaisen henkilon itsensa kokemat

puutteet itsessaan ja ymparistossaan. (Koskentausta 2006, 4828)

Syyt asiakkaan aggressiivisen kaytoksen taustalla ovat yksil6llisia, kuitenkin tutkimusten mukaan
merkittavin aggressiivista kaytosta selittava tekija on halu paeta epamiellyttavaksi koettua tilannetta
tai asiaa. Ymparistolliset tekijat, kuten negatiivisiksi koetut vuorovaikutustilanteet henkilokunnan
kanssa, seka halu valttaa epamiellyttaviksi koettuja paivittaisia toimintoja ovat myds tekijoita, jotka
lisd&vat asiakkaiden aggressiivista kaytosta. Muita selittavia tekijoita ovat huomioon liittyvat asiat,
kuten huomioitta jadminen tai epamiellyttdvaksi koetun huomion kohteeksi joutuminen, seka opitut
kaytosmallit. (Bogaard ym. 2017, 3-4)

Aggressiivista kaytosta lisaavia riskitekijoita kehitysvammaisilla ovat erilaiset mielenterveydelliset
hairiét, kehitysvamman vaikeusaste, miessukupuoli ja geneettiset syndroomat. Alyllisesti kehitys-
vammaisilla on suurentunut oheissairastumisriski psykiatrisiin sairauksiin, 30-50 % kehitysvammai-

sista esiintyy erilaisia kayttaytymisen ja mielenterveyden hairi6ita. Tavallisimpia kehitysvammaisilla

15



henkildilla esiintyvia mielenterveyden hairidita ovat erilaiset neuropsykiatriset ja autismikirjon héi-
riét, kaytdshairiot, aggressiivinen kayttaytyminen, skitsofrenia, mieliala, ahdistuneisuus- ja sopeu-
tumishairi6t. (Koskentausta 2006b, 1927-1929.)

Syita haastavaan kayttaytymiseen voivat olla puutteelliset sosiaaliset- ja kommunikointitaidot, ais-
tien poikkeava toiminta, turvattomuus, muutokset ja siirtymatilanteet seka stressi. Esimerkiksi au-
tistinen henkild haluaa pitaa kiinni omista rutiineistaan ja ennakoida tulevia asioita, jolloin uudet
tilanteet ja pienetkin muutokset rutiineissa voivat aiheuttaa hammennysta ja pelkoa henkilossa ja

saada hanet kayttaytymaan haastavasti. (Kangas 2008, 52.)

Aina asiakkaan aggressiiviselle kaytokselle ei [ydy iimiselvaa selitysta. Ongelmat liittyen kommu-
nikaatioon, esimerkiksi jos asiakas ei kykene tuomaan ilmi kokemaansa kipua tai ahdistusta, voivat

nayttaytya ulospain aggressiivisena kaytoksena.

Aggression tunnusmerkit ja kayttaytymisen muutokset jaetaan AVEKKIssa kolmeen paaryhmaan:
sanattomat, sanalliset ja tunnetila. Sanattoman aggression merkkeja ovat mm. levottomuus, arvaa-
mattomuus, tuijotus, hampaiden kiristely ja kasien nyrkkiin puristelu seka kayttaytyminen, joka
aiemmin ennakoinut vakivaltaa. Sanallisen aggression merkkeja ovat esim. kiroilu ja solvaava kie-
lenk&yttd, uhkailu ja riidan haastaminen, &anen korottaminen seka puheen sekavuus ja vakivaltai-
nen sisaltd. Tunnetilaan liittyvia aggression ennusmerkkeja ovat esim. viha ja raivo, ahdistunei-

suus, kiihtyneisyys, impulsiivisuus ja masentavat tunteet seka syyllisyys.
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4 TYOTURVALLISUUS

Maailman terveysjarjeston maaritelman mukaan vakivalta on fyysisen voiman tai vallan tahallista
kayttoa tai silla uhkaamista, joka kohdistuu ihmiseen itseensa, toiseen ihmiseen tai ihmisryhmaan
tai yhteisoon ja joka johtaa tai joka voi hyvin todennakoisesti johtaa kuolemaan, fyysisen tai psyyk-
kisen vamman syntymiseen, kehityksen hairiintymiseen tai perustarpeiden tyydyttamatta jaami-
seen. (WHO 2005, 21)

Tyopaikalla kohdatun vakivallan kasitteen laajuus ja epaselvyys voi vaikeuttaa ongelmaan puuttu-
mista. Euroopan komission mukaan tyopaikkavakivalta tarkoittaa tapahtumia, jossa henkiloita uha-
taan sanallisesti, uhataan tai pahoinpidellaan heidan tydhonsa liittyvissa olosuhteissa ja jotka suo-
raan tai epasuorasti vaarantavat heidan turvallisuutensa, hyvinvointinsa tai terveytensa. Vakivalta
voidaan jakaa kolmeen luokkaan; fyysiseen vakivaltaan, vakivallan uhkaan seké kiusaamiseen ja
ahdisteluun. Rajanveto vakivallan lievempien muotojen valilla voi aiheuttaa ongelmia, esimerkiksi
vakivaltatilanteissa, joista ei kuitenkaan aiheudu osapuolille fyysisia vammoja, tai uhkaavissa tilan-
teissa, joissa asiakas uhkailee hoitajaa, mutta vakivallan uhka ei realisoidu. Tallgin tilannetta saa-
tetaan pitaa henkilokunnan keskuudessa vahapatoisena tilanteeseen liittyvista riskeista huolimatta,

ja tilanne jaa kirjaamatta. (Soisalo 2011, 35-36)

Tydnantajalla on velvollisuus perehdyttaa ja opastaa tyontekijaa, jotta han voi tehda tyonsa turval-
lisesti. Tyontekijan tulee olla selvilla tyopaikan mahdollista vaaratilanteista ja —kohteista, lisaksi
tyontekijan tulee olla tietoinen siita, miten vakivalta ja sen uhka voi ilmeta tyopaikalla. Tyontekijan
on myos osattava kayttaa turvallisia tydomenetelmia, jolloin uhkaavia tilanteita on mahdollista eh-
kaista ennalta. Tyontekijan tulee olla selvilla turvallisista tydomenetelmista ja tavoista tilanteen kar-
jistyessa. Toimintavalmiuksia tilanteessa voidaan parantaa jarjestamalla ennakoivaa harjoittelua
saannollisesti, jarjestettavan koulutuksen tulee tukea tyontekijan ammatillisia valmiuksia, esimer-
kiksi vuorovaikutustaitoja, kykya kohdata haastavasti kayttaytyva asiakas, seka turvallista toimintaa
vakivaltatilanteissa. (Tydsuojeluhallinto, 2021)
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Tyoturvallisuuslain mukaan tyonantaja on vastuussa tyontekijdidensa turvallisuudesta ja tervey-
desta tyossa. Tyonantajan on huolehdittava tyon terveys- ja turvallisuusvaarojen arvioinnista, eh-
kaisysta ja turvallisuuden kehittamisesta tyopaikalla. Tyonantajan on myos laadittava konkreettiset
menettelytapaohjeet, jotka sisaltavat ennaltaehkaisyyn tahtaavat toimenpiteet seka ohjeet vakival-

tatilanteen kohtaamisen hallitsemiseksi. (Ty6turvallisuuskeskus 2021)

Ty0ssa, johon liittyy ilmeinen vakivallan uhka, ty0 ja tyoolosuhteet on jarjestettava siten, etta vaki-
vallan uhka ja vakivaltatilanteet pyritd@n ehkaisemaan mahdollisuuksien mukaan ennakolta. Tyo-
paikalla on oltava vakivallan torjumiseen tai rajoittamiseen tarvittavat asianmukaiset turvallisuus-

jarjestelyt tai -laitteet seka mahdollisuus avun halyttamiseen. (Ty6turvallisuuslaki 738/2002, 8§).

Tyoterveyshuoltolain mukaan tyonantajalla on velvollisuus jarjestaa tyoterveyshuolto seka vastata
tyoterveyshuollon sisallosta ja toteuttamisesta. Lain tarkoituksena on edistaa tyonantajan, tyonte-
kijan ja tyoterveyshuollon yhteistoimin tyohon liittyvien sairauksien ja tapaturmien ehkaisya. Tyon
ja tydympariston terveellisyys ja turvallisuus, tyontekijoiden terveys seka tyo- ja toimintakyky tyo-
uran eri vaiheissa seka tyoyhteison toiminta ja naiden edistaminen ovat tyonantajan vastuulla.
(Tyéterveyshuoltolaki 21.12.2001/1383).

Tyodn ja sen olosuhteiden turvallisuuden ja terveellisyyden selvittaminen kuuluu tyéterveyshuollolle.
Tyoterveyshuolto arvioi tydpaikan tyon kuormittavuutta, potentiaalisia vaaralle altistumisia, tyojar-
jestelyita ja tapaturmien seka vakivallan uhkaa tydpaikkakaynnein seka@ muita keinoja tyoterveys-
huollon keinoja kayttaen. Arvioinnit toteutetaan toistuvin tydpaikkakaynnein ja muita tyoterveys-
huollon menetelmia kayttaen. Em. tekijat tulee ottaa huomioon tyoolosuhteiden muuttuessa, seka
tyota, menetelmia ja tyotiloja suunniteltaessa.

(Tyéterveyshuoltolaki 21.12.2001/1383, 12§.)

Tyoturvallisuuslaki velvoittaa my0s tyontekijaa. Tyontekijan on noudatettava tydnantajan toimival-
tansa mukaisesti antamia maarayksia ja ohjeita. Tyontekijan on muutoinkin noudatettava tyonsa ja
tydolosuhteiden edellyttdmaa turvallisuuden ja terveellisyyden yllapitamiseksi tarvittavaa jérjes-
tysté ja siisteytta seka huolellisuutta ja varovaisuutta. Tyontekijan on myds kokemuksensa, tyon-
antajalta saadun perehdytyksen, opastuksen ja ohjauksen sekd ammattitaitonsa mukaisesti huo-
lehdittava hanella kaytettavissa olevin keinoin niin omasta kuin myds muiden tyontekijdiden turval-
lisuudesta ja terveydesta. (Tydturvallisuuslaki 23.8.2002/738, 188§.)
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Jokaisen tydntekijan, joka on rajoittamisen kanssa tekemisissa, on syyta olla tietoinen keskeisista
tyota ohjaavista saadoksista seka niiden rajoittamista koskevista osioista. Jokainen terveydenhuol-
lossa tyoskenteleva henkilo on myds velvoitettu perehtymaan ammattitoimintaa koskeviin saan-
noksiin ja maarayksiin (laki terveydenhuollon ammattihenkildista 1994/559). Keskeisia ty6ta ohjaa-
via saadoksia ovat edella mainitun lisaksi Suomen perustuslaki (1999/731), laki potilaan asemasta
ja oikeuksista (1992/785), tyéturvallisuuslaki (2002/738), rikoslaki (1889/39, sisaltdd mm. hatavar-
jelun) ja lastensuojelulaki (2007/417). (Finlex.fi.)

Saadoksia, jotka mahdollistavat fyysisen pakon ovat mielenterveyslaki, paihdehuoltolaki, laki kehi-
tysvammaisten erityishuollosta ja tartuntatautilaki. YK:n maarittdmat inmisoikeussopimukset ja Eu-
roopan neuvoston ihmisoikeussopimukset seka Suomessa Ihmisoikeusliitto ry ovat myos osaltaan
vaikuttamassa aggressiivisesti kayttaytyvan asiakkaan hallintaan. Miettiessa jokaisen ihmisen ylei-
sia oikeuksia turvallisuuteen (aggressioon liittyen), niin on hyva tiedostaa, etta jokaisella on oikeus
suojella itseaan, toista henkilda, omaa omaisuutta ja toisen omaisuutta. (Aho ym. 2015, 75-78.)
Vuonna 2016 kehitysvammalakiin lisattiin uusi 3 a luku eli itsemaaraamisoikeuden vahvistaminen

ja rajoitustoimenpiteiden kaytto erityishuollossa (THL 2021, viitattu 22.2.2021)
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5 HAASTAVAN ASIAKKAAN KOHTAAMINEN

Vaativien erityispalvelujen osaamiskeskuksessa vakivaltaa kohdataan usein, erityisesti yksikoissa,
joissa asiakkaat ovat pitkaaikaiskuntoutuksessa. Kaytannossa opinnaytetyon yhteistyokumppa-
niyksikossa haastavia tilanteita sattuu paivittain. Tilanteet ja niiden syyt vaihtelevat, kuitenkin tyy-
pillisin vakivaltatilanne on sellainen, jossa asiakas kohdistaa fyysista vakivaltaa hoitajaan tai toi-

seen asiakkaaseen.

Kehitysvammaisten asiakkaiden hoitaminen on monipuolista ja haastavaa. Kehitysvammaisilla on
somaattisia sairauksia samoin kuin valtavaestolla, mutta asiakkaan kyky tuoda ilmi tarpeitaan ja
toiveitaan asettaa haasteita laadukkaan ja asiakaslahtdisen hoidon ja kuntoutuksen toteutumiselle.
Asiakkaan kanssa toimintaa suunniteltaessa ja toteutettaessa tulee huomioida asiakkaan yksilolli-
set piirteet, haasteet ja vahvuudet. Yksilolliset ohjaustilanteet asiakkaiden kanssa voivat vaatia hoi-
tajalta monipuolisia vuorovaikutustaitoja, vaihtoehtoisten kommunikaatiomenetelmien osaamista
(pcs, selkokielinen puhe, viittomat), seka kykya mukautua muuttuviin tilanteisiin. Pahimmillaan asi-
akkaan ymmartamattomyys tai turhautuminen vuorovaikutustilanteeseen voi provosoida asiakkaan

kayttaytymaan aggressiivisesti hoitajaa kohtaan.

5.1 AVEKKI

AVEKKI on toimintatapamalli haastavasti ja aggressiivisesti kayttaytyvien asiakkaiden parissa tyos-
kenteleville ammattilaisille. AVEKKI-toimintatapamallin syntyhetkena pidetaan Kuopion yliopistolli-
sessa sairaalassa vuonna 2004 pidettya kokousta, jossa oli tarkoituksena luoda toimintatapamalli
tilanteisiin, joissa potilaat kohdistavat hoitajiin aggressiivisuutta ja vakivaltaa tai niiden uhkaa.
AVEKKI-nimi tulee sanoista Aggressio, Vuorovaikutus, Ennaltaehkaisy ja hallinta, Kehittaminen,
Koulutus ja Integrointi. AVEKKI-toimintatapamalliin sisaltyy edella mainittujen kasitteiden lisaksi
myods mm. yhdessa tekemisen, yhteisollisyyden teema ja toiminnan tarkastelun kautta oppiminen.
(Aho ym. 2015, 7-12.)

AVEKKI-toimintatapamallin keskeisia periaatteita ovat turvallisuus, ammatillinen, arvostava, kun-
nioittava vuorovaikutus ja kohtaaminen, asiakaslahtoisyys, itsemaaraamisoikeuden huomioon ot-
taminen, ennaltaehkaisy, ennakointi, hallinta ja jalkiselvittely, nollatoleranssi, hyva kohtelu seka

fyysinen ja psyykkinen kivuttomuus. (Aho ym. 2015, 26-27).
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AVEKKI-toimintatapamallissa tarkastellaan aggression ennaltaehkaisya, hallintaa seka aggressio-
ja vakivaltatilanteiden kohtaamista neljan toimijatason (asiakas, tyontekija, tydyhteiso ja organisaa-
tio) nakokulmasta ja onnistunut toiminta edellyttaa naiden kaikkien tasojen saumatonta yhteistyota.
Esimerkiksi vakivallan esiintymiselle nollatoleranssin saavuttamisen ajatellaan AVEKKI-toimintata-
pamallissa onnistuvan vain koko henkildston ja organisaation johdon yhteiselld vastuunottamisella
ja sitoutumisella siihen eli yhteisollisessa ajattelumallissa kaikilla on sama tavoite. (Aho ym. 2015,
26-29.)

Haastavasti kayttaytyva asiakas kohdataan aina vahintaan tyopareina (ei jateta tyokaveria yksin),
huomioidaan riittava etaisyys ja sijoittautuminen asiakkaaseen nahden (ns. V-muodostelma). Tyon-
tekijalla on oltava asianmukaiset tydvaatteet ja -kengat, ei pideta taskuissa ylimaaraisia tavaroita,
eika kaulan/rintakehan alueella esim. koruja tai avainnauhoja. Muistetaan pitaa turvahalytin aina
mukana. Haastavassa tilanteessa pyritaan olemaan rauhallinen ja rento, eika tehda akkinaisia liik-
keita, kadet pidetaan nakyvilla ja seisotaan vahan sivuttain asiakkaaseen nahden (ei kuitenkaan
suoraan asiakkaan edessa), jolloin pystytaan tarvittaessa nopeasti likkumaan ja toimimaan (puo-
lustautuminen, asiakkaan hallinta jne.). Valtetdan kaantdmasta selkaa asiakkaalle tai paastamasta
asiakasta selan taakse seké varmistetaan aina poistumisreitti (ei menna umpikujaan, ahtaisiin tiloi-
hin tai lukkojen taakse). Jos havaitaan ymparistdssa esineita, joilla asiakas voi vaarantaa oman tai
muiden turvallisuuden, poistetaan ne tilasta. Asiakkaan pyrkiessa liian lahelle, voidaan pyytaa
hanta siitymaan kauemmaksi, otetaan itse etaisyytta asiakkaaseen tai hyodynnetaan esim. huo-
nekaluja. Jos tilannetta ei pystyta rauhoittamaan ja pitdmaan keltaisessa luokassa, voidaan siirtya
asiakkaan fyysiseen ja turvalliseen hallintaan (punainen luokka), halytetaan lisdapua turvahalytti-
melld tai huutamalla. Joissakin tilanteissa voidaan joutua myos peraantymaan ja turvaamaan esim.
muut asiakkaat. Tarvittaessa soitetaan vartijalle tai siirrytdan viranomaisyhteistyohon soittamalla
112. (Aho ym. 2015, 58-63, 71-73.)

Vuorovaikutuksessa aggressiivisen ja kiihtyneen asiakkaan kanssa on tarkeaa puhua hitaasti, sel-
keasti ja mahdollisimman lyhyin lausein, koska kiihtyneessa tilassa oleva henkil6 ei pysty vastaan-
ottamaan ja kasittelemaan isoa tietomaaraa kerrallaan. Vaikka asiakas huutaa tai puhuu asiatto-
masti, tyontekijan pitaa pysya mahdollisimman rauhallisena ja toimia ammatillisesti eli tyontekija ei
saa provosoitua, eikd mydskaan provosoida asiakasta. Sanattomalla viestinnalla (sis. tunnetilan)
eli iimeilld ja eleilld onkin aggressiotilanteissa suurempi merkitys kuin sanoilla. Siksi onkin hyva
tiedostaa oma kayttaytyminen, jotta ei provosoi asiakasta esim. omalla kehon jannittamisella tai
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akkinaisilla liikkeilld. Muistetaan myds, etté yksi tydntekija johtaa tilannetta ja keskustelee asiak-
kaan kanssa. Joskus voidaan joutua ottamaan tilannejohto tyokaverilta, jos han esim. kokematto-
muuttaan alkaa toimia jarjettomasti tai "jaatyy”. Asiakasta ei tuijoteta, mutta pidetaan kuitenkin kat-
sekontakti haneen, jotta han tuntee tulevansa kuulluksi. Valtetaan koskemasta asiakkaaseen, ellei

kyseessé ole turvan hakeminen tai lohduttaminen. (Aho ym. 2015, 58-62.)

AVEKKI-toimintatapamallissa kaytetaan luokitusta (vihred, keltainen, punainen) lahes kaikissa
paateemoissa, kuten ammatillinen vireystila, vuorovaikutus, turvallinen hallinta ja jalkiselvittely.
Epaammatillisen vireystilan ja tydkyvyn kohdalla kaytetaan harmaata ja mustaa vérikoodia. Luoki-
tuksen tarkoituksena on auttaa tyontekijaa ymmartdmaan tilanteiden eriasteisuutta ja sdatelemaan
omaa vireystilaa, tunnetasoa ja toimintaa tilanteisiin ja niiden hallintaan sopivaksi. Vihrea luokka
kuvaa tavanomaista arjen sujumista eli perusty6ta, johon ei lity merkittavaa aggressiota. Keltainen
luokka kuvaa arjen vaativia tilanteita, joissa esiintyy mahdollisesti aggressiota ja haasteellisuutta.
Asiakas voi kayttaytya hermostuneesti tai olla ahdistunut eli aggression viriamisen merkkeja voi jo
nakya, mutta yleensa tilanne on kuitenkin hallittavissa ja turvallisuus sailyy. (Aho ym. 2015, 31-32,
47.)

Keltaisen luokan tilanteessa voidaan AVEKKIssa kayttaa ns. aktiivista puuttumista eli keinoja, jotka
edistavat ongelmatilanteen hallintaa ilman varsinaista fyysista kontaktia/hallintaa. Esimerkkeina tal-
laisista keinoista ovat mm. sijoittautuminen, turvallisuuden kokemuksen luominen, neuvottelu, oh-
jaus ja kehottaminen seka kaskeminen. Tydntekija voi siis tilanteen hallitsemiseksi esim. istua asi-
akkaan viereen ja rauhoittaa kadella (painontunteen kautta rauhoittaminen) tai ohjata asiakkaan
huoneeseen. Aktiivista puuttumista on myds ongelmien ratkaiseminen eli siirtyminen tyoparityos-
kentelyyn, lisaresurssien kutsuminen paikalle, mielekkaan toiminnan jarjestadminen, vaihtoehtojen
tarjoaminen tai rajojen asettaminen sekd tarpeenmukainen tarvittava ladkehoito. Tydntekijan riit-
tava lasnaolo, hyva vireystila seka tyomotivaatio mahdollistavat hyvan aktiivisen puuttumisen ja
ammatillisen toiminnan. Keltaisessa luokassa korostuu tyoyhteison yhdessa ja ennalta laatima va-
rasuunnitelma vaativia tilanteita varten seké yksildlliset asiakassuunnitelmat. (Aho ym. 2015, 68.)
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Punainen luokka kuvaa lahtokohtaisesti adrimmaisen vaativia tilanteita, joissa vakivaltaisen kayt-
taytymisen riski on hyvin ilmeista ja usein valittomasti alkavaa eli asiakas kayttaytyy esim. hallitse-
mattomasti ja hanessa havaitaan selvasti kiihtyneisyytta, raivoa ja aggressiivisuutta. Tassa luo-
kassa voi esiintya esim. esineisiin, ymparistoon, toisiin ihmisiin tai asiakkaaseen itseensa kohdis-
tuvaa satuttavaa tai tuhoavaa vakivaltaa (myds psyykkista). Punaisessa luokassa korostuu tyonte-
kijoiden yhteistydosaaminen, johon kuuluu mm. selkea ja aktiivinen vuorovaikutus. Tassa luokassa
korostuu myds hatasuunnitelman (ennakkoon laadittu ja harjoiteltu) noudattaminen eli esim. haly-
tetaén lisdapua paikalle, turvataan toiset asiakkaat tai otetaan avuksi viranomaisyhteisty6. Kaytet-
tavien keinojen tulee olla kuitenkin harjoiteltuja hallintamenetelmia, kuten esim. kiinnipito, mutta on
hyva tiedostaa, etta punaisen luokan aggressiotilanteet voivat olla vaikeastikin hallittavia, jolloin ei

aina pystyta taysin turvalliseen hallintaan. (Aho ym. 2015, 31-34.)

5.2 Vuorovaikutus

Kehitysvammaisen ja hoitajan valiseen kommunikaatioon ja vuorovaikutukseen vaikuttavat yksilol-
lisesti asiakkaan kehitysvamman vaikeusaste, seka asiakkaan kognitiiviset ja motoriset taidot. Ke-
hitysvammaisella voi olla vaikeuksia tiedon vastaanottamisessa ja jasentamisessa, seka itsensa
ilmaisussa. Haasteita kommunikaatioon voi myos tuoda ympariston vaikeudet tulkita kehitysvam-
maisen asiakkaan kayttamia kommunikaatiomenetelmia. Kehitysvammaisen asiakkaan keinot il-
maista itsedan voivat olla vaikeasti tulkittavissa, ilmaisu voi olla esimerkiksi vahaeleista tai erittain

voimakasta. (Papunet 2020)

Kehitysvammaisen asiakkaan kyvyissa kommunikoida ja vuorovaikuttaa voi olla puutteita, esimer-
kiksi asiakkaan kyky aistia ja kasitelld aistien valittdmaa tietoa, tuottaa tahdonalaisia liikkeita ja
yllapitaa vireystilaa voivat olla rajoittuneita. Asiakkaan kanssa toimiessa tuleekin huomioida asiak-
kaan yksildlliset piirteet, haasteet ja vahvuudet. Yksilolliset ohjaustilanteet asiakkaiden kanssa voi-
vat vaatia hoitajalta monipuolisia vuorovaikutustaitoja, vaihtoehtoisten kommunikaatiomenetelmien
osaamista (pcs, selkokielinen puhe, viittomat), seka kykya mukautua muuttuviin tilanteisiin. Pahim-
millaan asiakkaan tai hoitajan ymmartamattomyys tai turhautuminen vuorovaikutustilanteeseen voi
provosoida asiakkaan kayttaytymaan aggressiivisesti hoitajaa tai ymparistda kohtaan. Vuorovaiku-
tustilanteessa on tarkeaa olla tietoinen asiakkaan kaytossa olevista kommunikaatiomenetelmista.
(Papunet 2019)

23



Asiakkaan autismi voi aiheuttaa haasteita asiakkaan ja hoitajan valiselle vuorovaikutukselle. Vuo-
rovaikutus autistisen asiakkaan kanssa ei valttamatta ole vastavuoroista, joka voi ilmeta esimer-
kiksi asiakkaan sosiaalisena ja fyysisena vetaytymisena. Kasvojen tunnistaminen seké ilmeiden ja
sanattoman viestinnan tulkinta voivat olla autistiselle asiakkaalle hankalia, lisaksi autistisella voi
olla vaikeuksia my0s puheen tuottamisessa tai ymmartamisessa. Poikkeavuudet autistisen asiak-
kaan vuorovaikutuksessa ja kommunikoinnin ymmartamisessa voivat aiheuttaa vaarinymmarryksia

niin asiakkaassa kuin hoitajissa.

Autistinen asiakas voi olla erityisen herkka tietyille arsykkeille, ja voi kokea epamiellyttavana esi-
merkiksi kosketuksen, laheisyyden, tietynlaiset aanet ja hajut. Asiakas voi myds kokea fyysisen
tilan rikkoontumisen epamiellyttavana, joka voi provosoida yllattavaa tai haastavaa kaytosta. Au-
tistisen asiakkaan epatyypillinen reagointi aistiarsykkeisiin voi olla ongelmallista seka asiakkaalle
etta tdman ymparistolle. Autistisen asiakkaan kohdalla on tarkeaa arvioida syita poikkeavan kay-
toksen taustalla, koska asiakkaan haastavan tai epatyypillisen kaytoksen taustalla voi olla asiak-

kaan reaktio johonkin arsykkeeseen. (lkonen ym. 2015)

Asiakkaalla voi myos olla rutiineja tai pakkotoimintoja, joiden noudattamisen asiakas kokee miel-
lyttavana tai rauhoittavana, esimerkiksi esineiden koskettelu tai tietyt reitit asiakkaan liikkuessa.
Asiakkaan erikoiset kayttaytymispiirteet voivat johtua esimerkiksi aistipulmista, juuttumistaipumuk-
sesta tai oman toiminnan ohjaamisen vaikeuksista. Rutiineista poikkeaminen voi aiheuttaa asiak-
kaassa yllattavaa kaytosta. Stressaavissa tilanteissa asiakkaan rituaalit ja epatyypilliset kayttayty-

mispiirteet voivat korostua. (lkonen ym. 2015)

AVEKKI-toimintatapamallin mukaan tydssa vastaan tulevia tilanteita, joissa esiintyy aggressiivista
kayttaytymista tai vakivaltaa, pyritaan aina kasitteleméaan ja ratkaisemaan vuorovaikutuksessa. On-
nistuneen vuorovaikutuksen myota seka tyontekijat etta koko tyoyhteiso voivat yllapitaa ja lisata
tyon turvallisuutta. Hyvalla tyontekijoiden valisella vuorovaikutuksella on merkitysta myos ennalta-
ehkaisyn, ennakoinnin ja tilanteen edellyttdaman ammatillisen reagoinnin ja toiminnan sujumiselle.

Onnistunut ja toimiva vuorovaikutus edellyttaa kuitenkin seuraavia asioita:
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-Yksilon kykya havainnoida ja toimia tavoitteellisesti

-Avoimuus, luottamus seka tiimin sosiaalinen tuki ja valittaminen (yhteisollisyys)

-Yhdessa sovittuihin ja laadittuihin turvallisuuteen liittyviin ohjeisiin, suunnitelmiin ja saantoihin si-
toutuminen (Aho ym. 2015, 57.)

Vuorovaikutuksessa kaytetdan myds luokitusta, jolloin esimerkiksi vihrean luokan tilanteessa (arjen
sujumattomuus eli mm. asiakkaan tyytymattdmyys, vaarinkasitys jne.) riittdé asiakkaan kanssa
keskustelu ja ohjeiden antaminen. Keltaisessa luokassa (vaativat tilanteet) asiakas saattaa uhkailla
ja kayttaytya hairitsevasti, jolloin siirrytaan tydparityoskentelyyn, pyritdén selkiyttdmaan rajoja ja
vahvistetaan ohjausta. Punaisessa luokassa (&arimmaisen vaativat tilanteet) asiakkaassa on ha-
vaittavissa sekavuutta ja asiakas kayttaa jo aarimmaisia uhkauksia, jolloin toimitaan tyéryhma- tai

parityoskentelynd ja tehostetaan lasnaoloa. (Aho ym. 2015, 58.)

Tyontekijan on tarkeaa olla tietoinen omasta vuorovaikutuskayttaytymisestaan kokonaisuudessaan
(sanallinen, sanaton ja tunnetila) eli tietda, mita ja miten han viestii sanattomasti esim. kasvojen
ilmeilla ja eleillaan seka mita han kertoo sanallisesti. Tyontekija voi oman vuorovaikutuskayttayty-
misen ja sen tiedostamisen avulla rauhoittaa asiakkaan tunnetilaa seka arvioida vuorovaikutuksen
vaikutusta asiakkaassa, jolloin tyontekija ei tahattomasti provosoi asiakasta kayttaytymaan entista
aggressiivisemmin. Asiakasta autetaan siis ottamaan oma tunnetilan saately haltuunsa tyontekijan
ammatillisella vuorovaikutuksella, mika taas estaa usein asiakkaan aggression eskaloitumisen. Va-
kivaltatilanteisiin valmistautumaton tyontekija voi omalla epaammattimaisella ja aggressiivisella
tunnetilalla tai pelkalla pelon kokemuksella lisata jo valmiiksi aggressiivisen asiakkaan vakivaltai-
suutta, koska omat tunteet ja kokemukset valittyvat sanattoman vuorovaikutuksen avulla helposti
toiselle henkilolle. AVEKKI-toimintatapamallissa korostetaan ensivaikutelman merkitysta vuorovai-
kutusta ohjaavana tekijana. Asiakkaan tulisi heti alussa jo saada kokemus, etta han saa itselleen

tarvitsemaansa tukea ja apua. (Aho ym. 2015, 58-59.)

Turvallinen ja toimiva vuorovaikutus edellyttaa oikeudenmukaisuutta seka arvostavaa ja kunnioit-
tavaa suhtautumista asiakkaaseen. Tyontekijan on myods oltava aidosti kiinnostunut asiakkaasta.
Empaattinen ja toisen kokemukseen asettuva vuorovaikutus auttaa hyvan ammatillisen kontaktin

luomiseen seka myos luottamuksen syntymiseen, jolloin asiakasta voidaan rauhoitella antamalla
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hanelle sanallista tukea aggression hallitsemiseen, ohjaamalla sanallisesti, kehottamalla tai kaske-
malla. Tyontekijan toiminnan tekee vaikeaksi stressaavissa tilanteissa se, etta pitaa samanaikai-
sesti havainnoida asiakasta, yllapitaa vuorovaikutusta, sailyttaa ammatillisuus seka hallita tilanne.
(Aho ym. 2015, 58-59.)

Aggressio- ja vakivaltatilanteissa vuorovaikutuksen tulisi aina liittya ja tukea tilanteen hoitoa, mika
taas auttaa henkilokuntaa keskittymaan ja olemaan 1asna tilanteessa. Valtetaan siis esim. puhu-
mista tilanteen ulkopuolisista asioista tai kayttamasta epaselvia ilmaisuja. Asiakkaat pystyvat pa-
remmin hallitsemaan aggressiivisuuttaan, kun he ymmartavat tyontekijoiden keskindista ja tilan-
teen rauhoittamiseen pyrkivaa keskustelua. Uhkaavaa tilannetta hoitavan henkildston pitaa vuoro-
vaikuttaa keskenaan rauhallisesti ja selkeasti kayttdmalla mahdollisimman lyhyita lauseita. Lause
voi sisaltaa esim. keskeisen viestin siita, miten toimintaa jatketaan, mutta viestin on kuitenkin tar-
keda perustua aiemmin tehtyihin toimintasopimuksiin. Lisaksi kehonkielen ja ilmeiden (sanaton

viestintd) tulee olla sanallisen viestin kanssa yhdenmukaista. (Aho ym. 2015, 72-73.)

5.3 Vakivaltatilanteiden ennakointi

Vaarojen arviointi ja ohjeistus liittyen vaaratilanteisiin pidettava ajan tasalla. Jos tyopaikalla on kor-
kea vakivallan riski, tyopaikalla on oltava selkea ohjeistus vakivaltatilanteiden varalta. Vaaratilan-

teisiin liittyvaan ohjeistukseen tulee sisaltya:

- Kuvaus uhkaavien tilanteiden iimenemismuodoista

- Toimintaohjeet ja -mallit etukateen kartoitettujen vaaratilanteiden varalta

- Toimintaohjeet ja -vastuut, kun vakivaltatilanne tai sen uhka on tapahtunut, kuten valiton
ensiapu uhrille ja osapuolien ja toimittaminen hoitoon

- Tarvittaessa ilmoitus poliisille ja tydsuojeluviranomaiselle

- Jalkihoidon organisointi

- Tapahtuneen jalkiselvitys: onko mahdollisesti tarvetta korjaaville toimille.

Suunnitelmallinen ja ennakoiva toiminta asiakastydssa tekee toimintaympaéristdsta turvallisemman
niin asiakkaille kuin hoitajille. Etukateen sovitut ja suunnitellut toimintamallit tilanteisiin helpottavat

haastavissa tilanteissa toimimista.
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AVEKKI-toimintatapamallissa erotellaan kasitteet ennaltaehkaisy ja ennakointi toisistaan. Aggres-
sion ennaltaehkaisya on yleisesti ottaen kaikki ne toiminnot, joita tehdaan ennen kuin jokin aggres-
siotilanne edes syntyy eli esimerkiksi luodaan turvallinen ja toimiva tyoymparistd seka laaditaan
yhteiset tyoskentelytavat. Nain pyritadn mahdollistamaan turvallinen perustehtavan sujuminen. En-
nakoinnista puhutaan, kun tyontekija on jo havainnut jonkin arsykkeen, kuten levottomasti kayttay-
tyvan asiakkaan, ja pyrkii toimimaan ennakoivasti lisatakseen turvallisuutta. Ennakointi on siis
yleensa tilannekohtaista, jolloin joku tai jokin saa tyontekijan reagoimaan ja toimimaan etukateen
ja kayttamaan esim. rauhoittavia vuorovaikutuksen keinoja, jotta tilanne ei eskaloituisi. Joskus voi
kuitenkin olla vaikea selvasti erottaa, etta onko toiminta ennaltaehkaisevaa vai onko se jo enna-
kointia. (Aho ym. 2015, 35.)

AVEKKI-toimintamallissa tarkastellaan ennaltaehkaisevia toimenpiteita neljasta nakokulmasta:
johtaminen, tyontekija, tyoyhteiso ja ymparisto. Tyoturvallisuuden ja tyossa ilmenevan aggression
ennaltaehkaisyn ja ennakoinnin toteutumisessa tyon johtamisella on keskeinen asema, silla johto
organisoi turvallisuustoimintaa ja lisad henkiloston turvallisuustietoisuutta mm. ty6turvallisuuslain-
saadannon noudattamisella ja valvonnalla, riskien kartoituksella ja hallinnalla seka huolehtimalla
henkilokunnan turvallisuuskoulutuksista. Tyoturvallisuuslain mukaan tydnantajan on tarkkailtava
tydymparistod, tyoyhteisojen tilaa ja tydtapojen turvallisuutta. Tydterveyslaki taas velvoittaa tyon-
antajaa ottamaan huomioon vakivallan uhan mm. tyota, tydmenetelmia ja tyotiloja suunniteltaessa.
Johdon ja lahiesimiesten sitoutuminen tydssé esiintyvan aggression ennaltaehkéisyyn, hallintaan
ja niiden valmiuksien kehittamiseen esim. yhteisen toimintatapamallin avulla on edellytyksena seka

tyoturvallisuudelle etta perustehtavan sujumiselle. (Aho ym. 2015, 35-36.)

Yksiloiden eli tyontekijoiden toiminta muodostaa turvallisuuden perustan ja jokaisella tyontekijalla
tulisi olla ammattiin soveltuva peruskoulutus. Henkilokohtaisesta turvallisuudesta on huolehdittava
eli tyontekijalla on oltava asianmukaiset tyovaatteet ja tyokengat, eika esim. kaulan tai rintakehan
alueella saa olla turvallisuutta vaarantavia esineita ja lisaksi huolehditaan, etta mahdolliset turvalli-
suusvalineet ovat oikein sijoitettuna. Ja jotta mahdollisia vakivaltatilanteita voidaan ennaltaehkaista
ja ennakoida, on tarkeaa tunnistaa ja yllapitaa omaa ammattitaitoa ja osaamista. Lisaksi aggres-

sion ennaltaehkaisyyn on apua siita, etta tyontekija osaa tunnistaa omia asenteitaan ja vuorovai-
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kutustaitojaan seka kehittaa niita. Tyontekijan ammatillisen toiminnan lahtokohtana aggressiotilan-
teessa on se, ettd tyontekija tunnistaa omat rajoitteensa (esim. fyysiset/psyykkiset ominaisuudet,
arvoristiriita ym.), tydmotivaatio ja vireystila ovat hyvat seka yhteisty6- ja tiimitaidot ovat kunnossa.
Nopeastikin muuttuvissa tilanteissa tyontekijan ja tyoyhteison pitaa jatkuvasti arvioida, etta voi-
daanko tilannetta hallita vai vaatiiko se esim. valitonta lisaresurssointia, viranomaisyhteistyota tai
peraantymista ja muiden asukkaiden turvaamista. Tyontekijan kokemuksellinen ja ns. hiljainen tieto
eli elaman- ja tydkokemuksen kautta saatu tieto auttaa tyontekijaa toimimaan varsinkin uusissa ja
yllattavissa tilanteissa eli tallaisen tiedon jakaminen tyoyhteisossa olisi erittain tarkeaa turvallisuu-
den lisaamiseksi. Ammatillisuutta tukevia keinoja, joilla voidaan lisata esim. hallinnan kokemusta,
ovat mm. tydnohjaus ja kouluttautuminen. Ammatillinen ja ennaltaehkaiseva toiminta sisaltaa aina
rittavan ja huolellisen havainnoinnin, kommunikoinnin ja dokumentoinnin seka vastuunoton tyotur-
vallisuudesta. (Aho ym. 2015, 36-37.)

AVEKKIssa tyontekijan vireystilan ja ammatillisuuden tulisi olla luokituksen mukaan tilanteesta riip-
puen vihredlla, keltaisella tai punaisella alueella. Harmaa alue tarkoittaa lian vahaista vireysti-
laa/epaammatillisuutta (esim. lasnaolon tai valmiuksien puute) ja musta alue taas liian korkeaa

vireystilaa/epaammatillisuutta (esim. yli-/alireagointi, paniikki tai provosointi). (Aho ym. 2015, 47.)

Yhteison nakokulmasta ennaltaehkaisyn periaatteita ovat ihnmisarvon kunnioittaminen, avoin vuo-
rovaikutus ja yhteinen tietoisuus toimintatavoista. Yhteisda voidaan tarkastella esim. organisaation
tai koko tydyksikon (johon myos asiakkaat kuuluvat) tasolla. Struktuurit ovat tarkedssa roolissa
toimivassa tydyhteisossa. Esim. yksilolliset ja asiakaskohtaiset suunnitelmat vahentavat epatietoi-
suutta ja lisaavat asiakkaiden elamanhallinnan tunnetta. Tyopaikalla on hyva sopia etukateen yh-
teisista linjoista, tyotavoista, tydnjaosta seka sopivasta kayttaytymisestd, kun pyritaan yhteisota-
solla ehkaisemaan vaaratilanteita ja hallitsemaan niita. Tydyksikossa on oltava ohjeet aggressioti-
lanteiden ehkaisyyn ja hallintaan. Tyopaikan iimapiirin tulisi olla avoin ja tukea antava. Myos hyva
vuorovaikutus on tarkeaa tyoyhteisdssa. Tyontekijoiden saannollinen ja suunnitelmallinen koulut-
taminen aggressiotilanteiden kohtaamiseen ja hallintaan on tarkea osa vakivallan ennaltaehkaisya.
Aggression ennaltaehkaisyssa on tarkeaa myos tyontekijoiden hyva perehdytys, tiimityon periaat-

teiden noudattaminen seka koko henkiloston sitoutuminen yhteiseen turvallisuuskulttuuriin. Amma-
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tilliset keskustelut ja selvittelyt toimivat yhteisdllisena tapana vuorovaikuttaa arjen keskella erilai-
sista tyotilanteista ja auttavat myds tyossa jaksamisessa seka oppimisessa. (Aho ym. 2015, 37—
38.)

TyOympariston tulisi olla turvallinen ja viihtyisa. Ympariston aktiivinen tarkkailu ja tilojen toimivuus
ovat edellytys turvalliselle tyoskentelylle. Fyysisen ympariston ahtaus tai epaviihtyisyys voi aiheut-
taa ahdistusta ja levottomuutta, mika helposti voi siirtya inmisesta toiseen lisaten aggressiivisuutta
asiakkaissa ja my0s henkilokunnassa. Ahtaus saattaa myos estaa vetaytymisen omaan rauhaan.
Tyontekijan pitaa olla tietoinen ymparistonsa riskitekijoista koko ajan eli huomioida esim. asiakkai-
den/tyontekijoiden sijainti. Puhutaan tunnetusta tilasta (turvallinen ja tyontekijoiden tiedossa) seka
tuntemattomasta tilasta (ei taysin tiedossa eli riskialue), jotka tiedostamalla tyontekija voi toimia

tydssa turvallisemmin. (Aho ym. 2015, 38.)

Erotettuna ennaltaehkaisysta myos aggression ennakointia voidaan tarkastella tyontekijan, ympa-
riston ja yhteison tasolla. Tyontekijan kohdalla ennakointi sisaltdéd mm. lasnaolon, havaitsemisen,
ymmartamisen, selvittamisen, reagoimisen ja toimimisen. Hyva lasnaolo on perustana sille, etta
tyontekija pystyy aistimaan tunneilmapiiria ja tekemaan havaintoja seka reagoimaan tilanteeseen
mahdollisimman nopeasti ja toimimaan oikein. Tyontekijan tulee asiakkaan liséksi havainnoida
my0s itsessaan, tilanteessa tapahtuvaa vuorovaikutusta ja ymparistdaan ja naiden perusteella rea-
goida ja toimia ammatillisesti. On hyva muistaa, etta aggression ennakointi ei ole mahdollista kai-
kissa tilanteissa. Talloin AVEKKI-toimintatapamallin prosessin lopussa jalkiselvittely ja tilanteista
oppiminen toimii ennakoinnin toimivuuden mittarina ja auttaa mahdollisesti kehittdmaan uusia en-

naltaehkaisevia toimia seuraavia tilanteita varten. (Aho ym. 2015, 39.)

5.4 Vakivaltatilanteen kasittely

Jos tyontekija altistuu jatkuvasti tydperaiselle stressille eika hanelle suoda mahdollisuutta keskus-
tella ja purkaa tilanteita, esimerkiksi vakivallan uhasta tyopaikalla, voivat seuraukset olla vakavia.
Pitkittynyt stressitila voi aiheuttaa monenlaisia psyykkisia, somaattisia ja sosiaalisia ongelmia, jotka
voivat johtaa pahimmillaan loppuunpalamiseen ja tydkyvyttomyyteen. (Soisalo 2011, 166)
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Haastavien tilanteiden kasittely jalkikateen on tarkeda myos siksi, etté jalkipuinnin aikana tilan-
teesta voi tulla iimi asioita, jotka tilanteen aikana jaivat huomaamatta. Voi olla, etta tilanteen aikana
henkilokunta on toiminut riskialttiisti, kuten tahattomasti provosoinut asiakasta, ennen kuin tama on

kayttaytynyt aggressiivisesti.

Aggressiotilanteen jalkiselvittely on viimeinen vaihe AVEKKI-toimintatapamallissa ja -prosessissa.
Tama vaihe on erittin tarked mm. seuraavista syista: ehkaistaan vaarien mielikuvien syntyminen
tapahtuneesta, kevennetddn mahdollista psyykkista kuormittumista, kehitetaan kaikkien osapuol-
ten stressinhallintaa, parannetaan tyon hallinnan kokemusta, kehitetaan kuuntelutaitoja ja tunnis-
tetaan mahdollisia muutostarpeita tilanteiden hallintaan liittyen sek& mahdollistetaan eri osapuolten
oppimista ja kehittymista tulevaisuutta varten. Jalkiselvittelya on eri laajuisena ja sita voidaan koh-
dentaa esimerkiksi tyontekijoihin, asiakkaisiin ja omaisiin. AVEKKIn luokitusta sovelletaan myds
jalkiselvittelyssa. Jalkiselvittelyn lisaksi aggressiotilanteiden jalkeisiin toimintoihin kuuluvat luonnol-
lisesti myds seuraavat asiat, kuten tapahtumien kirjaaminen ja niista ilmoittaminen tyoyksikoiden
ohjeiden mukaisesti (mm. vakivaltailmoituksen tekeminen, HaiPro jne.), esimiehille ja muille tydn-
tekijoille tiedottaminen), mahdollisen virka-avun pyytaminen paikalle seka jatkotoimenpiteista sopi-

minen (esim. my6hemmin tehtava jalkipuinti). (Aho ym. 2015, 83.)

Myos asiakkaan nakokulma tulee huomioida vakivaltatilanteiden jalkiselvittelyssa. Haastava tilanne
ja tilanteessa mahdollisesti kaytetyt rajoitus- ja suojaustoimenpiteet voivat olla ahdistavia paitsi ti-
lanteessa aggressiivisesti kayttaytyneelle asiakkaalle, my6s muille paikalla olleille asiakkaille.
PPSHP:IIa on ké&ytdssaan jalkiselvittelylomake, joka taytetaan suojaustilanteen jalkeen asiakkaan
kanssa kaydyn keskustelun pohjalta. Asiakas voi kertoa oman nakemyksensa suojaustilanteesta
ja siihen johtaneista syist, liséksi asiakkaan kanssa voi pohtia miten vastaava tilanne olisi jatkossa
estettavissa. Oman haasteensa asiakkaan kanssa tehtavaan jalkiselvittelyyn tuovat asiakkaan yk-
silolliset tuen tarpeet ja vahvuudet toimintakyvyn eri osa-alueilla seka asiakkaalla kaytossa olevat

kommunikointimenetelmat.

5.5 Ympariston merkitys

Kaikissa sosiaali- ja terveysalan tydpaikoissa tulisi olla asianmukaiset fyysiset turvallisuusjarjeste-
lyt. Tyontekijalla pitaa aina olla mahdollisuus halyttaa apua, avun saanti tulee myos turvata kaikkina
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tydaikoina. Teknisen valvonnan osalta esimerkiksi kamera- ja kulunvalvonta lisaavat paitsi tyonte-
kijan turvallisuutta mahdollistamalla valvonnan ja ennakoinnin, parantavat myos asiakkaan ja hen-

kilokunnan oikeusturvaa esimerkiksi tilanteessa, jonka kulusta osapuolet ovat eri mielta.

Tilojen siisteydesta ja jarjestyksesta huolehtiminen on myos tarkeaa. Tilojen turvallisessa kalusta-
misessa tulee pyrkia siihen, ettd huoneesta paasee poistumaan esteettomasti ja helposti, jos ti-
lanne niin vaatii. Kulkuvaylalla oleva huonekalu tai yhteisiin tiloihin unohdettu esine voivat lisata
asiakkaan tai hoitajan loukkaantumisriskia, esimerkiksi jos hoitaja kompastuu esineeseen suojaus-
tilanteen aikana. Kalustuksessa tulee myos huomioida se, etta asiakkaan saatavilla ei tulisi olla

sellaista irtaimistoa, jota han pystyy kayttamaan aseena. (Soisalo 2011, 57-58).

Suojatoimenpiteiden jalkeen on tarkeaa, etta tilanne kéydaan lapi asiakkaan ja mahdollisten mui-
den asiakkaiden kanssa ja huolehditaan siita, etta asiakas ymmartaa miksi niin tapahtui ja naita
toimenpiteita ei koskaan tulisi kayttaa kasvatus- tai rangaistuskeinoina. Tilanteen jalkeen kaydaan
lapi moniammatillisessa tyoryhmassa, miten tulevaisuudessa tilanteen voisi ehkaista ja kaikki ta-

pahtumat tulee kirjata asiakaskertomukseen.
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6 YHTEISTYOKUMPPANIN ESITTELY

Opinnaytetyon yhteistydkumppani on Pohjois-Pohjanmaan sairaanhoitopiirin vaativien erityispal-
velujen osaamiskeskuksen Lumi- ja Apila-yksikko. Osaamiskeskus tarjoaa yksilollisia palveluja eri—
ikaisille asiakkaille, joilla on vaikeita oppimishairidita ja/tai kehitysvamma. Yksikko tuottaa kuntien
peruspalveluja tukevia, erityisosaamista vaativia palveluja koko maakunnan tarpeisiin seka tarpeen

mukaan OYS:n erityisvastuualueen asiakkaille.

Keskeisia osaamisalueita ovat toiminnallinen kuntoutus, autismiosaaminen, kehitysvammapsykiat-
rinen osaaminen, psykososiaalinen kuntoutus, kayttaytymisanalyysi, AAC- ohjaus ja seksuaalineu-
vonta. Osaamiskeskuksen toiminta on moniammatillista, asiakkaan kuntoutukseen osallistuvat tar-
peen mukaan laakarit, psykologit, puheterapeutit, sosiaalitydntekijat, toimintaterapeutit, fysiotera-
peutit, 1ahihoitajat, sairaanhoitajat, AAC-ohjaajat, seksuaalineuvojat, ohjaajat seka palvelukoordi-

naattorit.

Vaativien erityispalvelujen osaamiskeskuksessa on 30 asiakaspaikkaa, joista 12 paikkaa sijaitsee
Lumi- ja Apila-yksikdissa. Haastavaa kaytosta esiintyy koko osaamisyksikon alueella, kuitenkin hoi-
tajiin kohdistuvaa vakivaltaa esiintyy eniten yksikoissa, joissa asiakkaat ovat pitk&aikaiskuntoutuk-

Sessa.

Yksikon asiakkaat ovat eri-asteisesti kehitysvammaisia aikuisia, osalla asiakkaista on liséksi psyyk-
kisia sairauksia ja/tai autismikirjon diagnoosi. Asiakkailla on osastolla omat huoneet, jotka vastaa-
vat pienid yksioita, lisaksi osastolla on yhteinen paivasali. Asiakkaat viihtyvat paasaantoisesti
omissa huoneissaan, ollen tekemisissa hoitajien ja toisten asiakkaiden kanssa lahinna erilaisen

toiminnan yhteydessa, esim. ruokailut ja lenkkeilyt.

Osalla yksikon asiakkaista esiintyy haastavaa kaytosta, tyypillisia tilanteita, joissa haastavaa kay-
tosta esiintyy ovat esimerkiksi tilanteet, joissa asiakkaat ovat keskenaan tai hoitajan kanssa vuo-
rovaikutuksessa, kuten esimerkiksi ruokailujen ja erilaisten toimintojen yhteydessa. Talloin asiak-
kaat voivat olla potentiaalisesti aggressiivisia itseaan, ymparistdaan, henkilokuntaa tai muita asi-

akkaita kohtaan.
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7 TOIMINNALLISEN OPINNAYTETYON TOTEUTTAMINEN PROJEKTINA

7.1 Toiminnallinen opinnaytety6

Toiminnallisessa opinnaytetyossa on tutkiva ja kehittava ote. Toiminnallisessa opinnaytetyossa
kaikki tekeminen on pohjattu teoriaan. Jos ty0 toteutetaan esim. paritydna, tulee laatia tarkka tyon-

jako ja huolehtia sen noudattamisesta. (Vilkka ja Airaksinen 2003, 51-56)

Toiminnallisessa opinnaytetyossa on tavoitteena suunnitella tapahtuma tai tuote tarkkaan rajatulle
kohderyhmalle, kohderyhman maarittaessa toiminnallisen opinnaytetyon sisallon. Maaritettaessa
kohderyhmaa voidaan kayttaa esimerkiksi toimeksiantajan toiveita tai tavoitteeksi asetettuja tuo-
toksia. (Vilkka ja Airaksinen 2003, 38-40)

7.2 Menetelmat

Toiminnallisen opinnaytetyon toteutusprosessi alkaa ideointivaiheesta. Aiheen tulee olla ajankoh-
tainen ja palvella toimeksiantajan tarpeita, lisaksi aiheen tulisi olla mieleinen myos kirjoittajille.
(Vilkka ja Airaksinen 2003, 23).

Oppaan tydmenetelming kaytimme teemahaastattelua. Teemahaastattelun avulla pystyimme ke-
raamaan tietoa toimeksiantajan tarpeista ja siita, mita oppaan tulee sisaltda. Teemahaastattelussa
on tyypillista, ettd haastattelun aihepiirit eli teema-alueet ovat tiedossa, mutta kysymysten tarkka

muoto ja jarjestys puuttuu. (Sirkka Hirsjarvi ym. 208, 2014)

Pasi toimii yksikossa vastuusairaanhoitajana ja on myds yksikon henkilostovahvuudessa, sen li-
saksi etta on osaamisalueen turvallisuusvastaava. Pasi kykeni haastattelussa kertomaan laajasti
yksikon tarpeista seka rivityontekijan ja hoitohenkilokunnan nakokulmasta, etta turvallisuusvastaa-
van nakokulmasta. Pirjo on osaamiskeskuksen palvelupaallikkd, joten han kykeni kertomaan ja
vaikuttamaan oppaan sisaltoon esimiehen ja hallinnon nakokulmasta. Teemahaastattelu edellyttaa
haastattelijalta kattavaa aihealueen tuntemusta ja haastateltavien tilanteen tietamysta, jotta haas-
tattelu voidaan kohdentaa juuri tiettyihin teemoihin. Haastattelussa lapikaytavat asiat valitaan tut-
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kittavan aiheen pohjalta. Kysymysten tarkan harkinnan lisdksi haastateltavien valintaan tulee suh-
tautua harkiten, haastateltavien valinnan on palveltava tutkimuksen tarkoitusta ja kyettava tarjoa-

maan kayttékelpoista aineistoa tutkimukseen. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka, 2006)

Haastattelun avulla pystyimme maarittelemaan tarkemmin sen, minkalaista sisaltoa toimeksiantaja

oppaaseen haluaa. Haastatteluissa oli tarkoitus selvittdd tarkemmin seuraavia asioita:

« Minkalaiseen muotoon toimeksiantaja oppaan haluaa?
« Mita asioita toimeksiantaja toivoo oppaassa kasiteltdvan?

o Mitd nakdkulmia toimeksiantaja haluaa oppaassa painottaa?

Aluksi opinnaytetydsta oli tarkoitus tulla turvallisuuskansion osa, jonka aihealueet PPSHP:n turval-
lisuustoimisto rajaisi tarkasti. Kuitenkin asiasta kaydyn keskustelun perusteella aihealue maaritel-
tiin uudelleen, jolloin yhteistyotahon kanssa paatettiin, etta opinnaytetyon aihealuetta rajataan. Toi-
meksiantajan edustajien Pasi Moilasen ja Pirjo Roinesalon kanssa kaytyjen haastattelujen pohjalta
sovittiin, ettd oppaan tulee kasitella haastavan kehitysvammaisen asiakkaan kohtaamista enna-
koinnin ja vuorovaikutuksen nékokulmasta. Oppaassa tulisi lisaksi huomioida aloittavan opiskelijan

tai tyontekijan kokemattomuus kehitysvammaisista tai haastavista asiakkaista.

Teoriaa suunnitelmaan ja oppaaseen haettiin laajasti eri lahteista, kayttden paaasiassa google
scholar-hakukonetta. Teoriatietoa hakiessa alkoi muodostua nakemys siita, mita suunnitelmassa
tulisi olla, ja mita asioita varsinaisessa oppaassa tultaisiin painottamaan. Turvallisuusvastaava Pasi
Moilanen on tehnyt YAMK-opinnaytetyon henkilokuntaan kohdistuneet vakivaltatilanteet kehitys-
vammaisten kuntoutusyksikossa HaiPro-jarjestelmaan kirjattujen dokumenttien perusteella, jonka
perusteella pystyimme maarittelemaan tyypillisimmat haastavat tilanteet, joita kohdataan osaamis-
yksikossa. Haimme myos aikaisempia vastaavia tutkimuksia ja opinnaytetoitd, joissa tehtiin opas
haastavasti kayttaytyvien asiakkaiden kohtaamisesta, kuitenkin aiheeseen liittyvat projektit olivat

toimeksiantajan toiveet ja tarpeet huomioiden liian suppeita, tai painottivat vaaria asioita.

34



7.3 Opinnaytetyon tarkoitus ja tavoitteet

Opinnaytetyon tarkoituksena oli tehdé uusien tyntekijdiden ja opiskelijoiden perehdytyksesséa kay-
tettava tiivis ja selkea opas haastavasti kayttaytyvan asiakkaan kohtaamisesta PPSHP:n vaativien
erityispalvelujen osaamiskeskuksen kayttdon. Opinnaytetyon lyhyen aikavalin tavoitteena oli lisata
ja syventaa perehtyjan, esimerkiksi opiskelijan tai tyontekijan tietamysta haastavasti kayttaytyvan
kehitysvammaisen asiakkaan kohtaamisesta seka taman vuorovaikutuksesta ymparistonsa kanssa
seka vuorovaikutukseen ja kokonaisvaltaisesti turvallisuuteen vaikuttavista asioista. Opinnaytetyon
pitkan aikavalin tavoitteena on antaa perehtyjalle keinoja ja valmiuksia ennakoida haastavia asia-
kastilanteita seka helpottaa haastavissa tilanteissa toimimista, taten parantaen tilanteissa toimivan
henkildkunnan/opiskelijan turvallisuutta. Tyontekijan kokemus siita, etta hanella on tarvittavat tyo-
kalut ja valmiudet toimia myds haastavissa tilanteissa parantaa tyohyvinvointia, tydpaikkaviihty-

vyyttd, turvallisuuden tunnetta ja parantaa myos asiakasturvallisuutta.

Opinnaytety6n idea ja tarve oli tydelamalahtdinen, opinnaytetyd toteutettiin yhteistydssa PPSHP:n
vaativien erityispalvelujen osaamiskeskuksen kanssa. Opinnaytetydn tarkoitus oli tuottaa selkea
opas haastavasti kayttaytyvan asiakkaan kohtaamiseen tyopaikan perehdytyskansioon kehitys-
vammahuollon tyontekijoille ja opiskelijoille. PPSHP:lI& on kaytdssa omat yleiset turvallisuusohjeet,

kuitenkin kehitysvammaisten parissa tyoskenteleville kohdennetut toimintaohjeet puuttuivat.

Opinnaytetyon tuottama hyoty koostuu perehtyjan lisaantyneesta tietdmyksesta haastavasti kayt-
taytyvan kehitysvammaisen asiakkaan kohtaamisesta ja vuorovaikutuksesta, jota perehtyja voi
hyodyntaa toimiessaan haastavasti kayttaytyvan kehitysvammaisen asiakkaan kanssa. Opas si-
saltaa tietoa esimerkiksi tyypillisimmista yksikdssa kohdattavista asiakaslahtdisista haastavista ti-
lanteista ja néiden yleisimmista aiheuttajista, turvallisuuskulttuurista ja ennakoinnin merkityksesta,
asiakkaan yksildllisyyden huomioimisesta ja asiakkaan erityispiirteiden vaikutuksista vuorovaiku-

tukseen.

7.4  Oppimistavoitteet

Tavoitteena oli lisata opinnaytetyon tekijiden tietamysté aiheesta. Opinnéytety6n aihe on tarkkaan
kohdennettu, mutta opinnaytetyossa kasiteltavat ja huomioidut turvallisuuteen vaikuttavat asiat

ovat hyodynnettavissa myos muissa sosiaali- ja terveysalan tydymparistoissa.
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Tekijoiden aikaisempi kokemus ja tietamys aiheesta liittyy lahinna asiakkaiden kanssa tyoskente-
lyyn ja turvallisuusasioiden pohtimiseen hoitotilanteessa. Opinnédytetyd mahdollistaa turvallisuus-
asioiden pohtimisen ja hyodyntamisen kokonaisvaltaisemmin, hyodyntaen suunnittelussa ja toteu-

tuksessa yhteistydkumppanin maarittdmia toimijatahoja ja ohjeistuksia.

7.5 Vaikutukset

Vékivallan ja aggression uhalla voi olla merkittavia negatiivisia vaikutuksia paitsi tyontekijaan ja
tydyhteisoon, myos tyontekijan vapaa-aikaan ja lahipiiriin. Tyopaikkavakivallalle altistuminen voi
aiheuttaa muutoksia tyontekijan kayttaytymisessa ja sosiaalisessa kanssakaynnissa, myos tyopai-

kan ulkopuolella.

Vakivallan tai sen uhan traumatisoima tyontekija voi kokea olonsa turvattomaksi, joka voi haitata
asiakkaan hoitoa ja tyOyhteison jasenena toimimista. Haastavat tilanteet voivat herattaa henkilo-
kunnassa monia negatiivisia tunnetiloja, kuten masentuneisuutta ja syyllisyytta, ahdistuneisuutta ja
heikentynytta itsetuntoa. Negatiiviset tunnereaktiot voivat myos nayttaytya uhrin kokemana arty-
myksena, raivona tai avuttomuuden tunteena. Tyontekijan mielta voi painaa tunne siita, etta tilan-
teessa olisi voinut menetella jotenkin toisin, lisaksi tyontekija voi alkaa tietoisesti tai tiedostamattaan

valttamaan tilanteita ja tiloja, joissa on joutunut vakivallan tai sen uhan kohteeksi.

Altistuminen tyoperaiselle vakivallalle lisda traumaperaisen stressihairion, loppuunpalamisen ja
muiden stressireaktioiden riskia. Myds muut kuin vakivaltaa tydssaan kohtaavat tydyhteison jase-
net voivat altistua sen aiheuttamille haitoille, silla huoli ja pelko vakivallalle altistumisesta voi ai-

heuttaa stressia ja muita terveydellisia haittoja. (Linsley, P. 2006, 9)

Royal College of Nursingin teettdmén tutkimuksen (2003) mukaan hoitajilla, jotka ovat joutuneet
tyoperaisen vakivallan uhreiksi oli heikentynyt henkinen hyvinvointi verrattuna hoitajiin, jotka eivat
ole joutuneet tyopaikkavakivallan kohteeksi. Vakivallan kohteeksi joutuneilla oli myos kaksinkertai-
nen riski karsia akuuteista mielenterveydellisista hairidista. Riski oli sitd suurempi, mitd enemman

henkildkunta joutui olemaan vakivallan kanssa tekemisissa. Tyontekijan reaktiot henkisesti kuor-
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mittaviin tilanteisiin ovat yksil6llisia, ja niihin voivat vaikuttaa yksilon koulutus ja perehdytys, kuor-
mittavaksi koetun tilanteen luonne, yksilon voimavarat seka aikaisemmat kokemukset. (Royal Col-

lege of Nursing, 2003)

Kuormittava tyGymparist voi aiheuttaa sairauspoissaoloja, seka tydyhteison ja yksilon tyon tehok-
kuus voi karsia. Tyopaikkavakivallan traumatisoima tyontekija voi kokea, ettei pysty enda palaa-
maan tyopaikalle tai alalle, jossa on vakivaltaa kohdannut. Yksildllisten haittojen lisaksi, vakivalta
ja sen uhka tyopaikoilla voivat siis aiheuttaa merkittavia kustannuksia paitsi tyontekijalle, myos

tyonantajille ja yhteiskunnalle. (Linsley, P. 2006, 9)

7.6  Projektin vaiheet

Tavoitteenamme oli saada opinnaytetyd valmiiksi vuoden 2021 aikana, jotta ehtisimme hakea lu-
paa valmistumiseen Valviralta. Materiaalin keraaminen ja oppaan suunnittelu alkoi jo vuoden 2020
lopussa, kevaalla 2021 haastattelimme yhteistyokumppaneita ja teimme opinnaytetyon teoreetti-
sen viitekehyksen valmiiksi. 2021 syksylla saimme oppaan valmiiksi, jolloin hyvaksytimme oppaan
sisaltdineen yhteistyokumppanille, esittelimme myos oppaan tarkoituksen, tavoitteet ja sisallon

PPSHP:n turvallisuustoimikunnalle. Opas tuli yhteistydkumppanin kayttdén syyskuussa 2021.

7.7  Projektin suunnittelu

Opinnaytetydn hahmottelu kaynnistyi jo vuonna 2018, jolloin allekirjoittaneen silloisella tydpaikalla
(Tahkokankaan palvelukeskus, osaamiskeskuksen edeltdja) vastikaan aloittaneet sijaiset kertoivat
kokevansa haastavien asiakkaiden kanssa tyoskentelyn haastavaksi. Esimiehen kanssa kaydyn
keskustelun perusteella tuli iimi, etta myds tydnantajan puolelta olisi tarvetta paivitetylle ohjeistuk-
selle haastavien asiakkaiden kanssa toimimiseen. Osaamiskeskuksessa toteutetussa vuonna
2020 tehdyssa hyvinvointikyselyssa henkilokunta nosti esille kohteita, jotka koettiin kuormittavina,

kuten vakivallan uhka ja puutteelliset toimintaohjeet haastavien asiakkaiden kanssa toimimiseen.

Olimme yhteydessa aiheesta opinnéytetydn ohjaajaan Sirpa Tolliin, jolle kerroimme opinnaytetyon
aiheesta seka toteuttamismuodoista, Yhteistyokumppanin tarve oli saada kohdennettu opas haas-
tavan kehitysvammaisen asiakkaan kohtaamiseen PPSHP: kehitysvammahuollon kayttdon, siispa

toteuttamistavaksi valikoitui toiminnallinen opinnaytetyo.

37



Aiheen valintaan vaikuttivat osaltaan tekijoiden mielenkiinnon kohteet seka yhteistyokumppanin
tarpeet. Molemmat tekijoista ovat tyouransa aikana tydskennelleet paaasiassa erityisesti haasta-
vasti kayttaytyvien kehitysvammaisten asiakkaiden parissa. TyOskentely haastavasti kayttaytyvien
asiakkaiden parissa on merkityksellista ja antoisaa mutta haastavaa. Erityistad mielenkiintoa ai-
heessa heratti hiljaisen tiedon maara ja sen sisallyttaminen oppaaseen. Erityisesti kokeneemmat
alan tyontekijat voivat pitaa tiettyja asioita niin itsestdanselvyyksina, etta he huomioivat automaat-
tisesti haastavan kehitysvammaisen asiakkaan kohtaamiseen liittyvia asioita ilman etta edes ajat-
televat niita. Pyrimme tiedostamaan tdman nakokulman opinnaytety6ta tehdessamme, peilaten ka-
siteltavia asioita esimerkiksi siihen, mink&laisena itse koimme tyoskentelyn uriemme alkuvaiheessa

osastoilla, joissa oli haastavasti kayttaytyvia kehitysvammaisia asiakkaita.

Etsimme opinnaytetyohon ajantasaista tietoa hyddyntaen laajasti eri lahteita, haimme tietoa myos
englanninkielisista lahteista. Materiaalia opinnaytetyohon loytyi melko hyvin, vaikkakin esimerkiksi
tuoreen tilastotiedon I6ytyminen liittyen tiettyihin aiheisiin (vakivallan tyypit, haastavien asiakkaiden
osuus kohderyhmasta) oli haastavaa. Lisaksi aihepiirien rajaaminen tuotti alkuun vaikeuksia, esi-
merkiksi turvallisen hallinnan sisaltaminen oppaaseen olisi tehnyt projektista erittain laajan ja tyo-
laan, vaatien rajoitustoimenpiteisiin liittyvan ohjeistuksen, kaytantojen ja lainsadadannon sisalta-
mista projektiin. Aihepiirien rajaaminen heti projektin alussa mahdollisti tiukemman fokuksen op-

paaseen seka projektin suunnitelmallisen etenemisen.

Opinnaytety6ta suunniteltaessa perehdyimme aiheeseen liittyviin osaamiskeskuksen kaytossé ole-

viin perehdytysohjeistuksiin seka AVEKKI-toimintatapamalliin.

7.8  Kirjallinen opas ja visuaalinen viestinta

Kirjoitetun oppaan hyvia puolia ovat pysyvyys ja saatavuus, opas on hyvin saatavilla joko digitaali-
sena tai esimerkiksi tulosteena. Kirjallinen opas on myos tarpeen mukaan paivitettavissa vastaa-

maan paremmin osaamiskeskuksen tarpeita.

Toisaalta kirjallisen opas voi epaonnistua viestin valittamisessa. Jos teksti ei ole riittavan selkeaa

tai helposti ymmarrettavaa, lukija voi tulkita lukemansa tekstin eri tavoin, kuin miten kirjoittaja on
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sen tarkoittanut. Kirjoittajan tulee myds kiinnittdd huomiota omiin asenteisiinsa kirjoittamistaan asi-
oista. Kirjoittajan suhtautuminen kirjoittamiinsa asioihin voi valittya tekstista, vaikuttaen myos luki-

jan tulkita ja ymmartaa lukemaansa asiaa. (Ranta 2019)

Oppaan osissa, joissa ohjeistimme lukijaa toimimaan tietylla tavalla, kiinnitimme huomiota sana-
muotoihin ja siihen, miten kannustamme lukijaa toimimaan. Pyrimme pitamaan ohjeen savyn mah-
dollisimman asiallisena ja neutraalina. Pyrittdessa vaikuttamaan toisen toimintaan on olennaista
huomioida se, minkalainen suhde ohjeen vastaanottajaan luodaan. Ohjeen savy voi olla esimer-
kiksi kaskeva, velvoittava tai kehotus toimimaan tietylla tavalla. Ohjeistuksen savy, asiallisuus, koh-
teliaisuus ja ymmarrettavyys ovat asioita mita tulee ottaa huomioon ohjeita laadittaessa. (Raevaara
2016)

Opasta kirjoitettaessa kiinnitimme huomiota oppaan kirjoitusasuun, pyrimme pitamaan kirjoitus-
asun mielenkiintoisena ja vivahteikkaana, jotta oppaan lukeminen olisi lukijalle mielekasta. Op-
paassa kaytetty riittdva fonttikoko ja fontti tekevat oppaasta selkedmman ja helpomman lukea
(fontti Times new roman, fonttikoko 12.). Oppaan ulkoasuun vaikuttivat myés PPSHP:n kehitys-
vammahuollon tarpeet. Opas tuli tarjolle kirjallisena osaamiskeskuksen yksikon perehdytyskansi-

oon, seka digitaalisena PPSHP:n intraan.

Kirjoittaminen on yhteistyota lukijan kanssa. Tekstia kirjoittaessa tekijan tulee huomioida myos lu-
kijan nakokulma, jotta kirjoitettu teksti kykenee herattamaan lukijan mielenkiinnon ja pitamaan sita
ylla, lisaksi kirjoituksen ulkoasun tulee tukea ja mukailla teoksen sisaltoa. Visualisointi auttaa lukijaa

ymmartamaan tekstin sisallon. (Hirsjarvi ym. 2014,290-291)

Tekstin luettavuuteen vaikuttaa suuresti typografia, jonka huomioiminen on tarkeaa teoksen visu-
aalista viestintaa suunnitellessa. Typografian avulla lukija pyritddn saamaan kiinnostumaan teks-
tista, ja sitten syventyméaan tekstiin. Tekstin typografiaa suunnitellessa lukijalle pyritaan valittdmaan

tietoa kayttaen esimerkiksi fonttia, vareja, formaattia ja kappalevaleja. (Ozden 2017, 166)

Oppaan ulkoasussa pyrimme ottamaan huomioon tiiviyden, selkeyden seka aiheiden rytmin. Kiin-
nitimme huomiota oppaan kappalejakoon ja otsikointiin. Hyva teksti on yhtenainen sisalloltaan, ra-
kenteeltaan ja kieliasultaan. Otsikoinnilla voi selkeyttaa ja keventaa kirjoitettua tekstia. Paaotsikon
tulee viestia siita, mita teksti kasittelee. Valiotsikot auttavat lukijaa hahmottamaan, millaisista asi-
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oista teksti koostuu. Selkea otsikointi auttaa lukijaa etsiméan haluamansa asiakokonaisuuden. Ot-
sikointi voi myos auttaa tekstin kirjoittajaa kokoamaan yhteen my0s asiaan kuuluvat yksityiskohdat.
Jo valiotsikoita vilkaisemalla kirjoittaja voi kirjoitusvaiheessa huomata jonkin tarkean asian puuttu-
misen. (Hyvarinen 2005, 121(16):1769-73)

Tekstin maara ja asettelu vaikuttavat tekstin ymmarrettavyyteen ja luettavuuteen, esimerkiksi asi-
anmukaisesti jasennetty teksti on mielekka@mpaa lukea kuin pitka, jasentamaton teksti. Teoksen
sisallysluettelon tulee olla johdonmukainen, liséksi kirjoittajan tulee selventaa asioiden valisia suh-

teita tarkoituksenmukaisella otsikoinnilla ja harkitulla kappalejaolla. (Hirsjarvi ym. 2014, 292-293)

7.9 Projektin toteutus

Projektin asiakas tai tilaaja asettaa projektille tavoitteet. Tyomme tilaaja oli PPSHP:n vaativien eri-
tyispalvelujen osaamisyksikkd, opinnaytetydmme tulee yksikon perehdytyskayttoon. Tyon toteutta-
jat eli projektiryhmadmme muodostui kahdesta sairaanhoitajaopiskelijasta, Aki Enckellista ja Mika
Rahkalasta. Projektille ei asetettu projektipaallikkoa, vastasimme tasapuolisesti eri vaiheista. Tyon
tehtavat ja vastuualueet jaettiin tasaisesti projektiryhman osapuolien kesken hyddyntaen osapuol-
ten vahvuuksia, esimerkiksi Aki on AVEKKI-kouluttaja, joten loogisesti Aki huolehti projektin
AVEKKI-osioista. Ohjausryhman jasenia olivat Kirsi Myllykangas ja Sirpa Tolli. Yhteistydkumppanin
edustajia, jotka maarittelevat ja arvioivat projektin sisallon ja osaamisyksikon tarpeiden kohtaa-

mista, olivat turvallisuusvastaava Pasi Moilanen ja osastonhoitaja Pirjo Roinesalo

Teimme projektin PPSHP:n vaativien erityispalvelujen osaamisyksikolle. Esitimme tydomme
PPSHP:n turvallisuustyéryhmalle turvallisuuspalaverin aikana. Vastasimme yhdessa projektiin liit-
tyvasta viestinnasta osapuolien valilla. Mika on ollut toissa osaamisyksikdssa opinnaytetyon pro-
jektin aikana, joten oli luontevaa, etta Mika huolehti yhteydenpidosta projektiryhman ja toimeksian-
tajan valilla. Projektiryhméan sisainen viestinta hoidettiin paaasiassa puhelimitse ja viestintasovel-
lusten avulla seka saanndllisilla tapaamisilla. Projektiryhméan ulkoisen viestinnan toteutimme pééa-

osin sahkdpostin seka videoneuvottelun valityksella.
Opasta suunniteltaessa kysyimme yhteistykumppaneilta, mita sisaltéd ja minkalainen oppaasta

tulisi tulla. Yhteistydkumppanin mukaan tarkeita oppaaseen sisallytettavia asioita olivat vuorovai-

kutuksen ja ennakoinnin merkitys, asiakkaiden yksildllisyys ja turvallinen toiminta. Oppaaseen tulisi
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my0s sisaltaa jalkipuinti ja sen merkitys. Pituudelle yhteistydkumppanit eivat asettaneet tarkkaa
rajaa, kuitenkin he toivat ilmi, etta muutaman sivun mittainen tietoisku ei riittaisi, oppaan tulisi kui-
tenkin olla rénsyilematon ja tiivis. Opas tulisi saataville digitaalisena PPSHP:n intraan seké tulos-
teena osaamiskeskuksen perehdytyskansioon. On hyva, etta opas on tarjolla monessa muodossa,

jotta perehtyja voi valita itselleen sopivimman tavan tutustua oppaaseen.

7.10 Riskien hallinta

Riskien tunnistaminen ja tiedostaminen on tarkea osa projektin riskien hallintaa. Hyvaan suunnit-
teluun kuuluu, ettd projektista tehdaan riskitarkastelu, jossa huomioidaan seka ulkoiset etta sisaiset
riskit (Silfverberg 2007, 35). Riskin tunnistaminen ja tiedostaminen mahdollistavat sen, etta riskin
todennakaisyytta ja vaikutuksia kyetaan arvioimaan, lisaksi riskin tiedostaminen mahdollistaa sii-

hen vaikuttamisen.

Riski Toteutumisen | Keinot riskien hallitsemiseksi

todennakdisyys
Ajan riittdmatto- | Suuri Arvioimme realistisesti tyon etenemistd, etenemme suun-
myys nitellusti.
Aikataulujen yh- | Keskisuuri Pidamme kiinni sovituista tapaamisista, hyodynnamme
teensovittami- etaviestinnan mahdollisuuksia kuten videopuheluita pro-
nen jektia tyostaessa.

Ylivoimaisesti suurimmaksi riskiksi projektille arvioimme ajan riittamattomyyden. Tyoskentelimme
molemmat kokoaikaisesti projektin aikana, lisaksi osapuolten perhe- ja yksityiselama aiheuttivat

ongelmia yhteisen ajan loytamiselle.

7.11 Arviointi

Pyysimme oppaasta palautetta osaamiskeskuksen hoitajilta ja opiskelijoilta webropol-kyselylla. Pa-
lautepyynnot lahetettiin sahkopostitse, palautetta oli mahdollista antaa 18.10.2021-24.10.2021 va-
lisena aikana. Anonyymeja palautteita tuli ynteensa 10 kpl. Peilasimme kyselyssa olevia kysymyk-
sia omiin tavoitteisimme. Vastausvaihtoehdot kysymyksiin olivat joko 2- tai 3-osaisia, osan ollessa
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kylla- tai ei-vastauksia, osan ollessa laajempia. Soveltuvilta osin kysymyksiin oli myds mahdollista

antaa sanallinen vastaus.

1. Koetko, etté opas on hyodyllinen opiske- | Erittéin hyd- | Melko hyddylli- | Oppaasta ei
lijan perehdytyksessa? Voit perustella vas- | dyllinen 90% | nen 10% hyotya pereh-
tauksesi halutessasi. (10 vastaajaa) dytyksessa -
2. Koetko ettd opas on hyddyllinen tyonte- | Erittdin hyo- | Melko hyodylli- | Oppaasta ei
kijan perehdytyksessa? Perustele vastauk- | dyllinen 80% | nen 20% hyotya pereh-
sesi halutessasi. (10 vastaajaa) dytyksessa -

toa jostain aihealueesta? Jos kylla, tarken-
taisitko vastaustasi. (7 vastaajaa)

3. Huomioiko oppaan siséaltd mielestasi riit- | Oppaan si- | Oppaan sisalté | Oppaan sisaltd
tavan hyvin yksikon tarpeet? Jos opas on | saltd on kat- | on osin puut- on erittain
mielestasi puutteellinen, tarkentaisitko vas- | tava 62,5% | teellinen 37,5% [ puutteellinen -
taustasi. (8 vastaajaa)

4. Antoiko opas uutta tietoa asioista, joita | Kylla 50% Ei 50%

tulee ottaa huomioon haastavasti kayttayty-

van asiakkaan kohtaamisessa? (10 vastaa-

jaa)

5. Antaako opas perehtyjalle keinoja ja val- | Kyllda 100% | Ei -

miuksia ennakoida haastavia asiakastilan-

teita? Perustele vastauksesi tarvittaessa.

(10 vastaajaa)

6. Helpottaako opas perehtyvén toimimista | Kylla 100% | Ei -

haastavissa tilanteissa? Perustele vastauk-

sesi tarvittaessa. (10 vastaajaa)

7. Onko opas mielestasi tiivis? (10 vastaa- | Kylld 100% | Ei -

jaa)

8. Onko opas mielestasi selkea? (10 vas- | Kylla 100% | Ei -

taajaa)

9. Olisiko opas kaivannut mielestasi lisatie- | Kylla 14,3% | Ei 85,7%

10. Tahan voit antaa oppaan tekijoille pa-
lautetta omin sanoin.

Tavoitteenamme oli laatia opas perehtyvien opiskelijoiden ja tydntekijdiden kayttoon, saadun pa-

lautteen perusteella kaikki palautteen antajat olivat sita mielta, ettd opas oli vahintaankin melko

hyodyllinen kohderyhmien perehdytyksessa, enemmiston ollessa sité mielta, etta opas on erittéin
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hyodyllinen. Liséksi tavoitteena oli lisata ja syventaa perehtyjan, esimerkiksi opiskelijan tai tydnte-
kijan tietamysta haastavasti kayttaytyvan kehitysvammaisen asiakkaan kohtaamisesta, seka ta-
man vuorovaikutuksesta ymparistonsa kanssa seka vuorovaikutukseen ja kokonaisvaltaisesti tur-
vallisuuteen vaikuttavista asioista, seka antaa perehtyjalle keinoja ja valmiuksia ennakoida haas-
tavia asiakastilanteita seka helpottaa haastavissa tilanteissa toimimista. Kaikki vastaajista olivat
sita mielta, etta opas antaa perehtyjalle keinoja ja valmiuksia ennakoida haastavia asiakastilanteita,
seka helpottaa perehtyvan toimimista haastavissa tilanteissa. My0s tavoite oppaan tiiveydesta ja
selkeydesta tayttyi saadun palautteen mukaan, palautteen perusteella kaikki vastaajat olivat sita

mielta, ettd opas on tiivis ja selkea.

Saatu palaute oli padosin positiivista. Suurin osa palautteen antajista koki, etta opas on hyddyllinen

perehdytyskaytdssa. Ohessa palautelomakkeen tekstikenttin  annettuja  palautteita:

“Monipuolinen ja selkeé tieto paketti turvallisuudesta ja avekki toimintamallista”™

“Selkeéa tietoa ihmiselle, joka saattaa olla ensimmaisté kertaa tekemisessé haastavasti

kayttéaytyvien asiakkaiden kanssa™

o "'Opas siséltaa kattavasta tietoa myGs tyéturvallisuuden kokonaisuudesta ja sen merkityk-
sesté tydyhteisélle”

o "suullisen perehdytyksen liséné ja miksei vanhankin tyéntekijén kertauksena hyédyllinen”

e "'Opas on kaikessa laajuudessaan erittéin kattava ja monipuolinen, hyvé informaatio pa-
ketti etenkin uudelle tyontekijélle. Tassé laajuudessa se vaatii myGs aikaa perehtyé oppaa-
seen syvillisesti, pitkdén toimineelle tybntekijélle opas on aavistuksen liian laaja. Avekin
toimintaoppaasta olisi voinut tehda nopean tiedon/tiivimmén paketin tyontekijélle "arkikéyt-
t66n", kokonaisuudessaan opasta on erittédin kattava, mutta tdssé laajuudessa vaatii aikaa
paneutumiseen.

e “Hienosti tehty. Kiitos viela etté teitte meille tdmén, pdésee tydssé kayttdmaan hyvaksi nyt

ja tulevaisuudessa.”

-""opas oli selkeé ja sopivan pituinen luettavaksi.”

Kolme kahdeksasta vastaajasta (37,5%) koki, etté opas olisi voinut olla laajempi, yksi palautteen
antajista kommentoi: “'Ehké& voisi olla viel& hieman yksityiskohtaisempi. Toisaalta useimmilla asi-
akkailla on henkilokohtaiset toimintamallit, joten péd&asiassa opas vastaa hyvin késiteltyyn aihee-
seen.”” Yksi vastaajista kommentoi kyselylomakkeen vapaa palaute osioon seuraavasti: ~*Op-

paaksi riittédvan tiivis ja monipuolinen. Kéytdnnén AVEKKI kertaukset tdhén oppaan liséksi niin
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hyvé tulee. Kiitos tésta!”” Oppaaseen pyrittiin sisaltamaan kattavasti tietoa aihealueesta, opas

kuitenkin oli tarkoitus pitaa riittavan selkeana ja lyhyena.

Oppaalle annettu palaute oli laadukasta ja vastauksista ilmeni, ettd vastaajat olivat perehtyneet
oppaaseen ja sen sisaltoon. Annetun palautteen perusteella oppaalle asetetut tavoitteet tayttyivat.
Myo0s tekijoiden henkilokohtaiseen ammatilliselle kasvulle asetetut tavoitteet tayttyivat. Projekti on
mahdollistanut uusien nakokulman huomioimisen haastavien asiakkaiden kanssa toimiessa, esi-

merkiksi nk. hiljaisen tiedon huomioiminen oppaassa.

Toimeksiantajan antama palaute opinnéytetydsta oli positiivista. Toimeksiantajan palautteen pe-
rusteella tyon tarkoitus ja tavoitteet- osio toteutui kiitettavasti, myds yhteistydsta saimme toimeksi-

antajalta kiitettavaa palautetta.

7.12 Johtopaatokset ja kehittamisehdotukset

Opinnaytetyon tuloksena syntyi tiivis, selkea ja tavoitteet tayttanyt opas. Vaikka oppaan siséltova-
linnat ja painotukset tulivat paasaantoisesti yhteistyokumppaneilta, saimme myos itse vaikuttaa
oppaan sisaltoon. Avekki yhtena oppaan paateemoina oli aiheena luonteva, Avekki on kaytossa
yhteistyokumppanilla, menetelma on kirjoittajille tuttu tydelamasta, lisaksi toinen kirjoittajista on

Avekki-kouluttaja.

Ennakointi ja vuorovaikutus olivat tarkeita teemoja paitsi toimeksiantajan mielesta, myos kirjoitta-
jien mielesta. Ohjeistamalla perehtyjaa ennakoinnin ja vuorovaikutuksen merkityksesta on mahdol-
lista vaikuttaa perehtyjan tapoihin olla vuorovaikutuksessa asiakkaan ja ympariston kanssa. Enna-
kointi on tarkea osa haastavien tilanteiden ennaltaehkaisya, riittavalla ennakoinnilla haastavan ti-
lanteen negatiivisia seurauksia, kuten asiakkaille ja hoitajille aiheutuvien vaaratilanteiden vaikutuk-
sia on mahdollista vahentaa, tai jopa estaa tiettyjen haastavien tilanteiden syntyminen. Vuorovai-
kutukseen liittyva ohjeistus auttaa perehtyjaa ymmartdmaan, etta vuorovaikuttaminen kehitysvam-

maisten asiakkaiden kanssa voi olla hyvin yksiléllisté ja haastavaa.

Oppaassa kerrotaan kattavasti haastavasta kaytoksesta, sen tyypillisimmista muodoista osaamis-

keskuksessa ja yleisimmista aiheuttajista. Haastavaan kaytokseen liittyva ohjeistus helpottaa paitsi
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tilanteiden ennakoimista, my0s niissa toimimista. Lisaksi oppaassa kerrotaan ymparistdsta ja sen
vaikutuksesta turvallisuuteen. Ympariston merkitys turvallisuustekijana on suuri, turvallinen ympa-
ristd on paitsi viihtyisa, se myos mahdollistaa turvallisen toiminnan haastavissa tilanteissa. Jalki-
puinnin kasitteleminen yhtena oppaan aiheena on myos erittain tarkeaa, jalkipuinti edistaa tyoyh-

teison hyvinvointia ja mahdollistaa toiminnan kehittymisen.

Vaikka oppaassa kasitellaan tarkeita turvallisuuteen liittyvia asioita, olisi ohjeistus voinut toisaalta
olla yksityiskohtaisempaa, esimerkiksi liittyen haastaviin tilanteisiin. Oppaassa on kuitenkin lopussa
lyhyt, ranskalaisin viivoin kirjoitettu toimintaohjeet haastavissa tilanteissa toimimiseen -osio. Rajoit-
tamistilanteiden ja haastavissa tilanteissa toimimisen kattavampi sisallyttdminen oppaaseen olisi
ollut luontevaa ja tarkeaa, kuitenkin kuten jo aikaisemmin toimme raportissa ilmi, olisi kyseisen osa-
alueen ja siihen liittyvan ohjeistuksen sisallyttdminen oppaaseen kasvattanut projektia kohtuutto-

masti.

Kehittamisehdotuksia liittyen projektiin voisivat olla vielakin yksityiskohtaisemmat kuvaukset esi-
merkiksi osaamiskeskuksessa esiintyvista haastavista- ja vakivaltatilanteista, seka naiden tyypilli-
simmista aiheuttajista. Opasta voisi kayttaa runkona muillekin kuin kehitysvammahuollon yksikaille.
Lisaksi oppaaseen voisi sisallyttaa kattavammin toiminnan haastavissa tilanteissa, asiakkaan itse-

maaraamisoikeuden rajoittamisen perusteista seka siihen liittyvasta lainsaadannosta.
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8 POHDINTA

Toimiva perehdytys ja helposti saatavilla oleva tieto ovat tarkeita asioita uuden tyontekijan tai opis-
kelijan perehtyessa uuteen ty6- tai harjoittelupaikkaan. Haastavan kaytoksen kohtaaminen ensim-
maista kertaa voi olla pelottavaa ja traumatisoivaa. Lisaksi haastavat tilanteet, joissa kohdataan

vakivaltaa voivat olla vaarallisia kaikille osapuolille, jos perehtyja ei tieda miten toimia tilanteessa.

Halusimme tehda toiminnallisen opinnaytetyon haastavasti kayttaytyvien kehitysvammaisten asi-
akkaiden kanssa toimimisesta ja kohtaamisesta, koska aihe on mielestdmme tarkea ja vahan ka-
sitelty. Asiasta on jonkin verran tutkimustietoa saatavilla, kuitenkin erityisesti ajankohtainen tieto

aiheesta on vahaista, saatavilla oleva tieto on joko suppeaa tai osa liian laajaa kokonaisuutta.

Aihe oli mielenkiintoinen ja haastava, pyrimme ottamaan mahdollisimman monia nakokulmia huo-
mioon oppaan aihevalinnoissa huomioiden kuitenkin toimeksiantajan tarpeet. Aiheesta olisi voinut

hyvin Kirjoittaa laajemminkin, kuitenkin opas oli tarkoitus pitaa riittavan lyhyena ja napakkana.

Yhteisty0 ja yhteydenpito toimeksiantajan ja tyoryhmamme valilla sujui luontevasti, saatu palaute
oli rakentavaa ja asiallista. Saamamme palautteenkin puolesta varmistuimme siita, etta saimme
tehtya hyodyllisen oppaan uusille opiskelijoille ja tyontekijdille haastavan asiakkaan kohtaamiseen
eli paasimme hyvin tavoitteisimme. Ja vaikka omaamme kumpikin pitkan tydkokemuksen haasta-
vien asiakkaiden kanssa tyoskentelystd, saimme lisaa tietoa mm. turvallisuudesta ja vuorovaiku-
tuksesta asiakkaiden kanssa seka aiemmista tutkimuksista aiheeseen liittyen. Lisaksi opinnayte-
tyota tehdessa opimme jakamaan tehtavia ja sovittelemaan aikatauluja omien muiden menojen

kanssa.
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