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Tédmin tutkimuksen tehtdvéni oli tuoda esille kehitysvammaisten ihmisten kokemuksia
kriisiavusta, jota he olivat saaneet eldminsé kriisitilanteissa. Tutkimuksella selvitettiin
my0s kehitysvammaisten ihmisten kanssa tydskentelevien valmiuksia asiakkaidensa
kriisitilanteiden kohtaamisessa ja hoidossa. Syvéhaastatteluilla kehitysvammaisilta ih-
misiltd kerédtty kokemusasiantuntijatieto seké sédhkopostikyselylld toteutetut tyontekija-
haastattelut antavat kokemuksellista tietoa, joita tarkastellaan kirjallisuuden ja ajankoh-
taisten julkaisujen valossa. Liséksi kehitysvammaisista asiakkaista kriisipalveluiden
mahdollisina kayttdjind on keréttiin tietoa haastattelemalla kriisityontekijoitd séhkopos-
tikyselylld. Tutkimuksessani tuotiin tavoitteellisesti esille, kuinka pienilld kehittdmis-
toimenpiteilld saataisiin suuri hy6ty ja tuki kehitysvammaisille heidén eldméansé kriisiti-
lanteista selviytymiseen.

Tutkimus toteutettiin yhdessé tutkimuksen tilaajan, Siilinjdrven kunnan kanssa. Lisdksi
yhteistyohon osallistui Kuopion kriisikeskus. Tutkimus on laadultaan kvalitatiivinen.
Tutkimuksen tuloksista selvisi, ettd kehitysvammaisten ihmisten kokemiin kriisitapah-
tumiin saatava apu ja tuki on heidén itsensd mielestd liian vdhdinen. Tarve kriisitapah-
tumien tyOstdmiselle on suuri ja sithen toivotaan kohdennettua tukea. Kehitysvammais-
ten ihmisten kanssa tydskentelevidt toivoisivat lisdd koulutusta ja tyovilineitd kriisin
kohtaamiseen ja rinnalla kulkemiseen. Kriisityontekijoiden nikemyksien mukaan kehi-
tysvammaisten ihmisten kriisitapahtumien tydstimiseen toivotaan yhteistyotd kehitys-
vammaista ihmistd tuntevan tahon kanssa. Yhteisty6lld varmistetaan asiakkaan ja tyon-
tekijén vélinen vuorovaikutus silloinkin, kun kommunikaatio on haastavaa ja ymmaérta-
minen vaatii asiakkaan 1dhempéé tuntemista.

Asiasanat: kriisityd, kehitysvammainen, kriisi, trauma, kvalitatiivinen tutkimus, syvé-
haastattelu



ABSTRACT

Voutilainen, Seppo. Does crisis support belong to everyone? — The experiences of crisis
support directed at people with an intellectual disability and among the people who
work with them

Language: Finnish. Pieksdmaéki, fall 2015. 36p., 4 appendices.

Diaconia University of Applied Sciences. Degree Programme in Social Services, De-
gree: Bachelor of Social Services.

The main focus of this research is to bring forward experiences of crisis support
amongst people with intellectual disabilities that they have received in crisis situations.
With this research what is also examined is the preparedness of the workers who work
within this field to face these crisis situations and the aftermath. The expert experiences
and knowledge that were collected via personal and email interviews for this research
gives insight into information that is collected by surveying the literature and current
publications about the subject in this study. Also closer information about people with
intellectual disabilities as possible crisis support receivers is collected by interviewing
crisis workers.

The main point of my research was to bring forth in a goal-directed manner how with
small changes you can greatly improve the support of the intellectually disabled and
help them survive through the crisis situations in their lives.

The research was carried out together with the Siilinjarvi community, which also or-
dered for it to be done. Kuopio’s crisis center also played a vital part with their co-
operation. The quality of this research is qualitative. The conclusion based on the expe-
riences of the intellectually disabled that were interviewed suggests that the extent of
help mainly focused on in crisis situations is far too small. The need to process crisis
situations and gain help for this process is significantly bigger than supplied in our day
and time. The people who work with the intellectually disabled wish for more education
how to face crisis situations, and how to support them better. The crisis workers’ out-
look on this matter is that more cooperation between the family of the intellectually dis-
abled and their caretakers is truly needed. This cooperation will ensure the understand-
ing between the caretaker and the client even when the interaction is challenging and
close acquaintance of the patient is valid.

Keywords: crisis work, mentally disabled, crisis, trauma, qualitative research, interview
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1 JOHDANTO

Kehitysvammaisilla ihmisilld on 2010-luvun Suomessa moneen muuhun maahan verrat-
tuna hyvit elinolot. Vammaisuuteen liittyvad lainsdddantda kehitetddn ja nykyaikaiste-
taan ahkerasti. Nykypdivin Suomessa kehitysvammainen ihminen saa péédsdantoisesti
eldd eldmdinsé tasa-arvoisesti muun vieston kanssa ja kokea elamén mukanaan tuomia
tilanteita. My0s heille ilo, suru, huoli ja thastumiset ovat arkipdivdisid tuntemuksia. Ke-
hitysvammansa vuoksi he saattavat kuitenkin tarvita vaikeimpien tunteidensa, kuten
surun ja huolen kasittelyssa apua ja opastusta. Henkinen tuki ja konkreettiset toimenpi-

teet korostuvat ndini vaikeina tunnejaksoina. (Hirsiméki 2012; Eriksson 2008, 7.)

Tédmin opinndytetyon tehtdvand on tuoda esille kehitysvammaisten ihmisten kokemuk-
sia kriisiavusta, jota he ovat mahdollisesti saaneet eldmdnséd kriisitilanteissa. Téssd
opinndytetydssd selvitetddn myds kehitysvammaisten ihmisten kanssa tydskentelevien
valmiuksia asiakkaidensa kriisitilanteiden kohtaamisessa. Syvihaastatteluilla kehitys-
vammaisista thmisiltid kerdtty kokemusasiantuntijatieto sekéd sdhkopostikyselylld toteu-
tetut tyOntekijéhaastattelut antavat kokemuksellista tietoa, joita tarkastellaan kirjallisuu-
den ja ajankohtaisten julkaisujen valossa. Lisdksi kehitysvammaisista asiakkaista kriisi-
palveluiden kiyttdjind on keritty tietoa haastattelemalla kriisityontekijoitd. Tutkimuk-
sessani tuodaan tavoitteellisesti esille, kuinka pienilld kehittimistoimenpiteilld saataisiin

suuri hyo6ty ja tuki kehitysvammaisille heidén eldménsa kriisitilanteissa.

Yleiselld tasolla tarkasteltuna, on tirkedd huomioida kehitysvammaisten ihmisten oike-
uksien toteutuminen myods vaikeissa eldmaéntilanteissa. Kehitysvammaisten ihmisten
kanssa tehtéva kriisity0 voi vihentdd muiden tukitoimien tarvetta eldmén kriisitilantei-
den keskelld. Muut tukitoimet ovat suunnattu ldhinna kriisitilanteiden johdosta ilmene-
miin oireisiin, kuten ladkehoitoon, tai yksilollisempdin sekd tuetumpaan ohjaukseen
tyontekijoiden taholta. Ennaltaechkdisevilld toimenpiteilld on todettu olevan myds talou-
dellinen vaikutus. Tyoeldméstd kumpuavan kokemustiedon valossa voidaan todeta, etti
korjaavat toimenpiteet vaativat usein monien eri ammattialojen ja henkildiden yhteis-
tyotd. Tastd syystd opinndytetyoni aihe ei tullut minulle vastaan valmiina. Se on tulos
vuosia kestdneestd omasta ajatustydstd. Halu kehittdd kehitysvammaisten ihmisten

kanssa tehtévid tyotd luo vankan motivaatiopohjan tille opinndytetyolle.



Opinnidytetyon teoriaosuudessa késitellddn tutkimuksen kannalta oleellisia kehitysvam-
maisuuteen, kriisitapahtumiin ja kriisiauttamiseen liittyvid asioita. Teoriaosuuden jal-
keen késitellddan tutkimuksen toteutusta, tavoitteita ja pinnalle nousseita tutkimuskysy-
myksid. Opinndytetyon lopussa késitelldén tutkimuksen tuloksia ja johtopéatoksid. Poh-
dinnassa tuodaan esille tutkimuksesta nousseita ajatuksia ja niiden vaikutusta ammatilli-

sen kasvun mahdollistajana.



2 KEHITYSVAMMAISUUS

Suomessa tilastoidaan olevan noin 40 000 kehitysvammaista ihmistd. Se tarkoittaa
Suomen vékilukuun néhden sitd, ettd ldhes joka sadas suomalainen ihminen on jollakin
tavoin kehitysvammainen. Suurimmalla osalla Suomen kehitysvammaisista toimintaky-
vyn rajoitukset ovat melko pienid ja erot saattavat kehitysvammattomaan Suomen kan-

salaiseen ovat suhteellisen pienid (Kehitysvammaisten tukiliitto i.a.a.)

2.1 Kehitysvammaisuuden méaaritelmé

Kehitysvamma voidaan jakaa karkeasti sen muodostumisen perusteella kolmeen eri
ryhmaéin, jolla kehitysvamman syntyd voidaan madrittdd. Kehitysvamma voi johtua
syntymdi edeltdvistd syistd, synnytyksen aikana tapahtuneista syistd tai lapsuusidlld
tapahtuneista sairauksista tai onnettomuuksista. Osa kehitysvammaan johtaneista syisti
j43 myo0s selvittaimattd. Kehitysvamma ilmenee ennen lapsen tdytettyd 18 vuotta. Kehi-
tysvamma on aina vamma ymmartdmisen- ja kisityskyvyn alueella, joka vaikeuttaa
arkipdivdistd selviytymistd. Selviytyminen on aina helpompaa kun yhteiskunta suunni-
tellaan sopivaksi meille kaikille. Lukuisista rajoituksista huolimatta tdnd pdivdnd vam-
maisuus ndhdddn enemmain sosiaalisten prosessien luomana sosiaalisena ilmiona eikd
niinkddn biologisperdisend yksittdisend ilmiond. (Kehitysvammaisten tukiliitto i.a.b;

Matero 2004, 166; Priestley 2003, 32.)

Kehitysvamman aste vaihtelee vaikeasta ja syvistd kehitysvammasta lieviin oppimis-
vaikeuksiin. Monille kehitysvammaisilla ihmisilld on myds lisdvammoja, jotka voivat
vaikeuttaa hinen liikkumistaan tai puheentuotantoaan. Diagnoosien tekeminen on vuo-
sien kuluessa tarkentunut, joten itse kehitysvammainen—diagnoosin kdyttd on vdhene-
méén péin. Diagnoosin olemassaolo on kuitenkin edellytys hoito- ja kuntoutuspalvelui-
den saamiselle. (Kehitysvammaisten tukiliitto i.a.b; Matero 2004, 166; Kaski, Manninen

& Pihko 2012, 21.)



2.2 Suomen perustuslaki

Perustuslain sanotaan olevan kaiken lainsddddnndn perusta ja lain on oltava kaikille
sama. Se médrittdd kansalaisen ja julkisen vallan vélisen suhteen perustan. Lain periaa-
te on luoda pelisddnndt myds julkisen vallan kdytolle. Suomen perustuslain toiseen
lukuun on kirjattuna perustuslaillisia oikeuksia, jotka koskevat jokaista Suomen kansa-
laista. 6 § mukaan ihmiset ovat yhdenvertaisia Suomen lain edessi. Ketéén ei saa aset-
taa eriarvoiseen asemaan ilman hyvéksyttdvdd perustetta. Hyvéksyttiviksi perusteeksi
ei luokitella ihmisen terveydentilaa tai vammaa. (Suomen perustuslaki 1999; Kehitys-

vammaisten tukiliitto i.a.c.)

Perustuslain 19 § pitdd siséllddn velvoitteen julkiselle vallalle, jona tehtédvina on jérjes-
tad riittdvat sosiaalipalvelut. 19 § mukaan riittdviksi sosiaalipalveluksi katsotaan sellai-
nen palvelutaso, joka takaa ihmiselle edellytykset yhteiskunnan tdysivaltaiseen jdsenyy-
teen. Suunniteltavat palvelut tulee suunnitella ldhtSkohtaisesti timé huomioon ottaen.
22 § luo julkiselle vallalle velvoitteen perusoikeuksien kdytinnon toteutukseen. Tamé
velvoite pitdd sisdllddn niin yhdenvertaisuuden toteutumisen, kuin sosiaalisten perusoi-
keuksien aineellisen toteutumisen. Lainsddddannon uudistuttua ja palvelurakenteen muu-
tuttua ovat kehitysvammaiset ihmiset nousemassa huollettavien ja holhottavien asemas-
ta subjekteiksi. (Suomen perustuslaki 1999; Kehitysvammaisten tukiliitto i.a.c; Oikeus-

ministerid 2012; Oikeusministeri0 i.a; Laitinen & Pohjola 2010, 27.)

2.3 Vammaispalvelulaki ja yhdenvertaisuuslaki

Vammaispalvelulain 1 § tarkoituksena on taata kehitysvammaiselle ihmiselle yhdenver-
tainen asema muiden yhteiskunnan jdsenten kanssa. Vammaisella henkilolld tarkoite-
taan tdssd laissa ihmistd, jolla vaikeuksia vamman tai sairauden vuoksi suoriutua nor-
maaleina pidetyistd elimén toiminnoista. 3 § mukaan vastuu palveluiden jérjestdmisesti
on asuinkunnalla ja sen on huolehdittava siitéd, ettd palvelut toteutuvat niin kuin tarve
edellyttdd. Vammaispalvelulain mukaiset oikeudet jactaan subjektiivisiin ja médéiréra-
hasidonnaisiin oikeuksiin. Subjektiivinen oikeus merkitsee sitd, ettd kunnalla on velvol-
lisuus jirjestdd palvelut mikéli asiakas tdyttdd laissa madritellyt palvelujen myonté-

misedellytykset. Vammaispalvelulaki ja laki kehitysvammaisten erityishuollosta ovat
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talla hetkelld muutoksen alla. Lakeja ollaan yhdistdmissd ovat yhdistyméssa ja uudessa
vammaispalvelulaissa on tarkoitus ottaa huomioon myds YK:n vammaissopimuksen
vaatimukset. Hallituksen tehtdvéksi jai paittad tulevan uudistuksen jatkosuunnitelmista.

(Vammaispalvelulaki 1987; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2015.)

Yhdenvertaisuuslain 15 § velvoittaa tekemién kohtuullisia mukautuksia yhdenvertai-
suuden edistdmiseksi vammaisen ihmisen kohdalla. Palveluntarjoajan on tehtdvé tarvit-
taessa kohtuullisia mukautuksia, jotta vammainen ihminen voi yhdenvertaisesti asioida
sekd saada palveluita muiden yhteiskunnan jdsenten kanssa. (Yhdenvertaisuuslaki

2014.)
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3 KRIISITAPAHTUMA

Kriisi sanana taipuu moneksi. Voidaan puhua uhasta, hdiridsté tai jopa mahdollisuudes-
ta. Thminen eldménsa aikana hén kokee erilaisia kriisejd. Kriisit voidaan jaotella elamén
kriiseihin, kehityskriiseihin tai &killisiin eli traumaattisiin kriiseihin. Kriisien erottami-
nen toisistaan on haasteellista, mutta tirkedd. Jokaiseen kriisityyppiin kuuluu erilaisia
ominaisuuksia ja jokaista kriisityyppid hoidetaan omalla menetelmélldan. Yhteistd krii-
seille on se, ettd ne kaikki vaikuttavat ihmisen eldamédn, kuormittavat ihmisen psyyketti
ja koettelevat voimavaroja. [hminen kokee kriisissd voimakkaan tunnejarkytyksen, jon-
ka seurauksena normaali eldmé jérkkyy. (Ruishalme & Saaristo 2007, 26; Saari, Kanta-
nen, Kdmardinen, Parviainen, Valoaho & Yli-Pirild 2009, 9-10; Heiskanen, Salonen &

Sassi 2006, 35.)

3.1 Eldman erilaiset kriisit

Kriisit voidaan kategorisoida esimerkiksi niiden syyn tai keston mukaan. Kehityskrii-
seistd iso osa on eldmén normaaleja siirtymédvaiheita. Niitd voivat olla esimerkiksi lap-
sen syntymd, lapsuuden kodista pois muutto, ikdvuosikymmenet tai elikkeelle siirtymi-
nen. Kehityskriisien tehtdvd on mééritelld ja kasvattaa ithmistd omaksi itsekseen. Muu-
tos voi olla hidasta, jolloin sen tunnistaminen voi olla vaikeaa. Kehityskriisin ominais-
piirteend voidaan pitdd sitd, ettd sithen on mahdollista valmistautua ennakkoon. El&-
méinkriisit tapahtuvat ihmisen eldméissé véhitellen. Elaménkriisi tapahtuu ajan saatossa
ja on seuraamusta ihmisen tekemistd pddtoksestd oman eldménsd suhteen. Ndma ela-
ménkriisien takana olevat pdédtokset vaikuttavat ihmisen eldmdin pitkdlld aikavalilla.
Esimerkkejd eldménkriisistd voi olla parisuhteen padttyminen, puolison pitkdaikaisesta
sairastumisesta johtuvat eliménmuutokset tai muutos tydeldmassa. (Saari ym. 2009, 10;
Ollikainen 2009, 52; Karila-Hietala, Wahlbeck, Heiskanen, Stengird & Hannukkala
2013, 63-64.)
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Akillisessi eli traumaattisessa kriisissi tilanne tulee tdysin yllittien eikd ihmiselld ole
mahdollisuutta sithen varautua etukiteen. Akillisiin kriisejd aiheuttavat esimerkiksi 1i-
heisten spontaanit tai tapaturmaiset kuolemat seki erilaiset onnettomuudet. Myo6s viéki-
vallan uhriksi joutuminen on traumaattinen kriisi. Sithen kuuluu oleellisesti vammau-
tumisen tai jopa kuoleman uhka. Thmisen oma suhtautuminen &killisiin kriisitilanteisiin
on sidoksissa hinen suhtautumiseensa tapahtuneeseen. (Saari ym. 2009, 11; Ollikainen

2009, 52.)

Johan Cullbergin mukaan (Ollikainen 2009, 52) eldmin erilaiset kriisit ovat ennustetta-
vuudestaan tai arvaamattomuudestaan huolimatta aina psyykkisié taisteluita. Psyykkisen
kriisitilanteen voidaan katsoa olevan kdynnissd, kun hénen aiemmin oppimansa reak-
tiotavat ja kokemukset eivét tue eliméntilanteen hallitsemista. Psyykkinen kriisi ei syn-
ny varsinaisesti itse traumaattisesta tilanteesta, vaan jokainen yksilo kehittdd sen mieles-
sddn omien havaintojensa ja olettamustensa avulla. Ei sovi unohtaa aivojen poikkeavaa
toimintaa kriisitilanteissa ja sen vaikutusta esimerkiksi muistikuvien rakentumiselle.
Jokaisella ihmiselld on omanlaisensa psyykkinen rakenteensa, jonka syntymiseen vai-
kuttaa jokaisen oma henkilShistoria. Thmisen selviytyminen kriisitilanteista on tdysin

kytkoksissd hdnen omaan psyykkiseen rakenteeseensa. (Ollikainen 2009, 23.)

3.2 Traumaattisen kriisin vaiheet

Voimakkaat tunnereaktiot kuuluvat oleellisesti traumaattiseen kriisiin. Traumaattisella
tapahtumalla voi olla laajoja vaikutuksia, jolloin elimidnmuutoksen kdynnistamé sopeu-
tumisprosessi voi olla myds poikkeuksellisen raju. Sopeutumisprosessi noudattelee lin-
jassaan omia lainalaisuuksiaan, mutta sen aikajanallisessa etenemisessd on yksilokohtai-
sia eroja. Traumaattisen kriisin ensisopeutumisvaihetta kutsutaan sokkivaiheeksi. Té-
mén vaiheen tarkoituksena on suojata ihmistd sellaiselta asialta, jota ihminen ei siind
hetkessi tulisi kestiméédn. Sokkivaiheelle on ominaista painajaismaisuus. Tapahtuneen
ymmaértaminen sekd hyviksyminen koetaan mahdottomaksi ja fyysiset tuntemukset ovat
usein voimakkaita. Sokkivaihe on vaiheista sekavin. Sen kesto vaihtelee tapahtumasta ja

thmisestd riippuen minuuteista muutamiin paiviin. (Karila-Hietala ym. 2013, 70.)
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Sokkivaiheelle tyypillisen kaaosmaisuuden jilkeen on tyypillistd ymmaértdmisen liséédn-
tyminen. Tatd vaihetta kutsutaan reaktiovaiheeksi. Télle vaiheelle on tyypillistd tapah-
tuneen hahmottaminen, mutta myds toisaalta sen ymmartdminen, ettd jotain on voinut
rikkoutua pysyvésti. Erilaiset pelon ja syyllisyyden tunnetilat ottavat tilansa mielesté ja
tapahtuman yksityiskohdat valtaavat tilaa niin unessa kuin valveilla. My0s syyttidminen
ja aggressio voivat ndyttdytyd. Reaktiovaiheessa tapahtuneelle voidaan etsid syyllistd,
mutta se ei ole tavanomaista. Tavanomaisempaa on 16ytdd vastauksia syyllisyydentun-
teisiin ja siithen, mité olisi voitu tehdd toisin. Mahdollisten fyysisten oireiden, kuten va-
pinan ja korkeasykkeisyyden lisdksi on uupumus. Uupumus, joka ei poistu nukkumalla.

(Saari ym. 2009, 33-34; Karila-Hietala ym. 2013, 70.)

Kriisitilanteen edetessd on tyypillistd, ettd sen luonne muuttuu. Tapahtunut ei ole endd
mielessd koko ajan, ja tunnetilana suru alkaa ottaa tilaa. Eldmi saattaa tuntua sisallyk-
settomaltd, koska mitédn ei ole ehtinyt rakentua menetetyn tilalle. Tapahtumasta puhu-
minen ei ole endd tarpeellista, vaan asiaa pohditaan yksin. Téssé tyostdmis- ja késittely-
vaiheessa koko kriisiprosessi ikddn kuin hidastuu. Tunteita aletaan saaman hallintaan ja
tapahtumaan saadaan etdisyyttd. Vaiheelle on yleistd muistivaikeudet sekd mahdollinen

artyneisyys. (Saari ym. 2009, 41-45; Karila-Hietala ym. 2013, 70.)

Viimeisend kriisin vaiheena pidetddn uudelleen suuntautumisen vaihetta. Eldmin jatku-
vuus, menetettyjen asioiden korvaantuminen sekd kadotettu ilo alkavat saapua takaisin
ihmisen eldmiin. Kriisissd olevan ihmisen idlld on téssd vaiheessa suuri merkitys. Nuo-
ret henkil6t kykenevit suuntautumaan tulevaisuuteen pdin helpommin kuin vastaavassa
tilanteessa olevat ikdihmiset. Uudelleen suuntautumisen vaiheen erikoisuutena voidaan
mainita siitd keskusteleminen. Kun dkillisessd traumaattisessa tilanteessa tulevaisuudel-
ta hdvida pohja, on todenndkoistd, ettd tdmé vaihe toteutuu vasta vuosien padstd tapah-
tumasta. Liian aikaisessa vaiheessa tulevaisuudesta puhuminen voi pahimmassa tapauk-
sessa viedd paranemisprosessissa taaksepdin. (Saari ym. 2009, 48—49; Karila-Hietala

ym. 2013, 70-71.)
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4 KRIISIAUTTAMINEN JA KRIISITYO

Kriisityolld voidaan oikein kohdennettuna auttaa ihmisté tukemalla hdnen toimintaky-
kyédédn ja edistdd turvallisuudentunnetta. Kriisityolld voidaan tukea oman pysyvyyden
jatkumista ja realistisen toivon ylldpitamistd. Jarkyttdvén tiedon saaneen ihmisen autta-
minen on kuitenkin vaativa tehtdvi. Auttajalta vaaditaan tunnetaitoja ja uskallusta olla
tuskallisessa tilanteessa mukana. (Saari 2009, 28-29; Sosiaali- ja terveysministerid
2009, 13.) Osa traumaattisen kriisin kokeneista kykenee selviytymaéin tilanteesta omilla

voimavaroillaan. Osa tarvitsee tukea omien voimavarojen 16ytdmiseksi.

4.1 Itsendinen selviytyminen

Kaikki ihmiset kohtaavat eldménsi aikana kehitys- ja eldméntilannekriisejd, mutta usein
niistd selviytyminen tapahtuu itsendisesti omin voimin ja keinoin. National Comorbidity
Surveyn mukaan traumaattisen kriisin kokee eldminsé aikana 61 % michistd ja 51 %
naisista. Kuitenkin heistd vain osa hakeutuu ammattiavun piiriin kriisistd selviytyak-
seen. Avun hakemisen syitd ovat yleensd voimakas oireilu tai pitkdén jatkunut kuormit-

tuneisuus. (Ollikainen 2009, 13.)

Koko kriisiprosessi tdhtdd siihen, ettd tapahtuneesta kokemuksesta tulisi osa ihmistd
itseddn. Toipumisen kannalta on tdrkedd, ettd ihminen hyvéksyy tapahtuneen osaksi
omaa eldmadnséd. Téhdn padstikseen ihmiselld tulee olla voimavaroja eli keinoja, joilla
selvitddn arjesta. Voimavaroiksi kuvataan esimerkiksi itsetuntoa, seksuaalisuutta tai
uskomusjarjestelmdd. Myds selviytymiskeinot ovat yksilollisid. Niiden yksilollisyydesta
huolimatta on niille yhteistd niiden kehittdmiskyky. (Saari ym. 2009, 51; Ruishalme &
Saaristo 2007, 66.) Itsendinen selviytyminen ei tarkoita selviytymistd ilman ldheisten

apua ja tukea. Se tarkoittaa selviytymistd ilman ammatillista psykososiaalista tukea.

Itsendisen selviytymisen kannalta tdrkedd on pitdd kiinni rutiineista. Rutiinit luovat tun-
netta jatkuvuudesta, joten tyohon tai kouluun palaaminen mahdollisuuksien mukaan
auttaa rutiinien palauttamisessa. Suoriutuakseen rutiineistaan on ihmisen hyva liikkua,
syodd kohtuullisesti ja arvostaa unta. N&maé kaikki toimivat kehon polttoaineina. Sel-

viytymiseen voidaan tarvita my0s ldhipiirid — perhettd ja ystdvid. Osa ihmisistd kuiten-
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kin haluaa olla yksin ja hiljaa. Téll6in ldhipiirin tirkein tehtdva onkin olla saatavilla,
kun ihminen kokee siihen tarvetta. Jos ihmisen 14hipiiri on pieni tai kokee halua keskus-
tella jonkin muun tahon kanssa, on hyvd muistaa vertaistukiryhmien mahdollisuus.
My0s erilaiset kriisipuhelimet palvelevat ja tarjoavat keskusteluapua. (Ruishalme &

Saaristo 2007, 92-93.)

4.2 Ulkopuolinen kriisiapu

Kriisi voi itsessdén kdynnistdd ihmisessd voimakkaitakin stressireaktioita. Lieviinkin
stressireaktioihin katsotaan liittyvidn kohonnut itsetuhoisuuden riski. Késittelemattomal-
14 stressireaktiolla on mahdollisuus edetd traumaperdiseksi stressihdirioksi. Eteneminen
tapahtuu yleisesti kolmen kuukauden kuluessa traumaattisesta tapahtumasta. Ei ole kui-
tenkaan poikkeavaa, ettd oireet ilmenevit vuosienkin pdistd tapahtuneesta. Traumape-
rdinen stressihdirid on psykiatrinen tila, joka voi kroonistua. Kesslerin ym. teoksessa on
mainittu, ettd traumaperdiseen stressihdirioon hoitoa saaneet paranevat keskimairin 36
kuukaudessa. Hoidon ulottumattomiin jadvilld mahdollinen paraneminen vei keskiméé-
rin 64 kuukautta. (Ollikainen 2009, 13—-14; Ogde, Minton & Pain 2006, 307-309; Hut-
tunen 2014.)

Ulkoisen avun tarpeen tiedostamisessa olennaisesta on oman itsensd tarkkailu, mutta
myoOs sosiaalisen tukiverkoston tekemét huomiot. Kriisiapua voi tarvittaessa antaa kuka
tahansa, joka kokee oman psyykkisen tilansa tasapainoiseksi eikd koe itse tarvitsevansa
tilanteessa tukea. Kriisiauttaminen ei ole tietyn sdéntolistan mukaan etenemistd vaan
joustavan ja luovan ajattelun kdyttdmistd. Jarkyttavin tapahtuman kokenut ihminen ei
aina itse kykene havainnoimaan ja arvioimaan omaa tilaansa. Ajattelu on yleisesti ka-
ventunutta, jolloin oman tilanteen arvioiminen voi olla kyseenalaista. Niissd hetkissd
toisen ihmisen ldsnéolo on korvaamaton. Auttaja voi ohjata jarkyttyneen ihmisen tarvit-
taessa kriisi- ja terveyspalveluihin terveyskeskukseen, sairaalaan tai kriisikeskuksiin.
On kuitenkin muistettava, ettd perheenjdsenen kokema kriisi on samalla koko perhetté
koskettava kriisi. Se koskettaa henkilokohtaisesti kaikkia perheenjédsenii. Silloin tukijan
tulisi olla muu sosiaalisen verkoston jédsen tai tarvittaessa ammattiapu. (Dass-Brailsford

2007, 97; Saari ym. 2009, 77; Hammarlund 2004, 62.)
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4.3 Kriisipalvelut Suomessa ja Pohjois-Savossa

Psykososiaalisen tuen ja palveluiden jérjestimisvastuu on Suomessa lakisédteistd ja
vastuu niiden jérjestdmisestd on kunnilla ja kuntayhtymilld. Pelastuslaki (468/2003) ja
valtion asetus pelastustoimesta (787/2003) luovat lakisédteisen pohjan palveluiden jér-
jestdmiselle. Akuuteissa kriisitilanteissa avun jéarjestimisvastuu on kunnallisten terveys-
palveluiden kriisiryhmilld. Liséksi suomessa toimii 16 Suomen Mielenterveysseuran

alaisuudessa toimivaa kriisikeskusta. (Saari 2009, 109; Kuopion kriisikeskus i.a.a)

Kriisipalveluilla pyritdén vastaamaan psykososiaalisen tuen tarpeisiin. Psykososiaalisel-
la tuella tarkoitetaan palveluita, jotka koostuvat niin psyykkisestd, sosiaalisesta kuin
hengellisistdkin tuesta. Ndiden palveluiden tarkoituksena on ehkdistd traumaattisten
tilanteiden jdlkeisid psyykkisid ja sosiaalisia jélkitiloja. Kriisityd on osa psyykkistd tu-
kea. Kriisity0ssd tyoskentelevit eri sosiaali- ja terveysalan ammattilaiset yhdessd mui-
den alajoen asiantuntijoiden kanssa. Kriisity0 tarjoaa psyykkistd ensiapua ja traumaat-

tisten tilanteiden jélkeistd interventiota. (Hynninen 2009, 15-16.)

Pohjois-Savossa kriisikeskustoiminnasta vastaa Kuopion kriisikeskus. Kuopion kriisi-
keskuksen taustaorganisaationa toimii Hyvd Mieli ry. Kuopion kriisikeskus palvelee
asiakkaitaan eldmén eri kriisitilanteisiin liittyen. Kriisikeskuksen kanssa yhteistydsopi-
muksen tehneitd kuntia ovat Juankoski, Kaavi, Kuopio, Lapinlahti, Rautalampi, Siilin-
jarvi, Suonenjoki, Tervo, Tuusniemi ja Vesanto. Sopimuskuntien asukkaille kédynnit
kriisikeskuksella ovat maksuttomia. Asiakkaaksi voi saapua myds sopimuskuntien ul-
kopuolelta itse maksavana asiakkaan tai esimerkiksi kotikunnan myontimallda mak-
susitoumuksella. Kriisikeskus palvelee myds puhelimessa. Vaitiolovelvollisuudella si-
dotut tyontekijdt vastaavat puheluihin, ja soittaminen onnistuu myos nimettoméné. Soit-
taminen ei ole sidottu sopimuskuntiin, vaan on avoin kaikille kunnille. Kuopion kriisi-
keskuksen toiminnan tavoitteena on 16ytd4 voimavaroja kriisistd selviytymiseen ja tule-

vaisuuden parantumiselle. (Kuopion kriisikeskus i.a.a.; Kuopion kriisikeskus i.a.b.)

Valtakunnallinen kriisipuhelin péivystdd vuoden jokaisena pidivand. Puhelimessa voi
keskustella kriisityontekijoiden sekd koulutettujen vapaaehtoisten kanssa omasta tilan-
teestaan. Valtakunnallinen kriisipuhelin tdhtdd toiminnallaan henkisen hddin lieventa-

miseen ja mahdollisen jatkoavun ohjaamiseen. Verkkokriisikeskus Tukinetissd on tar-
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jolla sekd henkilokohtaisia sekd ryhmédmuotoisia palveluita. Tukinet sopii ihmisille,
jotka haluavat kirjoittamalla keskustella omasta tilanteestaan. Molemmat palvelumuo-
dot ovat osa Suomen mielenterveysseuran palveluita. (Suomen mielenterveysseura i.a.a;

Suomen mielenterveysseura i.a.b.)

4.4 Kehitysvammainen asiakas kriisipalveluissa

Kun yhteiskunnan jésenten vammaiskasitys on muuttunut myonteisemmaiksi, ovat diag-
noosikeskeiset ihmiskuvatkin rappeutuneet. Diagnoosin ympérilla ndhdain nyt ihminen,
ei pdinvastoin. Kaski ym. (2012) toteavat kehitysvammaisten tarvitsevan eldmissddn
yhteiskunnan tukia tavalla tai toisella. Suuri osa tukitoimista johtuu ihmisen kehitys-
vammasta, mutta osa johtuu sen hetkisestd eldméntilanteesta. Eldméntilanne on oman
mindn lisdksi yhteydessd ldheisiin, ympéristoon, yhteiskuntaan ja maailman tapahtu-
miin. Eldméntilanteesta johtuviin tukitarpeisiin voi kehitysvammainen saada palveluita

samalla perusteella kuin muutkin yhteiskuntamme jasenet. (Kaski ym. 2012, 333-334.)

Kasken ym. mukaan (2012, 333) normaalisti kehitysvamma rajoittaa erityisesti ymmér-
tamistd ja tietoutta ympéristostddn ja itsestddn. Usein myods kommunikointikyky on jol-
lain tavoin rajoittunutta. Vaihtoehtoisten kommunikaatiomenetelmien kidyton osaaminen
kriisityontekijoiden kdyttdménd on vdhdistd. Puheella kommunikointi koetaankin oleel-
liseksi osaksi kriisityotd, mutta myds erilaisten muokattavien menetelmien, kuten tun-
nekorttien kdyttdd voidaan tarvittaessa joidenkin tydntekijoiden osaamisen pohjalta
hy6dyntdd. Jos kommunikaatio ei onnistu edes asiakasta tuntevan avustajan vélitykselld
on kriisityon tavoitteellinen suorittaminen kriisityontekijdn ndkokulmasta ldhes mahdo-
tonta. Téstd syystd koetaankin ddrimmadisen térkeéksi, ettd kehitysvammaisten ithmisten
kanssa padsdintoisesti tyoskentelevét ihmiset saisivat koulututusta kriisissd olevan ih-

misen kanssa keskusteluun ja rinnalla kulkemiseen.

Kriisipalvelut kehitysvammaisille ihmisille voivat usein toteutua heille suunnatuilla
erityishuollon palveluilla, kuntoutuskeskusten ja kuntayhtymien omilla kriisipalveluilla.
My0s seurakunnan palveluksessa olevilla teologeilla on kriisitydhon ja sielunhoitoon

liittyvit valmiudet.
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5 TUTKIMUKSEN TOTEUTUS

Kévin tapaamassa haastateltaviani kaksi kertaa ennen jokaisen syvdhaastattelun yksilol-
lisid nauhoitushetkid. Ensimmaiselld tapaamiskerralla tapasin haastateltavia yksilollises-
ti, ja toisella tapaamiskerralla kokoonnuimme yhteiseen kahvihetkeen. Kdvimme ta-
paamisissa yhdessd ldpi opinndytetyon merkitystd, haastatteluprosessia ja sen roolia
opinndytetydssdni. Haastatteluprosessi itsessddn keskusteltiin ldpi toteutustavasta, nau-
hoituksesta ja laitteista ldhtien. Haastateltaville kerrottiin myds salassapitovelvollisuu-
destani ja siitd, miten ja milloin nauhoitusmateriaali tuhotaan. Haastateltavat saivat
myo0s keksid itselleen peitenimen, jolla haluavat tutkimuksessa esiintyd. Haastattelut
toteutettiin yksilollisesti jokaisen omassa kodissa. Kaksi haastateltavaa halusi tuekseen
haastatteluun heidén asumisryhménsi ohjaajan. Haastattelun jdsentymisen tukena oli

ennakkoon laadittuja kysymyksia.

Tyontekijdhaastattelut toteutettiin  Siilinjdrven kunnan myontdmailld tutkimusluvalla
heidin tyontekijoilleen sdhkopostihaastatteluna. Valmiit kysymykset (Liite 3) toimitet-
tiin kolmelle haastatteluun ennakkoon lupautuneelle kehitysvammaisten kanssa eri tyo-
tehtévissd tyoskennelleille sosiaalialan ammattilaisille. He esiintyvét téssd tutkimukses-
sa anonyymiydestd johtuen tunnisteilla S1-S3. Kehitysvammaisten asemasta ja palve-
lumahdollisuuksista kriisipalveluiden kayttéjind toteutettiin valmiilla kysymyksilld (Lii-
te 4) sdhkopostihaastattelu Kuopion kriisikeskuksen kriisityontekijoille. He esiintyvit

tutkimuksessa tunnisteilla K1-K6.

5.1 Tutkimuksen tavoitteet

Opinndytetyolldni vastataan seuraaviin tutkimuskysymyksiin:

* Millaisia kokemuksia kehitysvammaisella ihmiselld on kriisitydstd ja millaista

tukea he kriisitilanteisiinsa toivoisivat saavansa?

* Miten kehitysvammaisten ihmisten kanssa tehtdvad kriisityotd voitaisiin kehit-

tdd ja toteuttaa?
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* Miten olemassa olevat kriisipalvelut palvelevat kehitysvammaisia asiakkaita?

Tédmin opinndytetyon tarkoituksena oli tuoda esille kehitysvammaisten ihmisten oma
ddni heiddn omista eldmén kriisikokemuksistaan ja siitd, millaista tukea he sithen yh-
teiskunnalta saivat. Kehitysvammaisten ihmisten kanssa ty6td tekevien avulla tuodaan
esille heididn kokemuksiaan kehitysvammaisen ihmisen kriisin kohtaamisesta, sen késit-

telystd sekd mahdollisista koulutustarpeista.

Opinndytetyoni tavoitteena oli tutkia kehitysvammaisen ihmisen eldmin kriisien mah-
dollista samankaltaisuutta suhteessa kehitysvammattomaan ihmiseen. Opinndytetydssd
tuon esille myds, onko ulkopuolinen kriisityd toteutettavissa kehitysvammaiselle ihmi-
selle ja kuinka kriisityotd voitaisiin kehitysvammaisille ihmisille kehittdd. Tdméin kal-
taista tutkimustyotd ei ole Suomessa aiemmin toteutettu. Tdmin tutkimuksen avulla
voin olla mukana kehittimissd ja tukemassa palvelurakenteen toteutumista ja aukko-
kohtien paikkaamista. Aiheen ajankohtaisuutta tukee my0s kehitysvammaisten ihmisten

itsemédrddmisoikeus ja tasa-arvo Suomen laissakin méériteltyna.

5.2 Tutkimustehtéva ja aineiston analysointi

Kvalitatiivisesta tutkimusmuodosta kdytetddn myds nimitystd laadullinen tutkimus. Se
koetaan ldhtokohtaisesti todellista elaméd kuvaavana tutkimusmuotona. Kvalitatiivises-
sa tutkimusmuodossa on tyypillisti, ettd tutkimuksen tekijé ja itse tutkimus kietoutuvat
tiukasti yhteen. Téstd johtuen perinteistd tutkimuksellista objektiivisuutta on hankala
saavuttaa. Kvalitatiivisessa tutkimuksessa keskitytddn pddsdantoisesti 10ytdméén ja ke-
hittimdin uusia todellisia asioita, kuin todentamaan jo ennalta tiedettyjd ja miiriteltyja

vaittdmid. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara 2009, 161.)

Kvalitatiivisessa tutkimuksessa muun muassa keskitytddn ihmiseen suurena osana tie-
don keruuta, jonka pohjalta voidaan kéyttdd induktiivista analyysia. Analyysin tarkoi-
tuksena on nostaa esille tutkimuksen aikana paljastuneita odottamattomia ja yllatykselli-

sid seikkoja. Kvalitatiivisessa tutkimuksessa on tyypillistd valita kohderyhmi keskite-
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tysti satunnaisten otantojen sijaan. Tdmd mahdollistaa tutkimuksen ainutlaatuisuuden
sdilymisen ja sen mukaisen tulkinnan. (Hirsjarvi ym. 2009, 164; Résénen i.a, 11.)

Témi opinndytetyd méadrdytyi jo ldhtokohtaisesti kvalitatiiviseksi tutkimukseksi sen
henkilokohtaisuuden, sensitiivisyyden ja tutkijan aikaisemmasta tyokokemuksesta kehi-
tysvammaisten ihmisten kanssa. Tahédn tutkimukseen tietoa kerittiin suorittamalla haas-
tatteluja kahdella eri haastattelutavalla kolmelle eri kohderyhmadlle. Kehitysvammaisille
ihmisille tutkimustavaksi valikoitui syvdhaastattelu ja heididn kanssaan tydskentelevien
tiedonkerdykseen kiytettiin avointa sdhkopostihaastattelua. Haastattelua pidetdén jous-
tavana ja perusmuotoisena tiedonhankintamenetelmana. Sitd voidaan soveltaa monen-
laisiin kdyttotarkoituksiin ja tilanteisiin, ja sen avulla voidaan keritd syvéllistikin tietoa.

(Hirsjérvi & Hurme 2011, 11.)

Syvéhaastattelussa on tarkoitus saada selville haastateltavan ajatuksia ja tunteita keskus-
telun sekd kysymysten avulla. Syvidhaastattelun tekemiseen vaaditaan paljon aikaa ja
valmisteluja. Suositellaan, ettd haastattelut tehtiisiin useina haastattelukertoina. Yhteni
suurena haasteena syvidhaastattelun toteutuksessa on varsinaisen rungon puuttuminen
itse haastattelutilanteissa, jolloin haastattelujen ohjaus vaatii haastattelijalta hyvid ohja-
uksellisia taitoja. Téstd syystd haastattelijan tuleekin olla hyvin perilld omasta aihees-
taan ja sen tarkoitusperistd. Haastattelujen kéytinteiden sopimiseen on my0s varattava
runsaasti aikaa, koska jo pelkéstdén sopivien haastatteluaikojen 16ytdminen voi olla ai-
kaa vievdid. Haastattelulla on aina pddmaiérd, johon haastattelemalla pyritdén. Tdma on
myo0s keskeinen ero spontaanin keskustelun ja haastattelun vililld. (Rdsdnen i.a, 28;

Hirsjarvi ym. 2009, 209-211; Ruusuvuori & Tiittula 2005, 23.)

Syvéhaastattelun kdyttd menetelmédné kehitysvammaisten ihmisten kanssa oli tutkimuk-
sen suunnitteluvaiheesta ldhtien ainoa vaihtoehto. Salosen mukaan (2014) luku- ja kir-
joitustaito ei ole itsestdéinselvyys, vaan se on hankalaa tai 1dhes mahdotonta monelle
kehitysvammaiselle. Tésté syystd esimerkiksi sahkopostilla suoritettu haastattelu ei olisi
ollut heidén kohdallaan eettinen tai tarkoituksenmukainen vaihtoehto. Syvédhaastattelu-
menetelmadlld varmistettiin molempien vaihtoehtojen tdydellinen toteutuminen. Tatd
tutkimusta varten haastateltavat valikoitiin mukaan olemassa olevan tai tapahtuneen
kriisitapahtuman perusteella. Lisdksi tutkimukseen osallistuminen edellytti haastatelta-
vilta sujuvan ja ymmairrettdvin Suomen kielen taitoa haastattelujen nauhoittamisen

vuoksi.
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Nauhoitetut asiakashaastattelut litteroitiin eli nauhoitus kirjoitettiin tekstimuotoon. Lit-
teraation tasona kiytettiin peruslitterointia. Peruslitteroinnissa teksti tuotetaan sanatar-
kasti, mutta siitd jitetddn pois erilaiset tdytesanat. Liséksi tekstin voidaan lisdtd ana-
lysoinnin kannalta oleellisia haastateltavan tuottamia tunneilmaisuja, esimerkiksi itku ja
nauru. Peruslitteroinnin padpaino onkin asiasiséllon analysoinnissa. (Yhteiskuntatieteel-

linen tietoarkisto 2015.)

5.3 Aineiston analyysimenetelmina sisdllonanalyysi

Sisdllonanalyysin avulla voidaan mahdollistaa monenlaisia tutkimuksia. Jo yhdesti tut-
kimuksesta laadullisen analyysin avulla voi nousta esiin useita kiinnostavia ja tutkimuk-
sen arvoisia ilmigitd. Tutkijan on kuitenkin hyvd muistaa mitd tutkii ja pysyd fokukses-
saan. Sisdllonanalyysid kdytetddn dokumentteihin. Tutkimuksissa dokumentilla voidaan
tarkoittaa haastattelua, kirjaa tai esimerkiksi dialogia. Sisdllonanalyysi onkin menettely-
tapa, jolla voidaan analysoida dokumentteja objektiivisesti ja sanallisesti. Gronforsin
mukaan sisdllonanalyysilld saadaan kerdtystd materiaalista vain jérjestettyd tietoa. Joh-
topddtokset ja niiden analysointi kerdtyn tiedon pohjalta jdédvit tutkijalle itselleen.

(Tuomi & Sarajérvi 2009, 91-93, 103-108.)

Téssd tutkimuksessa aloitin sisdllonanalyysin aineiston huolellisella lukemisella ja kir-
jaamalla aineistosta nousevia havaintoja ja kysymyksid. Seuraavassa vaiheessa ana-
lysoin ja kirjasin haastatteluista esille tulleita yhtildisyyksié ja yksilollisid eroavaisuuk-
sia haastateltavien vililla. Télla tavalla saatiin tietoa kriisin yksil6lliseen kokemiseen ja
toipumiseen. My0s kriisityontekijoiden ja kehitysvammaisten ihmisten kanssa tydsken-
televien haastatteluja analysoitiin samalla menetelmilld. Myos kehitysvammaisten ih-
misten haastatteluja verrattiin toisiin haastatteluihin, koska oli oleellista selvittdd pysty-

vitko palveluiden tarve ja tarjonta kohtaamaan missddn vaiheessa.

Seuraavaksi aineistoa jaettiin osiin, jotta niiden tydstdminen olisi suunnitelmallisempaa.
Tésséd kohtaa tarkennettiin myos koko tutkimuksen fokusta. Sen jidlkeen tydstin omien
havainnointieni suhdetta teoriatietoon sekd aikaisempiin tutkimuksiin. Aikaisempi tut-

kimuksia ei ole onnistuttu 10ytdméén, joten havainnointi ja oivallusten teko vuoropuhe-
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luna saatavilla olevien teoriakirjallisuuksien kanssa on darimmaéisen tdrkedd. Tutkimus-

tuloksille tulee 10ytda merkitys. (Tuomi & Sarajérvi 2009, 105-106.)

5.4 Tutkimuksen eettisyys

Hirsjdrvi ym. toteavat, ettd tutkimuseettiset kysymykset nousevat usein pinnalle silloin,
kun tutkimusta suoritetaan todellisissa tilanteissa. Tilanteissa, joissa tutkittavien &éni on
oleellinen tutkimuksen lopputuloksen kannalta. Hyvéa tutkija omaa hyvén tutkimusetii-
kan liséksi my0s moraalia. Moraali nidkyykin tutkimuksessa rehellisyytend ja tarkkuute-
na. Tutkimusta tyOstettdessd on kiytettdvd tieteelliselle tutkimukselle méairiteltyjd kri-
teereitd muun muassa tutkimusmenetelmien suhteen. Kdytetyn aineiston viittauksien
sekd syntyneiden tulosten raportoinnin tdytyy olla asianmukaista. Tutkijan on annettava
myos tarpeellinen miérd tietoa tutkimuksestaan ja sen laajuudesta. Myos tutkimuksen
tyOstdmisesséd kiytetyistd menetelmistd ja toimintavoista on luotettavuuden vuoksi tar-
peellista raportoida. Luotettavassa tutkimuksessa on kiinnitetty huomioita huolelliseen

ja laajaan raportointiin. (Tuomi & Sarajérvi 2009, 127-143.)

Téhin tutkimukseen haastateltujen kehitysvammaisten ihmisten otanta on suhteellisen
pieni tdysin luotettavan lopputuloksen saamiseksi. Kuitenkin pienestékin otannasta pys-
tyy tdimén tutkimuksen avulla 16ytdméan piiloon jddneitd tunteita ja avuntarvetta. Tut-
kimus noudattelee hyvin eettisid periaatteita. Syvéhaastateltavat olivat kaikki tutkijalle
entuudestaan tuntemattomia ihmisid. Talld varmistettiin tutkijan puolueellisuuden ja
tunteiden mahdollisimman vdhdinen vaikutus tuloksiin. Myds kehitysvammaisten kans-
sa tydskennelleet henkildt olivat entuudestaan tutkijalle tuntemattomia. Kriisipalvelui-
den ndkokulmasta tutkimukseen vastanneet tyontekijét olivat tutkijalle entuudestaan
tuttuja. Syvihaastatteluun osallistuneet kehitysvammaiset esiintyvét opinndytetydssd

peitenimelld kriisitapahtumien henkilokohtaisuuden vuoksi.
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6 TUTKIMUSTULOKSET

Tésséd tutkimuksessa ei ollut tarkoituksena tuottaa numeraalista tai prosentuaalista tulos-
ta. Tutkimuksen ensimméinen tavoite on tuoda esille millaisia kokemuksia kehitys-
vammaisella ihmiselld on kriisity0sté ja millaista tukea he kriisitilanteisiinsa toivoisivat
saavansa. Tahén tavoitteeseen vastataan kohdassa 6.1. Tutkimuksen toinen tavoite on,
kuinka voidaan kehittdi ja toteuttaa kehitysvammaisten ihmisten kanssa tehtidvaa kriisi-
tyotd. Tavoitteeseen vastataan kohdassa 6.2 ja 6.3. Kolmantena tavoitteena on kartoittaa
olemassa olevien kriisipalveluiden kéytettdvyys kehitysvammaisille ihmisille. Tdhdn
tavoitteeseen vastataan kohdassa 6.3. Tuloksissa tuodaan esille myos se, onko kehitys-

vammatyolld ja kriisity6lld mahdollisuuksia kohdata ja tukea toinen toistaan.

6.1 Kehitysvammaisten ihmisten ajatuksia kriisistd ja kriisiavusta

Jaakon avopuoliso sairastui parin yhdessédolon aikana Alzheimerin tautiin. Avopuoliso
asui aluksi Jaakon kanssa yhteisessd kodissa, mutta kunnon heikkenemisen vuoksi jou-
tui muuttamaan palvelukotiin. Kotona asuessaan Jaakko huolehti avopuolisostaan ja sai
apua kunnan kotihoidosta. Vililld hén vietti aikaa myds yksin, kun avopuoliso oli vii-
kon kerrallaan hoidossa vanhainkodilla. Avopuolison sairastumisen myoti Jaakko kévi
keskustelemassa eldméstdén ja tuntemuksistaan tutun ohjaajan kanssa ja piti asiaa hyvin
tarkednd. Avopuolison sairaus on edennyt jo pitkélle, eikd Jaakko ole endd varma tun-
nistaako avopuoliso hintd vierailujen aikana. Jaakko kertoo tietdvénsi, ettd avopuolison
sairaus johtaa kuolemaan. Sitd hin pelkid, koska jo nyt tuntuu raskaalta. (Jaakko, henki-

l6kohtainen tiedonanto 28.1.2015.)

Talla hetkelld raskain muisto liittyy kuitenkin hetkeen kun avopuoliso siirtyi palveluko-

tiin. Kokemus on jéttdnyt syvin jdljen, mutta ajan kuluessa on jo hieman haalistunut.

Sillon kun ne veivét puolison minulta minun tietiméitta sinne, vaikka ma
nimenomaan sanoin, et haluan olla viemissa, kun ldhtee kotoa. Mut ne vei
tietdmattd. Sinne palvelukotiin. Kaiken huipuksi, sitten oli sellainen pala-
veri sielld, jossa sanoivat ettei tuu endd kotiin. Olin jo hommannu ruokaa
ja kaikkea, et kun se tulee kotiin. Sillon tuntu pahalta. Sellaiselta kun ei
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toinen tulekaan endd kotiin.  (Jaakko, henkilokohtainen tiedonanto
28.1.2015.)

Kehitysvammaisten ihmisten kokemat kriisitilanteet eivét haastattelujen perusteella
poikkea kehitysvammattoman ihmisen kriisitilanteista. Osa haastatelluista koki, ettd
olisivat kriisitilanteissaan halunneet keskustella tuntemiensa ohjaajien kanssa ja osa
koki puhumisen vieraammalle ihmiselle heille itselleen paremmaksi vaihtoehdoksi. Yh-
teistd kaikille haastateltaville oli, ettd jokainen oli kriisihetkelld kokenut tarvetta keskus-
telulle jonkun toisen ihmisen kanssa. Keskustelun tarve ei ole poistunut keneltékién.
Oloa helpottaisi, kun oli olisi joku joka kysyisi ja kuuntelisi. (Teppo, henkilokohtainen
tiedonanto 29.1.2015; Remu, henkilokohtainen tiedonanto 29.1.2015; Jaakko, henkil6-
kohtainen tiedonanto 28.1.2015 & Arska, henkilokohtainen tiedonanto 29.1.2015).

Arskan mukaan (henkilokohtainen tiedonanto 29.1.2015) siskon menettdmisen jilkeen
olo oli surullinen. Hin koki, ettd ei saanut asiasta tuolloin keskusteltua tarpeeksi. Van-
hempien kanssa keskustelu ei tuntunut luontevalta, koska heidén suruaan oli vaikea seu-
rata. Hén kuitenkin tiedostaa sen, ettd tulevaisuudessa tapahtuvat ldheisten menetykset
tulevat olemaan vaikeita. Vaikeampia kuin tdmé ensimmadinen. Siskon kuolemasta on

kulunut aikaa jo toistakymmentd vuotta, mutta suru ja kaipaus ovat edelleen ldsné. Iké-

Vi on ja pysyy.

Remun (henkildkohtainen tiedonanto 29.1.2015) ystéva kuoli dkilliseen sairauskohtauk-

seen. Remu oli itse tilanteessa ldsna:

Oltiin kahdestaan, kun oltiin kdyty syomdssd. Se sano, ettd visyttdd. Sii-
hen se kaatu seisaaltaan. Uimalan eteen. Se leikattiin vield illalla, mutta
kuoli aamulla. M4 odotin ambulanssia ja se makasi siind maassa. Tuntui
pelottavalta. (Remu, henkil6kohtainen tiedonanto 29.1.2015.)

Usein dkillisesti muodostuneet tapahtumat ovat luonteeltaan sellaisia, ettei niihin voida
vaikuttaa omalla kayttdytymiselld tai muulla toiminnalla. Se on monien sattumusten
summa. Thminen ei kuitenkaan itse kriisitilanteessa ajattele asiaa niin, vaan alkaa sys-
temaattisesti kdymédn tapahtumaa edeltianyttd aikaa ldpi etsien syytd ja keinoja sille,
miten tapahtunut olisi voitu estdi. Tilanteissa mukana olleet saattavat kokea jopa syylli-

syyttd tapahtuneesta. Syyllisyyden tunteen voimakas esiintyminen yleensd hdmmastyt-
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tad ulkopuolista. Se voi nédyttdytyd heille tarpeena pitdd siitd kiinni. (Saari ym. 2009,

15.)

Remu (henkil6kohtainen tiedonanto 29.1.2015) keskusteli tapahtuneesta seuraavana
pdivand terveyskeskuksessa omahoitajan vastaanotolla. Samalla kdynnilld oli hinelle
kerrottu ystidvian menehtymisestéd leikkauksesta huolimatta. Tdma oli ainoa keskustelu,
jonka hin suunnitellusti asiasta kiivi. Akillinen jéirkyttivi tilanne ei kuitenkaan poista-
nut hinen tyokykyéddn. Hén asteli tyopaikalleen heti seuraavana piivénd, vaikka nuk-

kuminen oli vaikeaa ja painajaiset tapahtuneesta tulivat uniin.

Sama tapahtuma tuli uudestaan ja uudestaan uniin. Herésin 6isin. Niin
ladkaridkin, mutta vasta kuukauden kuluttua tapahtuneesta, vaikka olin oh-
jaajalle kertonut. Sitten sain sen unilddkkeen. En endé sitten herénnyt 6i-
sin. (Remu, henkilokohtainen tiedonanto 29.1.2015.)

Traumaattisten tilanteiden jalkeen on hyvinkin yleistd, ettd unen laatu on heikkoa, ruoka
el maistu ja olo on muutenkin alakuloinen ja masentunut. Namé merkit ovat viestind
siitd, ettd traumaattisen tapahtuman kokenut ihminen saattaa tarvita omien voimavarojen
tukemista joko ldheltd tai kodin ulkopuolelta. K1 ja K2 toivat vastauksissaan esille,
kuinka kehitysvammaisten ihmisten kokemat traumareaktiot jadvit useasti huomaamatta
ja ikddn kuin peittyvét kehitysvamman alle. Tilannetta saatetaan helposti véhitelld ja

ajatella, ettei ihminen kehitysvammansa vuoksi valttiméattd ymmarré tapahtunutta.

Teppo kertoi didistiin kauniilla sanoilla ja kehui didin tekemii ruisleip. Aiti on me-

nehtynyt jo kauan sitten, mutta keskusteluyhteys ditiin on edelleen ldsna.

Aiti on nyt taivaassa. Mini puhun sinne. Jii hyvii muistoja idisti. (Tep-
po, henkildkohtainen tiedonanto 29.1.2015.)

Aidin kuolema oli Tepolle vaikeaa aikaa. Keskusteleminen perheen kanssa auttoi suru-
tyossd. My0s perheen yhteiset keskustelutuokiot oman seurakunnan papin kanssa aut-
toivat suurimmassa suruvaiheessa. Teppo tapasi pappia my0ds yksin, ja tapaamisista jii
hyva olo. Ohjaajien kanssa keskustelut jdivit silloin véhiisiksi, vaikka tahtoa ja tarvetta

puhumiselle olisi ollut. Teppo kokee myds, ettei puhumisen tarve ole poistunut vielé-
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kddn. Tutulle ohjaajalle puhuminen didisti toisi paremman mielen. Ikévd on vieldkin.

(Teppo, henkilokohtainen tiedonanto 29.1.2015.)

Téhin opinndytetyohon haastateltujen kehitysvammaisten ihmisten kriisikokemukset
olivat pddasiassa traumaattisia. My0s ei-traumaattinen kriisitapahtuma kdynnisti haasta-
teltavalla paranemisprosessin, josta pystyi havainnoimaan traumaattiselle kriisille tyy-
pillisid vaiheita. Yhteistd haastateltaville oli sopeutumisprosessin keskenerdisyys, vaik-
ka ajallisesti traumaattisista tapahtumista oli saattanut kulua yli kymmenen vuotta. Kes-
kenerdisyys voi johtua useista eri tekijoistd, kuten tapahtuneen kriisitilanteen yksilolli-
sestd kokemisesta ja toipumisesta. Haastateltavista oli selvisti havaittavissa traumaattis-
ten kriisien reaktio- ja kisittelyvaiheille tyypillisid piirteitd, kuten pelkoa tapahtuneesta,
fyysistd vapinaa sekd asian kasittelyd omassa rauhassa. Myds kriisitapahtuman muista-

minen on ty0lésti ja saa aikaan voimakkaitakin tunnereaktioita.

6.2 Kehitysvammaisten ihmisten kanssa tydskentelevien ndkemyksid kriisityosté

S1 ja K6 vastasivat, kuinka kehitysvammaisten ihmisten kriisitilanteet ovat heidin
kanssaan tyoskenteleville ammattilaisillekin vaikeita tilanteita. Kehitysvammaisen asi-
akkaan eldmén kriisiytymistd tapahtuu muun muassa itsendistymisten, ldheisten kuole-
mien ja vakavien sairastumisten saapuessa elamédn. Kehitysvammaisen kriisié on ajoit-
tain vaikea havaita, koska kommunikaatio-ongelmat ovat yleisid. Kriisitapahtumien
ulkoinen ja kéytoksellinen oireettomuus itse kriisitilanteen aikana voi olla véhiistéd eikd
myOhdisempid oirehdintaa ei vilttdméttd osata yhdistdd endd aikaisempaan kriisitapah-
tumaan. My0s henkildstssd on vaihtuvuutta, jolloin asiakkaan historian tunteminen jai

varjoon.

S1-S3 mukaan, kun kehitysvammainen ihminen kohtaa eldmasséén kriisitapahtuman, on
tyontekijoiden suhtautuminen ja osaaminen darimmaéisen tdrkedd. Tyontekijat keskuste-
levat ja huomioivat yksilod kokonaisvaltaisesti ja tarvittaessa ohjaavat muihin palvelui-
hin. Asiakkaan kanssa keskustelu ja tapahtuneen kasittely vaativat tyontekijdltd ajan
liséksi motivaatiota. Kertaluonteisuus keskusteluissa on hyvi alku, mutta tavoitteellinen
ja perinpohjainen késittely vaativat pitkdjinteisyyttd sekd suunniteltua ajan kéyttod. Ai-

kaa olla lasna.
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Niin K2 kuin S2 tuovat esille, kuinka toimiminen kehitysvammaisen ihmisen kokeman
kriisin adrelld ei poikkea oleellisesti kenenkddn muun ihmisen kriisikokemuksista ja
niiden vaikutuksista. Kehitysvammaisilla ihmisilld kriisin vaikutukset saattavat voi-
makkaammin heijastua kéytoksessd esimerkiksi tilanteeseen jimdhtdmisend tai haasta-

vana kiyttdytymisend itsedén tai muita kohtaan.

Haastateltavat S1-S3 ovat samaa mieltd siité, ettd kriisitilanteet ovat termeind ja tapah-
tumina tuttuja, mutta tuore tieto ja koulutus niissé toimimiseen puuttuu. Kriisin vaihei-
siin, niissd toimimiseen ja asian tirkeyttd korostaviin koulutuksiin ndhddan suurta tar-
vetta. Tietoa ja osaamista lisddvédn koulutuksien lisdéintymisen mydtd uskotaan vahvasti
sithen, ettd kriisitapahtuman keskelld eldvin kehitysvammaisen ihmisen eldminlaatu
kohentuisi ja arjessa selviytyminen ilman suuria muutoksia lisddntyisi. Ajantasaisen
koulutuksen lisdéntymisen myotd pystytddn entistd paremmin korostamaan asiakkaan
subjektiivista ja tasa-arvoista asemaa ihmisend tdssd yhteiskunnassa sekd tarjoamaan

apua ja tukea sieltd, mistd kehitysvammainen ihminen toivoo itse sitd saavansa.

6.3 Kriisityon valmiudet kehitysvammaisiin ihmisiin asiakkaina

Kriisityontekijat K1 ja K2 korostavat, ettd erot kehitysvammaisen ja kehitysvammatto-
man ihmisen kriisitilanteissa ndkyvét usein juuri terapiapalveluissa. Kehitysvammainen
thminen ei ohjaudu terapiapalveluihin omin avuin kehitysvammattoman ihmisen tavoin.
Téssd kohtaa kehitysvammaisen ihmisen kanssa tyoskenteleviét tai heiddn omaisensa
ovat avainasemassa. Kehitysvammainen ihminen tarvitsee padsdantdisesti tukea saadak-
seen itselleen palveluita, jotka auttavat hintd selviytyméén sen hetkisessd eldmaéntilan-

teessaan.

K5 mukaan kriisiapu sopii kaikille, mutta sen toteutukseen erityisryhmille tarvitaan krii-
sityontekijdltd kriisityOtaitojen lisdksi myds muunlaisia tydtaitoja. Erilaisten kommuni-
kaatiomenetelmien osaamisen puute saattaa estdd suoraan kriisityontekijdn ja asiakkaan
vilistd kanssakdymistd. Kuitenkin asiakkaan kommunikaatiota taitavan léheisen tai oh-
jaajan mukana olo keskusteluissa tekee kriisityon tekemisestd mahdollista. Oikeiden

tydskentelytapojen ja vélineiden kéyttd on oleellista.
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Kriisityontekijoiden K3-K5 mukaan kriisity6td on mahdollista soveltaa kehitysvammai-
sen ihmisen ymmaérrystasolle sopivaksi ja niin my0s pitéisi tehdd. Yhteistyossd kehitys-
vammatyon osaajan kanssa kriisityd saavuttaisi parhaan lopputuloksen. Asiakkaan kun-
nioittava kohtaaminen sekd ymmairrystason mukainen kriisityd yhdessd luovat mahdol-

lisuuden asiakkaan tilanteen paranemiselle.

K5 tuo myos esille, kuinka kehitysvammaisten kanssa tydskentelevien kouluttamiselle
ndhdédan tarve myos Kuopion kriisikeskuksessa. Kehitysvammaisia asiakkaita heilld kdy
asiakkaina hyvin vdhdn. Tastd syystd voidaankin paitelld, ettd kehitysvammaisten ih-
misten kanssa tehtdavé kriisityd tehddin péddsdantdisesti sielld missd hidn asuu. Hyvin
suunnitellulle koulutuskokonaisuudelle ammattitaitoisen ja kehitysvammaty6td tuntevan

kouluttajan toimesta nahdédan tarvetta.
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7 TUTKIMUKSEN JOHTOPAATOKSET

Tutkimuksen ensimmaéisend tavoitteena oli kehitysvammaisten ihmisten kriisikokemus-
ten ja niithin saadun tuen sekd toiveiden esille tuominen. Tavoitteisiin paéstiin hyvin
yhteistydssé haastateltavien kanssa. Luottamuksella ja perehtyneisyydelld saavutettiin
haluttu lopputulos, jossa kehitysvammaisen ithmisen oma déni tuli kuulluksi ja he pys-
tyivat itse madrittelemién omia nikemyksidén ja toiveitaan. Haastatteluiden perusteella
kehitysvammaiset ihmiset toivoivat kriisitilanteisiinsa keskustelumahdollisuuksia ja
kuulluksi tulemista. Osa koki saaneensa asiasta keskustella kriisitilanteen jidlkeen, mutta
oli jadnet silti kaipaamaan pitkikestoisempaa keskusteluapua tapahtuneen tyostimiseen.

My®ds terveydenhuollon osallisuutta kriisin oireiden hoidossa toivottiin.

Toisena tavoitteena olleeseen kehitysvammaisten ihmisten kanssa tehtdvéin kriisityon
kehittdmiseen liittynyt tavoite toteutui suurelta osin. Tavoitteen tdydellinen toteutumi-
nen vaatii kdytdnnon toimia ja olemassa olevien kidytdnteiden muuttamista. Niiden
muuttamisesta vastaavat tahot, jotka kuuluvat joko kehitysvammaisten ihmisten kanssa
tyoskentelevien ryhméén tai kriisipalveluita tuottavaan organisaatioon. Kriisipalvelut
kriisikeskuksessa palvelevat kehitysvammaisia asiakkaita tarvittaessa jo nyt, mutta asi-
akkaina kehitysvammaiset ihmiset ovat kuitenkin harvassa. Osa asiakkuuksien véhyy-
destd selittyy varmasti ohjautumisena muiden jirjestéjitahojen kriisipalveluihin. Téstd
syystd voinkin todeta, ettd tdlld tyolla on kehittdmistoimille on annettu suuntaa ja alku-

vauhtia, jota voin omalla toiminnallani jatkojalostaa ja yllapitdé toiminnan tarkeytta.

Olemassa olevien kriisipalveluiden kartoittaminen kehitysvammaisille ihmisille oli ti-
min tutkimuksen kolmas tavoite. Tutkimuksen mukaan kriisipalvelut kykenevéit muun-
tautumaan ja tarjoamaan palveluita kehitysvammaisille ihmisille suhteellisen laajasti.
Kuten jo aikaisemmin tdssd opinndytetydssé tuotiin esille, on palveluiden mahdollista-
minen kehitysvammaisille ihmisille tehtdva yhteistydssd kriisipalveluiden ja kehitys-
vammaisten ihmisten kanssa tydskentelevien tai heidédn omaistensa kanssa. Koulutusten
ja eri tahojen yhteisty6lld mahdollistetaan yhdenvertaisuuden sekd tasa-arvon toteutu-
minen kehitysvammaisille ihmisille suunnatussa kriisitydssd. Samaa kaavaa voidaan

kayttdd moneen muuhunkin tilanteeseen, joka kehitysvammaisen ihmisen eldméan liit-

tyy.
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Kun omat voimavarat ja keinot eivit ole riittdvit eldmin eri tilanteissa selviytymiseen
kaivataan apua oman itsensd ulkopuolelta. Avunpyyntd voi olla suora tai kétkeytya hil-
jaisena viestind ihmisen kédytokseen tai olemukseen. Néissi tilanteissa ei ole merkitysta
silld, onko ihminen kehitysvammainen vai ei. Merkittdvaa on, ettd avunpyyntoon 16ytyy

avuntarjoaja.
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8 POHDINTA

Opinndytetydprosessi oli opiskelujen alusta saakka hyvinkin raskas ja tydlds késite jo
pelkdstddn ajatuksen tasolla. Monien ihmisten luomat ennakkoluulot prosessin moni-
mutkaisuudesta, kuormittavuudesta sekéd turhuudesta olivat tarttuneet minuunkin. Nama
kauhukuvat kuitenkin osoittautuivat véariksi, ainakin itseni kohdalla. Voin rehellisesti
sanoa nauttineeni koko prosessista ja suurimman kiitoksen siitd ansaitsee valitsemani
aihe. Aihe on lisdnnyt motivaatiotani opinndytetyon prosessia kohtaan, mutta luonut
myo0s haasteita. Koko prosessi oli ajanjaksollisesti pitkd. Se alkoi aiheen oivaltamisella
kevailld 2014 ja péattyi osittain tydn palautukseen heindkuussa 2015. Osittain vain sik-

si, ettd koen prosessin jatkuvan ainakin omassa tyosséni tulevaisuudessa.

Prosessi on opettanut minulle paljon aikatauluttamisesta ja koenkin pitkén prosessiajan
olleen yksi tirkeistd tyovélineistd aiheeni parissa. Aika on antanut minulle tilaa kehittdd
ja kayttdd luovaa ajattelua. Se on antanut minulle tilaa tuntea sekd pohtia merkityksien
ja thmisten eldmien yhteen hioutumista. Namé taidot ovatkin olleet omassa persoonas-
sani kehittdmisen tarpeessa, koska tulen tarvitsemaan niitd myods tulevaisuudessa tyo-
eldmdssd. Tyostdmailld titd opinndytetyotd olen oppinut myds suhtautumaan kriittisesti
saatavilla olevaan ldhdeaineistoon ja tarpeen tullen 16ytdmdan tahon, josta tarvittavan
tiedon voisi saada. Tieteellisen tekstin tuottaminen ja kirjoittaminen on kehittynyt run-

saasti.

Opinndytetyon tyOstdminen yksin sisdltdd paljon riskejd, mutta myds mahdollisuuksia.
Prosessin alussa yritin 10ytda itselleni tyOparia aiheeni tyOstdjéksi sitd kuitenkaan 16y-
taméttd. En kuitenkaan ollut valmis luopumaan tiarkedksi kokemasta aiheestani vain
parin vuoksi ja siksi pdétin tyOstdd prosessin yksin. Matkan varrella oli hetkid, kun oli-
sin kaivannut toista ndkokulmaa tai kannustavia sanoja kriittisten hetkien tueksi. Oli
kuitenkin ilo huomata, ettd tuki ja vahvuus 10ytyi minusta itsestd itselleni. Nyt uskallan
rehellisesti sanoa, ettd kykenen tydskentelemdin myds itsendisesti. Kykenen myos pe-
rustelemaan laajasti eri aiheiden térkeyttd yhteiskunnallisesta ndkokulmasta, vaikka

muut eivét atheen tirkeyttd heti 10ytdisikdén.
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Jatkotutkimuksina olisi tarpeellista selvittdd kehitysvammaisten ihmisten osallisuus
muiden kriisipalveluiden palveluntarjoajien asiakkaina, ja tutkia toteutuvatko kriisipal-
velut kehitysvammaisten ihmisten erityispalveluiden tai esimerkiksi seurakunnan avul-
la. Jatkotutkimuksena voitaisiin tyostdd my0s koulutuspdivé kriisityontekijoille kehitys-
vammaisista ihmisisti tai kriisityon koulutus kehitysvammaisten ihmisten kanssa ty0s-

kenteleville.
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LIITE I: Haastattelulupa kehitysvammaisten ihmisten syvéhaastatteluihin

Lupa henkildkohtaiseen haastatteluun ja sen kéytt00n osana opinndytetyotd (Kuopio

12.1.2015.)

Talla kirjallisella suostumuksella sitoudun ottamaan osaa henkilokohtaiseen haastatte-
luun, joka taltioidaan ja kdytetdéin osana Seppo Voutilaisen opinndytetyotd. Aiheeltaan
ty0 késittelee kehitysvammaisille suunnattua kriisityoti. Haastattelut kuuluvat vaitiolo-
velvollisuuden piiriin ja ldsnd haastatteluissa ovat vain haastateltava, Voutilainen sekd

joissakin haastatteluissa asumispalveluiden ohjaaja (haastateltavan toiveesta).

Haastattelut toteutetaan peitenimelld henkildllisyyden turvaamiseksi ja nauhoitetut haas-

tattelut tuhotaan opinndytetyon arvioimisen jilkeen.

Siilinjéarvella

(Allekirjoitus)
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LIITE 2: Kysymykset syvihaastattelun tueksi

1. Haastateltavan ika ja sukupuoli?

2. Haastateltavan kokema kriisi/trauma? Kuinka kauan siitd on aikaa kulunut?

3. Miten kriisi/trauma vaikutti hineen tapahtuman jilkeen? Vaikuttaako tapahtuma vield

tand padivind. Jos kylld, niin miten?
4. Asiakkaan saama tuki/apu kriisin aikana ja sen jdlkeen. Tarjottiinko apua tai tukea
kriisitilanteen jdlkihoidossa? Mika taho apua tarjosi (sukulaiset, ystavét, kriisitydn am-

mattilaiset)?

5. Minkdlaista apu oli laadultaan ja kuinka se toteutettiin? Oliko tapaamisia useita? Mi-

ten asiakas koki tapaamiset?

6. Minkdélaista apua asiakas itse olisi tilanteeseensa toivonut?

7. Jos asiakas ei saanut/kayttinyt kriisiavun palveluita, niin mitkd tekijat vaikuttivat

hénen pérjddmiseensd ja selviytymiseensd?

8. Miti hin toivoisi, ettd tulevaisuudessa huomioitaisiin yhteiskunnan, valtion, kuntien

ja asumisyksikdiden taholta kehitysvammaisten kriisihoidon toteutuksessa?
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LIITE 3: Haastattelun kysymykset kehitysvammaisten ihmisten kanssa tydskenteleville

1. Esittele itsesi. Nimi, ikd, koulutus, lisdkoulutukset, tydkokemus?

2. Tyotehtdvit kehitysvammaty6ssa?

3. Mairittele muutamia eldméntapahtumia kehitysvammaisen ihmisen eldméssé, jotka

voivat kdynnistdd hdnen elaméssién kriisin?

4. Minkilaisia kriisejd tyOurallasi on tullut vastaan kehitysvammaisten ihmisten koke-

mana?

5. Miten kehitysvammaisen ihmisen kriisiin suhtaudutaan henkilékunnan tasolla? Tyon-

antajan tasolla? Palveluntuottajan tasolla? (kunta, 3. sektori, muu mik&?)

6. Minkélaista apua ja tukea heille sinéd olet tarjonnut tai minkélaisen avun piiriin olet

heiti tarvittaessa ohjannut?
7. Miten sinua on koulutettu tai ohjattu toimimaan kehitysvammaisen ihmisen kriisiti-
lanteissa? Oletko saanut ohjausta tai koulutusta? Minkilaista koulutusta toivoisit saava-

si, jotta kykenisit tydssisi kohtaamaan kehitysvammaisten ihmisten kriiseja?

8. Vapaa sana. Miti haluaisit tuoda esille timan opinndytetyon kautta?
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LIITE 4: Haastattelun kysymykset kriisityontekijoille

1. Voiko kehitysvammainen olla asiakkaana kriisipalveluissa? Jos mielestési ei, niin

miksi?

2. Mika rajaa asiakkaan pois kriisipalveluista?

3. Hoitamattoman/késitteleméattdméan traumaattisen kriisin vaikutukset thmisiin?

4.Voiko vaikutuksilla olla eroa kehitysvammaisen ja kehitysvammattoman asiakkaan

vélilla?

5. Miten kriisikeskustelua voisi radtiloidd sopivaksi kehitysvammaiselle?

6. Voiko kriisity6td "pilkkoa ja rddtdloidd" asiakkaan ymmaérryskyvyn mukaan?

7. Tulisiko teididn mielestéinne kehitysvammaisten kanssa tyoskentelevid kouluttaa kehi-

tysvammaisen kriisin kohtaamista ja mukana kulkemista varten?



