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vinvoinnin, läheissuhteiden ja sosiaalisten suhteiden sekä yleisen hyvinvoinnin näkökul-
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vauvalähtöisessä päihdekuntoutuksessa. Opinnäytetyössä päihdekuntoutusta tarkastel-
laan keinona hyvinvoinnin muutokseen aiempiin tutkimuksiin pohjautuen. 
 
Opinnäytetyö toteutettiin laadullisena tutkimuksena ja tutkimusmenetelmänä käytettiin tee-
mahaastattelua. Haastatteluaineiston analyysimenetelmänä käytettiin teoriaohjaavaa sisäl-
lönanalyysimenetelmää.  
 
Opinnäytetyöhön haastateltiin kahdeksaa vanhempaa. Tulokset osoittavat, että vanhem-
pien hyvinvointi vahvistui päihdekuntoutuksen aikana uusien tunnetaitojen oppimisen, it-
sestä huolehtimisen, rajoja asettamisen, vuorovaikutustaitoja vahvistamisen, yhteyden ko-
kemuksen muihin saamisen, yhteiskunnan jäsenenä toimimisen ja yhteiskunnallisista asi-
oista huolehtimisen myötä. Opinnäytetyössä tarkasteltiin päihdekuntoutuksen ja yhteis-
työsuhteen merkitystä vanhemman hyvinvoinnissa tapahtuvaan muutokseen. Tuloksissa 
nousi esiin kuntoutusympäristöön ja sen turvallisuuteen, tuen eri muotoihin, ilmapiiriin työn-
tekijöiden ja vertaisten kesken sekä osallisuuden kokemukseen ja työskentelyyn liittyviä 

merkityksiä. 
 
Opinnäytetyön tulokset vahvistavat, että päihderiippuvaisen vanhemman kokemuksia hy-
vinvoinnin muutoksesta tulee tarkastella eri osatekijöiden kautta. Haastateltavien vastauk-
sissa korostuivat tunnetaitojen oppimiseen liittyvä hyvinvoinnin muutos sekä yhteyden ko-
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mapiirin merkitykseen päihderiippuvuudesta kuntoutuessa tulisi erityisesti kiinnittää huo-
miota.   
 
Jatkossa tulisikin tarkastella miten omaa hyvinvointia kuvaava Outcome Rating Scale 
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1 Johdanto 

Hyvinvoinnin merkitys ihmisille nousee säännöllisesti esille julkisessa keskustelussa. 

Hyvinvointi käsitteenä eroaa kuitenkin arki- ja tutkijakielessä (Karvonen 2019: 96).  

Tässä opinnäytetyössä tartutaan vähäisen tutkimustarkastelun kohteena olleeseen ja 

haasteelliseen hyvinvoinnin näkökulmaan. Opinnäytetyössä tarkastellaan päihderiippu-

vaisten vauvaperheiden vanhempien kokemuksia omasta hyvinvoinnista. Kohderyh-

mänä on erittäin haastavassa elämäntilanteessa olevat pienten vauvojen ja taaperoi-

den päihderiippuvaiset vanhemmat, isät ja äidit.  

Kotimaista tutkimusta perhepäihdekuntoutuksessa olevien vanhempien kuntoutumi-

seen päihteistä ei ole juurikaan tehty (Ruisniemi & Kuusisto 2022: 251) ja päihdekun-

toutujien kokemuksia omasta hyvinvoinnista ja sen muutoksista on tutkittu vähän. (Ek-

qvist & Kuusisto 2019: 291.) Suomalaiset tutkimukset, joita vanhemmuuden ja päihde-

työn kentällä on tehty ovat kohdistuneet äitiyteen ja äitien ja vauvojen vuorovaikutus-

suhteeseen (Ruisniemi &Kuusisto 2022: 253).  Tässä opinnäytetyössä tarkastellaan 

vanhempien kokemuksia omassa hyvinvoinnissa tapahtuvasta muutoksesta vauvaläh-

töisen päihdekuntoutuksen aikana. Tarkastelun kohteena on lisäksi kuntoutuksen aikai-

sen yhteistyösuhteen merkitys hyvinvoinnissa tapahtuvaan muutokseen. Opinnäytetyö 

kohdistuu niihin yksilöllisiin vaikutuksiin, joita vauvalähtöinen päihdekuntoutus voi on-

nistuessaan parhaimmillaan tuottaa.  

Opinnäytetyössä hyvinvointia tarkastellaan koettuna, subjektiivisena hyvinvointina. 

Opinnäytetyön haastattelujen pohjana käytetään subjektiivisen hyvinvoinnin mittaria 

(The Outcome Rating Scale, ORS), jossa hyvinvointi jakaantuu henkilökohtaiseen hy-

vinvointiin, läheissuhteisiin ja sosiaalisiin suhteisiin sekä yleiseen hyvinvointiin.   

Opinnäytetyö toteutetaan Helsingin ensikodin vauvalähtöisen päihdekuntoutuksen yksi-

köissä, jotka kuuluvat Ensi- ja turvakotien liiton Pidä kiinni-hoitojärjestelmään. Helsingin 

ensikoti on lastensuojelujärjestö, joka auttaa haavoittuvassa asemassa olevia vauva-

perheitä. Helsingin ensikodin Pidä kiinni-yksiköt tarjoavat vauvalähtöistä päihdekuntou-

tusta päihteitä käyttäville raskaana oleville naisille ja vauvaperheille. Päihdekuntoutus 

pohjautuu yhteisökuntoutusmenetelmään, jossa kuntouttavan yhteisön muodostavat 

asiakkaat ja työntekijät. Yhteistyösuhdetta tarkastellaan suhteessa muihin kuntoutuk-

sessa oleviin vanhempiin sekä työntekijöihin. 
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Helsingin ensikodin vauvalähtöiseen päihdekuntoutukseen asiakasperheet ohjautuvat 

kuntien lastensuojelun sosiaalityön lähettäminä ja kuntien maksusitoumuksella. Hyvin-

vointialueille siirryttäessä sosiaalisen kuntoutuksen vaikutusten tarkastelu on noussut 

erityisen tarkastelun alle. Karttunen (2019) toteaa, että asiakkaiden näkökulmasta olen-

nainen kysymys on, miten he jostakin palvelusta hyötyvät ja miten palvelu edistää hei-

dän hyvinvointiaan (Karttunen 2019: 262). 

Kokemukset päihderiippuvaisten odottavien äitien ja vauvaperheiden kuntoutuksesta 

osoittavat, että äitejä, isejä ja vauvoja voidaan hoitaa ja auttaa (Andersson 2019: 118–

119). 2000-luvun alkupuolella tehdyssä tutkimuksessa ensikotikuntoutuksen vaikutta-

vuudesta tulokset osoittivat, että 1/3 ensikotikuntoutuksessa olleista äideistä kuntoutuu 

ja pystyy elämään lapsen kanssa, 1/3 äideistä elää tuettuna lapsen kanssa ja 1/3 äi-

deistä ei kuntoudu ja lapsi joudutaan sijoittamaan muualle (Kalland & Pajulo 2013: 

187). 

Opinnäytetyö toteutetaan laadullisena tutkimuksena ja aineiston keruu menetelmänä 

käytetään teemahaastattelua. Aineiston sisällönanalyysimenetelmänä käytetään teoria-

ohjaavaa analyysimenetelmää.  

Opinnäytetyössä tarkastellaan kuntoutuksen päättäneiden vanhempien kokemuksia 

kuntoutuksen merkityksestä ja vaikutuksista. Opinnäytetyön tulokset ovat hyödynnettä-

vissä kehitettäessä Helsingin ensikodin perheille suunnattua yhteisöpäihdekuntoutusta.  
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2 Päihderiippuvaiset vauvaperheet ja vauvalähtöinen päihde-
kuntoutus 

Tilastokeskuksen mukaan Suomessa vuonna 2021 syntyi 49 583 lasta (Tilastokeskus 

2022). Pohjoismaisen tutkimuksen mukaan 14 % suomalaisista raskaana olevista nai-

sista jatkaa alkoholinkäyttöä raskauden tultua ilmi (Franzen & Nissinen & Frederiksen 

2020: 17).  

Erityisesti naisten ja äitien alkoholismi on yhteiskunnassamme tabu ja yleisesti tuomit-

tava asia (Törmä 2011: 208). Yleisesti yhteiskunnassamme pidetään naisten päihdeon-

gelmia leimaavina ja naisista tulee ”niitä toisia”, joiden elämä ei ole kosketuksissa ta-

vallisen kansalaisen elämään. Päihdeongelmaisten naisten tilanteet ja lähtökohdat 

poikkeavat toisistaan kuitenkin niin paljon, että päihdeongelmista kärsivien naisten luo-

kittelu yhteen kategoriaan on yhteiskunnallisesti ongelmallista. (Karttunen 2020: 77–

78.)   

Naisten kohdalla päihdeongelmiin liittyy vahvasti häpeän tunne, joka voi estää hoidon 

ja avun hakemista. Häpeä muodostuu moralisoinnin ja leimaamisen pohjalta. Naisten 

päihdeongelmat ovat yhteydessä sosiaalisiin suhteisiin, kulttuurisiin ja yhteiskunnallisiin 

tekijöihin, sosiaalisten ongelmien kasautumiseen ja ylisukupolviseen ketjuuntumiseen. 

Usean alkoholistin tai huumeita käyttävän naisen elämässä on tapahtunut menetyksiä, 

hätää ja kurjuutta sekä vaille jäämistä ja huono-osaisuutta. Toisinaan naisten elämän-

historiassa on osattomuutta, turvattomuutta tai lapsuudessa alkanut laitoskierre. Kui-

tenkin naisten päihdeongelmat palautuvat yhteiskunnallisissa keskusteluissa usein si-

kiövaurioihin, lastensuojeluun ja äitiyteen liittyviin kysymyksiin. Äitien päihdeongelmat 

haastavat edelleen sosiaali- ja terveydenhuollon ammattilaisten asenteita, ymmärrystä 

ja toimintatapoja. (Karttunen 2020: 77,82.) 

Miesten päihteidenkäyttö ei herätä julkisessa keskustelussa samanlaisia tunnelatauk-

sia kuin naisten päihteidenkäyttö (Andersson 2019: 120). Alkoholiongelmista kärsiviin 

miehiin ei yleensä liitetä mielikuvia vanhemmuudesta, vaikka he usein ovat perheellisiä 

(Kosonen 2011: 678). Kansainvälisen tutkimuksen mukaan suurella osalla alkoholi- ja 

huumeongelmista kärsivillä miehillä on vähintään yksi lapsi (McMahon 2013: 159). 

Ruisniemen ja Kuusiston (2022) tuoreessa tutkimuksessa laitospäihdekuntoutuksessa 

olleista vanhemmista haastatteluaineisto koostui äitien ja isien haastatteluista, mutta 
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äitien kokemukset korostuivat. Tutkijat kirjoittavat, että tämä kuvaa yleisellä tasolla per-

heiden laitospäihdekuntoutuksen asiakaskuntaa. Tutkimukset päihdehoitoon ja van-

hemmuuteen liittyen ovat kohdistuneet äitiyteen ja suomalaisessa tutkimuksessa äitien 

ja vauvojen väliseen suhteeseen. (Ruisniemi & Kuusisto 2022: 253–254.) Isyyttä ja 

isien merkitystä on tutkittu viime vuosikymmenen ajan, mutta edelleen alkoholi- ja huu-

meongelmaisten miesten isyyttä ja perhe-elämää on tutkittu huomattavasti vähemmän 

(Pirskanen 2019; McMahon 2013). 

Samasta syystä tässä opinnäytetyössä painottuu naisnäkökulma niin aiemman tutki-

mustiedon kuin haastatteluaineiston osalta. 

On arvioitu, että 6 % raskaana olevista äideistä on päihderiippuvuus. Äidin odotusai-

kana käyttämien päihteiden vaurioittamia lapsia arvioidaan syntyvän vuosittain 600–

3000. (Leppo 2012a: 17.) Päihderiippuvaisten äitien taustalla voi olla työttömyyttä, köy-

hyyttä, asunnottomuutta, huono ravitsemus, vähän päihteettömiä ihmissuhteita tai päih-

teitä käyttävä puoliso. Raskaana olevan päihteitä käyttävän naisen vaikea elämänti-

lanne vaikuttaa kokonaisuudessaan syntyvän vauvan kehitykseen. Naisen raskauden-

aikainen päihteidenkäyttö on riski syntyvän lapsen terveydelle, koska päihteet vaikutta-

vat lapsen sikiöaikaiseen kehitykseen. (Andersson 2019: 117–119.)  

Päihteitä käyttävän naisen raskaus on riskiraskaus ja sitä tulee seurata. Usein päihteitä 

käyttävän raskaana olevan naisen lapsi tarvitsee lastensuojelun tukitoimia syntymänsä 

jälkeen. Raskauden aikainen ennakollinen lastensuojeluilmoitus synnyttää toimintavel-

voitteen aikuissosiaalityöhön, jossa varmistetaan, että ennen lapsen syntymää päih-

teitä käyttävän perheen kuntoutuspolku käynnistyy ja perhe saa tarvitsevansa palvelut. 

(Häkkinen & Arponen 2021: 12.) 

Äidin päihdeongelma on yleisin syy pienten lasten huostaanotoille. Yhteiskunnan näkö-

kulmasta päihderiippuvaisten vauvaperheiden kuntoutus on taloudellisesti perusteltua. 

Kaikilla päihderiippuvaisilla vanhemmilla tulisi olla mahdollisuus kuntoutukseen jo ras-

kausaikana. (Andersson 2019: 117.) 

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (2021) mukaan päihteitä käyttävät raskaana olevat 

naiset ja vauvaperheet ovat haastava asiakasryhmä, koska he tarvitsevat useita erilai-

sia palveluita. Palvelujen tulee olla oikea-aikaisia, oikein mitoitettuja ja niistä pitää olla 
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hyötyä koko perheelle. Palveluiden tavoitteena tulee olla päihteetön raskaus ja vauva-

perhe sekä palveluiden on edistettävä perheen hyvinvointia. Lainsäädäntö turvaa sen, 

että päihteitä käyttävät raskaana olevat naiset ja vauvaperheet ovat oikeutettuja tarvit-

semiinsa palveluihin. Muutamia keskeisiä lakeja palveluiden järjestämisen taustalla 

ovat päihdehuoltolaki (41/1986), sosiaalihuoltolaki (1301/2014), terveydenhuoltolaki 

(1326/2010), lastensuojelulaki (417/2007), laki sosiaalihuollon asiakkaan asemasta ja 

oikeuksista (812/2000) ja Suomen perustuslaki (731/1999). (Arponen & Häkkinen 

2021: 4,8,16.)  

Sosiaalihuoltolaissa säädetään sosiaalisen kuntoutuksen palveluista. Raskaana ole-

vien naisen ja vauvaperheiden päihteistä kuntoutumiseen ja varhaisen vuorovaikutuk-

sen tukemiseen erikoistuneet Ensi- ja turvakotien liiton Pidä kiinni- hoitojärjestelmän 

ensikodit ja avopalvelut kuuluvat sosiaalisen kuntoutuksen palveluihin. (Arponen & 

Häkkinen 2021: 8.)  

Valtakunnallinen Ensi- ja turvakotien liiton Pidä kiinni-hoitojärjestelmä on Ensi- ja turva-

kotien liiton jäsenyhdistysten ylläpitämä hoitojärjestelmä, joka auttaa päihteitä käyttäviä 

raskaana olevia ja vauvaperheitä. Kuntoutuksen tavoitteena on taata fyysisesti ja 

psyykkisesti turvalliset olosuhteet vauvalle sekä tukea vanhempia päihteettömyydessä 

ja vanhemmuuteen kasvamisessa. Kuntoutuksessa asioita tarkastellaan vauvan ja van-

hemmuuden näkökulmasta. Kuntoutuksen perustana on työntekijän ja asiakkaan väli-

nen luottamuksellinen suhde sekä samassa tilanteessa olevien perheiden jakama 

tuki. Raskaana olevien naisten ja vauvaperheiden päihdeongelmien hoitoon erikoistu-

neissa yksiköissä yhdistyvät varhaisen vuorovaikutussuhteen tukeminen ja päihdekun-

toutus. Pidä kiinni-yksiköitä, ympärivuorokautiseen kuntoutukseen erikoistuneita en-

sikoteja sekä avopalveluyksiköitä sijaitsee kahdeksalla paikkakunnalla Suomessa. 

(Ensi- ja turvakotienliitto.) 

2.1 Pidä kiinni- hoitojärjestelmän asiakasperheet 

Valtakunnallisessa Pidä kiinni-hoitojärjestelmän ensikodeissa ja avopalveluyksikössä 

autettiin vuonna 2021 yhteensä 177 päihdeongelmaista perhettä. Autettavista 107 oli 

äitejä ja 70 isejä. Kuntoutuksessa olleiden äitien ja isien keski-ikä on 25–39 vuotta. 

Kuntoutuksessa olleista äideistä yli puolella koulutustaustana on peruskoulu, joillakin 

peruskoulu on saattanut jäädä kesken. Kuntoutuksessa vuonna 2021 olleista äideistä 
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noin 60 % on diagnosoitu psyykkinen sairaus. Ensikodeissa kuntoutuksessa olleista äi-

deistä puolet on opiaattikorvaushoidossa. Osa kuntoutukseen ohjatuista äideistä on ol-

lut asunnottomia ennen kuntoutuksen alkua. Valtakunnallisesti Pidä kiinni-kuntoutuk-

sessa olleiden äitien taustatiedot kertovat äitien erittäin haasteellisesta elämäntilan-

teesta ja pitkästä päihteidenkäyttöhistoriasta. (Pikulinsky 2022.) 

Samalla tavoin myös isien taustatiedot kertovat pitkästä päihteidenkäytöstä ja vaike-

asta elämäntilanteesta. Puolet kuntoutuksessa olleista isistä on opiaattikorvaushoi-

dossa ja peruskoulu on ainoa suoritettu tutkinto ja valtaosa isistä oli työttömänä. Noin 

20 % oli asunnottomia kuntoutuksen alkaessa. (Pikulinsky 2022.) 

Vuonna 2021 puolet ensikodeissa olleiden vanhempien kuntoutusjaksoista olivat kestä-

neet kuudesta kuukaudesta kahteen vuoteen. Hoitojärjestelmästä saatu käytännön ko-

kemus on osoittanut, että kuntoutuksen hyvän ennusteen kannalta jaksojen tulisi kes-

tää vähintään puoli vuotta. Avopalveluyksiköissä kuntoutusjaksot kestävät pidempään, 

vuonna 2021 yli 70 % kuntoutusjaksoista oli kestänyt kuudesta kuukaudesta kolmeen 

vuoteen. (Pikulinsky 2022.) 

2.2 Helsingin ensikodin vauvalähtöinen päihdekuntoutus 

Helsingin ensikoti ry on kansalais- ja lastensuojelujärjestö, joka tukee vaikeissa elä-

mäntilanteissa olevia vauvaa odottavia ja pienten lasten perheitä. Helsingin ensikoti on 

yksi Ensi- ja turvakotien liiton jäsenyhdistyksistä ja Helsingin ensikodin Pidä kiinni-yksi-

köihin kuuluu kaksi vauvalähtöiseen päihdekuntoutukseen erikoistunutta ensikotia sekä 

kaksi avopalveluyksikköä. Pidä kiinni-yksiköissä kuntoutus pohjautuu yhteisökuntoutus-

menetelmään, jonka keskiössä on asiakkaiden ja työntekijöiden muodostama yhteisö, 

jota luonnehtii vertaisten käyttö päihderiippuvuudesta kuntoutumisessa. Turvallisessa 

yhteisössä luottamus rakentuu ja suhde muihin ryhmän jäseniin toimii kuntoutumisen 

pohjana. Kuntoutus perustuu traumasensitiiviseen, vakauttavaan työotteeseen. (Helsin-

gin ensikoti.) 

Helsingin ensikodissa on kaksi päihderiippuvaisten vauvaperheiden kuntoutukseen eri-

koistunutta ensikotia, jotka ovat nimeltään Oulunkylän ensikoti ja ensikoti Helmiina. 

Kuntoutuksessa olevat perheet tarvitsevat intensiivistä, ympärivuorokautista laitoskun-

toutusta eriasteisen päihdeongelman sekä epävakaan ja turvattoman elämäntilanteen 

takia. Kuntoutus edellyttää, että vanhempien akuutti päihteidenkäyttö on katkaistu ja 
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perhe sitoutuu kuntoutusyksikön sopimukseen ja haluaa osallistua yhteisölliseen työs-

kentelyyn. Kuntoutuksessa perheet saavat tukea arjen hallintaan, varhaiseen vuorovai-

kutukseen ja päihderiippuvuudesta kuntoutumiseen. Tavoitteena on vanhemman päih-

teettömyys ja arjessa pärjääminen yhdessä lapsen kanssa. Traumaviitekehityksessä 

työskenneltäessä vanhempia autetaan vakautumaan ja asettumaan oman vauvan ää-

relle ja vastaamaan vauvan tarpeisiin. Jokaisen perheen kuntoutusta suunnitellaan ja 

arvioidaan yhdessä kuntoutukseen lähettävän kunnan lastensuojelun sosiaalityönteki-

jän kanssa yhteistyössä. Kuntoutus ensikodissa etenee vaiheittain, minkä tarkoituk-

sena on tehdä näkyväksi asiakkaan muutosprosessia. (Helsingin ensikoti.) 

Helsingin ensikodin vauvalähtöiseen päihdekuntoutukseen kuuluu kaksi avopalveluyk-

sikköä, jotka ovat nimeltään avopalveluyksikkö Pesä ja Esmiina. Avopalveluyksikkö toi-

mii jatkokuntoutuksena ensikotijakson jälkeen. Avopalveluyksikössä kuntoutus kestää 

puolesta vuodesta muutamaan vuoteen. Perheet tulevat kuntoutukseen lastensuojelun 

maksusitoumuksella. Vauvalähtöinen päihdekuntoutus toteutuu yhteisökuntoutuksena 

sekä perhekohtaisena työskentelynä.  Yhteisökuntoutuksen painopiste on päihderiippu-

vuudesta toipumisen kulttuurissa, päihteettömän elämäntavan rakentamisessa, päih-

teettömyyteen motivoinnissa ja toivon ylläpitämisessä. Yhteisössä vanhemmat saavat 

vertaistukea muilta samanlaisella elämäntilanteessa olevilta vanhemmilta. Vuorovaiku-

tuskuntoutuksessa keskitytään vanhempien mentalisaatiokyvyn vahvistamiseen ja huo-

mion suuntaamiseen vauvaan, vauvan tarpeisiin ja vauvasta syntyvään iloon. Kuntou-

tus on tavoitteellista ja suunnittelua, ja sen etenemistä arvioidaan yhdessä lastensuoje-

lun ja perheen muun viranomais- ja tukiverkoston kanssa. (Helsingin ensikoti.)  

Helsingin ensikodissa otettiin vuonna 2021 käyttöön palautetietoinen hoitomalli (Feed-

back-Informed Treatment, FIT), jonka avulla asiakasperheen kuntoutuksen seuranta on 

säännöllistä, systemaattista ja tutkimustietoon pohjautuvaa. Palautetietoinen hoitomalli 

mahdollistaa kuntoutuksessa olevien vanhempien hyvinvoinnissa tapahtuvan muutok-

sen tarkastelun. Palautetietoinen hoito auttaa muuttamaan työskentelyä perheiden tar-

peiden mukaisesti sekä tunnistamaan kuntoutuksen keskeytymisvaarassa olevia van-

hempia. Helsingin ensikodin tiedonkeruun menetelmä pohjautuu asiakasperheen laa-

dukkaan kuntoutuksen takaamiseksi ja sen vaikutusten ja vaikuttavuuden osoitta-

miseksi. Helsingin ensikoti on tehnyt palautetietoisen hoitomallin kehittämistyötä yhteis-

työssä Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen kanssa. (Helsingin ensikoti 2022.) 
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3 Hyvinvointi ja päihderiippuvuus 

3.1  Hyvinvoinnin erilaisia määritelmiä 

Lagerspetz (2011) kirjoittaa, että 1700–1800-luvulla vaikuttaneet klassiset utilitaristit 

(esim. Jeremy Bentham & John Stuart Mill) nostivat hyvinvoinnin poliittisesti ja yhteis-

kuntafilosofisesti keskeiseksi käsitteeksi. Utilitaristien mukaan valtakunnan etu on 

sama kuin kansalaisten etu ja sen jäsenten hyvinvoinnin lisääminen on ainoa moraali-

nen vaatimus. Hyvinvointi on utilitarismissa keskeinen käsite ja Lagerspetzin mukaan 

suuri osa hyvinvointiin liittyvästä filosofisesta keskustelusta on käyty utilitaristisesta vii-

tekehyksestä. (Lagerspetz 2011: 80–81.) 

Suomalaisen ja muiden länsimaiden keskeinen yhteiskuntapolitiikan tavoite on kansa-

laisten hyvinvoinnin edistäminen (Saari 2011a: 9). Hyvinvointi on kuitenkin käsitteenä 

monitahoinen (Karvonen 2019: 96). Toisen maailman sodan jälkeen kansalaisten hy-

vinvointia ja sen muutosta kuvattiin bruttokansantuotetta (BKT) käyttäen. Tutkimustie-

don lisääntyessä hyvinvoinnin määritelmä laajentui. (Saari 2011a; Kainulainen 2014.)  

Saari (2011a) toteaa, että riippumatta tutkijan teoreettisesta viitekehyksestä, kaiken hy-

vinvointiin liittyvän tutkimuksen peruskysymys on, mikä ja mitä on hyvä elämä. Tämä 

yhdistää eri tieteenalat myös historiallisesti. (Saari 2011a: 11.) 

Hyvinvointia voi tarkastella yhteiskunnan makrotasolla (welfare state) tai mikrotasolla, 

yksilön näkökulmasta (Hjerppe 2011; Niemelä 2010) tai objektiivisen ja subjektiivisen 

hyvinvoinnin käsitteen kautta (Veenhoven 2008: 44). Hyvinvointi voi tarkoittaa toiselle 

elämän ulkoisia tekijöitä, kun taas toiselle sisäistä kokemusta (Kainulainen 2014: 485). 

Veenhoven (2008) tuo esiin, että useat tutkijat määrittelevät hyvinvoinnin objektiivisten 

mittareiden avulla (Veenhoven 2008: 44). Dienerin (2018) mukaan hyvinvointia tulisi 

puolestaan tarkastella subjektiivisesta näkökulmasta, koska hän korostaa yksilön omaa 

arviota hyvinvointiin ja elämäntyytyväisyyteen vaikuttavista tekijöistä. (Diener 2018: 

253.) 
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Lagerspetzin (2011) mukaan hyvinvointiteorioiden jako pelkästään subjektiivisiin ja ob-

jektiivisiin teorioihin on liian yksinkertainen. Hyvinvointiteoriat on luokiteltu viiteen erilai-

seen luokkaan, jotka ovat melko yleisiä näkemyksiä hyvinvoinnin lähtökohdiksi (Lager-

spetz 2011; Haybron 2008). Ensimmäinen luokkaan kuuluvat mielentila- eli kokemus-

teoriat. (hedonistic theories) Toisena luokittelussa on halun täyttymyksen teoriat (de-

sire-fulfillment theories), joiden mukaan hyvinvointi on halujen tyydyttymistä. Kolman-

tena ovat autenttisen onnellisuuden teoriat (authentic happiness theories), jotka perus-

tuvat aitoon onnellisuuteen omasta elämästä. Neljäs luokka on eudaimoniset teoriat 

(eudaimonistic theories), jotka pohjaavat Aristoteleen ajatuksiin ihmisluonnon toimin-

nallisesta toteuttamisesta. Ihminen kukoistaa, kun hän käyttää täysimääräisesti omia 

kykyjään. Senin ja Nussbaumin toimintakykyteoriassa on eudaimonisia piirteitä. 

(Haybron 2008: 34.) 

Viimeisenä jaottelussa ovat objektiiviset listat (list theories), joiden mukaan hyvinvointi 

ei riipu mielen sisällöistä, vaan siitä, millaisia olemme biologisesti, psykologisesti, sosi-

aalisesti ja metafyysisesti. Objektivistit esittävät listoja hyvinvoinnin välttämättömistä 

osista, joita ovat esimerkiksi perustarpeiden tyydyttäminen, autonomia, vapaus, hyvät 

ihmissuhteet, arvostus, hyvä ympäristö ja itsensä toteuttaminen. Allardtin hyvinvointi-

teoria voidaan luokitella objektiiviseksi listateoriaksi. (Lagerspetz 2011: 85, 96.) 

Pohjoismaiset tutkijat määrittelevät hyvinvoinnin niin, että se kattaa ihmisenä olemisen 

aineellisen perustan lisäksi terveyden, sosiaaliset suhteet ja sosiaalisen identiteetin. 

Tutkijat eivät ole kuitenkaan yksimielisiä hyvinvoinnin perusrakenteista, vaan hyvinvoin-

nin määritelmät riippuvat sovelletusta viitekehyksestä. (Karvonen 2019: 96.)  

Subjektiivinen hyvinvointi on yksilötason käsite ja kuvaa sitä, mitä ihmiset itse tuntevat, 

kokevat tai mitkä heidän näkemyksensä ovat (Veenhoven 2008; Hjerppe 2011). Koe-

tulla hyvinvoinnilla voidaan tarkoittaa yksilön omaa kokemusta sekä elinoloista että yk-

silön kyvystä ja mieltymyksistä, joiden pohjalta hän hyvinvointiaan tuottaa (Karvonen 

2019: 96).  

Suomalainen hyvinvointitutkimus pohjautuu sosiologi Erik Allardtin (1976) hyvinvointi-

käsitteeseen (Saari 2011b: 43). Allardt (1976) jaottelee hyvinvoinnin käsitteen kolmeen 

ulottuvuuteen: elintaso (having), yhteisyyssuhteet (loving) ja itsensä toteuttaminen 

(being). Hyvinvointi on tila, jossa ihmisellä on mahdollisuus saada keskeiset tarpeensa 
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tyydytetyksi. Allardt jakaa hyvinvoinnin osatekijät 12 eri osaan. Elintasoon (having) kuu-

luvat tulot, asumistaso, työllisyys, koulutus sekä fyysinen ja psyykkinen terveys. Näitä 

voidaan pitää hyvinvoinnin kannalta ensisijaisina perustarpeina, mutta ne eivät takaa 

ihmisen hyvinvointia kokonaisuudessaan. (Allardt 1976: 23, 38–42.) 

Yhteisyyssuhteet (loving) ja itsensä toteuttaminen (being) kuvaavat elämänlaatua. Yh-

teisyyssuhteisiin kuuluu paikallis- ja perheyhteisyys ja ystävyyssuhteet. Sosiaalisten 

tarpeiden ja suhteiden toteutuminen on välttämätöntä ihmisen onnellisuuden näkökul-

masta. Yhteissuhteet ovat vastavuoroisia, välittäessään huolenpitoa ja rakkautta muille, 

ihminen saa sitä myös itselleen. Itselle merkitykselliset sosiaaliset verkostot toimivat 

turvana elämän vaikeissa tilanteissa, kun taas ongelmat sosiaalisissa suhteissa voivat 

olla uhka ihmisen hyvinvoinnille. (Allardt 1976: 43, 44, 50.) 

Allardtin (1976) mukaan (Being) kuvaa ihmisenä olemista, joka sisältää itsensä toteut-

tamisen, yhteiskuntaan kuulumisen ja identiteetin muodostamisen. Itsensä toteuttami-

sen vastakohta on vieraantuminen, arvottomuuden tunne. Allardt jakaa itsensä toteut-

tamiseen neljään tekijään, joita ovat arvonanto, korvaamattomuus, poliittiset resurssit ja 

tekeminen. (Allardt 1976: 46–47.) 

Allardtin mukaan elintasoon liittyvien osatekijöiden muuttuminen on suurinta ja ne voi-

vat selittää toisiaan sekä itsensä toteuttamiseen liittyviä osatekijöitä. Yksimielisyyttä hy-

vinvointiarvojen tärkeysjärjestyksestä ei ole ja niitä voidaan painottaa eri tavoin. Yhtei-

syyssuhteilla ei ole Allardtin mukaan tekemistä hyvinvoinnin muiden osatekijöiden 

kanssa. Yhteisyyssuhteet liittyvät onneen ja viihtyvyyteen. (Allardt 1976: 50, 331.)  

Uusitalo ja Simpura (2022) kirjoittavat, että Allardtin mielestä hyvinvointi ja onnellisuus 

ovat eri asioita. Hyvinvointi tarkoittaa tarpeiden tyydyttymistä ja niiden tyydyttämättä jät-

täminen merkitsee hyvinvointivajetta. Onnellisuus sitä vastoin on ihmisen itsensä sub-

jektiivinen tuntemus tai arvio. Näin ollen hyvinvointi on objektiivisempi käsite kuin on-

nellisuus. Ihmiset voivat olla epätietoisia tarpeistaan, mutta omaa onneaan he pystyvät 

parhaiten arvioimaan. (Uusitalo & Simpura 2022: 27–28.) 

Amartya Senin (1993) teoria hyvinvoinnista pohjautuu toimintakykyyn ja toimintamah-

dollisuuksiin. Senin mukaan hyvinvoinnin näkökulmasta olennaista on ihmisen kyky 

tehdä valintoja. Ihmiset arvostavat samanlaisia toimintoja eri tavalla ja hyvinvoinnin 

osalta olennaista on vapaus valita eri toimintojen välillä. Sen tarkoittaa toiminnoilla 
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(functionings) sitä, mitä ihminen pystyy elämässään tekemään tai olemaan. Kykeneväi-

syys (capability) tarkoittaa erilaisia toimintoja, joita ihminen pystyy itselleen valitsemaan 

tai saavuttamaan. Jokaisella ihmisellä on käytössä omat sisäiset toimintavalmiudet ja 

ulkopuolelta saadut resurssit. Ihmisen hyvinvointia lisää hänen mahdollisuutensa elää 

vapaasti itselle hyvää elämää. Onnellisuuden ja hyvinvoinnin lähtökohta on se, että ih-

minen pystyy saavuttamaan itselleen tärkeitä toimintoja ja kokee olevansa tyytyväinen 

vallitsevaan elämäntilanteeseensa.  (Sen 1993: 31–33.) 

Hjerppe (2011) väittää Allardtin ja Senin näkemyksillä hyvinvoinnista olevan yhteneväi-

syyksiä. Hänen mukaansa niitä yhdistää ihmisen mahdollisuus toteuttaa itseään. Kum-

massakin sosiaalisten suhteiden huomioon ottaminen on merkittävää. (Hjerppe 2011: 

221.) 

Kainulainen (2018) toteaa, että hyvinvoinnin moniulotteisuuden vuoksi erilaiset käsit-

teet, kuten koettu hyvinvointi, elämänlaatu, onnellisuus, tyytyväisyys ja tunteet, korreloi-

vat empiirisesti keskenään sekä niitä käytetään käsitteellisesti synonyymeina toisilleen. 

(Kainulainen 2018: 59). 

Subjektiivista hyvinvointia tarkastellaan useissa hyvinvointiteorioissa onnellisuus käsit-

teen kautta. Onnellisuutta voi tarkastella hedonisen tai eudaimonisen onnellisuuden nä-

kökulmasta. (Konkka 2018; Kainulainen 2018.) Kainulainen (2018) kirjoittaa, että he-

donista onnellisuutta korostaa Veenhovenin käsitys hyvinvoinnista (Kainulainen 2018: 

59). Uusitalo ja Simpura (2022) toteavat Veenhovenin olevan kansainvälisesti tunne-

tuin onnellisuustutkija, jonka mielestä onnellisuus on ihmisen elämän ja hyvinvoinnin 

tavoittelun viimesijainen päämäärä. (Uusitalo & Simpura 2022: 220.) Kainulainen 

(2018) toteaa, että Veenhovenin mukaan onnellisuus on kokonaisvaltaista elämään 

tyytyväisyyttä. Ihminen määrittelee oman onnellisuutensa sen mukaan, mistä hän pitää 

omassa elämässään. Veenhoven painottaa tunteita enemmän kuin järkeä lähtökohtana 

onnellisuuden arvioinnissa. (Kainulainen 2018: 59–60.)  

Konkka (2018) avaa hedonisen ja eudaimonisen hyvinvoinnin käsitteiden eroa arkikieli-

sessä käytettyjen termien avulla. Hedonismi vastaa kysymykseen ”miltä tuntuu” eli se 

viittaa hyvinvoinnin kokemuksellisuuteen. Eudaimoniseen teoriaan hyvinvoinnissa viit-

taa kysymys ”miten elämässä menee.” Eudaimoninen hyvinvointi viittaa elämän merki-

tyksellisyyteen ja tarkoituksenmukaisuuteen sekä toimintakykyyn. (Konkka 2018: 33–

34.) 
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Haybronin (2013) mukaan hyvinvoinnin synonyyminä voidaan käyttää onnellisuutta ja 

hyvinvointi määritellään eudaimonisesti ihmisen arvojen ja merkityksen mukaan. Hänen 

mukaansa hyvinvointi koostuu onnellisuuden lähteistä (The sources of happiness, 

SOARS), joita ovat (Security) turvallisuus, (Outlook) ajattelutapa, (Autonomy) itsenäi-

syys, (Relationships) ihmissuhteet ja (Skilled and meaningful activity) merkityksellinen 

toiminta. Turvallisuus tarkoittaa koettua turvallista oloa, elämää ja elinolosuhteita. Ajat-

telutapaan liittyy positiivisuus, hyväksyvyys, muista välittäminen ja luontainen motivaa-

tio. Itsenäisyys tarkoittaa vapautta, itsemääräämisoikeutta ja riippumattomuutta. 

(Haybron 2013: 11, 54, 55, 64–67.)  

Haybronin (2013) mukaan luotettavat ja läheiset ihmissuhteet, perhe, ystävä ja muu yh-

teisö, vaikuttavat ihmisen hyvinvointiin. Kaikista tärkeimpiä ihmisen hyvinvoinnin kan-

nalta ovat läheiset ihmissuhteet. Itsensä toteuttaminen tarkoittaa sitä, että ihminen voi 

toteuttaa itseään ja tehdä oman elämän merkityksellisiä asioita oman hyvinvointinsa 

näkökulmasta parhaalla mahdollisella tavalla. (Haybron 2013: 68, 70.) 

Konkka (2018) toteaa, että eri hyvinvointiteoriat kertovat eri tavoin mistä hyvinvoinnissa 

on kysymys ja eri hyvinvointia kuvaavat mittarit nostavat erilaisia asioita hyvinvoinnin 

tarkastelussa esiin (Konkka 2018: 28). Hyvinvoinnin mittaaminen on sangen haastava 

tehtävä, koska hyvinvointi on laaja-alainen ilmiö. Yhteiskunnallisen hyvinvoinnin ja sen 

muutoksen seuraamiseen käytetäänkin erilaisia mittareita, joita hyödynnetään yhteis-

kuntapolitiikassa ja tutkimuksissa. Uusien hyvinvointia seuraavien mittareiden kehittä-

misen haasteena on hyvinvoinnin subjektiivisuus ja hyvinvoinnin osa-alueiden yhteismi-

tattomuus. (Hoffren & Rättö 2011: 219.) 

Pyykkönen (2012) toteaa, että subjektiivisten hyvinvointikäsitteen alla tehtävässä tutki-

muksessa hyvinvoinnin käsite ja mittari samaistetaan usein keskenään. Mittariorientoi-

nutta tutkimusta voi lähestyä sen hyvinvointikäsityksen näkökulmasta. (Pyykkönen 

2012: 47.) Tässä opinnäytetyössä nojataan Ekqvistin ja Kuusiston (2019) tapaan tar-

kastella hyvinvointia. 

Ekqvist & Kuusisto (2019) toteavat, että he tarkastelevat hyvinvointia yksilön subjektiivi-

sen kokemuksen pohjalta ja heidän tutkimuksensa hyvinvointikäsitteen taustalla on hy-

vinvoinnin mittari (The Outcome Rating Scale, ORS). Ekqvistin ja Kuusiston käyttämä 
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hyvinvoinnin mittari pohjautuu Millerin ja kumppaneiden (2003) tutkimukseen, jossa hy-

vinvointia tarkastellaan henkilökohtaisen hyvinvoinnin, läheissuhteiden, sosiaalisten 

suhteiden sekä yleisen hyvinvoinnin osa-alueina. (Ekqvist & Kuusisto 2019: 291–292.)  

3.1.1 Päihderiippuvuus hyvinvointiongelmana 

Päihderiippuvuus määritellään hyvinvointiongelmaksi, koska päihderiippuvuus aiheut-

taa yksilölle ja hänen läheisilleen kärsimystä ja haittaa. (Uusitalo 2011: 284.) 

Päihteidenkäytön taustaa tulee tarkastella biologisen, psyykkisen ja sosiaalisen ulottu-

vuuden kautta. Ihmisen sosiaaliset ja geneettiset tekijät, aikaisemmat kokemukset ja 

aikaisempi päihteiden käyttö toimivat moduloivina tekijöinä päihteidenkäyttöalttiuden 

esille tulemisessa. Päihde vaikuttaa ihmisen keskushermostoon saaden aikaan psyyk-

kisen kokemuksen, jonka ihminen haluaa kokea uudelleen. Ihminen hakee päihteestä 

mielihyväkokemusta, toimintakyvyn paranemista tai vieroitusoireiden vähenemistä. 

(Granström &Kuoppasalmi 2003: 29.) 

 

Päihderiippuvuus luokitellaan Maailman terveysjärjestön WHO:n yleismaailmallisen 

diagnostisen järjestelmän ICD-10:n mukaan sairaudeksi. Riippuvuusoireyhtymän kri-

teerejä kuvaavassa ICD-10n mukaan vähintään kolme tai useampi seuraavista kritee-

reistä on esiinnyttävä yhtäjaksoisesti kuukauden ajan tai toistuvasti viimeisen 12 kuu-

kauden ajan. Kriteerit ovat:1) Pakonomainen halu käyttää päihteitä tai voimakas himo 

päihteeseen. 2) Kyky hallita käytön aloittamista, lopettamista tai määrää on heikenty-

nyt. 3) Vieroitusoireita esiintyy vähennettäessä tai lopetettaessa päihteen käyttöä. 4) 

Toleranssin eli sietokyvyn kasvaminen, joka johtaa annoksen kasvattamiseen. 5) 

Käyttö muodostuu elämän keskeiseksi asiaksi ja muut kiinnostuksen kohteet menettä-

vät merkityksen. Pääosin aika kuluu päihteen ympärillä. 6) Esiintyvistä haitoista huoli-

matta päihteen käyttäminen jatkuu. (Poikolainen 2003: 76–77.) 

Riippuvuudella kuvataan ongelmallisen, toistuvan ja pakonomaisen käyttäytymisen 

muotoja. Pitkällä aikavälillä päihteidenkäyttö aiheuttaa erilaisia sosiaalisia, terveydelli-

siä, mielenterveydellisiä ja taloudellisia haittoja yksilölle ja hänen lähipiirilleen. (Pirska-

nen & Järvinen-Tassopoulus 2021: 14–15.) 

Kokemus hyvinvoinnista voi vaihdella elämäntilanteen mukaan. Käytetyllä päihteellä, 

riippuvuuden kestolla ja vaikeusasteella voi olla vaikutuksia hyvinvointiin. (Ekqvist & 
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Kuusisto 2019: 292.) Alkoholin suurkuluttajien hyvinvoinnin kokemusta tutkinut Kauppi-

nen (2010) toteaa, että alkoholinkäyttö aiheutti eniten ongelmia sosiaalisissa suhteissa 

ja perhe-elämässä. Alkoholin suurkuluttajamiehet kärsivät erityisesti yksinäisyydestä. 

(Kauppinen 2010: 217–218.)  

3.1.2 Henkilökohtainen hyvinvointi 

Seuraavaksi päihderiippuvuutta tarkastellaan henkilökohtaisen hyvinvoinnin, läheis- ja 

sosiaalisten suhteiden ja yleisen hyvinvoinnin osa-alueiden näkökulmasta. 

Henkilökohtainen hyvinvointi voidaan määritellä fyysisen ja psyykkisen terveyden näkö-

kulmasta. Päihteidenkäyttö voi vaikuttaa yksilön fyysiseen hyvinvointiin eri tavoin, esim. 

sairauksina tai välillisestä terveyteen liittyvinä vaikutuksina, ravitsemuksen, unen, hy-

gienian tai lääkityksen näkökulmasta. (Ekqvist & Kuusisto 2019: 292.)  Pistämällä huu-

meita käyttävillä on suuri riski sairastua veriteitse tarttuviin tauteihin (kuten hepatiitit ja 

hiv) ja vakavat krooniset infektiot heikentävät ihmisen hyvinvointia. Kansanterveyden 

kannalta vakavin huumeiden pistoskäyttöön liittyvä uhka on veriteitse tarttuvien tautien 

leviäminen. Pitkäaikainen päihteidenkäyttö voi johtaa ennenaikaiseen kuolemaan. Huu-

mekuolemien määrä Suomessa on kaksinkertaistunut 2000-luvulla. (Rönkä & Markkula 

2020: 78–79.) Päihdekuntoutuksen alkaessa ihmisen fyysisen hyvinvoinnin lisääminen 

on edellytys muun kuntoutumisen etenemiselle (Ekqvist & Kuusisto 2019: 292). 

Päihteidenkäytöllä on yhteys psyykkiseen hyvinvointiin. Päihteidenkäytön psyykkiset 

seuraukset voivat muistuttaa psyykkisiä sairauksia, kuten mieliala-, ahdistuneisuus, ja 

persoonallisuushäiriöt. Päihteidenkäyttö voi aiheuttaa psyykkisiä oireita päihtyneenä, 

vieroitusvaiheessa sekä myöhemmässä vaiheessa. (Mäkelä 2003: 183.)  

Psyykkiseen huonovointisuuteen tai ahdistuksen tunteisiin päihteet voivat tuoda hetkel-

lisen helpotuksen. Päihteidenkäyttö voi olla keino turruttaa masennusta tai ahdistusta. 

Nuorten naisten huumeidenkäyttöä tutkinut Väyrynen (2007) toteaa, että päihteiden-

käytön myötä kosketus omiin tunteisiin katoaa. Omat tunteet esiintyvät irrallisina elä-

mäntapahtumiin liittyvistä kokemuksista. Päihteistä irrottautumisvaiheessa tunteet nou-

sevat pintaan ja niihin on luotava uudenlainen suhde. (Väyrynen 2007: 99–100, 184–

185.)  

Päihteidenkäyttö voi toimia itselääkintänä ja mahdollisuutena paeta hankalaa oloa. 

Traumaattisia elämänkokemuksia tai lapsuuden ajan laiminlyönnistä johtuvia tunteita, 
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voi turruttaa päihteillä. Elämänkriiseissä päihteet voivat tarjota helpotusta ja mahdolli-

suuden toisenlaiseen elämään. Päihteidenkäytön haitoista huolimatta aineet voivat kor-

jata hetkeksi sietämätöntä oloa. (Hautala & Hakkarainen & Kataja & Kailanto & Tigers-

ted 2018: 94.)  

Huumeriippuvaisilla raskaana olevilla on todettu olevan enemmän masennus- ja ahdis-

tusoireita kuin päihteettömillä raskaana olevilla. Heillä on diagnosoitu persoonallisuus-, 

ahdistuneisuus- ja mielialahäiriöitä sekä traumaperäisiä stressioireita. (Flykt & Belt & 

Punamäki 2021: 1964.) Opiaattikorvaushoidossa olevilla henkilöillä psykiatristen häiri-

öiden yleisyys on tavallista. Pääkaupunkiseudulla 2/3 korvaushoitopotilaalla on diagno-

soitu jokin psykiatrinen häiriö esim. mieliala-, ahdistuneisuus- tai persoonallisuushäiriö. 

(Levola & Holopainen & Pitkänen 2012: 354.)  

Pitkäaikainen päihteidenkäyttö saattaa vaikuttaa siihen, millaiseksi ihmiset itsensä ko-

kevat. Päihderiippuvaisen minäkuva voi olla kielteinen ja itsearvostus heikentynyt. (Ek-

qvist & Kuusisto 2019: 293.)  Erityisesti naisilla päihteiden käyttö ja päihdekulttuurissa 

eläminen vaikuttaa minäkuvaan ja identiteettiin. Omaan identiteettiin ja kokemusmaail-

maan liittyy tunne-elämän ongelmia ja vaikeutta käsitellä tunteita. Minäkuvaa muokkaa-

vat päihdekulttuurissa rikkoutuneet oman itsen ja muiden väliset rajat. Naisilla päih-

teidenkäyttöön liittyy voimakas häpeän ja syyllisyyden tunne, jotka vääristävät usko-

muksia omasta itsestä ja saa aikaan kokemuksen omasta huonommuudesta ja kelpaa-

mattomuudesta. (Karttunen 2013: 235.)  

3.1.3 Läheissuhteet hyvinvoinnin osatekijänä 

Hyvinvoinnin yksi osatekijä on läheiset ihmissuhteet. Kainulaisen (2014) mukaan ihmis-

suhteet ja niistä saatu kunnioitus ja rakkaus vaikuttavat yksilön hyvinvointiin ja elämään 

tyytyväisyyteen enemmän kuin taloudelliset tekijät. (Kainulainen 2014: 494.) Ervasti ja 

Saari (2011) kirjoittavat, että myönteiset läheissuhteet lisäävät onnellisuutta ja hyvin-

vointia. (Ervasti & Saari 2011: 197.) 

Liiallisella päihteidenkäytöllä on useita erilaisia negatiivisia vaikutuksia ihmisen läheis-

suhteisiin. Päihderiippuvaisen perheen sisäisiä suhteita tutkineet Ólafsdóttir ja Orjas-

niemi (2021) toteavat, että päihdeongelma perheessä vaikuttaa kielteisesti koko per-

hesysteemiin ja toimivuuteen. Päihdeongelma vähentää perheen yhteenkuuluvuuden 
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tunnetta sekä huonontaa perheen keskinäistä vuorovaikutusta ja tunneilmapiiriä. Kiel-

teiset tunteet ja toimimattomat perhesuhteet vaikuttavat tuhoisasti perheiden elämään. 

(Ólafsdóttir & Orjasniemi 2021: 64, 75.) 

Virokankaan (2019) mukaan huumeita käyttävillä äideillä on samanlainen halu ja pyrki-

mys toimia ihanteellisena äitinä, hyvän äidin tavoin, kuin kaikilla muillakin äideillä, 

vaikka he eivät pysty huolehtimaan lapsistaan arjessa (Virokangas 2019: 145). McMa-

hon (2013) kirjoittaa, että vastuullisuuden näkökulmasta huumeita käyttävissä iseissä 

ja päihteettömissä iseissä ei ollut merkittäviä eroja (McMahon 2013: 166).  

Päihteitä käyttäviä isejä ja äitejä tutkinut Hautala (2021) kirjoittaa, että päihteiden käy-

töstä huolimatta lapset ovat vanhemmille rakkaita ja tärkeitä ja haastateltavat pyrkivät 

pitämään lapsista huolta siinä määrin kuin se on mahdollista. Vanhemmilla on halu 

suojella lasta huumekuvioiden turvattomuudelta. Hautala kuitenkin toteaa, että van-

hempien huumekuvioissa elävien lasten kasvuympäristö on turvaton, kaoottinen ja 

epävakaa. (Hautala 2021: 189–190.) 

Päihderiippuvaisella naisella on usein päihteitä käyttävä puoliso ja tällöin puolisolta ei 

välttämättä löydy tukea raitistumiselle. Päihdekulttuurissa elävälle naiselle seksuaali-

nen hyväksikäyttö ja väkivallan uhrina oleminen eivät ole poikkeuksellista. (Andersson 

2019: 120.) 

Isien päihdeongelmia tutkinut Pirskanen (2019) toteaa päihteidenkäytön lisäävän etäi-

syyttä, konflikteja ja ristiriitoja isien ja poikien väliseen suhteeseen (Pirskanen 2019: 

188). Kosonen (2011) toteaa, että päihdehoitoon hakeutuneet isät ovat hyväksyneet 

avun tarpeen tunnustamisen. Isät kertovat alkoholiongelmastaan ja isyyden kokemuk-

sista. Kosonen kirjoittaa, että hälyttävänä tuloksena hänen tutkimuksestaan nousi esille 

nuorten isien kieltäminen alkoholinkäytön vaikutuksista lapsiinsa. (Kosonen 2011: 685.)  

3.1.4 Sosiaaliset suhteet hyvinvoinnin osatekijänä 

Läheissuhteiden lisäksi hyvinvoinnin yksi osatekijä on muut sosiaaliset suhteet (Ek-

qvist& Kuusisto 219: 292). Kainulaisen (2014) mukaan hyvinvoinnissa on kysymys ym-

päristön suhtautumisesta yksilöön sekä ihmisen tekemästä arviosta omasta suhtees-
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taan ympäristöön (Kainulainen 2014: 485). Pitkäaikainen päihteidenkäyttö johtaa syr-

jäytymiseen muusta ympäristöstä ja sosiaalisista suhteista. Huumeita käyttävän elinpiiri 

koostuu muista päihteidenkäyttäjistä. (Väyrynen 2007; Knuuti 2007.) 

3.1.5 Yleistä hyvinvointia kuvaavat tekijät 

Laaja-alainen huono-osaisuus tuo päihteiden käyttäjien kokemaan yleiseen hyvinvoin-

tiin suuria haasteita. Yleistä hyvinvointia kuvaavia tekijöitä ovat esimerkiksi taloudelli-

nen tilanne, asumiseen liittyvät tekijät ja rikollinen elämäntapa. (Ekqvist & Kuusisto 

2019: 295.) Pitkään jatkunut päihteidenkäyttö syrjäyttää ihmisen yhteiskunnasta ja voi 

johtaa lopulta asunnottomuuteen tai vankilaan (Knuuti 2007: 183). Huumeita käyttävillä 

äideillä on huomattavasti huonompi taloudellinen tilanne sekä koulutustausta verrat-

tuna päihteettömiin äiteihin (Belt 2013: 8).  

3.1.6 Hyvinvoinnin muutos päihderiippuvuudesta kuntoutuessa 

Ekqvist ja Kuusisto (2019) toteavat, että päihdetutkimuksen kentällä päihdekuntoutujien 

kokemus omasta hyvinvoinnista ja sen muutoksesta kuntoutuksen aikana on ollut vä-

häisen tarkastelun alueena. Ihmisen hyvinvoinnin kokemus on subjektiivista, mikä voi 

tehdä hyvinvoinnin mittaamisesta haastavaa. Kuitenkin päihdekuntoutuksessa asiak-

kaan edistymistä ja muutosta seuraamalla voi ehkäistä suunnittelematonta kuntoutuk-

sen päättymistä. Hyvinvoinnin muutosta seuraamalla päihdekuntoutuksen aikana voi 

todentaa kuntoutuksen vaikuttavuutta. (Ekqvist & Kuusisto 2019: 291, 296–297, 310.)  

Päihdekuntoutuksen aikana tapahtuvaan hyvinvoinnin mittaamiseen on kehitetty useita 

erilaisia mittareita. Ekqvistin ja Kuusiston (2019) tutkimuksessa on käytetty Millerin ym. 

(2003) kehittämää Outcome Rating Scale (ORS) -mittaria, jossa hyvinvointia tarkastel-

laan neljän osa-alueen kautta: henkilökohtainen hyvinvointi, läheissuhteet, sosiaaliset 

suhteen ja yleinen hyvinvointi. Tutkimus osoitti, että neljällä viidestä vastaajasta koettu 

hyvinvointi muuttui positiiviseen suuntaan. Yhdellä kuudesta vastaajasta hyvinvoin-

nissa koettu muutos kääntyi kuntoutuksen aikana negatiiviseen suuntaan. Tulokset 

osoittavat, että päihdekuntoutus vahvistaa hyvinvointia ja hoito kannattaa. (Ekqvist & 

Kuusisto 2019: 306.) 

 

Ekqvistin ja Kuusiston (2019) mukaan hyvinvoinnin eri osa-alueet kehittyvät päihdekun-

toutuksen aikana samanaikaisesti ja yhden osa-alueen muutos voi vaikuttaa kokonais-

valtaisesti koetun hyvinvoinnin muutokseen (Ekqvist & Kuusisto 2019: 307). 
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Läheissuhteissa tapahtuva muutos voi olla kuntoutumista edistävä tekijä. Ruisniemen 

(2006) mukaan vanhemmuus, niin äitiys kuin isyys, voi toimia päihderiippuvuudesta 

kuntoutumista edistävänä tekijänä. Suhde omaan lapseen on tärkeä ja voi toimia voi-

mavarana elämänmuutoksessa ja merkittävä tekijänä toipumisessa. (Ruisniemi 2006: 

192.) McMahonin (2013) mukaan isyys on mahdollisuus miesten päihteidenkäytön lo-

pettamiselle (McMahon 2013: 161). 

Beltin (2013) tutkimus osoitti, että huumeita käyttäneistä raskaana olevista äideistä 80 

% pystyi jättämään päihteet ja sitoutumaan hoitoon. Tutkimus kohdentui äidin ja vau-

van välisen vuorovaikutussuhteen vahvistumiseen ryhmäterapiassa. Tulokset osoitti-

vat, että ryhmäterapiassa äitien vihan tunteet ja tunkeileva käytös vauvaa kohtaan vä-

hentyivät.  (Belt 2013: 7–8.) 

Väyrynen (2007) kirjoittaa, että huumeiden käytön lopettamiseen ei riitä ainoastaan 

päihteistä kieltäytyminen vaan koko sosiaalisesta verkostosta irrottautuminen oman hy-

vinvoinnin edistämiseksi. Vanhoista sosiaalisista suhteista kiinnipitäminen lisää riskiä 

palata käyttämään huumeita. (Väyrynen 2007: 165.) Kuusiston (2010) tutkimus osoitti 

samaa alkoholinkäyttäjien osalta. Alkoholin ongelmakäytöstä vapaat ystävyyssuhteet 

turvasivat päihderiippuvuudesta kuntoutumisen. Vanhan ystäväpiirin jättäminen näyt-

täytyi itsesuojeluna ja keinona toimia oman päihteettömyyden vahvistamiseksi. (Kuu-

sisto 2010: 265.) 

 

Ekqvist ja Kuusisto (2020) kirjoittavat, että tarkastellessaan hyvinvoinnin ja toivon muu-

tosta kuntoutujien taustatekijöihin, käy ilmi, että hyvinvoinnin muutos on suurempi niillä, 

jotka ovat olleet aiemmin kuntoutuksessa. Kirjoittajien mukaan tämä voi liittyä asiak-

kaan odotuksiin siitä, että kuntoutus auttaa. (Ekqvist & Kuusisto 2020: 11.) Osittain sa-

mankaltaisia tuloksia löytyi Von Grieffin ja Skogensin (2012) tutkimuksesta, jossa osa 

haastelluista nosti esiin aiemmat hoitokokemukset toipumisen tukena (Von Grieff & 

Skogens 2012: 203.) 

 

3.2 Päihdekuntoutus keinona hyvinvoinnin lisäämiseksi 

Kansainvälisessä sosiaalityön määritelmässä yksi sosiaalityön tavoite on hyvinvoinnin 

lisääminen yksilön kohdalla ja yhteiskunnan rakenteissa (IFSW 2014.)  
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Päihdekuntoutusta tarjoamalla yhteiskunta toteuttaa hyvinvointipoliittista tehtäväänsä. 

Yksilön hyvinvoinnissa menetetty tasapaino voi olla yksi syy hakeutua päihdekuntou-

tukseen. Päihderiippuvainen toimii oman hyvinvointinsa edistämiseksi ja päihdehoito 

toimii keinona ja resurssina hyvinvoinnin lisäämiseksi. Tuloksellinen päihdekuntoutus 

mahdollistaa hyvinvoinnin leviämisen yksilöstä yhteiskunnan tasolle. (Ekqvist & Kuu-

sisto 2019: 289–290.)  

3.2.1 Kuntoutukseen liittyvät tekijät hyvinvoinnin muutoksessa  

Hoitoon liittyviä tekijöitä päihderiippuvuudesta toipumisessa ovat huumehoidon merki-

tys ja ammatilliset väliintulot sekä erityisesti pitkä, strukturoitu kuntoutusjakso (Knuuti 

2007: 182). 

Päihdekuntoutuksessa tarjotaan tietynlainen toipumismalli, josta jokainen kuntoutuja 

ottaa itselleen sopivia elementtejä. Jokainen päihdekuntoutuja toipuu omassa ainutlaa-

tuisessa elämäntilanteessaan, eikä päihderiippuvuus ole irrallinen ilmiö elämässä. Yh-

teisökuntoutus on yksi hoitomalli, mutta ei välttämättä sovi kaikille. (Ruisniemi 2006: 

27.) 

Yhteisöllistä kuntoutusmallia sovelletaan useammassa päihdekuntoutuslaitoksessa 

Suomessa. Pidä kiinni-hoitojärjestelmässä toimii niin sanottu modifioitu terapeuttinen 

yhteisö. Terapeuttisen yhteisön lähtökohta on työntekijöiden ja asiakkaiden välisen 

raja-aidan madaltuminen lisäämällä yhteisön sisällä tapahtuvaa kommunikaatiota. Asi-

akkaiden osallistumista yhteisön elämään vahvistetaan ja heille delegoidaan enemmän 

valtaa ja vastuuta, niin itsestään kuin toisista asiakkaista sekä yhteisöstä. (Murto 2013: 

19, 184.) Yhteisöllisen mallin perusidea on yhteisön tietoinen käyttäminen yksilön päih-

deriippuvuudesta toipumisen tukena (Ruisniemi 2006: 244). Yhteisökuntoutuksessa 

kuntouttavan kontekstin muodostaa asiakkaiden ja työntekijöiden muodostama yhteisö 

ja kuntoutuminen päihderiippuvuudesta tapahtuu yhteisön avulla ja suhteessa muihin 

yhteisön jäseniin. Yhteisö kannattelee ja tuottaa korjaavia kokemuksia. Yhteisön arki 

tukee päihteettömyyttä. (Karttunen 2019: 254–255.) 

 

Ruisniemen (2006) tutkimuksesta käy ilmi, että päihderiippuvuudesta toipuvien koke-

mukset yhteisökuntoutuksesta vaihtelivat yksilöllisesti. Toipuvat kokivat, että yhteisössä 

muodostui läheisiä ihmissuhteita, jotka tukivat muutosprosessissa. Suhteet loivat tur-

vallisuutta ja luottamusta. Muiden antama palaute tuki toipumista. (Ruisniemi 2006: 

244–247.)  
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Törmän (2011) mukaan äideille tulisi mahdollistaa pitkäkestoinen päihdekuntoutus yh-

dessä lasten kanssa. Äideille kohdistetussa päihdekuntoutuksessa tulisi kiinnittää huo-

miota vanhemmuustaitoihin, äitien traumataustaan sekä vertaistuen hyödyntämiseen. 

Kokemuksellisuus, vertaisryhmä ja yhteisöllisyys ovat merkittäviä tekijöitä naisten päih-

teistä toipumisprosessissa. (Törmä 2011: 207–213.) Vanhemmuustaidot ja kuntoutus 

yhdessä lasten kanssa osoittautuivat tärkeiksi Ruisniemen (2006) tutkimuksessa (Ruis-

niemi 2006: 177, 182).  

Naisten parissa tehtävässä huumetyössä tulisi panostaa identiteetti- ja tunnetyöhön. 

Häpeän ja syyllisyyden hälvenemiseen sekä itsensä arvostamiseen tulisi kiinnittää huo-

miota turvallisessa kuntoutusympäristössä. (Väyrynen 2007: 186.)  

 

Naisten päihderiippuvuudesta kuntoutumista tukevina hoidon elementteinä näyttäytyvät 

naiserityisyyden ymmärtäminen päihdeongelmassa ja siitä toipumisessa, traumaattis-

ten kokemusten käsittely, voimaantuminen, häpeän lievittäminen, identiteetin vahvista-

minen sekä vertaistuki (Karttunen 2019: 254). 

 

Raskaana olevien huumeita käyttävien äitien hoidon onnistumiseen liittyviä tekijöitä 

ovat äitien tunnistaminen, varhainen hoitoon ohjaaminen ja toimiva alueellinen verkos-

totyö sosiaali- ja terveydenhuollossa. Toisena merkittävä tekijänä on riittävän pitkä hoi-

tosuhde samaan, turvallisuuden kokemusta tuovaan työntekijään. Tämä auttaa äitejä 

kuntoutuksen aikana selvittämään elämäntilannettaan ja aiempia traumaattisia koke-

muksia. (Belt 2013: 8.) 

 

McMahon (2013) on tutkinut päihderiippuvaisten isien kuntoutumista. Hänen mieles-

tään isien päihdehoidossa tulisi tukea isän ja lapsen suhdetta. (McMahon 2013: 170.) 

 

Ruisniemen ja Kuusiston (2022) tutkimus perhepäihdekuntoutuksessa olevien vanhem-

pien kokemuksista osoitti, että kuntoutumisjaksolla lasten kanssa eletty arki ja kuntou-

tuksessa saatu tuki vahvisti suhdetta lapseen ja muutti omaa vanhemmuutta. Päihde-

riippuvuudesta kuntoutuminen ja muutokset vanhemmuuden kokemuksissa kietoutuvat 

yhteen ja kuntoutuksen aikana ne vahvistavat toinen toisiaan. (Ruisniemi & Kuusisto 

2022: 251.) 
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3.2.2  Vertaisryhmän tuki 

Terapeuttisessa yhteisössä kuntoutumiseen ratkaisevasti vaikuttava tekijä on vertais-

ryhmä. Vertaisryhmän puuttuminen vaikuttaa heikentävästi kuntoutuksen tuloksiin. Hy-

vässä terapeuttisessa yhteisössä samankaltaisen menneisyyden omaavat asiakkaat 

elävät uutta elämänvaihetta ja toimivat toistensa tärkeimpinä auttajina muutoksessa. 

(Murto 2013: 25.) 

 

Päihdekuntoutuksessa käytetään ryhmämuotoisia menetelmiä kuntoutuksen tavoittei-

den saavuttamiseksi. Ryhmämenetelmien tarkoitus on vaikuttaa asiakkaaseen siten, 

että asiakkaan valmius vaikuttaa elämälaatuun paranisi. (Oksanen 2009: 46–47.)  

 

Knuutin (2007) mukaan sosiaalinen verkosto, ystävät ja vertaistuki ovat merkitykselli-

nen tuki päihderiippuvuudesta toipumisessa. Vertaisryhmässä samaistuminen toipu-

vien yhteisöön ja yhteisöllinen ajankäyttö tukevat toipumista. Sosiaalisten suhteiden 

merkitys liittyy kokemukseen hyväksytyksi ja arvostetuksi tulemisesta. (Knuuti 2007: 

126, 182–185.)  

 

Sosiaalisen verkoston tuki toipumisessa nousi esiin Von Grieff:n ja Skogens:n (2012) 

tekemästä tutkimuksesta. Von Grieff ja Skogens toteavat, että sosiaalisen tuen merki-

tys ulottui ystävien ja sukulaisten lisäksi työkavereihin (Von Grieff &Skogens 2012: 

205.)  

 

Vertaistuen merkitystä naisille tutkinut Palojärvi (2009) toteaa, että vertaistuki naisten 

kesken rakentuu naisten osallisuutta ja tarpeita kunnioittaen. Naisille on tärkeää saada 

määritellä itse omia ongelmiaan ja sitä kautta syntyy kokemus hyväksytyksi tulemisesta 

vertaisryhmässä. Ryhmän keskinäinen empatia mahdollistaa vertaistuen syntymisen. 

Päihdesosiaalityön terapeuttisen suhteen ja avun lisäksi naisen oppivat toisiltaan ryh-

mässä. (Palojärvi 2009: 94.) 

3.2.3 Yhteistyösuhde kuntoutumisen tukena 

Asiakkaan ja työntekijän välisestä yhteistyösuhteesta käytetään käsitettä terapeuttinen 

allianssi (Oksanen 2009: 18). Tutkimus osoittaa, että työntekijän ja asiakkaan välinen 

yhteistyösuhde on tärkein yksittäinen osatekijä, joka vaikuttaa auttamistyön ja terapian 

lopputulokseen (Saarnio 2002: 186).  
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Päihdekuntoutuksen onnistumisen edellytys on, että työntekijä saa yhteyden asiakkaa-

seen. Yhteyden avulla työntekijä pystyy auttamaan asiakasta. Yhteistyösuhteella tar-

koitetaan työntekijän ja asiakkaan liittoutumista asiakkaan auttamiseksi ja asiakkaan 

ongelmien helpottamiseksi. (Oksanen 2009: 7–8.) Päihdehuollon asiakkaiden ja työnte-

kijöiden vuorovaikutussuhdetta tutkinut Ehrling (2009) kirjoittaa, että yhteistyösuhde 

asiakkaan ja työntekijän välillä syntyy jaetusta ymmärryksestä käsiteltävästä asiasta. 

Asiakkaan kokemuksen ohittaminen on riski yhteistyösuhteen katkeamiselle. Asiakas 

kiinnittyy työskentelyyn, jos hänelle välittyy kokemus, että hänen näkemyksensä on 

merkityksellinen. (Ehrling 2009: 167–168.) 

 

Raskaana olevan päihteidenkäyttäjän ja erityisäitiyspoliklinikan työntekijän välistä yh-

teistyösuhdetta tutkinut Leppo (2008) tarkastelee työntekijöiden tapoja puuttua päihde-

ongelmaisen raskaana olevan äidin päihteidenkäyttöön. Leppo kirjoittaa, että raskaana 

oleva päihteidenkäyttäjä tulee kohdata ymmärtäväisesti, loukkaamatta ja moralisoi-

matta ja asiakkaan tyly kohtelu katkaisee hoitosuhteen. Raskaana olevien päihteiden-

käyttäjien parissa tehtävä työ on muutostyötä, joka on asiakasta tukevaa, mutta päih-

teidenkäyttöön puuttuvaa. Puuttumistyö on yhteistyösuhteelle riski, koska asiakas voi 

kokea olevansa arvostelun kohteena tai asiakkaan itsemääräämisoikeus on uhattuna. 

(Leppo 2008: 33–40.) 

 

Kuusisto ja Saarnio (2012) ovat tutkineet päihdehoidossa työntekijän ja asiakkaan vä-

listä yhteistyösuhdetta. Heidän tutkimuksestansa käy ilmi, että asiakkaan ja terapeutin 

arviot yhteistyösuhteesta paranevat hoidon kuluessa. Asiakas arvioi yhteistyösuhteen 

terapeuttia paremmaksi. Terapeuttien tekemä arvio yhteistyösuhteesta korreloi hoidon 

jatkuvuuden kanssa, mitä paremmaksi terapeutti arvio yhteistyösuhteen, sitä todennä-

köisemmin asiakas pysyi hoidossa. Tutkimukseen osallistuneiden keskeytyneistä hoito-

jaksoista suurin osa tapahtui ennen kolmatta tapaamiskertaa. Tämä osoittaa sen, miten 

tärkeää on kiinnittää huomio varhaisen allianssin syntymiseen hoitosuhteen alussa.  

Toisaalta taas tutkimustulokset osoittavat, että varhainen allianssi ei heijastu päihteiden 

käyttöön seurantakäynnillä. Tutkijat kirjoittavat, että myös aiemmissa tutkimuksissa on 

todettu, että varhainen allianssi on yhteydessä hyvään hoitotulokseen hoidon aikana, 

mutta ei hoidon päättymisestä kuuden kuukauden kuluttua. (Kuusisto & Saarnio 2012: 

296.) 
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Oksasen (2009) mukaan päihdekuntoutusryhmässä työntekijä luo yhteyden kaikkiin 

ryhmän jäseniin, niin että jokainen saa kokemuksen tulla nähdyksi, kuulluksi ja huomi-

oonotetuksi. Tämä synnyttää yhteistyösuhteen työntekijän ja ryhmän jäsenten välille. 

Päihdekuntoutusryhmän vaikutukset ryhmän jäseniin voivat olla erilaiset. Oksanen to-

teaa, että ryhmän jäsenen tunne kuulumisesta ryhmään on hyvä tulos. Päihdekuntou-

tusryhmässä asiakas voi ymmärtää, että muillakin on samanlaisia ongelmia kuin itsellä 

ja omalla kokemuksella voi helpottaa toisen ryhmän jäsenen oloa. Ryhmässä voi saada 

kokemuksen, että kuntoutus auttaa ja omiin ongelmiin voi saada apua. Hyvä yhteis-

työsuhde ryhmän jäsenten välillä auttaa asiakasta luottamaan ja kertomaan omista asi-

oistaan muille. (Oksanen 2009: 64.) 

 

4 Opinnäytetyön toteutus 

4.1 Tutkimustehtävä ja tutkimuskysymykset 

Helsingin ensikodin vauvalähtöisen päihdekuntoutuksen perustehtävänä on päihteettö-

män vauvaperhearjen tukeminen ja vanhemman kuntoutuminen päihderiippuvuudesta. 

Tämän opinnäytetyön kohderyhmänä on Helsingin ensikodin vauvalähtöisen päihde-

kuntoutuksen läpikäyneet vanhemmat. Opinnäytetyössä keskitytään tarkastelemaan 

vanhemman hyvinvoinnissa tapahtuvaa muutosta päihdekuntoutuksen aikana sekä 

kuntoutuksen aikaisen yhteistyösuhteen merkitystä hyvinvoinnin muutokseen. 

 

Opinnäytetyön tutkimuskysymykset ovat: 

- Miten vanhemman kokemus hyvinvoinnista muuttuu kuntoutuksen aikana?  

- Miten vanhempi kokee yhteistyösuhteen merkityksen hyvinvoinnin muutok-

seen? 

4.2 Aineiston keruu ja kohderyhmä 

Tämä opinnäytetyö on laadullinen tutkimus ja tutkimusmenetelmänä käytetään teema-

haastattelua. Laadullisella tutkimuksella pyritään kuvaamaan jotain ilmiötä tai ymmärtä-

mään tiettyä toimintaa (Tuomi & Sarajärvi 2018: 98). Kvalitatiivinen tutkimus soveltuu 

käytettäväksi silloin, kun halutaan tutkia käyttäytymisen merkitystä ja sen kontekstia. 

Laadullinen tutkimus mahdollistaa haastateltavien havaintojen ja heidän kehitykseensä 

liittyvien tekijöiden esille tuomisen. (Hirsjärvi & Hurme 2010: 27.)  
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Laadullisessa tutkimuksessa keskitytään varsin pieneen määrään tapauksia ja pyritään 

analysoimaan niitä mahdollisimman perusteellisesti. Laadullisessa tutkimuksessa tutki-

jalla ei ole lukkoon lyötyjä ennakko-olettamuksia tutkimuksen tuloksista. (Eskola & Suo-

ranta 2008: 13–19.) 

Haastattelu tutkimusmenetelmänä tähtää informaation keräämiseen ja on ennalta 

suunniteltua. Teemahaastattelua kutsutaan puolistrukturoiduksi haastatteluksi. Teema-

haastelussa haastattelu etenee tiettyjen teemojen varassa. Teemahaastattelu tuo esiin 

haastateltavan tulkinnat ja heidän antamat merkitykset asioille. (Hirsjärvi & Hurme 

2010: 42, 48.)  

Teemahaastattelussa haastattelun aihepiirit, eli teemat ovat kaikille haastateltaville sa-

mat. (Hirsjärvi & Hurme 2010:48.) Teemahaastattelumenetelmästä puuttuu struktu-

roidulle haastattelulle ominainen kysymysten tarkka muoto ja järjestys. Haastattelija 

varmistaa, että kaikki etukäteen päätetyt teema-alueet käydään läpi haastateltavan 

kanssa, mutta niiden järjestys ja laajuus vaihtelevat. Haastattelijalla on tukilista käsitel-

tävistä asioista, mutta ei valmiita kysymyksiä. (Eskola & Suoranta 2008: 86.) 

Teemahaastattelussa edetään etukäteen valittujen teemojen ja niihin liittyvien tarkenta-

vien kysymysten varassa. Teemahaastattelussa on mahdollista syventää kysymyksiä 

haastateltavan vastauksiin pohjautuen. Metodologisesti teemahaastattelu painottaa yk-

silön tulkintoja asioista ja heidän asioille antamiaan merkityksiä. Teemahaastattelussa 

pyritään löytämään vastauksia tutkimuksen tarkoitukseen pohjautuen. Etukäteen valitut 

teemat pohjautuvat teoriaan/viitekehykseen. (Tuomi & Sarajärvi 2018: 87–88.)  

Tässä opinnäytetyössä haastattelun teemat ja kysymykset pohjautuivat Feedback In-

formed Treatment (FIT) -mittaristojen kysymyksiin. Feedback Informed Treatment- mit-

taristot ovat Helsingin ensikodissa käytössä asiakkaan hyvinvoinnin ja yhteistyösuh-

teen laadun tarkasteluun. Oman hyvinvoinnin arvio, Outcome Rating Scale, (ORS) -

muutosarviointiasteikko, mittaa asiakkaan hyvinvointia yksilöllisellä, ihmisten välisellä ja 

sosiaalisen toimintakyvyn tasolla. Toinen mittari on Group Session Rating Scale 

(GSRS), jonka avulla seurataan yhteistyösuhdetta ryhmäkuntoutuksessa. GSRS-mittari 

tarjoaa tietoa yhteistyösuhteen vahvuudesta, asiakkaan ja ryhmänjäsenten välisestä 

vuorovaikutussuhteen laadusta, ryhmän koheesiosta ja ilmapiiristä. (Miller & Bertolino 

2018: 42, 193.)  
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Helsingin ensikodissa käytetään palautetietoiseen hoidon FIT-mittareita keskustelutyö-

kaluina, joiden avulla työntekijät, yhdessä asiakkaiden kanssa, pystyvät vaikuttamaan 

kuntoutuksen sisältöön ja yhteistyösuhteeseen, jotta kuntoutus palvelisi asiakasta pa-

remmin.  

Opinnäytetyön haastattelut pohjautuivat näihin keskustelutyökaluihin, jotka olivat haas-

tateltaville tuttuja Helsingin ensikodin vauvalähtöisen päihdekuntoutuksen ajalta.  Tee-

mahaastattelun runko pohjautuu kysymyksiin vanhemman hyvinvoinnista ja yhteis-

työsuhteen toimivuudesta. Teemahaastattelun runko liitteenä (1).  

Helsingin ensikodin myönnettyä tutkimusluvan alkoi vapaaehtoisten haastateltavien et-

siminen toukokuussa 2022. Haastateltavia pyrittiin löytämään seuraavin kriteerein: 

haastateltava on ollut kuntoutuksessa Helsingin ensikodin Pidä kiinni-yksikössä (ensi-

koti tai avopalvelu) ja hänen kuntoutuksensa on päättynyt tai juuri päättymässä haas-

tatteluhetkellä. Opinnäytetyön aiheesta keskusteltiin Helsingin ensikodin eri työryhmien 

kanssa ja opinnäytetyön tutkimustiedote lähetettiin sähköpostitse tutustuttavaksi työ-

ryhmien edustajille. Vapaaehtoisten haastateltavien etsimiseen löytyi apua kahdesta 

Helsingin ensikodin Pidä kiinni-yksiköstä. Helsingin ensikodin työntekijät lähestyivät pu-

helimitse sellaisia kuntoutuksen päättäneitä vanhempia, jotka olivat jättäneet yhteystie-

tonsa ja antaneet luvan yhteydenpitoon. Vapaaehtoiset haastateltavat löytyivät lopulta 

helposti ja haastateltavien joukko edustaa kaikkia Helsingin ensikodin neljää Pidä 

kiinni-yksikköä. Tutkimukseen osallistui yhteensä kahdeksan (n=8) vanhempaa, 6 äitiä 

ja 2 isää. Haastateltavat olivat iältään 25–45-vuotiaita. 

Kaikkia haastatteluun ilmoittautuneita lähestyttiin ensin puhelimitse, jolloin jokainen 

haastatteluun osallistuva sai tiedon haastattelun tarkoituksesta opinnäytetyöntekijältä. 

Jokaiselle haastateltavalle tarjottiin mahdollisuus saada tiedote tutkimuksesta luetta-

vaksi sähköpostiin. Osa haastateltavista halusi tiedotteen sähköpostiin, osalle haasta-

teltavista riitti puhelimessa saatu informaatio opinnäytetyön tarkoituksesta. Tullessaan 

haastattelutilanteeseen jokainen haastateltava luki ensin tiedotteen tutkimuksesta ja tä-

män jälkeen allekirjoitti suostumuksensa tutkimukseen. Haastattelut toteutettiin touko-

heinäkuussa 2022.  

Haastateltavalle kerrottiin puhelimessa, että haastattelu voidaan toteuttaa haastatelta-

valle luonnollisessa ja turvallisessa ympäristössä ja että haastateltava saa valita itsel-

leen sopivimman paikan. Opinnäytetyön tekijä on valmis liikkumaan Uudellamaalla 

haastateltavan valitsemaan paikkaan. Haastattelupaikoiksi opinnäytetyön tekijä ehdotti 
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Helsingin ensikodin yksiköitä tai haastateltavan kotia. Haastattelut toteutettiin haasta-

teltavan valitsemassa paikassa, joko jossakin Helsingin ensikodin yksikössä, joka oli 

haastateltavalle tuttu kuntoutuksen ajalta tai haastateltavan kotona. Turvallinen ympä-

ristö haastattelutilanteessa auttaa rauhoittumaan haastattelun äärelle. Haastateltaville 

kerrottiin haastattelun aluksi, että haastattelu voidaan aina keskeyttää tai haastatte-

lussa voidaan pitää tauko tarvittaessa. Haastattelun alussa haastateltavalle kerrottiin, 

että hänellä on oikeus olla vastaamatta jokaiseen kysymykseen ja haastateltava vastaa 

kysymyksiin siinä määrin kuin kokee itselleen hyväksi. Jokaiselle haastateltavalle tarjot-

tiin alussa kahvia tai muuta juotavaa sekä pientä syötävää. Haastateltavan kotona to-

teutuneessa haastattelussa haastateltava keitti kahvit opinnäytetyön tekijälle. Yhteisen 

kahvihetken tarkoituksena oli rentouttaa haastattelun ilmapiiriä. Haastattelun teemat 

liikkuivat hyvin henkilökohtaisella tasolla haastateltavan elämässä ja opinnäytetyön te-

kijän tehtävänä oli luoda mahdollisimman luottamuksellinen ja turvallinen haastatteluti-

lanne. 

Opinnäytetyön tekijän toiveena oli, että haastateltavan lapsi on hoidossa haastattelun 

ajan. Toiveen taustalla oli ajatus tehdä haastattelutilanteesta mahdollisimman rauhalli-

nen. Opinnäytetyön tekijän mielestä lapsen läsnäolo saattaa vaikuttaa haastateltavan 

keskittymiseen tai mahdollisiin vastauksiin omaa hyvinvointia ja päihdekuntoutusta kos-

keviin kysymyksiin.  

Opinnäytetyön tekijän mielestä haastattelutilanteet olivat miellyttäviä ja rauhallisia. 

Haastateltavat vastasivat opinnäytetyön tekijän kysymyksiin avoimesti ja rehellisesti 

pohtien ja kertoen omasta kuntoutusajasta Helsingin ensikodin eri yksiköissä. Kaikki 

haastattelut nauhoitettiin ja säilytettiin opinnäytetyön tekijän Z-verkkolevyasemalla sala-

sanan takana.  

Haastattelut kestivät 35–60 minuuttia. Haastatteluaineistoa kertyi seuraavalla tavalla: 

äänitallennetta 6 h tuntia 50 minuuttia ja litteroitua tekstiä 59 sivua. (Calibri 12-fontti, ri-

viväli 1,5) 

Haastatteluun valikoitiin kuntoutuksen juuri päättymässä olevia tai kuntoutuksen päät-

täneitä vanhempia. Haastateltavien joukosta (n=8) kolmen (n=3) haastateltavan kun-

toutus Helsingin ensikodissa oli päättymässä juuri haastatteluhetkellä heinäkuussa/elo-

kuussa 2022.  Kuntoutuksen päättyminen tarkoittaa lastensuojelun maksusitoumuksen 
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päättymistä vauvalähtöiseen päihdekuntoutukseen. Viiden haastateltavan (n=5) kun-

toutuksen päättymisestä Helsingin ensikodissa oli kulunut aikaa 6kk- 18kk. Kuusi haas-

tateltavaa (n=6) oli ollut kuntoutuksessa ensikodissa ja avopalveluyksikössä. Kaksi 

haastateltavista (n=2) oli ollut kuntoutuksessa avopalvelussa. Kuntoutusjaksot olivat 

kestäneet 9kk- 2,5 vuotta. Keskimääräinen kuntoutusjakso oli kestänyt 21kk.  

Haastatteluun ei pyydetty sellaisia vanhempia, joiden päihdekuntoutus on vielä kesken. 

Haastattelun tarkoitus oli tarkastella hyvinvoinnissa tapahtunutta muutosta ja päihde-

kuntoutusta retrospektiivisesti. Haastatteluun ei tavoiteltu sellaisia vanhempia, joiden 

kuntoutuksen päättymisestä oli kulunut yli kaksi vuotta aikaa. Opinnäytetyön tekijä ha-

lusi haastateltavien muistavan juuri kuntoutuksen aikana tapahtuneet muutokset. Kun-

toutuksen päättymisestä kulunut aika ei noussut haastatteluaineistosta esiin tulosten 

analyysivaiheessa.  

 

Haastateltavista ei kerätty taustatietoja Helsingin ensikodin asiakastietojärjestelmästä, 

koska tavoitteena oli tarkastella vanhemman omaa kokemusta. Päihderiippuvuudesta 

toipumisen taustamuuttujat eivät ole tässä opinnäytetyössä olennaista. Haastateltavat 

toivat itse esille esimerkiksi vuosien päihteidenkäyttötaustaa, asunnottomuutta, opiaat-

tikorvaushoidon tai aiemmin syntyneen lapsen sijoituksen.  

 

Opinnäytetyöhön osallistuvilta pyydettiin kirjallinen suostumus tutkimukseen ja jokainen 

sai kirjallisena tiedotteen tutkimuksesta.  

Opinnäytetyötä kirjoittaessa tutkimukseen osallistuvat ovat anonymisoituja eikä lukija 

pysty tunnistamaan kenestä on kysymys. Opinnäytetyön prosessissa kiinnitettiin huo-

miota henkilötietojen käsittelyyn ja haastateltavien tietosuojan toteutumiseen (TENK 

2019: 8). 

4.3 Analyysi 

Opinnäytetyössä haastatteluaineiston analyysi on toteutettu sisällönanalyysimenetel-

mällä. Sisällönanalyysi on tekstianalyysia, jossa etsitään tekstin merkityksiä. Sisäl-

lönanalyysilla kuvataan tekstin sisältöä sanallisesti. Analyysin tarkoitus on luoda ku-

vaus tutkittavasta ilmiöstä. Sisällönanalyysissä haastatteluaineisto järjestetään selke-

ään muotoon aineiston informaatioarvon lisäämiseksi. (Tuomi & Sarajärvi 2018: 117, 

119, 122.)   
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Opinnäytetyön sisällönanalyysimenetelmä on teoriaohjaava analyysi. Teoriaohjaava si-

sällönanalyysi tarkoittaa sitä, että teoreettiset käsitteet tuodaan valmiina, ikään kuin tie-

dettynä. Sisällönanalyysi etenee aineiston ehdoilla. (Tuomi & Sarajärvi 2018: 133.) 

Laadullisen aineiston analyysin ensimmäinen tehtävä on aineiston järjestäminen. Tee-

mahaastattelun teemat voivat muodostaa eräänlaisen aineiston jäsennyksen, josta voi 

lähteä liikkeelle. Laadullisessa analyysissa aineiston jäsentäminen ja tulkinta tapahtu-

vat useassa vaiheessa. Teemahaastattelurunkoa voi pitää aineiston koodauksen apu-

välineenä. Aineistosta seulotaan teemojen avulla sellaisia tekstikohtia, jotka kertovat 

kyseisistä asioista. (Eskola & Suoranta 2008: 150–152.) Aineistosta etsitään tutkimus-

tehtävää kuvaavia ilmaisuja. Tähän voi käyttää samanlaisia ilmaisuja kuvaamaan sa-

manvärisiä alleviivauskyniä. (Tuomi & Sarajärvi 2018: 123.) 

Tutkimuskysymykseen ”Miten vanhemman kokemus hyvinvoinnista muuttuu kuntoutuk-

sen aikana?” vastauksien etsiminen aloitettiin lukemalla aineisto ensin useampaan ker-

taan. Aineiston käsittely aloitettiin jäsentämällä aineistoa alleviivaamalla aineistosta eri 

värisiä alleviivaustusseja apuna käyttäen teemahaastattelun eri teemoja kuvaavia il-

maisuja. Teemahaastattelun teemat toimivat ikään kuin analyysiyksikköinä. Teoriaoh-

jaavassa sisällönanalyysimenetelmässä analyysiyksiköt voi nousta teoriasta. Aineistoa 

käsiteltiin paperiversioina ja aineistosta leikattiin alleviivatut samanväriset ilmaukset yh-

teen ja ne jaoteltiin samankaltaisten teemojen mukaisesti. Tämän jälkeen aloitettiin et-

simään kerätyistä ilmaisusta samankaltaisuuksia, jotka jaoteltiin yhteen. Erilaiset il-

maukset koottiin erikseen. Tämä vaihe vei aikansa aineiston runsauden vuoksi.  

Laadullisen aineiston aineistolähtöinen analyysi jakautuu kolmivaiheiseen prosessiin: 

aineiston redusointiin, klusterointiin ja abstrahointiin. (Tuomi & Sarajärvi 2018: 122.) Ai-

neiston analyysiyksiköittäin järjestelyn jälkeen aloitettiin aineiston redusointi eli muo-

dostettiin samankaltaisista ilmauksista pelkistettyjä ilmauksia.  Seuraavaan taulukkoon 

on poimittu esimerkin omaisesti joitakin alkuperäisilmaisuja, joista on muodostettu pel-

kistettyjä ilmaisuja.   
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Taulukko 1. Esimerkki alkuperäisten ilmausten pelkistämisestä 

Aineiston klusteroinnilla eli ryhmittelyllä tarkoitetaan aineiston pelkistettyjen ilmaisujen 

käsittelyä. Samaa ilmiötä kuvaavat käsitteet ryhmitellään alaluokiksi. Alaluokat nimetään 

luokan sisältöä kuvaavalla käsitteellä. Klusteroinnissa luodaan alustavaa kuvausta tut-

kittavasta ilmiöstä ja pohja tutkimuksen perusrakenteelle. (Tuomi & Sarajärvi 2018: 124.) 

Aineiston pelkistettyjen ilmausten muodostamisen jälkeen aloitettiin aineiston kluste-

rointi. Pelkistettyjä ilmauksia oli runsaasti ja osa ilmauksista oli samankaltaisia. Yhte-

neväisistä pelkistetyistä ilmauksista muodostettiin alaluokkia.  

Alkuperäinen ilmaus       Pelkistetty ilmaus   
…mä rupesin syömään terveellisemmin silloin..         

.. Siellähän syötiin lämmintä ruokaa kaks kertaa päivässä.. Terveellinen ruokavalio 

.. En mä ollu tottunu syömään aamupalaa aiemmin..         

.. Mä aloin kunnolla käymään salilla..     Liikunnan aloittaminen 

..Mä kävin vaunulenkeillä muiden kanssa..           

..aamusta me lähdetään ulos tai sit mä teen ensin kotitöitä..       

..ku me käytiin täällä, mä sain sen päivärytmin ja kotiaskareet Arkirutiinien hoitaminen 

hoidettua kun täältä menin kotiin..         

..siellä tehtiin ruokaa vuorotellen ja kun sen jaksoi hoitaa..       

..sit tuolla kun oppi et aamulla herätään.. Niin se teki hyvää. Univalverytmin      

.. alussa mä vaan nukuin, päivälläkin.. Mut en mä enää..   tasoittuminen 

Silloinhan mä vaan makasin sängyssä puoleenpäivään saakka.       

..mä aloin käymään hammaslääkärissä..           

..hampaat mä hoidin silloin kuntoon..         

..mä en ollu aiemmin uskaltanu mennä hammaslääkäriin.. Hampaiden hoitaminen 

..nyt alkaa vihdoin olla terveet hampaat..           

..mulla on astma, en ollu ennen kuntoutusta ikinä hoitanu sitä.       

..mun on pitäny tehdä kaikkee 
sairauteen liittyen, en tehny.        Sairauksien hoitaminen 

Siellä ensikodissa mä aloin tekemään..         

..mä aloitin c-hepatiittihoidon silloin..          

..oon lopettanu korvaushoidon..             

..mä lopetin kaikki lääkkeet, myös ne unta tukevat ja oon      

ollu ilman mitään..      Lääkityksen purkaminen 

..mä oon vähentäny lääkkeiden käyttöä, en mä tarvii niitä enää       
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Taulukko 2. Esimerkki aineiston ryhmittelystä alaluokkiin 

 

Seuraava vaihe sisällönanalyysissä on abstrahointi eli käsitteellistäminen. Teoriaohjaa-

vassa sisällönanalyysimenetelmässä abstrahointivaiheessa empiirinen tieto yhdiste-

tään teoreettisiin käsitteisiin. Abstrahointivaiheessa analyysin pääluokat tuodaan val-

miina, ikään kuin ilmiöstä jo tiedettynä, ja alaluokat ja niiden yläluokat syntyvät aineisto-

lähtöisesti. (Tuomi & Sarajärvi 2018:133.)  

Abstrahointivaiheessa yhdistetään aineiston alaluokkia yläluokkiin. Alaluokkia oli run-

saasti ja tässä vaiheessa pyrittiin yhdistämään samantyyppiset luokat toisiinsa. Yläluo-

kat yhdistyivät pääluokkiin, jotka teoriaohjaavassa sisällönanalyysimenetelmässä tule-

vat teoriasta tiedettyinä. Analyysia ohjasi aineisto, teoria ja tutkimuskysymykset, joihin 

pyrittiin löytämään vastauksia. Seuraavassa esimerkki luokkien yhdistämisestä. 

Pelkitetty ilmaus   Alaluokka   

Lääkityksen purkaminen       

Sairauksien hoitaminen Terveydentilan hoitaminen 

Hampaiden hoitaminen       

Univalverytmin tasoittuminen Säännöllinen arkirytmi 

Arkirutiinien hoitaminen       

Terveellinen ruokavalio Terveelliset elämäntavat 

Liikunnan aloittaminen       

Itseensä luottaminen       

Itsensä rakastaminen      

Itseensä uskominen   Itsensä arvostaminen 

Itseensä luottaminen       

Fyysisten oireiden 
tunnistaminen Tunteiden kehoyhteys 

Kolotusten väheneminen       

Tunteiden tunnistaminen       

Vaikeista tunteista puhuminen Tunteiden sanoittaminen 

Rohkeus puhua tunteista       

Negatiivisten tunteiden hallinta       

Itsensä rauhoittaminen 
Tunnetilojen 
säätely   

Onnellisuuden kokemus      

päihteettömänä         
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Taulukko 3. Esimerkki luokittelusta 

 

Aineiston luokittelussa päädyttiin lopulta seitsemään yläluokkaan. Ala- ja yläluokat 

muodostuivat aineistolähtöisesti ja ne yhdistyvät kolmeen pääluokkaan, jotka nousevat 

teoriasta. Pääluokat ovat henkilökohtaiseen hyvinvointiin liittyvät tekijät, sosiaalisiin 

suhteisiin liittyvät tekijät ja suhde yhteiskuntaan. Aineistosta nousi seitsemän yläluok-

kaa, jotka muodostuivat tutkimuskysymyksen pohjalta. Näitä ovat Tunnetaitojen oppi-

minen, Itsestä huolehtiminen, Rajojen asettaminen, Vuorovaikutustaitojen kehittymi-

nen, Yhteyden kokemus muihin ja Yhteiskunnallisista asioista huolehtiminen ja Yhteis-

kunnan jäsenenä toiminen. 

Taulukko 4. Yläluokat yhdistettynä pääluokkiin 

 

Ensimmäiseen pääluokkaan vanhemman henkilökohtaiseen hyvinvointiin liittyvistä teki-

jöistä muodostui kaksi yläluokkaa: tunnetaitojen oppiminen ja itsestä huolehtiminen. 

Toiseen pääluokkaan, sosiaalisiin suhteisiin liittyvät tekijät, muodostui kolme yläluok-

kaa, jotka ovat rajojen asettaminen, vuorovaikutustaitojen kehittyminen ja yhteyden ko-

Alaluokka     Yläluokka       Pääluokka 

Omat rajat            
Rajat suhteessa muihin    Rajojen asettaminen        

Vuorovaikutustaidot lapsen kanssa Vuorovaikutustaitojen    Sosiaalisiin suhteisiin 
Vuorovaikutustaidot puolison kanssa kehittyminen     liittyvät tekijät 

Yhteyden kokemus lapseen             
Yhteys esikoiseen            
Yhteys puolisoon   Yhteyden kokemus muihin      

Yhteys perheeseen            
Yhteys ystäviin            

Yhteys kuntoutusyhteisöön               

Laskujen maksaminen    Yhteiskunnallisista asioista       
Viranomaistapaamisen hoitaminen huolehtiminen     Suhde  

Rikollisen elämäntavan lopettaminen Yhteiskunnan jäsenenä    yhteiskuntaan   
Asunnon saaminen     toiminen           

 

Yläluokat       Pääluokat       

Tunnetaitojen oppiminen   Henkilökohtaiseen hyvinvointiin liittyvät tekijät 

Itsestä huolehtiminen             

Rajojen asettaminen             

Vuorovaikutustaitojen oppiminen Sosiaalisiin suhteisiin liittyvät tekijät   

Yhteyden kokemus               

Yhteiskunnallisten asioiden hoitaminen Suhde yhteiskuntaan     

Yhteiskunnan jäsenenä toiminen           
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kemus muihin. Kolmas pääluokka, suhde yhteiskuntaan muodostui kahdesta yläluo-

kasta, jotka ovat yhteiskunnallisten asioiden hoitaminen ja yhteiskunnan jäsenenä toi-

miminen.  

Toisen tutkimuskysymyksen ”Miten vanhempi kokee yhteistyösuhteen merkityksen hy-

vinvoinnin muutokseen?” analyysi oli vaikeampi prosessi kuin ensimmäisen tutkimusky-

symyksen osalta. Analyysin tekeminen aloitettiin samalla tavoin kuin ensimmäisen tut-

kimuskysymyksen osalta.  Aineistoa luettiin useampaan kertaan ja alleviivattiin tutki-

muskysymyksen kannalta olennaisia asioita aineistosta. Alleviivatut osiot leikattiin ja 

ryhmiteltiin samaa tarkoittavia asioita yhteen. Samaa tarkoittavista merkityksistä tehtiin 

pelkistettyjä ilmauksia. Seuraavaan taulukkoon on poimittu esimerkin omaisesti joitakin 

alkuperäisilmaisuksia, joista muodostui pelkistettyjä ilmauksia. 

Taulukko 5. Esimerkki alkuperäisten ilmausten pelkistämisestä 

 

Aineiston pelkistämisen jälkeen ryhdyttiin ryhmittelemään pelkistettyjä ilmauksia. Pel-

kistettyjen ilmausten klusterointi vei kauan aikaa. Aineistoa ryhmiteltiin aluksi useam-

paan kertaan ja eri tavoin ennen kuin päädyttiin lopulliseen ratkaisuun käsitteiden luo-

kittelusta.  

Alkuperäisilmaus       Pelkistetty ilmaus   
..Ei täällä tuu yhtään sellainen olo, et hoitaja        
ois yläpuolella ja kuntoutuja alapuolella,    Tasavertaisuuden     
vaan päinvastoin et samanvertaisia kaikki..   kokemus 
..aina kysyttiin meidän mielipidettä ja otettiin mukaan.      
Se toi sellaista yhteenkuuluvuutta työntekijöiden kanssa..      

..Et mut on hyväksytty sellaisena äitinä kun mä oon.       
Et täällä ei oo kukaan tuominnu mua…  Hyväksyntä   
..Kukaan ohjaajista ei pitäny meitä vähempiarvosina,       
se oli ihan huippua. Kun monesti 
siinä voi tulla se asetelma.           

.. Mä sain täältä sellaista tukea ja kannustusta siihen, et mä       
vihdoinkin pystyin puhumaan niistä asioista.. kannustus    
.. Miten mä aloin arvostamaan itseäni, sellaista ei niinku oo      
ollu. Sellaista tukea ja kannustusta ei ollut aikaisemmin..       

.. Mulla on aina ollu tosi vaikeet luottamusongelmat enkä       
oo uskaltanu puhuu mun asioista. Se, että uskalsi avata luottamuksen merkitys 
suunsa niin tää oli ensimmäisiä paikkoja mun elämässä       
missä on käynyt niin, sehän muutti ihan kaiken..       
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Taulukko 6. Esimerkki alkuperäisilmauksen pelkistämisestä alaluokaksi 

 

Yllä oleva esimerkki kuvaa millaisista alkuperäisilmauksista on muodostettu pelkistet-

tyjä ilmauksia. Pelkistetyistä ilmauksista on muodostettu alaluokkia. Seuraava esi-

merkki kuvaa aineiston ryhmittelyvaiheitta, jossa alaluokat yhdistyvät yläluokkaan.  

Taulukko 7. Esimerkki aineiston ryhmittelystä 

 

Abstrahointivaiheessa analyysin pääluokat tuodaan valmiina, ikään kuin ilmiöstä jo tie-

dettynä, ja alaluokat ja niiden yläluokat syntyvät aineistolähtöisesti. (Tuomi & Sarajärvi 

2018:133.) Seuraava esimerkki kuvaa aineiston abstrahointivaihetta, jossa alaluokat ja 

yläluokat yhdistettiin pääluokkiin. 

 

Alkuperäisilmaus         
Pelkistetty 
ilmaus   Alaluokka 

..ensikodista muistan.., et me saatiin kehittää kuntoutuksen       

kulkua.., et miten ne kysymykset menis ja milloin tulee mitäkin sai vaikuttaa asioihin   

asioita, se oli ihan päätä huimaavaa, et me saatiin vaikuttaa    Osallisuuden 

sellaiseen asiaan, miten me kuntoudutaan siellä..       kokemus 

.. Tää oli sellaista omaehtoista, et mä sain itse päättää mistä omassa tahdissa   

mä haluun puhua ja se kyl lisäsi sitä et mä halusin niistä omista eteneminen   

asioista. Kun sai päättä missä tahdissa niitä käsittelee..         

 

Pelkistetty ilmaus   Alaluokka   Yläluokka   

tasavertaisuuden kokemus           
hyväksyntä   Ilmapiirin merkitys      

kannustus   
suhteessa 
työntekijöihin Ilmapiiriin 

luottamuksen merkitys       liittyvät   

Avoimuus muiden kesken       merkitykset 
Yhteenkuuluvuuden tunne Ilmapiiri vertaisten       
samaistuminen muihin kesken         
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Taulukko 8. Alaluokat yhdistettynä yläluokkiin 

Toiseen tutkimuskysymykseen ”Miten vanhempi kokee yhteistyösuhteen merkityksen 

hyvinvoinnin muutokseen” aineistosta muodostui kolme yläluokkaa, jotka ovat ilmapiiriin 

liittyvät merkitykset, kuntoutuksen rakenteeseen liittyvät merkitykset ja työskentelyn si-

sältöön liittyvät merkitykset.  

Ilmapiiriin liittyvät merkitykset sisälsivät ilmapiirin vertaisten kesken ja ilmapiirin suh-

teessa työntekijöihin. Kuntoutuksen rakenteeseen liittyviin merkityksiin sisältyi kuntou-

tusympäristö ja tuen eri muodot. Työskentelyn sisältöön liittyviä merkityksiä ovat osalli-

suuden kokemus, tunnetaitojen työskentely, vuorovaikutustyöskentely, sosiaalisiin suh-

teisiin liittyvä työskentely.  

5 Tulokset 

5.1 Hyvinvoinnissa tapahtuva muutos 

Vanhempia haastateltiin hyvinvoinnissa tapahtuvasta muutoksesta kuntoutuksen ai-

kana seuraavien osa-alueiden mukaan: henkilökohtainen hyvinvointi, sosiaalisiin suh-

teisiin liittyvässä hyvinvoinnin kokemus sekä yleisellä tasolla. Yleinen taso paikallistuu 

aineistossa suhteessa yhteiskuntaan.  

Alaluokka   Yläluokka     Yhdistävä luokka 
Ilmapiiri suhteessa             
työntekijöihin   Ilmapiiriin liittyvät       
Ilmapiiri vertaisten   merkitykset       
kesken           Yhteistyösuhteen   

kuntoutusympäristö   Kuntoutuksen   merkitys 
tuen eri muodot   rakenteen liittyvät   hyvinvoinnin   
      merkitykset   muutokseen 

osallisuuden 
kokemus          
tunnetaitojen työskentely Työskentelyn sisältöön     
vuorovaikutustyöskentely liittyvät merkitykset       
sosiaalisiin suhteisiin 
liittyvä työskentely          
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Taulukko 9. Yläluokat 

 

Aineisto jakautui seuraaviin yläluokkiin: tunnetaitojen oppiminen, itsestä huolehtiminen, 

rajojen asettaminen, vuorovaikutustaitojen oppiminen, yhteyden kokemus, yhteiskun-

nallisten asioiden hoitaminen ja yhteiskunnan jäsenenä toiminen. 

5.1.1 Tunnetaitojen oppiminen 

Haastateltavien vastauksissa tunnetaitojen oppiminen näyttäytyy monin eri tavoin ja se 

on yhteydessä myös muihin hyvinvoinnin kokemuksen osa-alueisiin. Aineistoista nousi 

esiin tunteiden sanoittamiseen, tunnetilojen säätelyyn ja tunteiden kehoyhteyden ym-

märtämiseen sekä itsensä arvostamiseen liittyviä merkityksiä.   

Tunteiden sanoittaminen eri tavoin nousi esiin lähes kaikissa haastatteluissa. Haasta-

teltavat puhuivat avoimuudesta ja rohkeudesta puhua hyvinkin henkilökohtaisista tun-

teista muiden kanssa. Omien tunteiden ja kokemusten jakaminen näyttäytyi aineistossa 

vahvasti hyvinvointia lisäävänä tekijänä. Tunteiden sanoittaminen vaati ensin erilaisten   

tunteiden tunnistamista. 

.. Sit kun tunteet tuli takas ja se oli tosi iso juttu. Alko tunnistaa eri tun-
teita.. 

Haastateltava kertoi, että lopetettuaan päihteidenkäytön hänen tunteensa palasivat ja 

tämän myötä hän alkoi tunnistamaan erilaisia tunteita itsessään. Omien tunteiden sa-

noittaminen vaati haastateltavien mielestä rehellisyyttä itselleen ja muille.  

.. Sit kun sai puhua rehellisesti. Kun sen siellä oppi, niin sehän oli ääretön 
helpotus. Kun uskalsi sanoa mitä oikeesti tuntee eikä tarvinnu sitä hä-
peää tuntea.. 

… Täällä pysty puhumaan, eikä hävettänyt se puhuminen eikä tarvinnu 
pelätä muiden reaktioita, että tulisi tuomituksi… 

Tunnetaitojen oppiminen   Henkilökohtaiseen hyvinvointiin liittyvät tekijät 

Itsestä huolehtiminen             

Rajojen asettaminen             
Vuorovaikutustaitojen oppiminen Sosiaalisiin suhteisiin liittyvät tekijät   

Yhteyden kokemus               
Yhteiskunnallisten asioiden 
hoitaminen Suhde yhteiskuntaan     

Yhteiskunnan jäsenenä toiminen           
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Haastateltavat kertoivat, että uskallus ja rohkeus auttoi heitä ilmaiseen vaikeita tunteita, 

kuten häpeää. Omista tunteista puhuminen muiden kanssa oli helpottavaa. Aineistosta 

käy ilmi, että negatiivisten tuntemusten ja vaikeiden tunteiden jakaminen muiden 

kanssa lisäsi haastateltavien hyvinvointia.  

Lähes jokaisessa haastattelussa nousi esiin, että haastateltava oli käyttänyt päihteitä 

säädelläkseen erilaisia tunnetiloja. Yksi haastateltava kuvasi, että jokaiseen mielenti-

laan on olemassa joku lääke, jonka avulla voi säädellä omia tunteitaan. Eräs haastatel-

tava ilmaisi tunteiden säätelytavan muuttuneen päihdekuntoutuksen aikana.  

..Nyt ei tarvii sitä onnen tunnetta korvata millään päihteellä.. 

Monet haastateltavat puhuivat onnellisuuden tunteesta. Muutama haastateltava ilmaisi, 

että päihteidenkäyttö oli ollut aiemmin keino saavuttaa onnellisuuden tunteita. Muu-

tama haastateltava kertoi, että ei kokenut onnellisuuden tunteita käyttäessään päih-

teitä. Päihteidenkäytön jäädessä haastateltavat kokivat pystyvänsä olemaan onnellisia 

ja näin ollen heidän kokemuksensa omasta hyvinvoinnista kasvoi.  

…Nyt on ekaa kertaa elämässä sellainen reilu mahdollisuus raitistua. Se, 
et olisi oikeesti raittiina ja onnellinen, niin sellainen ei oo ollu aikaisemmin 
mahdollista.. 

…Ja se, että mä olin onnellinen, ensimmäistä kertaa oikeesti… 

Tunnetilojen säätely ilman päihteitä ilmeni haastateltavien vastauksissa uusina itsensä 

rauhoittamisen keinoina sekä negatiivisten tunteiden hallintana.  

…Mä pystyn rauhoittamaan itseni, luotan siihen et pystyn rauhoittuu.. 

…Mä oon keksiny omia keinoja, jotenkin hallitsee niitä ahdistuneisuuksia 
ja pakko-oireita.. 

Tunnetaitojen oppimiseen liittyi tunteiden kehoyhteyden ymmärtäminen. Eräs haasta-

teltavasti kertoi, että hän oli oppinut huomaamaan kehossa näkyvät ahdistusoireet. 

Yksi haastateltavista puhui fyysisten oireiden, kolotusten ja särkyjen, vähentyneen kun-

toutuksen aikana. 
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Henkilökohtaisen hyvinvoinnin lisääntyessä haastateltavien kuva itsestä muuttui. Ai-

neistosta oli nähtävissä useita itseluottamuksen kasvuun ja itsensä arvostamiseen liit-

tyviä merkityksiä. Yksi haastateltava kuvasi päihdekuntoutuksen olevan itseensä tu-

tumista. 

..Mä käytin aika monta vuotta ja siinä ajassa ehtii oman ittensä kadottaa, 
niin se on sellaista, kun ei siinä loppujen lopuks tiedä millainen edes oli.. 

Itsensä arvostaminen näkyi haastateltavien vastauksissa itseensä uskomisena, luotta-

misena ja itsensä rakastamisena.  

… Mä opin luottaa itteeni, et mä pystyn ja mä pärjään. Ennen mä ajatte-
lin, et mä oon paska, en ansaitse mitään hyvää. . Se kaikki muutu ihan 
täysin kuntoutuksen aikana, tuli sellaista itsevarmuutta… 

Haastateltavat vastauksista kävi ilmi, että itsensä arvostaminen on yhteydessä oman 

lapsen kanssa toimimiseen, äitiyden kokemukseen ja arjessa pärjäämiseen lapsen 

kanssa.  

…Varmasti sain sellaista itsevarmuutta siihen, et mitä mä teen. Et ei oo 
sellaista väärää vanhemmuutta, et mut on hyväksytty sellaisena äitinä 
kun mä oon… 

Muutama haastateltava käytti sanaa ”tyhmä” kuvatakseen millainen kokemus haasta-

teltavalla oli itsestään ollut. Itsevarmuuden lisääntyessä haastateltavat kertoivat, että 

he alkoivat arvostamaan itseään enemmän ja ymmärsivät, etteivät he ole tyhmiä.  

5.1.2 Itsestä huolehtiminen 

Henkilökohtaiseen hyvinvointiin kuuluu itsestä huolehtimisen merkityksiä, jotka ovat 

jääneet sivuun käytettäessä päihteitä. Aineistosta kävi ilmi, että haastateltavat alkoivat 

huolehtia itsestään päihdekuntoutuksen aikana. Vastaajat toivat esiin terveydentilan 

hoitamiseen liittyviä tekoja, vuorokausirytmistä huolehtimista sekä terveellisempiä elä-

mäntapoja.  

Lähes kaikki haastateltavat kertoivat alkaneensa hoitaa hampaitaan päihdekuntoutuk-

sen aikana. Muutama haastateltava kertoi perussairauksistaan, joista huolehtiminen oli 

jäänyt käyttäessä päihteitä. Kuntoutumisen myötä fyysinen hyvinvointi lisääntyi ja haas-

tateltavat alkoivat hoitaa sairauksiaan käymällä lääkärissä ja käyttämään sairauteen 
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määrättyjä lääkkeitä lääkärin määrällä tavalla. Osa haastateltavista kertoi lopetta-

neensa erilaiset lääkitykset kuntoutuksen aikana.  

Useassa haastattelussa nousi esiin vuorokausirytmin muuttuminen hyvinvoinnin lisään-

tyessä. Muutama äideistä kuvasi raskauden aikaista väsymystä ja nukkumista ennen 

kuntoutukseen pääsyä tai kuntoutuksen alkuvaiheessa. Univalverytmin tasoittuminen ja 

unen määrän normalisoituminen lisäsivät haastateltavan hyvinvointia.  

.. ennen raskautta, niin mä vaan lähinnä nukuin ja sit kun en nukkunu, 
niin makasin vaan sohvalla. Mähän en siis tehny mitään. Sit kun tuolla 
oppi et aamulla herätään tiettyyn aikaan ja mennään vauva edellä, niin se 
teki äärettömään hyvää. Ja mä oon pitäny vieläkin sen, rytmi pitää mut 
kasassa… 

Haastateltavien vastauksissa vuorokausirytmistä huolehtimiseen liittyy arkirutiinien hoi-

taminen. Väsymyksen ja päiväunien tilalle tuli rytmi, jossa vuorokauden aikana käy-

dään ulkona ja tehdään kotitöitä. 

..mua vaan nukutti tosi paljon, eli jos vertaan sitä aikaa ja nyt, niin oonhan 
mä paljon toimintakykyisempi… En tarvii päiväunia enää ja  muuten vuo-
rokausirytmi, niin tulee lapsen lapsen kanssa tehtyä paljon enemmän ja 
muutenkin on sitä energiaa enemmän kuin silloin.. 

Haastateltavien vastauksissa korostui säännöllinen arkirytmi ja voimien riittäminen arki-

rutiinien hoitamiseen hyvinvointia lisäävänä tekijänä. Haastateltavat kuvasivat terveel-

listen elämäntapojen lisääntyneen päihteidenkäytön jäädessä pois. Muutama haasta-

teltava aloitti liikunnan, vauvan kanssa vaunukävelyillä käymisen tai kuntosaliharjoitte-

lun. Muutama haastateltava kertoi säännöllisistä ja terveellisistä ruokailutavoista kun-

toutuksen aikana. 

5.1.3 Rajojen asettaminen 

Haastatteluaineistosta oli löydettävissä päihdekuntoutuksen aikana sosiaalisissa suh-

teissa tapahtuvan muutoksen teemasta rajojen asettamiseen, toisten kanssa vuorovai-

kutuksessa toimimiseen ja yhteyden kokemiseen liittyviä merkityksiä. Haastatteluai-

neistosta rajojen asettamisessa nousi esiin kaksi näkökulmaa: omat rajat ja rajat suh-

teessa muihin.  
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Lähes kaikki haastateltavat kuvasivat, että irrottautuessaan päihteitä käyttävästä elä-

mäntavasta, he joutuivat asettamaan rajoja muille päihteidenkäyttäjille. Kaikki haasta-

teltavat toivat esille, että he ovat katkaisseet välit päihteidenkäyttäjiin tai eivät ainakaan 

vietä aikaa enää vanhoissa tuttavapiireissä.  

… Mä oon laittanu kaikki välit niihin kavereihin poikki, kun mä raitistuin. 
Me oltiin niin hyvät ystävät et mä tiedän et se ois iso riski mun päihteettö-
myydelle… 

Erään haastateltavan hyvinvointi kasvoi, kun hän oppi kuntoutuksen aikana asetta-

maan rajoja myös muissa läheissuhteissa.  

Haastateltavien vastauksissa omien rajojen tunnistamiseen liittyi erillisyyteen toisesta 

tai itsensä puolustamiseen.  

.. sen perheen kanssa, jonka kanssa ei kemiat kohdannu, niin siitäkin ole 
oli se hyöty, et mä opin puolustautumaan. Opin sanomaan oman mielipi-
teeni.. 

…Me oltiin niin liimautuneita toisiimme silloin käyttöaikoina, mä olin var-
maan läheisriippuvainen ja tosi tarrautunu siihen ja mua ahdisti itsekseni. 
Nyt ei oo enää sellaista fiilistä.. 

Haastateltavien hyvinvointi lisääntyi heidän oppiessa päihdekuntoutuksen aikana tun-

nistamaan omia rajojaan. 

5.1.4 Vuorovaikutustaitojen kehittyminen 

Sosiaalisiin suhteisiin liittyvä hyvinvoinnin kokemus paikallistuu kuntoutuksen aikana 

vuorovaikutustaitojen kehittymiseen. Haastateltavien vastauksissa vuorovaikutustaito-

jen kehittyminen jakautui suhteessa puolisoon ja lapseen. Osa haastateltavista kertoi, 

että suhde puolisoon parantui keskustelutaitojen kehittymisen myötä. 

.. et huomaan, jos et meillä keskenään, jos joku asia häiritsee tai ärsyttää, 
niin osaa siitä sanoa.. 

 Eräs haastateltava kertoi oppineensa riitelemään rakentelevasti.  

…Me opittiin riitelemään rakentavasti. Mä oon oppinu antamaan toiselle 
mahollisuuden tuoda oma mielipide esille.. et kyllä se on menny tosi pal-
jon eteenpäin.. 
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Parisuhteessa riitelyn vähentyminen lisäsi haastateltavan hyvinvoinnin kokemusta. Ra-

kentavan riitelyn taito on yhteydessä myös tunnetaitojen oppimiseen. Omien tunteiden 

sanoittamisen oppiminen auttaa parisuhteeseen liittyvässä vuorovaikutuksessa.  

Vuorovaikutustaitojen kehittyminen lapsen kanssa lisäsi haastateltavien hyvinvointia. 

Vuorovaikutustaitojen kehittyminen lapsen kanssa tuli esiin kaikkien haastateltavien 

vastauksissa eri muodoissaan. Yksi haastateltavista kuvasi arjessa oman toimintansa 

kehittymistä lapsen kanssa.  

..Aluksi mun oli tosi vaikee saada rytmitettyä päivät mun lapselle, oli tosi 
vaikee saada ne viis ateriaa päivään, sit kun me käytiin täällä, niin sitä 
kautta sai sen päivärytmin.. 

Vuorovaikutustaitojen kehittymiseen lapsen kanssa liittyy oman toiminnan sanoittami-

sen lapselle. Eräs haasteltavista kuvasi oppineensa sanoittamaan omaa tekemistä lap-

selleen. 

… kun mä puhuin lapselle, niin mä selitin mitä tapahtuu. Noita asioita me 
tosi paljon käsiteltiin.. 

Vuorovaikutustaitoihin lapsen kanssa liittyy myös lapsen tunteiden sanoittaminen.  

.. Kyllä mä tiesin, et se on tosi tärkeetä sanottaa tunteita, mut en mä ois 
tolla tavalla osannu jos mä oisin ollu kotona, ilman sitä kuntoutusta ja oh-
jaajia siinä, et kyllä siinä oli suuri apu, et osas jotenkin paremmin sanoit-
taa lapselle sitä kaikkea.. 

Vuorovaikutustaitoihin lapsen kanssa liittyy lapsen huomioiminen.  

5.1.5 Yhteyden kokemus 

Aineistosta nousi vahvasti esiin sosiaalisiin suhteisiin liittyvä yhteyden kokemus hyvin-

vointia edistävänä tekijänä. Yhteyden kokemus jakautuu haastateltavien vastauksissa 

eri suhteisiin: omaan lapseen, perheeseen, puolisoon, ystäviin sekä kuntoutusyhtei-

söön.  Muutamalla haastateltavalla on aiemmin syntynyt lapsi, joka on huostaanotettu. 

Haastateltavat kertoivat oman kuntoutumisen myötä yhteyden vahvistuneen esikoi-

seen.  
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Kaikki haastateltavat olivat olleet vauvalähtöisessä päihdekuntoutuksessa ja yhteyden 

kokemus oman lapsen kanssa näyttäytyi aineistossa monenlaisina eri merkityksinä. 

Eräs haastateltavista kuvasi yhteyden rakentuvan lapseen tutustumisen kautta. 

.. sitä alko oppii tuntemaan sitä omaa lasta paremmin.. ja sit kun ohjaajat 
sano, että toi lapsi on tollainen ja se on hyvä tossa ja sit alko nähdä sitä 
omaa lasta ja enemmän hänen luonnettaan..  

Yksi haastateltavista kertoi yhteyden vauvaan syntyvän katsekontaktin avulla. 

..Täällä sai sitä katsekontaktia tosi paljon, se auttoi siihen.. 

Eräs haastateltavista kertoi oppineensa huomioimaan lastaan paremmin ja sitä kautta 

yhteys lapsen kanssa vahvistui. Yhteyden kokemus omaan lapseen nousi esiin haasta-

teltavan kokemuksessa, kun hän kertoi, miten hän oli oppinut havainnoimaan ympäris-

töään lapsen kautta. Haastateltavien kertomuksista käy ilmi, että lapsen ymmärtäminen 

lisäsi vanhemman ja lapsen yhteyttä. 

…Tää kuntoutus auttoi näkemään hänen silmin tätä maailmaa.. 

Eräs haastateltava kuvasi konkreettisen pärjäämisen lapsen kanssa arjessa kahdes-

taan vahvistavan hänen ja lapsen suhdetta.  

Lähes kaikki haastateltavat toivat esille, että oman päihdekuntoutuksen myötä suhde 

lapsuuden perheeseen on muuttunut. Haastateltavien vastauksista nousi esille, että 

kuntoutumisen myötä haastateltavat rakensivat uudelleen yhteyttä omiin vanhempiin ja 

sisaruksiin. Yhteyden kokemuksen syntymiseen liittyi luottamuksen rakentaminen. 

Päihteidenkäytön jäätyä pois haastateltavien vanhemmat pystyivät luottamaan haasta-

teltavaan.  

.. oon mä saanu luottamusta takaisin… 

Haastateltava kuvasi yhteyden kokemuksen vahvistuvan, kun päihteiltä jää tilaa yhtey-

denpitoon ja perheenjäsenistä välittämiseen.  

..et on vaan yhteydessä enemmän, niin se kyllä vahvistaa suhdetta, et 
soittelee. ja ylipäätään se et kun on lopettanu sellaisen elämän mihin kuu-
luu päihteet, niin sun itsekeskeisyys menee pois.. 
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Erään haastateltavan yhteyden kokemus sisaruksiin rakentui uudestaan rehellisyyden, 

avoimuuden ja anteeksipyynnön kautta. Haastateltava kuvasi perheenjäsentensä ole-

van ylpeitä haastateltavan elämänmuutoksesta.  

…sitä mä oon niille pahoitellu miljoonat kerrat. Niin nehän sano, et sillä ei 
oo mitään väliä, kun me on saatu meidän sisko takas, et millään muulla ei 
oo väliä. Musta se on tosi ihanaa tommonen…  

Yhteyden vahvistuminen ilmeni myös konkreettisina tekoina haastateltavien kertomuk-

sissa. Osa haasteltavista kertoi yhteydenpidon perheeseen tiivistyneen ja he tapaa-

vansa säännöllisesti sukulaisiaan. Osa haastateltavista kertoi vanhempien antavan 

konkreettista apua lapsen hoidossa.  

.. jos mun äidillä on vapaapäivä, niin me mennään sinne. Ne on ollu tosi 
aktiivisesti raskausajasta mukana meidän elämässä. (lapsi) uskaltaa 
tehdä heidän kanssa kaiken minkä meidänkin kanssa.. 

Aineistosta nousi esiin, että haastateltavien hyvinvointi muuttui, kun heidän yhteytensä 

puolisoon parantui. Eräs haastateltava nosti esiin sen tosiseikan, että omaan puolisoon 

voi joutua tutustumaan uudelleen kummankin ollessa selvin päin. Parisuhde oli alkanut 

kummankin käyttäessä päihteitä eikä toista ihmistä tunne päihteettömänä.  

Eräässä haastatteluissa nousi esiin haastateltavan kokemus arjen sujumisesta yh-

dessä puolison kanssa.  

…sit saatiin löydettyä sen yhteisen sävelen siihen.. 

Yhteyden kokemuksen vahvistuminen on yhteydessä myös vuorovaikutustaitojen kehit-

tymiseen ja tunnetaitojen oppimiseen. Päihdekuntoutuksen myötä suhde puolisoon pa-

rantui. 

.. nyt mä ymmärrän parisuhdetta paremmin kuin silloin..  

Sosiaalisiin suhteisiin liittyy yhteyden kokemus ystäviin. Aineistosta nousi esille rajojen 

asettaminen ja yhteyden katkaiseminen päihteitä käyttäviin kavereihin. Päihdekuntou-

tuksen myötä haastateltavat rakensivat uusia päihteettömyyttä ja hyvinvointia tukevia 

ystävyyssuhteita. Lähes kaikki haastateltavat kertoivat saaneensa uusia ystäviä tai ka-

vereita kuntoutusyhteisöstä.  
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…Mulla ei ollu ketään kaveria kun mä lopetin, mä olin koko raskausajan 
yksin. Sieltä raskausajan ryhmästä tuli yks kaveri.. 

Muutama haastateltavista toi esille, että on ottanut uudestaan yhteyttä vanhoihin lap-

suudenystäviin. Haastateltavan päihteidenkäyttö oli vaikuttanut ystävyyssuhteisiin ja 

kuntoutumisen myötä haastateltava löysi yhteyden ystäviinsä uudelleen. 

.. Mä oon itte hylänny ne. Sit vaan oon rohkeesti ottanu ihmisiin uudelleen 
yhteyttä. Ei se aina niin helppoa ole, se on tapahtunu tän kuntoutuksen 
aikana, kyllä ihmiset ymmärtää että on ollu vaikee tilanne useemman vuo-
den, et miks on laiminlyöny niitä ystävyyssuhteita. 

.. muutama vanha on kyl pysyny. Kyl jengi on ylpee tästä mun tilan-
teesta.. 

Haastateltava viittaa vastauksessaan vanhojen ystävien kannustukseen haastateltavan 

elämänmuutoksesta päihteidenkäytön jäätyä pois. 

Yhtenä osa-alueena haastatteluissa nousi esiin yhteyden kokemus kuntoutusyhtei-

söön. Kaikki haastateltavat toivat esiin kuntoutusyhteisössä kokemaansa yhteenkuulu-

vuuden tunnetta ja tasavertaisuutta muiden kesken. Moni haastateltavista kuvasi yhtey-

den kokemuksen liittyvän hyväksytyksi tulemisen tunteeseen. Haastateltavat kokivat, 

että yhteisössä heitä ei syyllistetty tai arvosteltu, vaikka he olivat käyttäneet päihteitä.  

…puuttu sellainen oma paikka mulla. Vaikka mä olin äiti, mut se päihde-
riippuvuus näky niin monessa asiassa… se niinku erotti muista äideistä. 
Niin täällä pysty puhumaan, eikä hävettänyt se puhuminen eikä tarvinnu 
pelätä muiden reaktioita, että tulisi tuomituksi… 

Lähes kaikki haastateltavat puhuivat henkilökohtaisten asioiden jakamisen merkityk-

sestä yhteisön kesken. Avoimuus ja rehellisyys yhteisön kesken liittyi luottamukseen 

yhteisön sisällä. Muutama haastateltava kuvasi, että kuntoutusyhteisön muut asiakkaat 

saattoivat kuulla ensimmäisinä, jos haastateltavalle oli tapahtunut arjessa vaikeita asi-

oita. Omista kokemuksista puhuminen ja niiden jakaminen muiden kanssa lisäsi haas-

tateltavien hyvinvoinnin kokemusta. Muiden samankaltaisia kokemuksia kohdanneiden 

tapaaminen lisäsi yhteyden syntymistä. 

.. sai kuulla muiden ajatuksia, mietteitä ja pelkoja, se oli tosi mielenkiin-
toista huomata, et se oli aika pitkälle samanlaista kaikilla.. et aina löyty jo-
tain yhteneväisyyttä.. 
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Muutama haastateltava käytti sanaa perhe kuvatessaan kuntoutusyhteisön merkitystä 

itselleen.  

5.1.6 Yhteiskunnallisista asioista huolehtiminen  

Aineistosta muodostui pääluokka, joka nimettiin suhde yhteiskuntaan. Suhde yhteis-

kuntaan sisältää erilaisia yhteiskunnan normien mukaan toimimisen tapoja, joissa 

haastateltavat kuvasivat muutosta päihdekuntoutuksen aikana. Nämä toimintatavat pai-

kallistuvat yhteiskunnallisista asioista huolehtimiseen. Kaikki haastateltavat toivat esille 

laskujen maksamisen muuttuneen kuntoutumisen myötä. Käyttäessään päihteitä he ei-

vät huolehtineet laskuista, mutta kuntoutuksen myötä tapa muuttui. Yksi haastateltava 

koki nauttivansa siitä, että saa maksaa laskut ajallaan. Muutama haastateltavista pohti 

harjoittelevansa vielä kuukauden budjetointia. Haastateltavat kokivat yhteiskunnan jä-

senenä toimijuutensa vahvistuneen, kun he saivat velkojen käsittelyyn apua kuntoutuk-

sen aikana.  

..et voi puhua niistä pelottavista mörkölaskuista tai asioista mitä pitää hoi-
taa, mitkä on vaan kasaantunu. Kai se on muuttunu, kun on vaan ottanu 
sellaisen asenteen siihen et helpompi hoitaa samantien, niin sit ne ei ka-
saannu… 

Haastatteluissa nousi esiin viranomaistapaamisten hoitaminen kuntoutumisen myötä. 

Viranomaistapaamiset liittyivät sosiaalitoimen ja poliisin kanssa tapaamisiin, mutta 

myös terveydenhuollossa asioimiseen. Viranomaistapaamisten hoitaminen on yhtey-

dessä itsestä huolehtimiseen. Haastateltavat kertoivat ajan varaamisesta hammaslää-

käriin ja hoitoaikojen noudattamisesta.  

5.1.7 Yhteiskunnan jäsenenä toimiminen 

Yhteiskunnan jäsenenä toimiminen tarkoittaa yhteiskunnan normien mukaan toimi-

mista. Osa haastateltavista kertoi asunnottomuudesta ennen kuntoutukseen pääsyä. 

Oman asunnon saaminen lisäsi haastateltavan hyvinvointia. Yksi haastateltavista kertoi 

muuttaneensa uuteen asuntoon kuntoutuksen aikana, koska vanhassa asunnossa oli 

myyty päihteitä.  

.. Sinne uuteen kämppään me ei sit otettu mitään, heitettiin kaikki käyttö-
välineet ja kaikki pois ja sanottiin, että sinne kämppään me ei tuoda mi-
tään ja ollaan ilman.. 
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Kaikki haastateltavat vastasivat rikollisen elämäntavan, mikäli sellaista oli tehnyt, päät-

tyneen kuntoutumisen myötä. Osa haastateltavista kertoi puolison myyneen huumeita 

päihteidenkäyttöaikana, mutta lopettaneen huumeiden myynnin, kun haastateltava oli 

päässyt kuntoutukseen.  

5.2 Yhteistyösuhteen merkitys  

Toiseen tutkimuskysymykseen yhteistyösuhteen merkityksestä hyvinvoinnin muutok-

seen aineistosta nousi esiin työskentelyn sisältöön, ilmapiiriin ja kuntoutuksen raken-

teeseen liittyviä merkityksiä. 

Taulukko 10.  

 

Ilmapiiriin liittyvät merkitykset jakautuivat suhteessa työntekijöihin ja vertaisiin. Kuntou-

tuksen rakenteeseen liittyvät merkitykset paikallistuivat kuntoutusympäristöön ja tuen 

eri muotoihin. Työskentelyyn sisältöön liittyvät merkitykset näkyivät osallisuuden koke-

muksena sekä erilaisiin tunne- ja vuorovaikutustaitojen ja sosiaalisiin suhteisiin liitty-

vässä työskentelyssä. 

5.2.1 Kuntoutuksen rakenteeseen liittyvät merkitykset 

Kuntoutuksen rakenteisiin liittyvistä merkityksistä muodostui aineistossa kaksi luokkaa: 

kuntoutusympäristöön ja tuen muotoihin liittyviä merkityksiä. Kuntoutusympäristön mer-

kitys nousi haastateltavien vastauksissa yhtenä hyvinvoinnin muutosta tukevana teki-

Alaluokka   Yläluokka     Yhdistävä luokka 
Ilmapiiri suhteessa             
työntekijöihin   Ilmapiiriin liittyvät       
Ilmapiiri vertaisten   merkitykset       
kesken           Yhteistyösuhteen   

kuntoutusympäristö   Kuntoutuksen   merkitys 
tuen eri muodot   rakenteen liittyvät   hyvinvoinnin   
      merkitykset   muutokseen 

osallisuuden 
kokemus          
tunnetaitojen työskentely Työskentelyn sisältöön     
vuorovaikutustyöskentely liittyvät merkitykset       
sosiaalisiin suhteisiin 
liittyvä työskentely          
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jänä. Kuntoutusympäristö jakautui aineistossa ensikotiympäristöön, avopalveluyksik-

köön ja turvallisuuteen liittyviin merkityksiin. Lähes kaikki haastateltavat ilmaisivat kun-

toutuspaikan olleen turvallinen paikka.  

.. Sit tuli romahdus vointiin, niin se yks vaikeimmista tilanteista ikinä, kun 
kaikki tukiverkot hävis. Niin kyllä tää auttoi siinä, että oli sellainen turvalli-
nen paikka.. 

Turvallisessa ympäristössä haastateltava pystyi ottamaan apua vastaan ja hänen voin-

tinsa kohentui. Aineistosta kävi ilmi, että turvallinen ympäristö tukee kuntoutumista. 

Haastateltavat olivat olleet kuntoutuksessa ensikodissa ja avopalveluyksiköissä. Ai-

neistosta nousi esiin eri ympäristöjen merkitys hyvinvoinnin muutoksessa. Eräs haasta-

teltava kertoi avopalveluyksikön säännöllisten tapaamisten merkityksestä itselleen seu-

raavalla tavalla: 

.. Ylipäätään se, et on käyny täällä pari kertaa viikossa, niin sillä on iso 
vaikutus mun psyykkiseen hyvinvointiin. Varsinkin silloin talvella, jos ei 
päässytkään vaikka viikkoon, niin huomas, et mieliala alko olla enemmän 
maassa.. et alko olla väsyneempi ja ärtyneempi..  

Haastateltava kuvaa avopalvelukuntoutuksen rakenteen, jossa tapaamiset toteutuvat 

kaksi kertaa viikossa, tukevan hänen jaksamistaan ja hyvinvointiaan. Avopalvelukun-

toutuksen säännöllisten tapaamisten merkitys hyvinvoinnin muutokselle esiintyi mui-

denkin haastateltavien vastauksissa ja sai aineistossa erilaisia merkityksiä.  

..Sit kun me käytiin täällä, niin sitä kautta sai sen päivärytmin ja kotiaska-
reet sain hoidettua kun täältä lähdin. Kuntoutus piristi kun sai hoidettua ne 
asiat.. 

Avopalvelun säännöllinen rakenne tuki haastateltavan arkirytmiä ja hänen hyvinvoin-

tinsa koheni, kun sai hoidettua arjen askareita. 

Osa haastateltavista oli ollut ympärivuorokautisessa kuntoutuksessa ensikodissa. Eräs 

haastateltava kuvasi ensikodin arkirytmin merkitystä hänen hyvinvoinnilleen seuraa-

valla tavalla:  

.. Siivoaminen ja sellaiset perusjutut mitkä kuuluu jokaiselle ihmiselle, niin 
en mä tehny niitä silloin päihdevuosina… Siellä tehtiin ruokaa vuorotellen 
ja kun sen jaksoi… Se oli mulle palkitsevaa, että mä pystyin siihen eikä 
se ois onnistunu, jos mä en ois ollu tollasessa kuntoutuksessa.. 
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Haastateltava kertoo ensikodin arjen toiminnoista, ruuanlaittamisesta ja siivoamisesta. 

Arkirutiinien hoitaminen ensikodissa oli osa kuntoutusta ja niiden hoitaminen tuki haas-

tateltavan hyvinvointia. Eräässä haastattelussa nousi esiin ensikodin arkirytmin tuke-

van vuorokausirytmin muutosta. 

Aineistosta nousi esiin kuntouksen rakenteeseen liittyviä tuen eri muotojen merkityksiä. 

Haastateltavat ilmaisivat eri tuen muotoja, joilla oli merkitystä heidän kuntoutumises-

saan. Lähes kaikki haastateltavat ilmaisivat saaneensa konkreettista apua erilaisissa 

asioissa, jotka tukivat heidän kuntoutumistaan. Kuntoutuksen aikana saatu konkreetti-

nen apu on yhteydessä yhteiskunnan jäsenenä toimimiseen. Konkreettinen apu liittyi 

maksamattomien laskujen hoitamiseen tai eri viranomaisille soittamisessa. Konkreetti-

sella avulla on merkitystä itsensä huolehtimisessa. Eräs haasteltava sanoi saaneensa 

apua hammashoidon ajanvaraamisessa. 

Haastatteluaineistossa tiedon saaminen nähtiin tärkeänä kuntoutuksen tuen muotona. 

Kaikki haastateltavat ilmaisivat saaneensa neuvoja tai vinkkejä, jotka auttoivat heidän 

kuntoutumisessaan. Tiedon saaminen lapseen liittyvissä asioissa on yhteydessä yhtey-

den kokemukseen lapsen kanssa. Eräs haastateltava kuvaa tiedon saannin merkitystä 

seuraavasti: 

…Ihan ne sellaiset konkreettiset asiat, mitä ohjaajat opetti, näytti ja kerto. 
Päivärytmin pitäminen, uniasiat, syöminen. Kaikki tällainen, kun se oli niin 
helppoa, kun siinä oli heti joku, jolta kysyä ja hakea sitä neuvoa… 

Tiedon saaminen lapsen liittyvissä asioissa auttoi haastateltavaa pärjäämään arjessa 

lapsen kanssa. Kokemus lapsen kanssa pärjäämisestä on yhteydessä haastateltavan 

hyvinvointiin. Toinen haastateltava kuvaa tiedon saantia näin: 

… Ennenku mä menin ensikotiin, niin mä en ollu tajunnu niin vahvasti 
sitä, et jos on vähänkin alkoholia nauttinut, niin kyllähän se lapsi sen vais-
toaa… et ymmärtää miten tärkeetä se päihteettömyys on sille lapselle… 

Haastateltavan vastauksesta nousee esiin tiedon saannin merkitys päihteiden vaikutuk-

sesta vanhemman käytökseen ja lapsen kokemusmaailman ymmärtämiseen. Kuntou-

tuksen aikana saatu tieto on auttanut vahvistamaan haastateltavan ja lapsen yhteyttä 

lapsen ymmärtämisen avulla. 
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5.2.2 Ilmapiiriin liittyvät merkitykset 

Aineistosta kävi ilmi, että ilmapiirillä on iso merkitys haastateltavien hyvinvoinnin muu-

toksessa. Yhteisökuntoutuksen ilmapiiriin liittyvät merkitykset jakautuivat aineistossa 

ilmapiiriin suhteessa työntekijöihin ja ilmapiiriin vertaisten kesken. Ilmapiiriin suhteessa 

työntekijöihin nousi esiin luottamukseen, hyväksyntään, tasavertaisuuden kokemuk-

seen ja kannustukseen liittyviä merkityksiä.  

Usea haastateltava ilmaisi, että kuntoutuksessa heitä ei tuomittu. Työntekijöiden hyväk-

syvä ilmapiiri tuki haastateltavan kuntoutumista päihteistä. 

.. Se oli ehkä se suurin tuki, et kukaan ei tuominnu, sun ei tarvinnu hävetä 
kenenkään edessä. Se oli ihan uutta, ei mulla oo ollu aikaisemmin sel-
laista tilannetta, et ois voinu olla oma itsensä..  

Haastateltavan kokema hyväksyntä lisäsi hänen itsearvostustansa ja sillä voi nähdä 

olevan merkitystä hänen hyvinvointiinsa. Haastateltavat ilmaisivat luottamusta vertais-

ten kesken, mutta myös suhteessa työntekijöihin.  

…Mulla on aina ollu tosi vaikeet luottamusongelmat enkä oo uskaltanu 
puhuu mun asioista. Se, että uskalsi avata suunsa, niin tää oli ensimmäi-
siä paikkoja mun elämässä, missä on käynyt niin, sehän muutti ihan kai-
ken… mun mielenterveys pysyi paremmin… 

Haastateltava ilmaisee, että kuntoutusyksikkö oli ensimmäinen paikka hänen elämäs-

sään, jossa hän uskalsi puhua tunteistaan. Haastateltavan luottamus työntekijöihin on 

auttanut häntä tunnetaitojen oppimisessa, kun haastateltava on uskaltanut kertoa tun-

teistaan ja kokemuksistaan. Yhteistyösuhteen luottamuksellisella ilmapiirillä on merki-

tystä haastateltavan hyvinvoinnin muutokselle. 

Useat haastateltavat ilmaisivat tasavertaisuutta tai yhteenkuuluvuutta työntekijöiden 

kanssa monilla eri tavoin.  

…Täällä on ollu ihan tosi yhdenvertainen olo kaikkien työntekijöiden 
kanssa, et täällä oon kokenu sellaista kunnioitusta ja et otetaan huomioon 
ja saa vaikuttaa.. 
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Haastateltavan kokemus tasavertaisuudesta on yhteydessä haastateltavan itsearvos-

tuksen lisääntymiseen. Tasavertaisuuden kokemus työntekijöiden kanssa tukee haas-

tateltavan osallisuuden kokemusta, kun haastateltava on saanut vaikuttaa yhteisön asi-

oihin.  

Useassa haastattelussa nousi esiin kannustavan ilmapiirin merkitys haastateltavalle. 

Vastaajat ilmaisivat saaneensa kannustusta eri asioissa. Kannustus liittyi esimerkiksi 

maksamattomien laskujen hoitamiseen. Seuraavassa haastateltava kuvaa kannustuk-

sen merkitystä hänen itsearvostuksensa muuttumisessa. 

.. Tässä mentiin tosi paljon taaksepäin sellaisiin asioihin, jotka ois pitäny 
tapahtua silloin kun mä olin lapsi, et miten mä näen itseni ja miten alko ar-
vostamaan itseään eri tavalla, sellaista tukea ja kannustusta ei oo aikai-
semmin ollut.. 

Haastateltava ilmaisee saaneensa työntekijöiltä tukea siihen, miten hän oppi näke-

mään itsensä toisella tavalla ja arvostamaan itseään. Kannustavalla ilmapiirillä oli mer-

kitystä haastateltavan hyvinvoinnin lisääntymiseen.  

Aineistosta nousi esiin ilmapiiriin liittyviä merkityksiä vertaisten kesken. Kaikki haasta-

teltavat kokivat samaistuvansa muihin kuntoutuksessa oleviin vertaisiin. Samaistumi-

sella oli suuri merkitys haastateltavien kuntoutumiselle ja jokainen heistä ilmaisi sa-

maistumista eri tavoin.  

..Se antaa kaikista eniten, se vertaistuki. Jos voi sanoa tämmöiselle kans-
saveljelle, et mulla on tämmöinen ja ne kertoo mikä niillä on menossa. 
Kun muilla on samanlainen tilanne, se on tärkeetä.. 

.. Se, että ei oo yksin ja ajattele, että on ihan outo äiti, kun on tämmöinen 
tausta. Sit tajus, että ihan tavallisen oloisilla ja näköisillä ihmisillä, joita 
täällä tapas, niin on samanlaisii ongelmii, niin kyllä se autto tosi paljon.. 

Haastateltavat kuvasivat eri tavoin, että samanlaisessa elämäntilanteessa ja samankal-

taisia kokemuksia läpikäyneet ihmiset ymmärsivät heitä. Haastateltavat kuvasivat, että 

samankaltaisia haasteita kokeville vertaisille pystyi puhumaan omista ongelmista. Mui-

hin samaistumisella oli merkitystä haastateltavien hyvinvoinnin kokemuksessa. 

Samankaltaisten ihmisten tapaamisen lisäksi aineistosta nousi esiin yhteenkuuluvuu-

den kokemus muiden vertaisten kanssa.  
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.. Sekin et pysty muiden kans pohtii lapsen kehitystä, se toi hirveesti sel-
laista yhteenkuuluvuutta muiden kanssa, et kun hoidettiin yhdessä, ikään 
kuin saman perheen kanssa.. 

Ilmapiiriin liittyvänä asiana haastateltavat ilmaisivat avoimuuden ja luottamuksen merki-

tystä vertaisten kesken.  

.. Vaikka on vaikeita asioita menneisyydessä, niin voi olla rehellinen, et 
miks on käyny ja miten. Ja se, et on joku kenen kaa voi puhua ja samais-
tua.. Oppii myöntää ne ongelmakohdat, ennen sitä ei voi mennä parem-
paan suuntaan.. 

Haastateltava ilmaisee rehellisyyden merkitystä itselleen ja muille. Rehellisellä ja avoi-

mella puheella omista ongelmista on ollut merkitystä haastateltavan kuntoutumiselle 

päihteistä.  

5.2.3 Työskentelyn sisältöön liittyvät merkitykset 

Haastatteluaineistosta ilmeni erilaisia työskentelyn sisältöön liittyviä merkityksiä haasta-

teltavien hyvinvoinnin kokemuksessa.  

Haastateltavat ilmaisivat erilaisia osallisuuden kokemuksia, joilla oli merkitystä heidän 

kuntoutumisessaan. Osallisuus ilmeni haastatteluissa vaikuttamismahdollisuuksina 

päätöksentekoon ja kuntoutumisen etenemistahtiin.  

… Täällä on saanu edetä omassa tahdissa, ei oo ollu mikään kiire. Sai ite 
päättää mitä haluu puhua ja mitä kertoo muille.. 

Haastateltava kuvaa omassa tahdissa etenemisen merkitystä itselleen. Haastateltavan 

vaikutusmahdollisuudet ovat lisänneet hänen osallisuutensa kokemusta. 

.. Mulle on jääny mieleen se et *työntekijän nimi* sano, et sen takia tää 
otetaan esille, että te saatte nyt myös päättää, että te saatte osallistua 
päätöksentekoon. Se on jääny mulle ihan sanana mieleen.. 

Haastateltava kuvaa vaikuttamismahdollisuuksia kuntoutuksen sisältöön. Haastateltava 

on saanut olla mukana päätöksenteossa, mikä on lisännyt hänen osallisuutensa koke-

musta.  
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Haastateltavat kuvasivat erilaisia vuorovaikutustyöskentelyyn liittyviä merkityksiä, joilla 

oli vaikutusta heidän kuntoutumiseensa. Haastateltavat toivat esiin lapsen kanssa leik-

kimiseen, lapsen huomioimiseen, havainnointiin ja ymmärtämiseen liittyviä teemoja. 

… Aluks mä en uskaltanu heittäytyä sen lapsen kaa niin hassuks, mut sit 
kun se meni ohi, niin pysty olee oma ittensä ja tuli paljo varmemmaks sen 
lapsen kanssa… kun siinä heittäydyttiin ihan eri tavalla sen lapsen 
kanssa leikkiin, sellaiseen iloon ja riemuun.. 

Haastateltava kuvaa vuorovaikutustyöskentelyyn liittyvää leikkiä lapsen kanssa, joka toi 

haastateltavalle lisää varmuutta ja näin vahvisti haastateltavan ja lapsen suhdetta. 

Työskentelyllä on ollut merkitystä haastateltavan vuorovaikutustaitojen kehittymiseen 

lapsen kanssa. 

…Täällä autettiin mua huomioimaan paremmin, kun mä en ymmärtäny 
miks se huutaa, mä en ymmärtäny sitä. Niin täällä autettiin sit mua selvit-
tää, oliko sillä joku hätänä.. 

Haastateltava ilmaisee tunnetaitojen työskentelyyn liittyviä merkityksiä. Haastateltava 

sai apua vauvan ymmärtämiseen liittyvissä kysymyksissä. Vauvan viestien ymmärtämi-

sellä on merkitystä haastateltavan ja vauvan välisen suhteen vahvistumiseen. 

… Meillä oli jossain ryhmässä sellaisia tehtäviä, että vie vauva kylpyyn ja 
tarkastele hänen toimintaa. Niin ne pisti kyllä miettimään, ei mulle ois tullu 
mieleen kattoo sillä tavalla, et mitä se vauva tekee… Mä koin sen todella 
hyvänä… 

Haastateltava kuvaa niin tunnetaitoihin kuin vuorovaikutustyöskentelyyn liittyvää tehtä-

vää vauvan havainnoimisessa. Haastateltava ilmaisee oppineensa havainnoimaan 

vauvaa eri tavalla. Vuorovaikutustyöskentelyllä on merkitystä haastateltavan ja vauvan 

yhteyden vahvistumiseen.  

Haastateltavat kertoivat erilaisista tunne- ja vuorovaikutustyöskentelyyn liittyviä sisäl-

töjä, kuten theraplaytyöskentely tai emotionaalinen saatavilla oloteorian käyttäminen, 

joita haastateltavat kertoivat yrittävänsä hyödyntää arjessa lapsen kanssa. Kuntoutuk-

sen aikana opitut asiat vahvistivat haastateltavan ja lapsen suhdetta. 

Haastateltavat ilmaisivat sosiaalisiin suhteisiin liittyvää työskentelyä, mikä vahvisti hei-

dän hyvinvointiaan. Eräs haastateltava kuvasi sosiaalisiin suhteisiin liittyvää työskente-

lyä seuraavalla tavalla: 
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…Mulle sanottiin täällä, että ei mun oo pakko olla äidin kaa missään teke-
misissä, en ollu ees aikaisemmin miettiny et se ois ees mahdollista. Mä 
oon voinu henkisesti paljon paremmin, kun on voinu laittaa ne omat rajat.. 

Haastateltava kuvaa kuntoutuksen merkitystä hänen hyvinvointinsa muutoksessa. Kun-

toutuksen aikana haastateltava oppi asettamaan rajoja ja katkaisemaan haitallisia ih-

missuhteita oman hyvinvointinsa parantamiseksi. 

Haastateltavat kuvasivat sosiaalisissa suhteissa tapahtuvaa yhteyden kokemusta, joka 

vahvisti heidän hyvinvointiaan. Haastateltavat ilmaisivat sosiaalisiin suhteisiin liittyvää 

työskentelyä, jonka he kokivat merkityksellisenä. 

…Mä oon saanu tän kautta selvitettyä mun välejä mun vanhempiin ja ym-
märrettyä heidänkin kantaa kaikkeen. Se oli kiva et täällä pysty käsittelee 
niitäkin asioita, et miten kertoa mun vanhemmille.. mulla oli aiemmin tosi 
tulehtuneet välit mun isäpuolen kanssa.. 

Haastateltava ilmaisee tyytyväisyyttä työskentelystä, joka on liittynyt hänen ja hänen 

vanhempiensa suhteeseen. Suhteen vahvistuminen lapsuuden perheeseen on lisännyt 

haastateltavan hyvinvointia. 

Muutama haastateltava kuvasi parisuhteen vahvistumisen lisänneen haastateltavan hy-

vinvointia. Eräs haastateltava kertoi parisuhteeseen liittyvästä työskentelyn merkityk-

sestä. 

…Työntekijän kanssa tavattiin ja siinä käytiin läpi et mistä tykkää toisessa 
ja mikä toisessa on hyvää… ei niitä asioita tuu sanottua kotona ääneen.. 

Haastateltava ilmaisee, että työskentely auttoi ilmaisemaan tunteita parisuhteessa. Pa-

risuhteeseen liittyvä työskentely vahvisti heidän suhdettaan ja haastateltava kertoi, että 

he löysivät yhteisen sävelen arkeen. Työskentelyllä on ollut merkitystä haastateltavan 

hyvinvoinnin vahvistumisessa. 

5.3 Tulosten yhteenveto 

Seuraavassa kuvassa on yhteenveto tutkimuskysymykseen ”Miten vanhemman koke-

mus hyvinvoinnista muuttuu kuntoutuksen aikana?” 
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Kuva 1. Hyvinvoinnin muutos 

Seuraavassa kuvassa on yhteenveto tutkimuskysymykseen ”Miten vanhempi kokee yh-

teistyösuhteen merkityksen hyvinvoinnin muutokseen?” 

 

Kuva 2. Yhteistyösuhteen merkitys hyvinvoinnin muutokseen 
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6 Johtopäätökset 

Tämän opinnäytetyön tarkoituksena oli tarkastella vauvalähtöisen päihdekuntoutuksen 

päättäneiden vanhempien kokemuksia hyvinvoinnin muutoksesta kuntoutuksen aikana. 

Toisena tavoitteena oli tarkastella millainen merkitys kuntoutuksella ja yhteistyösuh-

teella on hyvinvoinnin muutokseen ja päihderiippuvuudesta kuntoutumiseen. Opinnäy-

tetyön tietoperustassa päihdekuntoutujan hyvinvointia on tarkasteltu seuraavien osate-

kijöihin avulla: henkilökohtainen hyvinvointi, läheissuhteet, sosiaaliset suhteet ja ylei-

nen hyvinvointi pohjautuen aiempaan tutkimukseen päihdekuntoutujien hyvinvoinnin 

muutoksesta (Ekqvist & Kuusisto 2019: 298.) Opinnäytetyön haastattelujen pohjana 

toimi Helsingin ensikodissa käytössä olevat palautetietoisen hoidon mittarit, oman hy-

vinvoinnin arvio ORS (The Outcome Rating Scale) ja yhteistyösuhteen arviointi GSRS 

(Group Session Rating Scale). Palautetietoisen hoidon mittareiden kysymyksiä hyödyn-

nettiin tässä opinnäytetyössä teemahaastattelun runkona.  

Opinnäytetyön tulokset osoittavat hyvinvoinnin kokemuksen moniulotteisuuden ja vah-

vistavat Allardtin (1976) näkemyksen siitä, että hyvinvointi tulee jakaa eri osatekijöihin 

ja joita yhtä aikaa pohtimalla voi ymmärtää hyvinvoinnin kokonaisuuden muutoksen. 

(Uusitalo & Simpura 2022: 218–219.) 

Opinnäytetyön tulokset osoittavat, että vanhempien hyvinvointi vahvistui päihdekuntou-

tuksen aikana oppimalla tunnetaitoja, huolehtimalla itsestään, asettamalla rajoja, vah-

vistamalla vuorovaikutustaitoja, saamalla yhteyden kokemuksen muihin, toimimalla yh-

teiskunnan jäsenenä ja huolehtimalla yhteiskunnallisista asioista.  

Opinnäytetyössä tarkasteltiin päihdekuntoutuksen ja yhteistyösuhteen merkitystä van-

hemman hyvinvoinnissa tapahtuvaan muutokseen. Tuloksissa nousi esiin kuntoutus-

ympäristöön ja tuen eri muotoihin, ilmapiiriin työntekijöiden ja vertaisten kesken sekä 

osallisuuden kokemukseen ja työskentelyyn liittyviä merkityksiä. 

Haastateltavien kokemuksessa hyvinvoinnissa tapahtuvasta muutoksesta yhtenä mer-

kitsevänä tekijänä nousi esiin tunnetaitojen oppiminen. Jokainen haastateltava ilmaisi 

omiin tunteisiin liittyvää muutosta. Useampi haastateltavista kuvasi päihteidenkäytön 

olleen aiemmin keino säädellä erilaisia tunnetiloja. Tunnetaitojen oppiminen tarkoitti 

haastateltaville tunteiden tunnistamista ja sanoittamista, tunteiden kehoyhteyden ym-

märtämistä, itsearvostuksen lisääntymistä sekä tunnetilojen säätelyä ilman päihteitä. 
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Samanlaisia tuloksia tunteisiin liittyvästä työskentelystä päihdekuntoutuksen aikana 

esiintyi Väyrysen (2007: 186) sekä Karttusen (2013: 235) tutkimuksissa.  

Kuvatessaan henkilökohtaisessa ja psyykkisessä hyvinvoinnissa tapahtuvaa muutosta 

haastateltavat puhuivat onnellisuudesta tai onnellisuudeksi nimittäneensä tunteen li-

sääntymisestä elämässään. Veenhovenin (2008) näkemys ihmisen hyvinvoinnista ko-

rostaa onnellisuuden kokemusta tai tunnetta ja ihmisen itsensä tekemää arviota onnel-

lisuudestaan. (Veenhoven 2008: 45.) Tämän opinnäytetyön tulokset onnellisuuden tun-

teesta ovat yhtenäisiä Veenhovenin teorian osalta. Haastateltavat kuvasivat hyvinvoin-

nin muutosta onnellisuuden tunteen lisääntymisenä. Haastateltavat ilmaisivat useita 

kielteisiä tuntemuksia, jotka kuvasivat elettyä elämää ja päihteidenkäyttöä ja siihen liit-

tyviä tunteita. Kuntouduttuaan päihteistä haastateltavat arvioivat olevansa onnellisem-

pia kuin aiemmin. Tulokset osoittavat, että päihdekuntoutus on keino saavuttaa suu-

rempaa onnellisuuden kokemusta. 

Karttunen (2013) väittää päihderiippuvaisen naisen häpeän ja syyllisyyden voiman ole-

van niin suuri, että ne kanavoituvat itseen vääränlaisina uskomuksina omasta huonom-

muudesta. Tällöin naisen on vaikea arvostaa itseään ja naiseuttaan. (Karttunen 2013: 

235.) Tämän opinnäytetyön tulokset osoittavat samaa. Haastateltavat ilmaisivat eri ta-

voin käsityksiään omasta huonommuudesta. Kuntoutuksen aikana haastateltavat pys-

tyivät muuttamaan käsityksiään itsestään. He tapasivat muita samankaltaisia ihmisiä, 

joilla oli samanlaisia kokemuksia kuin heillä. Kuntoutuksen aikana haastateltavien it-

searvostuksen ja itseluottamuksen kohoaminen lisäsi heidän hyvinvointiansa merkittä-

västi.  

Useat hyvinvointia selittävät teoriat korostavat ihmissuhteiden tai yhteyssuhteiden mer-

kitystä ihmisen hyvinvoinnissa. (Allardt 1976; Sen 1993; Haybron 2013.) Tämän opin-

näytetyön tulokset vahvistavat yhteyden kokemuksen merkityksen ihmisen hyvinvoin-

nissa. Kainulaisen (2014) tutkimus osoitti, että läheisillä ihmissuhteilla on suurempi 

merkitys ihmisen hyvinvointiin kuin rahalla (Kainulainen 2014: 494). Tässä opinnäyte-

työssä korostuu läheissuhteiden merkitys haastateltavien hyvinvointiin.  

Allardt (1976) jakaa yhteyssuhteet paikallis-, perhe- ja ystävyyssuhteisiin. (Allardt 1976: 

23.) Opinnäytetyön tulokset osoittavat, että yhteyden kokemus ilmenee useissa eri ih-

missuhteissa. Tulokset osoittavat, että haastateltavien yhteyden kokemus liittyy kuntou-

tusyhteisöön, lapsuuden perheeseen, puolisoon, ystäviin sekä omaan lapseen.  
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Tuloksista ilmenee, että päihdekuntoutuksessa yhdessä oleminen lapsen kanssa vah-

visti haastateltavien yhteyden kokemusta omaan lapseen. Yhteys omaan lapseen syn-

tyi lapsen kokemuksen ymmärtämisestä. Päihdekuntoutuksen aikana haastateltavat 

oppivat erilaisia taitoja, kuten tunne- ja vuorovaikutustaitoja, jotka auttoivat yhteyden 

kokemuksen vahvistumisessa. Opinnäytetyön tulokset vahvistavat Ruisniemen (2006) 

ja Törmän (2011) tutkimusten tuloksia vanhemmuuden, vanhemmuustaitojen ja kuntou-

tuksen merkityksestä, kun kuntoutus tapahtuu yhdessä lasten kanssa. Perhesuhteiden 

vahvistuminen laitospäihdekuntoutuksen aikana osoittautui merkitykselliseksi myös 

Ruisniemen ja Kuusiston (2022) tutkimuksessa. 

Haastateltavat kuvasivat, että päihteiden käytön vuoksi luottamus perheeseen oli rik-

koutunut. Haastateltavien ilmaisut perhesuhteista vastaavat Ólafsdóttirin & Orjasnie-

men (2021) kuvauksia päihderiippuvaisen perheen ristiriitaisista sisäisistä suhteista 

(Ólafsdóttir & Orjasniemi 2021: 69). Tämän opinnäytetyön haastateltavien irrottautumi-

nen päihteistä mahdollisti yhteyden vahvistumisen perheenjäsenten kanssa.  Haasta-

teltavat kokivat luottamuksen lisääntyneen ja yhteydenpidon tiivistyneen lähipiiriinsä ja 

tämän voi nähdä vahvistavan heidän hyvinvointiaan. Haastateltavat saivat kuntoutuk-

sessa apua läheissuhteissa toimimiseen, esimerkiksi siihen, miten voi rehellisesti ker-

toa omille vanhemmille omasta päihteidenkäytöstä tai opiaattikorvaushoidosta. Päihde-

kuntoutuksen aikana työstetyillä asioilla voi nähdä olevan merkitystä haastateltavien 

yhteyden kokemukseen läheissuhteissa. Knuutin (2007) tutkimuksen tulokset olivat sa-

mankaltaisia. Huumeiden käytön lopettamisen myötä yhteys omiin vanhempiin vahvis-

tui. (Knuuti 2007: 184.)   

Tutkimustulokset osoittavat, että päihdekuntoutuksen aikana rakennetuilla sosiaalisilla 

suhteilla ja niihin liittyvällä yhteyden kokemuksella on valtava merkitys vanhempien hy-

vinvointiin. Haastateltavien vastaukset rajojen asettamisesta ja yhteyksien katkaisemi-

sesta vanhoihin elinpiireihin ja päihteitä käyttäviin kavereihin ovat yhteydessä Väyrysen 

(2007) ja Kuusiston (2010) tuloksiin. (Väyrynen 2007: 166; Kuusisto 2010: 265.)  

Tulokset osoittavat, että kuntoutuksen ilmapiiri on merkittävä tekijä haastateltavien hy-

vinvoinnin muutoksessa. Haastateltavat ilmaisivat eri tavoin ilmapiiriin liittyviä merkityk-

siä kuten kannustusta, hyväksyntää, luottamusta ja tasavertaisuutta. Ruisniemen ja 

Kuusiston (2022) tutkimuksessa kuntoutusyhteisöstä saatu kannustus ja tuki mahdol-

listi hyvinvoinnin ja vanhemmuuden vahvistumisen. (Ruisniemi & Kuusisto 2022: 260.) 
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Tulokset osoittavat, että kuntoutuksen ilmapiirillä oli merkitystä vanhempien tunnetaito-

jen oppimisessa. Vaikeiden tunteiden sanoittaminen ja rehellisyys oli helpompaa luotta-

muksellisessa ja kannustavassa ilmapiirissä. Haastateltavat pelkäsivät tuomituksi tule-

misesta. Kuntoutuksessa ollessaan haastateltavat kokivat, että heidät hyväksytään sel-

laisina kuin he ovat. Hyväksyvä ja myönteinen ilmapiiri ja turvallinen ympäristö tuki vai-

keiden kokemusten jakamista. Samanlaisia tuloksia hyväksyvän ilmapiirin merkityk-

sestä päihderiippuvuudesta toipumisessa on Palojärven (2009) ja Knuutin (2007) tutki-

mustuloksissa. (Palojärvi 2009: 94; Knuuti 2007: 184–185.)   

Tässä opinnäytetyössä ilmapiiriä tarkasteltiin erikseen yhteistyösuhteessa työntekijöi-

hin sekä muiden kuntoutuksen olevien vanhempien eli vertaisten kesken. Yhteistyösuh-

teessa työntekijöihin haastateltavat kuvasivat tasavertaisuutta. Tästä voi päätellä, että 

päihdekuntoutuksessa olevalle vanhemmalle on merkityksellistä, että työntekijä ei aset-

taudu ylempään positioon suhteessa asiakkaaseen. Tasavertaisuuden kokemus nousi 

tuloksissa esiin ilmapiiriin liittyvänä merkityksenä. Tasavertaisuudella voi nähdä olevan 

yhteyttä myös osallisuuden kokemukseen. Mahdollisuus osallistua päätöksentekoon ja 

kuntoutumisen etenemiseen, vahvisti heidän osallisuuttaan. Tuloksista ilmeni, että 

haastateltavat kokivat pystyvänsä vaikuttamaan päätöksiin tasavertaisena yhdessä 

työntekijöiden kanssa. Haastateltavien ilmaisut tasavertaisuudesta ja mahdollisuuksista 

osallistua yhteisön päätöksentekoon vastaavat Murron (2013) kuvausta terapeuttisen 

yhteisön keskeisistä tehtävistä: avoimuuden, tasa-arvon ja demokraattisuuden periaat-

teista (Murto 2013: 20). 

Tuloksissa nousi esiin kuntoutusympäristöön liittyviä tekijöitä, joilla voi päätellä olevan 

merkitystä päihderiippuvuudesta kuntoutumiseen ja hyvinvoinnin lisääntymiseen. Useat 

haastateltavat ilmaisivat kuntoutusympäristön olleen turvallinen. Turvallisuuden voi ym-

märtää olevan fyysiseen kuntoutuspaikkaan liittyvää, sekä ilmapiiriin liittyvää turvalli-

suuden kokemusta. Päihteidenkäyttö on voinut aiemmin toimia hankalan olon säätely-

keinona, elämänkriisien tai traumaattisen kokemusten pakokeinona. (Hautala ym. 

2018: 94.) Kuntoutuksen aikana fyysinen ja psyykkinen turvallisuuden kokemus on 

mahdollistanut haastateltavien hyvinvoinnissa tapahtuvan muutoksen. 

Kallandin ja Pajulon 2000-luvun alussa tekemässä tutkimuksessa Pidä kiinni- kuntou-

tuksen merkityksestä kuntoutuksessa olleille äideille tärkeiksi asioiksi nousivat käytän-

nön asioiden oppiminen, emotionaaliset sekä vuorovaikutukseen ja sosiaalisiin suhtei-
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siin liittyvät asiat. Äidit nimesivät hoidon tärkeimmiksi asioiksi uusien asioiden ja taito-

jen oppimisen, turvallisen olon, kunnioittavan kohtelun, tunteiden oppimisen, keskuste-

lut oman työntekijän kanssa sekä ympärillä olevat samanlaisessa tilanteessa olevat 

naiset. (Kalland & Pajulo 2013: 189.) Vajaa 20 vuotta myöhemmin, tämän opinnäyte-

työn tuloksissa nousi esiin useita samoja yhteistyösuhteessa merkityksellisiä asioita. 

Leppo (2012b) tutki Pidä kiinni- ensikotikuntoutuksen merkitystä kuntoutuksessa olleille 

asiakkaille. Asiakkaat kuvasivat, että kuntoutus oli mahdollistanut perusteellisen elä-

män muutoksen, päihteettömyyden, päivärytmin ja elämäntavan normalisoitumisen. 

Asiakkaat toivat esille kuntoutuksessa koetun turvallisuuden tunteen olleen merkityk-

sellinen. Kuntoutuksen antina olivat lapsenhoidon ja arjen taitojen -kuten ruuanlaitto, 

siivous ja raha-asioiden, opettelu. Kuntoutuksen tärkeimmiksi tekijöiksi nousivat tiivis 

suhde omaan työntekijään, päihdekuntoutukselliset elementit, vertaistuki ja työntekijöi-

den arvostava ja kannustava suhtautuminen. (Leppo 2012b: 26–27.) Tämän opinnäyte-

työn tuloksissa on samankaltaisuuksia Lepon tulosten kanssa. Turvallisuuden kokemus 

sekä arvostava ja kunnioittava ilmapiiri kuntoutuksessa nousivat tässä opinnäytetyössä 

merkityksellisimmiksi, mutta haastateltavat ilmaisivat arvostavansa myös oppimiaan ar-

kielämän taitoja, kuten säännöllinen päivärytmi tai raha-asioiden hoitaminen. 

Aiemmassa tutkimuksessa, joka Helsingin ensikodin Pidä Kiinni -kuntoutuksessa on 

tehty, ovat asiakkaan päihdekuntoutusta edistävinä tekijöinä nousseet esiin vertaistuki 

ja luottamus omaan työntekijään (Pikulinsky & Tammivuori 2013: 68). Tämän opinnäy-

tetyön tuloksissa nousevat samat asiat yhteistyösuhteessa merkityksellisiksi.  

 

7 Pohdinta 

Opinnäytetyön tavoitteena oli tarkastella vauvalähtöisen päihdekuntoutuksen päättänei-

den vanhempien kokemuksia hyvinvoinnin muutoksesta sekä sitä, millainen merkitys 

kuntoutuksen aikaisella yhteistyösuhteella on hyvinvoinnin muutokseen. Haastatteluihin 

osallistui kahdeksan vanhempaa, kaksi isää ja kuusi äitiä, jotka olivat olleet vauvaläh-

töisessä päihdekuntoutuksessa Helsingin ensikodin eri yksiköissä. Haastatteluun osal-

listuminen oli täysin vapaaehtoista. Haastateltavat edustivat laitosmuotoisia ensikoteja 

sekä avopalveluyksiköitä. Haastatteluaineisto kerättiin touko-heinäkuun aikana 2022 ja 
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aineiston sisällönanalyysi toteutettiin teoriaohjaavasti. Opinnäytetyön teoreettisessa vii-

tekehyksessä avattiin hyvinvoinnin monikäsitteisyyttä. Opinnäytetyön hyvinvointi käsi-

tys pohjautui Helsingin ensikodissa käytössä olevan hyvinvointimittarin (ORS, Outcome 

Rating Scale, Miller 2003) pohjalta, jossa hyvinvointia tarkastellaan neljän osa-alueen 

kautta: henkilökohtainen hyvinvointi, läheissuhteet, sosiaaliset suhteet ja yleinen hyvin-

vointi. Päihdetutkimuksen kentällä päihdekuntoutujien kokemusta omasta hyvinvoin-

nista ja sen muutoksesta on tutkittu vähän ja opinnäytetyössä tarkastellaan päihderiip-

puvaisen vanhemman hyvinvointia Ekqvistin ja Kuusiston (2019) tapaan. Päihdekun-

toutusta tarkasteltiin aiempien tutkimusten pohjalta keinona hyvinvoinnin lisäämiseksi. 

Haastattelu oli mielestäni ainoa oikea vaihtoehto tutkimusmenetelmänä vanhempien 

kokemusten keräämiseen. Haastatteluja ja analyysia tehdessäni minun oli tärkeää irrot-

tautua työntekijän roolista ja omaksua uusi rooli opinnäytetyön tekijänä. Tähän valmis-

tauduin lukemalla kirjallisuutta haastattelujen tekemisestä ja metodikirjallisuutta analyy-

simenetelmistä. Opinnäytetyöni tarkoitus oli tarkastella vanhempien kokemuksia 

omasta elämänmuutoksestaan, ja siitä miten he kokivat kuntoutuksen tukeneen heitä. 

Knuuti (2007) kirjoittaa, että päihdekulttuurissa eläneet ihmiset eivät mielellään kerro 

kokemuksistaan ulkopuoliselle tutkijalle (Knuuti 2007: 178). Vapaaehtoisia haastatelta-

via etsiessä tuli esiin pitkä työkokemukseni vauvalähtöisen päihdekuntoutuksen pa-

rissa, joten voin olettaa, että en edustanut haastateltaville täysin tuntematonta ja ulko-

puolista tutkijaa. Työkokemukseni mahdollisti luottamuksellisen ilmapiirin rakentamisen 

haastattelutilanteeseen. 

Tässä opinnäytetyössä lähtökohta oli haastattelujen alkaessa, että jokaisella haastatte-

luun osallistuvalla oli pitkä kuntoutus takana ja haastateltavat olivat olleet päihteettö-

minä ja eläneet yhdessä lapsen kanssa. Haastattelun tavoitteena ollut saada tietoa 

päihteidenkäyttöhistoriasta. Opinnäytetyön tekijänä koin, että haastateltavilla ei ollut 

velvoitteita minua tai organisaatiota kohtaan kertoa kokemuksistaan toisin. Haastatte-

luun osallistuminen oli kaikille vapaaehtoista ja opinnäytetyön tekijänä korostin sitä, 

että haastateltavat kertovat sen, mitä he itse arvioivat tärkeäksi. Jokaisella ihmisellä on 

erilainen tapa ja kyky kertoa omista kokemuksistaan ja haastattelutilanne on erilainen 

konteksti palata ajassa taaksepäin omaan kuntoutumiseen. En usko roolini työntekijänä 

tai organisaatiossa vaikuttaneen opinnäytetyön luotettavuuteen.   



60 

 

 

Analyysia tehdessäni uskon työkokemukseni auttaneen minua tunnistamaan asioita ja 

merkityksiä haastatteluaineistossa. Toisaalta se on voinut vaikuttaa ennakko-oletta-

muksiini tulkittaessa haastateltavien puhetta. Aineistoa lukiessani ja aineiston pelkistys-

vaihetta tehdessäni hyödynsin värikoodeja ja leikkasin aineistoa hakiessani aineistosta 

yhtäläisyyksiä ja eroavaisuuksia ja näin pyrin objektiivisuuteen aineistoa kohtaan. Pyrin 

kuvaamaan analyysiprosessin alusta loppuun tarkasti ja analyysivaihetta avatessa olen 

nostanut esiin haastateltavien sitaatteja, mikä tuo esiin aineiston luotettavuutta.  

Teemahaastattelujen runkona toimi Helsingin ensikodin palautetietoisen hoidon kaksi 

mittaria, oman hyvinvoinnin arvio ja yhteistyösuhteen arvio. Mittarit olivat haastatelta-

ville tuttuja keskustelutyökaluja kuntoutuksen ajalta, ja näin ollen haastatteluteemat hy-

vinvoinnin eri osa-alueista eivät olleet haastateltaville vieraita. 

Jälkikäteen arvioituna opinnäytetyön prosessi yhdistettynä muiden opintojen samanai-

kaiseen suorittamiseen oli kokonaisuudessaan vaativaa. Mielenkiintoisinta opinnäyte-

työn prosessissa oli aineiston keruu vaihe. Tutkimushaastattelujen tekeminen oli itsel-

leni entuudestaan tuttu työmenetelmä. Haastateltavien kyky pohtia ja reflektoida omia 

kokemuksiaan ja päihderiippuvuudesta kuntoutumista yllätti minut. Haastattelujen 

kuunteleminen ja litterointi jälkikäteen oli ajoittain liikuttavaa ja koskettavaa. Koin ole-

vani ylpeä jokaisesta haastateltavasta ja siitä muutoksesta minkä he olivat elämässään 

tehneet ja miten he pystyivät muutosta analysoimaan. Haastavinta opinnäytetyön pro-

sessissa oli sisällönanalyysin tekeminen. Näin jälkikäteen ajateltuna tätä vaihetta olisi 

helpottanut, jos olisin perehtynyt metodikirjallisuuteen huomattavasti laajemmin. Toi-

saalta analyysin tekeminen oli kaikista opettavaisinta.   

Opinnäytetyön tulokset osoittavat, että vanhempien hyvinvointi vahvistui päihdekuntou-

tuksen aikana oppimalla tunnetaitoja, huolehtimalla itsestään, asettamalla rajoja, vah-

vistamalla vuorovaikutustaitoja, saamalla yhteyden kokemuksen muihin, toimimalla yh-

teiskunnan jäsenenä ja huolehtimalla yhteiskunnallisista asioista.  

Opinnäytetyön tuloksista voi päätellä, että päihderiippuvuudesta kuntouduttaessa hy-

vinvoinnin muutos on moniulotteista. Lähtötilanne haastatteluja aloittaessani oli se, että 

jokainen haastateltava oli lopettanut päihteidenkäytön. Pelkästään päihteidenkäytön lo-

pettaminen lisää yksilön hyvinvointia, kun fyysinen vointi kohenee. Kukaan haastatelta-

vista ei tuonut esille omia päihteidenkäyttöön liittyviä retkahduksia, jotka saattaisivat 

heikentää haastateltavien kokemusta hyvinvoinnistaan. Päihteidenkäytön lopettaminen 
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on ensisijaista, mitä oman hyvinvoinnin eteen voi tehdä. Jotta hyvinvoinnissa voi tapah-

tua kokonaisvaltaista ja pysyvää muutosta, voi tulosten pohjalta olettaa, että mahdolli-

suus hyvinvoinnin moniulotteiseen muutokseen vaatii pitkän kuntoutusjakson. Päih-

teidenkäytön lopettaminen on itsestä huolehtimista ja haastateltavat alkoivat huolehtia 

omasta terveydestään ja hoitamaan sairauksiaan. Haastateltavien kuntoutusjaksot oli-

vat kestäneet 9kk- 2,5 vuotta. Keskimääräinen kuntoutusjakso oli kestänyt 21kk. Tun-

netaitojen oppiminen vaatii pitkän kuntoutusjakson ja opinnäytetyö osoittaa sen, että 

pitkä kuntoutusjakso mahdollistaa tunnetaitojen oppimista, tunteiden sanoittamista ja 

tunteiden kehoyhteyden ymmärtämisen.  

Aiemmista tutkimuksista nousi esiin, että ihminen saattaa hakea helpotusta traumaatti-

siin kokemuksiin käyttämällä päihteitä ja säätelemällä omaa olotilaansa (Hautala ym. 

2018: 94). Tässä opinnäytetyössä ei tutkittu haastateltavien aiempia elämänkokemuk-

sia ja syitä päihteidenkäytön aloitukseen, kuitenkin tunteiden säätely päihteidenkäytön 

avulla nousi vahvasti esiin haastateltavien vastauksissa.  

Haastateltavat kuvasivat hyvinvoinnin muutosta asettamalla rajoja ihmissuhteissaan ja 

toimimalla yhteiskunnan jäsenenä, esimerkiksi maksamalla laskuja ja huolehtimalla vi-

ranomaistapaamisista. Tuloksista voi päätellä, että haastateltavat työskentelivät kun-

toutuksen aikana oman hyvinvointinsa lisäämiseksi usealla eri osa-alueella. 

Vauvalähtöisessä päihdekuntoutuksessa on kaksi toisistaan erillistä tavoitetta, päihde-

riippuvuudesta kuntoutuminen ja vanhempi-lapsi-suhteen tukeminen. Aihepiiristä tehdyt 

aiemmat tutkimukset painottuvat äidin ja vauvan kiintymyssuhteen tutkimiseen. Pelkäs-

tään vanhemman päihderiippuvuudesta kuntoutumisesta tai hyvinvoinnin muutoksesta 

oli vähän tutkimustietoa. Toisaalta vanhemman suhde vauvaan sekä vuorovaikutuksen 

ja kiintymyssuhteen vahvistuminen kietoutuu yhteen vanhemman päihderiippuvuudesta 

toipumiseen, joten näiden kahden tavoitteen erillään pitäminen piti pitää tiukasti mie-

lessä opinnäytetyötä kirjoittaessa. Tämän opinnäytetyön tulokset kuitenkin osoittavat, 

että vuorovaikutustaitojen kehittymistä suhteessa vauvaan ei voi irrottaa pienen vauvan 

vanhemman päihderiippuvuutta tutkittaessa. Vuorovaikutustaitojen kehittyminen nousi 

esiin myös tässä opinnäytetyössä yhtenä vanhemman hyvinvointia lisäävänä tekijä. 

Kuntoutuksella voi nähdä olevan vaikutus vanhempien ja myös heidän lastensa elä-

mään vanhemman ja lapsen yhteyden vahvistumisen myötä.  
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Opinnäytetyössä tarkasteltiin yhteistyösuhteen merkitystä hyvinvoinnin muutokseen. 

Opinnäytetyön tuloksia voi hyödyntää kehitettäessä vauvalähtöistä päihdekuntoutusta 

Helsingin ensikodissa. Tuloksissa nousi esiin kuntoutusympäristöön ja tuen eri muotoi-

hin, ilmapiiriin työntekijöiden ja vertaisten kesken sekä osallisuuden kokemukseen ja 

työskentelyyn liittyviä merkityksiä. Erityisesti turvallisuuden kokemus ja ilmapiirin merki-

tys korostuivat merkityksellisinä tekijöinä. 

Vauvalähtöisessä päihdekuntoutuksessa tulisikin erityisen vahvasti painottaa omiin tun-

teisiin liittyvää työskentelyä, tunteiden tunnistamista ja sanoittamista, tunteista puhu-

mista ja tunnetilojen säätelyä sekä tunteiden kehoyhteyttä traumaviitekehyksestä käsin.  

Opinnäytetyön tavoitteena oli tarkastella sitä, millainen merkitys yhteistyösuhteella on 

hyvinvoinnin muutoksessa. Jokaiselta haastateltavalta kysyttiin, että millaiseksi haasta-

teltava koki yhteistyösuhteen koko yhteisöön. Yksi eriävä vastaus tähän kysymykseen 

tuli ilmi, jonka haluan tässä nostaa esiin. Haastateltava kuvasi yhteistyösuhdetta seu-

raavalla tavalla. 

…Se yhteisö oli tosi haastava.. Siellä oli se, et yks retkahti, mä jotenkin 
koin sen tosi kuormittavaksi silloin.. Mä annoin siitä palautetta, mut ne ei 
siellä pystyny puuttumaan, en mä tiiä uskoko ne, mut oli likaisia seuloja.. 

Haastateltava kuvasi yhteisössä olleen päihteidenkäyttöä toisella asiakkaalla. Haasta-

teltava kertoi, että päihteidenkäytön vahvisti asiakkaan positiiviset päihdeseulat sekä 

yhteisön tiloista löytyneet päihteet ja päihteidenkäyttövälineet. Haastateltava kertoi ta-

pahtumien vaikuttaneen negatiivisesti hänen hyvinvointiinsa sekä luoden yhteisön ilma-

piiriin epäluottamusta. Haasteltava kuvasi erittäin hankalaa tilannetta päihdekuntoutuk-

sessa, jossa on vanhempia yhdessä vauvojen kanssa. Tällainen tilanne ei ole miten-

kään epätyypillinen, kun on kysymys päihderiippuvuudesta ja päihteidenkäytöstä irtau-

tumisesta. Vauvojen mukana olo perhekuntoutuksessa tuo retkahdustilanteen tarkaste-

luun toisenlaisen kontekstin. Haastateltavan kuvaama tilanne nostaa esiin tärkeän ky-

symyksen siitä, miten tukea haastavien tilanteiden keskellä kaikkien kuntoutuksessa 

olevien vanhempien hyvinvointia ja taata muutosta tukeva kuntoutusympäristö koko 

perheelle.  

Tämän opinnäytetyön kuntoutuksen ja yhteistyösuhteen merkityksellisyydestä kertovat 

tulokset tarjoavat näkökulman tilanteen tarkasteluun. Päihdekuntoutuksen rakenteissa 

ja työskentelyssä tulisi painottaa vauvojen ja vanhempien fyysistä ja psyykkistä turvaa 
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ja turvallisuuden kokemusta jokaisessa arjen hetkessä. Päihderiippuvuudesta kuntou-

tujien hyvinvointia tukeva ilmapiiri syntyy luottamuksen, rehellisyyden ja avoimuuden 

kautta. Palautetietoisen hoitomallin GSRS-mittari tarjoaa tietoa yhteistyösuhteen vah-

vuudesta, vuorovaikutussuhteen laadusta ja ryhmän ilmapiiristä (Miller & Bertolino 

2018: 193). Palautetietoinen hoitomalli tuo lisää työvälineitä työntekijöille edellä maini-

tun tilanteen tarkasteluun sekä tilanteeseen puuttumiseen. 

Vaikka vauvan vanhemman retkahdustilanne ei ole poikkeuksellinen, tulisi sosiaali- ja 

terveyspalvelujärjestelmän toimijoiden työskennellä tilanteessa hyvässä yhteistyössä 

luoden tiivis hoitopolku ja mahdollistaa tarvittaessa vanhemman oma katkaisuhoito ja 

yksilökuntoutus ja tämän jälkeen pitkä laitosmuotoinen ensikotikuntoutus. Sosiaali- ja 

terveystoimijoiden kannattaisi hyödyntää kokemustoimijoiden osaamista ja kokemusta 

päihderiippuvuudesta kuntoutumisesta, retkahduksista ja muutoksen mahdollisuudesta 

avoimuuden ja rehellisyyden avulla.  

Pidä kiinni- hoitojärjestelmässä tehdään tutkimusta vanhemman ja lapsen välisestä 

varhaisesta vuorovaikutussuhteesta sekä lasten kehityksestä. Päihdekuntoutuksessa 

olevien vanhempien hyvinvoinnissa tapahtuvasta muutoksesta tarvitaan lisää tutki-

musta. Perhekuntoutusta päihdetyön kontekstissa on tutkittu vähän (Ruisniemi & Kuu-

sisto 2022: 264). Päihdekuntoutujien kokemuksia omasta hyvinvoinnista ja sen muu-

toksista on tutkittu vähän (Ekqvist & Kuusisto 2019: 298).  

Jatkossa olisi tärkeää tutkia miten omaa hyvinvointia kuvaava Outcome Rating Scale 

(ORS)-muutosarviointiasteikko kuvaa vanhempien hyvinvoinnissa tapahtuvaa muutosta 

perhekuntoutuksen aikana ja miten ORS-hyvinvoinnin mittari soveltuu vauvalähtöiseen 

päihdekuntoutukseen. Työntekijöiden näkökulmasta tehtyä tutkimusta on vähän. Olisi 

mielenkiintoista tarkastella sitä, miten työntekijät kokevat mahdollisuutensa tukea asi-

akkaiden hyvinvoinnin muutosta päihdekuntoutuksen aikana. 

Helsingin ensikodin vauvalähtöiseen päihdekuntoutukseen erikoistuneet ensikodit sai-

vat valtion avustusta vuodelle 2022 toiminnan turvaamiseksi. Helsingin ensikodin vau-

valähtöisen päihdekuntoutuksen avopalveluyksiköt kuuluvat STEA avustuksen piiriin. 

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen mukaan näille palveluille ja sen rahoitukselle on 

selkeä yhteiskunnallinen tarve. Päihteitä käyttäville raskaana oleville naisille ja vauva-

perheille suunnattujen riittävien palveluiden ja kuntoutuksen turvaaminen mainitaan 



64 

 

 

Sanna Marinin hallituksen ohjelmassa. (Arponen & Kaipainen & Ewalds & Häkkinen 

2022.) 

Valtakunnallinen järjestöjen ylläpitämä Pidä kiinni- hoitojärjestelmä kärsii pysyvän ra-

hoituksen puutteesta. Vuoden 2023 alkaen sosiaali- ja terveyspalveluiden järjestämi-

nen on hyvinvointialueiden vastuulla. Hyvinvointialueet vastaavat itse sosiaalisen kun-

toutuksen palveluiden hankinnoista. Tämän opinnäytetyön tuloksia on mahdollista hyö-

dyntää, kun poliittiset päättäjät tekevät päätöksiä hyvinvointialueiden päihderiippuvais-

ten vauvaperheiden saamasta avusta ja kuntoutuksesta. 

Opinnäytetyö pyrkii vastaamaan Karttusen (2019) esittämään kysymykseen miten sosi-

aalinen kuntoutus edistää vanhempien hyvinvointia. Opinnäytetyön tuloksia voi käyttää 

hyödyksi arvioitaessa Helsingin ensikodin vauvalähtöisen päihdekuntoutuksen vaikutta-

vuutta.  
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Haastattelurunko 

 

Hyvinvoinnin osa-alueet ORS -mittarin pohjalta 

Miten hyvinvointi muuttui kuntoutuksen aikana? 

Yksilöllinen hyvinvointi (henkilökohtainen toimintakyky, fyysinen ja psyykkinen hyvin-

vointi, minäkuva) 

Läheisten perhesuhteiden osalta (lapsi, perhe, läheisimmät) 

Sosiaalisten suhteiden osalta (kodin ulkopuolella: ystävät, suku, Pidä kiinni -yksikkö) 

Yleinen hyvinvointi kokonaisuudessaan (taloustilanne, asuintilanne, rikollinen elämän-

tapa) 

 

Yhteistyösuhteen merkitys GSRS -mittarin pohjalta 

Miten yhteistyösuhde muuttui kuntoutuksen aikana? 

Yhteistyösuhde koko yhteisöön (Tulitko kuulluksi ja ymmärretyksi? Koitko, että sinua 

kunnioitettiin asiakkaiden ja työntekijöiden osalta?) 

Päämäärä ja keskusteluaiheet (Keskustelitteko toivomistasi aiheista?)  

Työskentelytapa/menetelmä (Sopiko ryhmä/yhteisömenetelmä sinulle?) 

Yleinen kokemus yhteisöstä (Tunsitko kuuluvasi yhteisöön?) 

Miten vertaistuki vaikutti päihderiippuvuudesta kuntoutumiseen?

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 


